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Abstrakt

VYCHODISKA: Skolska prevence v Ceské republice je velmi diskutovana a stale
se vyvijejici oblast. Jeji kvalitni a efektivni poskytovani je klicem k zamezeni rozvoje
rizikového chovani u déti a mladistvych. Je nezbytné, aby preventivni programy byly
poskytované dle nejnovéjsich poznatkl z vyzkumnych studii a plnily tak svij ucel.

CILE A VYZKUMNE OTAZKY: Tato diplomovéa prace si kladla dva zakladni cile.
Prvnim z nich bylo zjistit, zda a jaké preventivni aktivity probihaly na Skolach zapojenych
ve studii (tedy jaké jsou formy téchto preventivnich aktivit, jaka je jejich casova dotace
a zpusob zajisténi) behem Skolniho roku 2014/2015. Druhym cilem bylo definovat rozdily
mezi Skolami, v nichz probihaly preventivni aktivity v ramci bézného tzv. preventivniho
programu Skoly (kontrolni skupina $kol) a mezi Skolami, kde navic probihal program
Unplugged ve své zakladni nebo rozsitené verzi (experimentalni skupina skol).

METODY: Pro zisk dat byla zvolena kvantitativni metoda online dotazniku, pomoci
databaze Qualtrics. Oslovené Skoly a Skolska zafizeni byla do studie vybirdna metodou

randomizace. Ziskana data byla vyhodnocena pomoci zakladni deskriptivni statistiky.

VYSLEDKY: Ziskané vysledky poukazuji na neustaly vyvoj a zvySovani odbornosti
realizovanych preventivnich programi. Celkové Skoly, které se zapojily do substudie,
nejcastéji realizovaly preventivni aktivity ve formé néacviku ¢i interaktivniho programu.
Druhou nejcastéji realizovanou formou aktivit byla jedna beseda. Vétsina aktivit byla
realizovana vn&jSimi poskytovateli, zpravidla neziskovymi organizacemi. Pfi zajisténi
preventivni aktivity vnitinimi zdroji $koly, byl nejcastéji zastoupenym pedagogem v jejich
realizaci skolni metodik prevence.

ZAVER: Zavérem lze fici, Ze na zékladé pravidelného monitorovani probihajicich

preventivnich aktivit na Skolach, bude v budoucnu mozné sledovat vyvojové trendy
v Ceské skolské prevenci, adekvatné na né€ reagovat a prevenci tak dale rozvijet.

KLICOVA SLOVA: primarni prevence — preventivni aktivita — rizikové chovani -
efektivita



Abstract

BACKROUND: A school prevention is a very discussed and continuosly developing area
in Czech Republic. Its quality and effective providing are the keys for preclusion
of hazardous behavior development of children and adolescents. It is essential the
preventive programs to be provided in accordance with the latest research findings in order
to serve the purpose.

AIMS: This diploma thesis aimed at two basic targets. The first one was to find out if any
and which preventive activities took place at schools participating in a study (which forms
of these preventive activities exist, what is their time allocation and a way of their
assurance) during the termtime 2014/2015. The second target was to define differences
between schools, which the preventive activities were executed in terms of a normal
a.k.a school preventive program (a control group of schools) at and between schools,
which in addition the program Unplugged took place in its basic or extended version (an
experimental group of schools) at.

METHODS: To obtain the data a quantitative method of online questionnaire was chosen,
via Qualtrics database. The addressed schools and school institution were selected
for the study by a randomization method. The retrieved data was evaluated via a basic
descriptive statistics.

RESULTS: The retrieved results are pointing to the continuous development
and increasing expertise of realized preventive programs. Generally the schools, which
participated in the substudy, executed preventive activities most often in a form
of an exercise or an interactive program. The second often used form was one
conversazione. The most preventive activities were realized by external providers, usually
by a non- profit organizations. While ensuring activities of the school staff, most often the
pedagogue, who executed the activity, was a school prevention methodist.

CONSLUSION: In conclusion, based on regular monitorings of preventive activities that
have gone on at schools, it will be possible in future to observe development trends
in Czech educational prevention, to respond to them appropriately and to develop
prevention in further.

KEYWORDS: primary prevention — preventive activity — hazardous behavior - effectivity
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| Uvod

Kazda Skola a skolské zafizeni je ze zakona ¢. 561/2004 Sb., o piedSkolnim,
zakladnim, vys$§im odborném a jiném vzdélavani, ve znéni pozd¢jsich predpisii, povinna
vytvaret ve skole podminky pro predchazeni vzniku socialné patologickych jevi. Zajistuje
pfedevs§im primarni prevenci. V piipad¢ vyskytu projevi rizikového chovani je dilezitym
prvkem pro odkazovani jedincti do dalSich odbornych instituci. Povinnym dokumentem
kazd¢ Skoly je skolni preventivni program, jehoz koncepce vychézi z metodickych pokynt,
které¢ vydava Ministerstvo Skolstvi, mladeze a t€lovychovy. Hlavnim cilem preventivniho
programu $koly je tvorba preventivnich aktivit, které jsou zaméfeny na vychovu zaku ke
zdravému zivotnimu stylu, na jejich osobnostni a socialni rozvoj a komunika¢ni dovednosti
(MSMT, 2007). Ministerstvo kolstvi, mladeZe a t&lovychovy méa vyznamné postaveni
v oblasti primarni prevence rizikového chovani déti a mladistvych v Ceské republice. Plni
koordinac¢ni funkci mezi jednotlivymi resorty (Miovsky a kol., 2010)

Praveé Skoly jsou vhodnym prostfedim pro realizaci preventivnich aktivit. Mohou
oslovit znaény pocet zakl nebo studentii v dobé€, kdy jesté nemaji zcela pevny nazor na
uzivani navykovych latek a stim tUzce souvisejicimi projevy dalSich typd rizikového
chovani. Kli¢ovou roli tak sehrdvaji pedagogicti pracovnici, ktefi jsou s détmi v uz$im
kontaktu a mohou tak mimo samotnou realizaci preventivnich aktivit, v¢as odhalit
zacinajici problémy u svych zakd a studenti. Na preventivnim plisobeni se mimo Skoly
samoziejmé podileji dalsi slozky systému, mezi které patii rodina, zajmové organizace,
obcanska sdruzeni, kulturni stfediska a celd fada externich poskytovatelii preventivnich
programu jako je policie, zdravotnicka zafizeni nebo neziskové organizace. Kromé& téchto

slozek hraji dileZitou roli bezesporu vrstevnici (Miovsky a kol., 2015a).

Cilem realizace preventivnich programil ve Skolnim prostiedi je, aby poskytované
preventivni programy byly kvalitni a efektivni. Aby jejich vliv na cilovou skupinu nebyl
nulovy nebo dokonce kontraproduktivni. Ze strany koordinatord primarni prevence na
Skolach je proto nezbytné, aby jejich realizaci dobfe planovaly, vychazely z nejnovéjSich
vyzkum v této oblasti a aktudlni situace, kterd na dané Skole je.

Pro zkvalitnéni poskytovani preventivnich programil, jejich mapovani
a ovliviiovani Skolské prevence na narodni Urovni je nezbytné, aby jednotlivé preventivni
aktivity realizované na Skolach, byly monitorovany a tyto informace shromazdovany.
Klicovym posunem v této oblasti je vznik systému vykaznictvi preventivnich aktivit,
o kterém pojednava jedna z kapitol v teoretické casti této diplomové prace (Gabrhelik,
2015a). Vzhledem k §ifi a aktualnosti tématu Skolské primarni prevence jsem se rozhodla
zamg¢fit svoji diplomovou préci na zékladni parametry tykajici se realizace preventivnich

programil ve Skolnim prostredi.
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Il TEORETICKA CAST

1 Preventivni programy

Téma Skolské primarni prevence je velice Siroké a riznorodé¢, stejné tak jako
mnozstvi preventivnich programt, které mohou byt v tomto ohledu realizovany. Ne vSak
vSechny lze provadét na vSech urovnich prevence a se vSemi cilovymi skupinami. Je proto
nezbytné si pied poskytovanim dané¢ho programu vytyc€it a jasn¢ formulovat: co (teoreticky
koncept programu, obsah programu, jeho teoreticky model a cile), komu (cilova skupina,
jeji uroven znalosti), jak (forma programu, jeho zaméfeni, zpusob provedeni) a kym
(realizator programu, jeho vzdélani, schopnosti a zkuSenosti) mé byt v rdmci preventivniho
programu poskytnuto, aby byl program co nejefektivnéjs$i a zaroven finan¢né pfijatelny
(Pavlas Martanova a kol., 2012b).

1.1 Formy preventivnich programu

Zpisobii rozdéleni jednotlivych forem preventivnich programi je nescetné.
Jednoznaéné je vsak jejich rozdé€leni na jednordzové preventivni akce a preventivni
programy dlouhodobé (Novakova, 2003).

Jednorazové preventivni aktivity maji vétSinou formu jedné besedy, informativni
prednésky bez nasledné diskuze nebo komponovaného programu. Lektor vstupuje do tfidy
pouze jednou, zpravidla v ¢asové dotaci jedné vyucovaci hodiny. Na preventivni aktivitu
neni zaji$téna navaznost, a tudiZ nespliiuje jedno z hlavnich kritérii efektivni prevence.
Rada kol tyto preventivni aktivity dfive vyrazné preferovala, zejména z toho ditvodu, Ze
nejsou Casoveé naro¢né a poskytuji jakési uspokojeni, Ze je primarni prevence na Skole
touto formou naplnéna. Pojeti realizace jednorazovych aktivit se vyvojem Skolské
prevence na narodni Urovni v soucasné dobé znaéné méni a vétSina Skol uplatituje
jednorazové aktivity spiSe jako doplitkové (Novakova, 2003).

Dlouhodobé preventivni programy jsou kontinualni, komplexni, interaktivni
a jejich soucésti je mimo pieddni informaci interaktivni formou také rozvoj socialnich
dovednosti. Pravé dlouhodobost, vSestrannost a komplexnost jsou zékladnimi kritérii
pro provadéni efektivnich preventivnich programt. Diky navaznosti tak tyto programy
rozsifuji poznatky posluchaci. Jejich dlouhodobym plisobenim muize u posluchaca
dochazet ke zméné postojii a nazortu na problematiku rizikového chovani (Novakova,
2003).
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1.1.1 Jednabeseda
Jedna beseda ¢i série besed jsou provadény zpravidla jednim nebo dvojici lektort,
ktefi formou rozhovoru s posluchaci zjistuji jejich nazory, postoje a uroven znalosti

na konkrétni zvolené téma preventivni aktivity (Zakova, 2015).

Lektor miize vystupovat jako ,.expert”, kdy piednese besedu na zvolené téma
a po skonceni dava prostor vSem zucastnénym na vyjadieni vlastnich ndzorti a zaroven
zodpovida polozené dotazy. DalSim moznym piistupem je, Ze lektor se béhem jednorazové
besedy snazi o aktivni zapojeni déti do jejiho pribéhu. Nejcasteji v podobé her, které maji
za cil déti aktivizovat a naucit je sebepoznani ¢i empatii. Poslucha¢ se tak mtize podilet
na tvorbé samotného programu. Tento pfistup je uplatiiovan spise v ramci dlouhodobych
programu, protoze Casova dotace jednorazovych besed je zpravidla jedna nebo dvé
vyucovaci hodiny, coz je pii takovém piistupu Cas dost limitujici (Novakova, 2003).
Pti tvorbé jednorazové besedy nejsou nutné zadné specidlni pomiicky. Nicméné pro veétsi
udrzeni pozornosti u jejich ucastnikli a nazornosti prednaSené¢ho tématu je doporucené
pouzit pomitcky, jako jsou napt. fotografie, napodobeniny apod. Pro formu jednorazové

besedy je doporucen maximalni pocet posluchacii ve skupiné do 30 (Kolektiv autort,
2006).

Formy jednorazovych besed jsou znacné kritizovany, protoze nespliuji kritéria
dlouhodobosti a vsestrannosti. Je proto vhodné tyto formy preventivnich programi volit
spiSe jako doplinkové k dlouhodobému programu prevence na dané Skole (Novéakova,
2003).

1.1.2 Komponované porady

Do skupiny komponovanych pofadl jsou zatazovany preventivni aktivity, které
vyuzivaji krom€ mluveného slova lektortl také filmové zpracovani tématu €1 dramatické
vstupy se zvolenou tématikou programu (Novakova, 2003). Jednd se zpravidla rovnéz
o jednorazovou aktivitu s naslednou diskuzi s odborniky v dané oblasti (Zakova, 2015).
V ptipad¢ realizace téchto forem preventivnich aktivit je podle potfeby nutnost v ramci
realizace zajistit napf. videoprojekci, hudebni projekci ¢i divadelni predstaveni.
Pti realizaci je nutné mit stabilni organizac¢ni i technické zdzemi a pocet frekventantl vzdy
volit dle technickych moznosti a koncepce celého programu. Doporucena casova dotace
je jedna vyucovaci hodina ve dvou blocich (Kolektiv autorti, 2006).

Lektory téchto forem preventivnich aktivit jsou zpravidla odbornici v oblasti
drogové problematiky, ale mohou to byt i umélci s dostateénou odbornosti pro zvolené
téma. V praxi je uplatiiovana povétsinou jejich kombinace. Tato forma preventivni aktivity
byva rovnéz Casto volena jako dopliikova. Je velmi oblibena u nizsich vékovych kategorii
ucastniki, protoZze pomoci umélecké formy lze snadnéji udrzet aktivitu a pozornost déti
(Novakova, 2003).
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1.1.3 Informativni prednaska bez diskuze

Jedna se o odborny vyklad, ktery je postaven ¢isté na informac¢nim charakteru.
Lektor zde nepredpokldda, ze by se posluchaci néjak aktivné zapojili do pribe&hu
preventivni aktivity. Omezuje se jen na zodpovézeni kladenych dotazii. Forma prednasky
je povétdinou volena na jasné konkretizované téma (Zikova, 2015). Jde zpravidla
o jednorazovou aktivitu, kterd nebyva ptili§ oblibend u nizSich vékovych skupin déti
(MSMT, 2007).

Doporuc¢enym maximem posluchact pii této formé preventivniho programu je 60.
Z praxe se vSak nedoporucuje prekracovat kapacitu 30 UcCastnik. Je vhodné zaclenéni
informativni pfednasky bez diskuze do komplexniho programu prevence na skole, nikoliv
jeji jednorazové provedeni (Kolektiv autor, 2006). Pokud by se prevence na Skolach
realizovala pouze touto formou, mélo by preventivni pasobeni velmi malou U¢innost
a zaroven nizkou oblibenost u u¢astniktt (MSMT, 2007).

1.1.4 Exkurze

V tad¢ skol jsou jako doplnkové metody preventivnich aktivit voleny formy
exkurzi ¢i jinych pobytovych vyjezdi. Smyslem provadéni exkurzi je cilovym skupinam
preventivniho programu zprostiedkovat realny nahled na mozné nasledky, které s sebou
rizikové chovani pfinasi. Jde o nendsilnou, pfirozenou a zpravidla zézitkovou formu vedeni
preventivniho programu. Pocet ucastnikl vychézi z charakteru exkurze, stejné tak jako jeji

doporucena délka, kterd neni zcela piesné stanovena (Kolektiv autort, 2006).

1.1.5 Svédectvi uzivatele

Nékteré Skoly v ramci svych preventivnich aktivit voli jako formu preventivnich
aktivit svédectvi uzivatele. A to jak aktualniho, tak i tzv. ex-usera (neboli byvalého
uzivatele). Tato forma preventivnich aktivit je vSak (bez odpovidajiciho zaclenéni
do kontextu), bez ucinku a dokonce muize byt i kontraproduktivni. V ptipad¢ aktualnich
uzivatelll se jedna o pfedani informaci a (vlastn€ 1) ndzorného ptikladu, co mize uzivani
navykovych latek zpisobit. Viceméné jde o0 jakousi formu zastraSovani. Svédectvi
ex-usera muze naopak u cilové skupiny vzbudit dojem, Ze dostat se ze zavislosti na
navykovych latkach, je hracka. Jako forma preventivnich aktivit byla Casto volena dfive,
aktualné od této formy preventivni aktivity Skoly upoustéji (Galla a kol., 2005).
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1.1.6 Edukaéni program

Edukac¢ni program je forma preventivni aktivity, jez poskytuje uceleny vzdélavaci
prehled, ktery zahrnuje teoretické koncepty a zékladni informace na zvolené téma.
V piipadé¢ dostatecné znalosti jeho ucastniku, lze tyto znalosti blize prohlubovat a pfedavat
jim dali aktualni poznatky (Zakova, 2015).

Povétsinou byva realizovan jako soucast dlouhodobého programu prevence
ve Skole. Podle potieby je vhodné mit moznost, pfi provadéni této formy preventivni
aktivity, zajistit dal$i doprovodné polozky. Mezi né patii napt. realizace doplikovych
vzdélavacich lekci, distribuce informacnich letdkli, poskytovani informacnich servist
nebo zafizeni odborné staze. Ve Skolach musi byt stanovena osoba, ktera bude zodpovidat
za koordinaci celého eduka¢niho programu a kterd bude rucit za jeho odborné provedeni.
Casova dotace jednoho edukaéniho programu je jedna vyudovaci hodina, minimélni rozsah
celého programu je doporucen na 30 vyucovacich hodin v souctu. Idedlnim prostiedim
pro jeho realizaci je jiné nez bézna $kolni tfida, napf. spole¢enska mistnost ¢i klubovna
(Kolektiv autorti, 2006).

1.1.7 Nacvik/ interaktivni seminar

Tato forma preventivni aktivity je zalozena na zprostfedkovani informaci o zvolené
problematice interaktivni formou. Soucasti seminafe by mélo byt zaroven poskytnout
ucastnikim kontakty, kam se mohou obratit v pfipadé potizi spojenymi s navykovymi
latkami nebo dalSimi souvisejicimi problémy (Kolektiv autorti, 2006). Ve Skolach jsou
tyto seminafe velmi preferované. Zpravidla se jedna o kontinualni, komplexni programy,
které se mimo jiné zamétuji také na rozvoj socialnich dovednosti (Zakova, 2015).

1.2 Teoretické modely preventivnich programi

Preventivni programy jsou nejcastéji realizovany s ohledem a respektem
k nasledujicim modelim. Teoretické modely slouzi jako jakasi platforma pii tvorbé
a nasledné realizaci preventivnich programi. I pfesto, Ze nasledujici modely mohou byt
nosnou silou fady kvalitnich a G¢innych programt je nezbytné zduraznit, ze vzdy zalezi
na kone¢ném zpusobu provedeni daného preventivniho programu a na dovednostech jeho
realizatord (Gabrhelik, 2015b).
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1.2.1 Modely zalozené na poskytovani informaci

Teoretické modely, které jsou zalozeny na informacich, vychdzeji z myslenky,
ze jedinci, na které je zaméten dany preventivni program, jednaji podle svych znalosti,
nazoru a celkového presvédceni. V piipadé, Ze jsou tito jedinci dostatecné informovani
o negativnich dusledcich urc¢itého typu rizikového chovani, budou své presvédceni
¢i nédzory raciondln¢ meénit. Jednou znevyhod téchto teoretickych modeld je ten,
ze neberou na védomi jisté rozdily mezi zaméry a skutecnym chovéanim. Zcela neberou
v ivahu dal$i mozné faktory, které realné chovani ve vysledku ovliviiuji, napt. faktory
socialni (EMCDDA, 2010).

Model viry ve zdravi (Health belief model) vychazi z principu, Zze v momenté
poskytovani faktickych informaci o Skodlivych ucincich navykovych latek, se jedinec
tomuto chovani vyvaruje a vytvoii si tak negativni postoj k uzivani drog. V podstaté
jedinec jedna a rozhoduje se podle toho, co o dané problematice vi. Mezi limity tohoto
modelu vSak patii fakt, Ze je zaméten pouze na jednoducha a zcela racionalni rozhodnuti,
bez pusobeni dalSich vlivi. Metodika Evropského monitorovaciho centra pro drogy
a drogové zavislosti (EMCDDA) uvadi nasledujici pfiklad ohledné distribuce prezervativi
mezi adolescenty jako prevence infekce HIV. Vnimana uroveinl nebezpeci ndkazou infekce,
osobni zranitelnost k ndkaze, vnimana preventivni opatfeni i informovanost adolescentl
o této infekci je vysokd. Dle vySe popsaného modelu by tyto faktory mely mit za nasledek
pravidelné pouzivani prezervativli pfi pohlavnim styku mezi adolescenty. Praxe je vSak
takova, ze jejich pouzivani je nizké. Dlvodem je pravé vliv dalSich socidlnich
a emociondlnich faktori, které ovliviiuji chovéni jedince v dané chvili (napt. pfi zahdjeni
pohlavniho styku) mnohem vice, nez uroven znalosti a vnimana rizika (EMCDDA, 2010).

Dalsim ptikladem je model odiivodnéného akcéniho jednani a postojii (Reasoned
action-attitude), ktery vychazi z predpokladu, Ze zmény v chovani jedince jsou odrazem
Jjim vnimanych hodnot a spole¢enskych norem. Lze konstatovat, Ze zdravé chovani je
zalozeno Cisté na naSem zaméru. Autory tohoto modelu jsou Ajzen a Fishbein, 1980.
(EMCDDA, 2010).

1.2.2 Modely socialniho vlivu

Modely socidlniho vlivu, na rozdil od modelli vySe zminovanych, akceptuji vliv
socialnich faktorti prostfedi, napt. médii, vrstevnikll ¢i rodiny. Tyto socialni faktory hraji
vyznamnou roli v Zivoté jedince a vyrazné ovliviiyji jeho vysledné chovani. Modely
socidlniho vlivu prostiedi byly vlibec prvni, které byly v prevenci navrzeny a tvoifi dodnes
Teoretické modely vyuzivajici socialniho vlivu jsou rovnéz zalozeny na uceni dovednosti
odolavat socialnimu tlaku (Gabrhelik, 2015b).
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Prikladem je teorie socialniho uceni (Social Learning), autorem této teorie je
Bandura, 1960. Teorie vychazi z konceptu, Ze jedinec Zije v interakci mezi Zivotnim
prostiedim, svym chovanim a psychickymi procesy. Je postavena na principu, kdy chovani
jedince je vysledkem pozorovani a modelovani chovéni, postojii a emocnich reakci
ostatnich. Jakymsi mottem je, ze chovani jedince je vice ovliviiovano ostatnimi nez jeho
vlastnimi znalostmi nebo zaméry (EMCDDA, 2010).

Teorie dovednosti potfebnych pro zivot (Life Skills) vychazi z principu, ze piestoze
je chovani jedince ovlivnéno fadou faktori, samotné jednani a chovani vychazi z jedince
jako takového. Proto je zapotiebi, aby byli jedinci vybaveni dovednostmi potiebnymi
pro zivot, jako jsou: dovednosti fteSit problémy, schopnost kritického mysSleni,
komunikacni dovednosti, schopnost sebeuvédomovani nebo dovednosti zvladani stresu.
Tato teorie umoziuje jedincim 0sVojit si schopnosti, které jim umozni ziskat kontrolu
nad svym chovanim. Mottem této teorie je, ze chovani jedince mize byt znacné ovlivnéno
ucenim socialnich a osobnich dovednosti (EMCDDA, 2010).

Teorie normativniho piesvédéeni (Normative beliefs theory) vychazi z principu,
kdy namisto hledani pfi¢in problému u jedince, by se pozornost méla zaméfit na socialni
systém jako takovy a na to, jakym zpusobem tento systém ovliviluje samotného jedince.
Tedy, co je v dané spolecnosti akceptované a normalni. Zaméfeni preventivnich opatieni
by tedy mélo byt spiSe nez na konkrétniho jedince sméfovano na spole¢nost (EMCDDA,
2010).

1.2.3 Sociologické modely

Teoretické modely zaloZzené na sociologii ¢i vyvoji o0sobnosti jsou pouzivany
piiblizné od roku 1980. Vychazeji z modelu, dle kterého se jedinec v prubéhu ¢asu méni
a tim se méni 1 jeho pojeti a postoje k problematice uzivani navykovych latek a jiného
rizikového chovani. Preventivni programy by mély byt navrhovany tak, aby odpovidaly
vyvojovému stadiu jedince (Gabrhelik, 2015b).

Modely evolu¢ni teorie (Evolution theory) vychazi z predpokladu, Ze zneuZivani
navykovych latek je vyvijejici se proces. Opira se o tzv. Gateway theory. Ta tvrdi, Ze uziti
jakékoliv nelegalni navykové latky pfedchazelo alespoi jedno uziti ndvykové latky legalni,
jako je alkohol a tabdk (Kandel, 1975). Zaroven uvadi, Ze casny zaclatek uZzivani
nelegélnich navykovych latek je klicovym prvkem pro posun k dal§im formam rizikového
chovani (EMCDDA, 2010).

Model socialni ekologie (Social ecology model) uvadi pfistup, kdy k dosazeni
nebo udrzeni zadouciho chovani, je potfeba soucasné pozitivné piisobit na socidlni klima,
rodinu, Skolu, komunitu nebo vrstevniky. Toho by mélo byt dosazeno nastavenim
a dodrzovanim jasnych pravidel a hranic, silnou podporou a odménami za pozitivni
chovani. Mottem tohoto modelu je, Ze pro dosazeni konzistentni a dlouhotrvajici zmény, je
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zapotiebi, adekvatni zapojeni tii zékladnich socialnich instituci a témi jsou rodina, Skola
a komunita. (EMCDDA, 2010).

1.2.4 Modely komplexniho vlivu socialniho prostredi

Preventivni programy zaloZzené na modelu komplexniho vlivu socidlniho prostredi
maji svlij zdklad postaveny na existenci protektivnich a rizikovych faktora, které ovliviiuji
postoje a chovani mladych lidi ve vztahu k uzivani navykovych latek nebo k jinym typtim
rizikového chovéni. Hlavnim cilem je, co moznd nejvice podporovat faktory protektivni
a eliminovat faktory rizikové, povétsinou za mocného vlivu podpory rodict a dalSich
dalezitych dospélych v zivoté jedince (EMCDDA, 2010). Preventivni programy zalozené
na tomto modelu jsou povazovany za jedny z nejucinnéjsich (Pavlas Martanova, 2012b).

Model problémového chovani (Problem behaviour) pracuje s konceptem, ve kterém
je chovani mladych lidi vysledkem sloZzitych interakci mezi nimi samotnymi a prostiedim,
ve kterém Ziji s pfihlédnutim na kognitivni slozku, postoje, socidlni a behavioralni faktory.
Tento teoreticky model vychazi z pravdépodobnosti, ze rizikovému chovani propadnou
mladi lidé, ktefi maji méné socidlnich dovednosti nebo vétsi socidlni uzkost. Pro spoustu
mladych lidi, u kterych je zna¢na absence téchto dovednosti, se miize objevovat zneuzivani
navykovych latek jako prostfedek k dosazeni vlastnich cili nebo vyrovnani se s naroky
prostiedi, kterym nejsou schopni vyhovét (EMCDDA, 2010).

Dal$im modelem je model socidlniho rozvoje (Social development), ktery zcela
popira zamé&fovani pozornosti na rizikové faktory, ale soustfed’uje se pouze na faktory
protektivni. Ty mohou pomoci mladym lidem rozvijet ,,odolnost™ vici uzivani alkoholu,
jinych drog nebo celkové rizikovému chovani. Strategie socidlniho rozvoje navrhuje,
aby byly mladym lidem poskytovany lepsi vyhlidky na to, Ze se stanou silnymi a zdravymi
dospélymi. Dle Hawkinse a Catalana je nezbytné, aby se mladi lidé citili schopni, dileziti,

potiebni, milovani a aby ziskali zakladni socidlni dovednosti potiebné k Zivotu
(EMCDDA, 2010).

1.3 Zameéreni preventivnich programti

Pfi tvorbé preventivnich programi se vychéazi z vySe zminovanych teoretickych
modell a teorii. Zaméfeni a obsah aktivit v prevenci je zna¢né riznorody. Nasledujici
kapitola poskytuje jejich nejzékladnéjsi rozdéleni.

1.3.1 Programy se zamérenim na poskytovani informaci

Jde o programy informativniho charakteru. Jsou Cist¢ zaméfeny na poskytovani
informaci o konkrétnich typech rizikového chovani, pfi¢in jejich vzniku nebo negativnich
dopadech. Tyto informace by mély byt cilovym skupindm poskytovany v co mozna
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Lektofi se snazi pomoci poskytovani informaci zvySovat povédomi ucastnikl
preventivniho programu o moznych negativnich dopadech, které plynou z rizikového
chovani (Galla a kol., 2005). Tyto preventivni programy jsou poskytovany zpravidla
formou prednések, zhlédnutim dokumentu nebo filmu. Realizatofi téchto programi by
na zavér méli poskytnout dostate¢né mnozstvi ¢asu pro diskuzi (Gabrhelik, 2015¢).

Déle se do programli zamétenych na poskytovani informaci zatrazuji programy
medialnich kampani. Ty vyuzivaji mocného vlivu médii na koncovou cilovou skupinu
(Gabrhelik, 2015c¢). Z hlediska zakladnich podminek pro tvorbu efektivnich primarnich
programt, neni vSak tato forma preventivnich aktivit zcela vyhovujici (Miovsky a kol.,
2015a).

1.3.2 Programy se zaméfenim na nacvik socialnich dovednosti

Cilem programii zamétenych na stanovovani socidlnich norem je zména minéni déti
a mladistvych o pfijatelnosti uzivani navykovych latek, které je ve spole¢nosti tolerované
a vysoce akceptovatelné. Lektor se svym vykladem snazi o ovlivnéni zacatku uzivani
navykovych latek nebo zamezeni projevii nékterych z typi rizikového chovani. Zaroven je
jeho snahou, pokud mozno, co nejvice oddalit v€k prvniho uziti. Hlavnim cilem je mezi
ucastniky vytvofit jasné a srozumitelné konzervativni normy v souvislosti s rizikovym
chovanim. V podstaté, co je a co neni akceptovatelné a pfijatelné. Preventivni aktivity
s timto zaméfenim obsahuji prezentovani vysledkd nejriznéjSich vyzkumi a prizkum.
Zavérem by neméla chybét diskuze (Galla a kol., 2005). Stejné tak jako u vSech ostatnich
preventivnich programii je zapotiebi pfizptisobit jejich zaméfeni veéku a znalostem

posluchaci. Castgji jsou tyto programy sméfovany na déti a mladistvé vyssiho véku.

Obdobné jsou postaveny programy, které jsou zaloZzeny na uvédomovani si
vlastnich hodnot, stanovovani cili a budovani pozitivniho sebehodnoceni (Gabrhelik,
2015c). Programy umoziuji jedinciim naucit se rozpoznavat jejich osobni hodnoty. UC¢i je
stanovovat si cile, které jsou pro né redlné a racionalné dosazitelné, avSak ve spojitosti
s rizikovym chovanim (napf. konkrétn&ji s uzivanim navykovych latek) neslucitelné
a nesplnitelné (Galla a kol., 2005). Zaroven adekvatni mira pozitivniho sebehodnocenti,
snizuje pravdépodobnost vzniku rizikového chovani. Snahou je rovnéz naucit jedince
dilezitosti umét prijmout neuspéch, poucit se z néj a prilisné se jim dale netryznit. Jedinec
se pak vnima jako netspéSny, coz muze byt nebezpecné z hlediska uchyleni se
Kk rizikovému chovani. Obdobn¢ se programy zaméfuji na uceni pfijimat Uspéchy
nebo zvySovani sebevédomi a sebetcty (Gabrhelik, 2015c).

Programy pomoci Vvychazeji z predpokladu, ze budou vedeny, proskolenymi
tzv. peer pracovniky. Tito peer pracovnici jsou bud’ z fad vrstevnikli dané cilové skupiny,
na které je konkrétni preventivni program zacilen nebo starS$i. Jsou vyskoleni jako
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pracovnici poskytujici bézné preventivni aktivity. Cilem programt je poskytovani
pravdivych informaci o rizikovém chovani, poskytovani psychosocidlni podpory
ohrozenym jedinciim v dané skupiné ¢i zahdjeni v€asné intervence nebo odkazl do 1é¢by
(Galla a kol., 2005). Realizace téchto programii je pomérné naro¢na, protoze je nezbytné
zajisténi intenzivni spoluprace s ,,peery®, véetné provadéna jejich pravidelnych supervizi.
Je obtizné vybrat vhodného dobrovolnika pro tuto funkci, s ohledem na jeho wvék,
osobnostni piedpoklady, pfirozenost, komunika¢ni dovednosti apod. Pravé vhodny vybér
,peer pracovnikli je klicovy. Neni vzdy vhodné postavit tento typ programu na vedeni
,»hvézdami®“ tfidy nebo vynikajicimi jednotlivci. Problém nastdva v momenté, kdy tito
jedinci selzou, coz mize mit fatalni nasledky pro cilovou skupinu. Z tohoto divodu je
nezbytny neustaly dohled nad témito pracovniky a jejich vzdélavanim (Skalik, 2003).

Dale existuji preventivni programy, které jsou spojené se slozenim piisahy.
V podstaté na principu ,,kdzani“, kdy jedinci skladaji slib nebo podepisuji petici, ktera
stvrzuje, ze nebudou uzivat navykové latky nebo se chovat jinak rizikové (Galla a kol.,
2005). Tyto sliby vznikaji na zakladé spole¢né dohody celé ttidy. Vyuziva se tak tlaku
celé skupiny na to, aby byl dany slib dodrzovan (Gabrhelik, 2015c).

1.3.3 Programy se zaméfenim na rozvoj dovednosti pro zivot

Programy tykajici se rozhodovacich schopnosti maji za cil naucit jedince adekvatné
se rozhodovat ohledné svého zpusobu chovani. Jedinci se béhem téchto programi uci
rozpoznavat problémy, fesit je a vybirat si moZnosti, jak se dale rozhodnout. Soucasti miize

byt také nacvik zvladani mezilidské komunikace. Programy jsou povétSinou interaktivni
(Galla a kol., 2005).

Programy zaméfené na zvladani tzkosti a stresu se snazi naucit jedince zvladat
stresové situace (jak ve Skolnim prostfedi, tak mimo néj). Jsou postaveny obdobné
jako v pfedchozim pfipad¢, kdy cilem je naucit jedince rizné alternativy, jak lze dané
situace feSit, aniz by se uchylili k n€jakému z typl rizikového chovéani. V nékterych
ptipadech se ukazuje, Ze jedinci tomuto chovani propadaji praveé proto, Ze neuméji zvladat
stres nebo se neuméji vyporadat s naroky okolniho prostfedi. Rovnéz se v rdmci téchto
preventivnich programil jeho Ucastnici u¢i napf. relaxacni techniky a techniky zaméfené
na uklidnéni a uvolnéni (Galla a kol., 2005).

Dovednosti zamétené na odoldvani tlaku vnéj$iho okoli jsou v dneSni spole¢nosti
velmi potiebné. Tlak vrstevnikd, rodiny, Skoly nebo médii je obrovsky. Cilem je tedy
vybavit jedince dovednostmi témto tlakiim odolavat. Soucasti je promitani nejriznégjsich
dokumentt, které poukazuji na negativni tlaky okoli a dopady, které muze toto pisobeni
ve vysledku mit (Gabrhelik, 2015¢).
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2 Kvalitni a efektivni prevence

V z4jmu celé spolecnosti a Skol predevsim je realizovat preventivni aktivity, které
budou zalozeny na kvalitnich a efektivnich principech. Snahou pisobeni preventivnich
programu je piedejit uzivani navykovych latek u déti, snazit se co mozna nejvice posunout
vék prvniho kontaktu s témito latkami, snizit nebo zcela zastavit experimentovani s nimi
a celkové zmeénit chovani déti tak, aby se vyvarovaly jakymkoliv typum rizikového
chovani (Nespor a kol., 1999). Cilem je realizovat programy, které vychazeji z dobré praxe

a jsou zaloZeny na dikazech z vyzkumnych studii, tzv. zalozenych na evidence-based
pristupu (Miovsky, 2004).

2.1 Vytvoreni adekvatniho preventivniho programu

Vyhodnocovani efektivity daného preventivniho programu je klicovou otdzkou pro
jeho dalsi realizaci a vyuziti v praxi. Efektivitu Ize definovat jako pomér mezi naklady
a zisky s tim, ze vynalozené prostiedky pro realizaci preventivniho programu by mély byt
niz8i nez jeho zisky (Skalik, 2003). Kazdy preventivni program, ktery je realizovan, by mél
proto spliovat zékladni principy kvality a efektivity. Realizace preventivnich aktivit
s sebou prinasi urcita rizika, ktera je nutna odhalit jesté¢ pied zacCatkem realizace, aby
ve vysledku jejich pisobeni nebylo pro danou cilovou skupinu netéinné, nebo dokonce
kontraproduktivni. Proto by kazdy program m¢l byt evaluovan. M¢lo by u néj byt ovéfeno,
zda je pro danou cilovou skupinu vhodny; zda je provadén v souladu s doporucenimi;
zda nepiisobi kontraproduktivné nebo zda splituje diive definované cile (Miovsky, Stastna,
2015). Pti tvorb& preventivniho programu je zapotiebi respektovat zékladni predpoklady
evalua¢niho procesu. Zejména aby cile preventivniho programu byly smysluplné a to jak
pro cilovou skupinu, tak pro dalsi ¢initele, kteti do kolob&hu prevence vstupuji. Z praxe lze
potvrdit, Ze dobfe pfipraveny program je poloviénim uspéchem jeho vysledné efektivity.
Planovani by mélo probihat co mozna nejjednoduss$im zpisobem s ohledem na stanoveni
vSech parametrii daného programu. Je nezbytné si na uvod urcit zékladni charakteristiky
programu, jako jsou: vymezeni cilové skupiny, metody prace, pouzivané pomicky, forma
programu, jeho ¢asova naro¢nost, odborna garance a kompetence lektorti, misto realizace
programu, jeho finan¢ni naro¢nost, ¢etnost supervizi pro lektory, apod. Rovnéz je nezbytné
stanoveni kratkodobych a dlouhodobych cilti, kterych chce program dosahnout (Skacelova,
2004).

Programy zaméfené na rizikové chovani maji obecné stanoveny tifi zékladni
specifika, ktera pokud jsou splnéna, zvysuji vyslednou efektivitu programu. Prvni z nich je
vzajemné propojovani a kombinace vice forem preventivnich aktivit. Druhym specifikem
je, ze urCité preventivni programy lze provadét na vSech Urovnich prevence, nékteré
nikoliv. Tietim specifikem je odbornost vedeni programu s adekvatni volbou cilové
skupiny a obsahu poskytovanych sdéleni (Gabrhelik, 2015¢). Existuje n€kolik obecnych
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kritérii, které¢ lze nazvat principy efektivity. Preventivni programy by mély ve vysledku
tyto principy respektovat, vztahovat se k nim a uplatiovat je.

2.2 Principy efektivity

Pti tvorbé preventivniho programu by mél jeho tvirce vzdy adekvatné volit cilovou
skupinu, na kterou bude program zaméfen. Musi byt zohlednén vék cilové skupiny, mira
rizikovosti a v neposledni fad¢é uroven jejich znalosti. Stejné tak jako je zapotiebi vhodné
zvolit pocet Ucastniki na daném programu. Jako idedlni se jevi prace s mensi skupinou,
do 30 ucastnikii. Prace s mensSimi skupinami umoznuje navazat blizsi kontakt s détmi,
jejich aktivni zapojeni a moznost reagovani na jejich jednotlivé potieby. Programy by mély
byt jasnd ¢asové ohranieny a mit jasnou strukturu (Cerny, Lejékova, 2007). Dale by se
programy mély pfizplisobovat aktudlnim sociokulturnim a  demografickym
charakteristikdm, které jsou specifické pro tu kterou oblast, kde je preventivni program
realizovan (Miovsky a kol., 2010). Programy by m¢ly byt vytvofeny tak, aby odpovidaly
specifikim a potfebam dané lokality, tedy co je nyni v demografické oblasti aktualni, jaka
jsou specifika dané tridy, jaké navykové latky se v dané oblasti nejvice uzivaji, jaké jsou
normy a hodnoty dané spolec¢nosti, apod. U volby zacatku preventivniho ptisobeni plati
pravidlo, ze ¢im dfive, tim 1épe. Tedy ¢im je veékova skupina ucastnikd niz$i, tim je
ve vysledku intervence efektivnéjsi. Efektivita programl roste, pokud jsou intervence
zatazeny jeSt€ dfive, nez se dit¢ dostane poprvé do kontaktu s legalnimi navykovymi
latkami (Pavlovskd, 2012). Na druhou stranu v pfipadé poskytovani preventivnich
intervenci mladSim vékovym skupindm, rostou ndroky nejen na profesionalitu, vzdélani
a zkuSenosti lektord, ale také na evaluaci a ovefovani poskytovanych programi
(Galla a kol., 2005). U nizsich vékovych skupin jsou programy orientované vice na
obecnou ochranu zdravi nez na jednotliva specificka témata. U starSich vékovych skupin je
vhodné tato specifickd témata mezi sebou propojovat, tzn. propojovat témata legalnich
navykovych latek s nelegalnimi a dalSimi typy rizikového chovani. Samoziejmé vzdy
sohledem na jiz zminované kontextuadlni charakteristiky. Cilem by mélo byt vzdy
ucastniky preventivniho programu zaujmout, ziskat jejich pozornost a pokud moZzno
zajistit, aby si z preventivni intervence odnesli co mozna nejvice prospésného (Miovsky
a kol., 2015a). Programy by mély byt, pokud mozno, zpracované interaktivni formou
S pouzitim vytvarnych, neverbalnich, dramatickych a pohybovych technik. Interaktivita,
zapojeni zakt do pribéhu programu a vytvoieni tak zkuSenosti a prozitku z preventivni
aktivity, jsou jedny z hlavnich principti efektivniho puisobeni (Cerny, Lejckova, 2007).
Na tyto zasady navazuje dal$i, a tou je vyuzivani ,,KAB* modelu (KAB = Knowledge,
Attitude, Behavior — védomosti, postoje, chovani). Cilem preventivnich programti by mé¢lo
byt snazit se pusobit na kvalitu postoji a zménu chovani jeho ucastnikli. Jedna se
V podstat¢ o ndcvik nejriznéjSich dovednosti, napi. dovednosti potfebné pro Zzivot
nebo socialni dovednosti. Tyto nacviky dovednosti nemuseji piili§ souviset s hloubkou
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znalosti cilové skupiny a mohou byt soucasti preventivnich programt uréenych pro déti
nejnizsich vékovych skupin (Miovsky a kol., 2010).

Do efektivni primarni prevence dale patii kontinudlni plsobeni jednotlivych
programt. Obecné plati, Ze programy, které jsou realizovany jednorazové nebo bez
dostatecného komplexniho vysvétleni situace, jsou neucinné a v nékterych piipadech
dokonce kontraproduktivni. Programy by mély na sebe vzajemné¢ navazovat, dopliiovat se
a tvorit tak celistvy dlouhodoby vzd€lavaci program. Pozitivnim prvkem dlouhodobého
pusobeni preventivnich programt je také vytvofeni urcitého vztahu mezi ucastniky
a lektory. Déti maji dostatek prostoru pro formovani svych postojii a nazori vzhledem
k rizikovému chovani a lektoii pak mohou na tyto zmény vhodné a véas reagovat (Cerny,
Lejckova, 2007). Nizkou efektivitu vykazuji napt. edukacni programy nebo informativni
prednasky bez diskuze, kde jsou posluchacim poskytnuty ¢isté jen informace o dané
problematice, bohuzel vsak bez dalsiho vysvétleni ¢i zakomponovani do SirSich souvislosti
(Miovsky a kol., 2010). Na zavér kazdého preventivniho programu by mél byt dostatek
prostoru na diskuzi a ziskani zpétné vazby v obou smérech, jak ze strany ucastniki, tak

ze strany lektorti (Cerny, Lejckova, 2007).

Chovani a postoje jedince ovliviiuje fada faktord v prostredi, které mohou mit
ve vysledku vyrazny vliv na jeho chovani. Preventivni pasobeni by tak mélo byt
komplexni, nejen pomoci dlouhodobych a soustavnych programii, ale také co se tyka okoli
jedince. Proto systematické pusobeni rodiny, ve spolupraci se Skolou, komunitou
nebo vrstevniky je povazovano za velmi efektivni. Stimto tUzce souvisi podpora
protektivnich faktori ve spolecnosti, kdy cilem prevence by mélo byt tyto faktory
co nejvice podporovat a vytvafet tak pecujici a podplrné prostiedi pro zivot (Miovsky a
kol., 2010).

Zarovein se osvédCila metoda prace s vyuzitim ,,peer pracovnikii* (viz podrobnéji
v kapitole 1.3.2). Déti, zvlasté pak v obdobi dospivani, maji ¢asto problém s autoritami.
V tomto obdobi je typicky vzdor vici rodi¢lim nebo uliteliim, tedy autoritam. Zapojeni
a obCasna vyména ndzorti zvysSuje pravdépodobnost Uspésnosti preventivniho programu
(Miovsky a kol., 2010).

Vysledna efektivita programu se dale odviji od schopnosti lektord, ktefi preventivni
programy realizuji. Ti musi projit specializovanou piipravou pro praci lektorti v oblasti
primarni prevence (napt. vycvik pro lektory primdrni prevence, kurzy zamétené
na neverbdlni komunikaci, kurzy pro uceni socidlnich dovednosti nebo dovednosti
potifebnych pro zivot, pfednaSky na zvolené téma). Vzdy by méli umét pruzné reagovat
na aktualné vzniklé situace a sledovat novinky v oblasti rizikového chovani (Cerny,
Lejckova, 2007). Lektofi by zarovenn méli byt vybaveni schopnosti adekvatné reagovat
na komplikace vzniklé béhem realizace preventivnich aktivit, napf. zména tématu podle
aktualni potfeby cilové skupiny (Pavlovska, 2012).
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2.3 Neefektivni kritéria

Stejné tak jako lze definovat obecna kritéria pro efektivni prevenci, lze upozornit
i na formy, zplsoby zajiSténi nebo vedeni preventivnich programt, které efektivitu
z riznych diivodt nespliiuji. Casteéné se nékterych neefektivnich kritérii dotkla i predchozi
kapitola. Mezi neti¢innd kritéria se povazuje Cisté jen sdélovani informaci, které se tykaji
zdravotnich ¢i jinych dopada jednotlivych typt rizikového chovani. Zejména pokud lektor
programu nezajisti zaclenéni téchto informaci do SirSich souvislosti nebo nezajisti jejich
navaznost (Miovsky a kol.,, 2010). Tyto programy poskytuji ucastnikiim informace
o ucincich, rizicich nebo dopadech jednotlivych typl rizikového chovani, nicméné se
nesnazi puisobit na zménu jejich chovani (Cerny, Lejékova, 2007). Jako velmi malo u¢inné
se prokazaly preventivni programy, které jsou zalozeny na zastraSovani, zakazovani,
odstrasovani, vyhrozovani nebo moralizovani (Miovsky a kol., 2010). Zejména pak uzivani
varovnych slogantl, které prichdzeji povétsinu prostrednictvim médii. Stejné tak prezentace
odstrasujicich piib&éht, které jsou casto poskytovany ve form¢ ndvstévy uzivateli
navykovych latek ve Skoléach, s cilem sdélit ucastnikim programu sviij piibeh. U déti se
pak mohou objevovat obranné mechanismy, kterymi samy sebe piesvédcuji, Ze tohle se jim
stat rozhodn¢ nikdy nemuze (Pavlovska, 2012). Za neefektivni jsou povaZzovany programy
zalozené na politice nulové tolerance a testovani zakt jako nahrazka za kontinudlni
primarni program (MSMT, 2010).

Zaroven pokud nejsou programy vhodné nastaveny pro konkrétni cilovou skupinu
nebo neobsahuji interaktivni prvky K udrZeni pozornosti ucastnikti, jsou z pohledu
efektivity hodnoceny negativné (Pavlovskd, 2012). Z hlediska typl preventivnich
programl a forem se jako neucinné jevi provadét na Skolach jednordzové, kratkodobé
¢1 mélo intenzivni programy bez diskuze nebo nasledné reflexe. Tyto programy, i piesto,
ze mohou byt dokonale zpracované a vedené profesionaly, jsou provadény nepravidelné,
Casto bez zacClenéni do Skolniho vzdélavaciho programu nebo aktualnich potieb cilové
skupiny. Problém také nastava, pokud jsou preventivni programy realizovany lektory bez
odpovidajiciho vzdélani nebo dostatednych zkuSenosti a schopnosti (Cerny, Lejckova,
2007). Nelze vsak obecné fici, Ze poskytovani napt. informativni pfednasky bez diskuze je
jednoznacné neefektivni, ba dokonce kontraproduktivni a tudiZ je zcela nevhodné takovou
formu preventivniho programu realizovat. VZdy je nutné mit na paméti, Ze jednotliva (vySe
zminénd) kritéria nejsou efektivni pouze tehdy, pokud stoji samy o sob€. Z toho diivodu se
tyto formy preventivnich aktivit doporucuji pouzivat jako dopliikové (Pavlovska, 2012).

2.4 Evropské standardy kvality v oblasti prevence

Evropské standardy kvality v oblasti protidrogové prevence vydalo Evropské
monitorovaci centrum pro drogy a drogové zavislosti (EMCDDA). Jsou urceny pro
vSechny odborniky, ktefi planuji a poskytuji preventivni aktivity. Cilem standarda je
zabranit tomu, aby dochazelo k implementaci preventivnich programi, které maji nulovy
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nebo negativni ucinek na cilovou populaci. V ptipad¢, ze se budou jednotlivé preventivni
aktivity planovat a realizovat dle téchto standarda kvality, dojde k uspéchu a propagaci
nejlep$i praxe a K dosazeni pozitivnich vysledkti z hlediska preventivniho pulsobeni.
Evropské standardy planovani a implementace preventivnich programi jsou rozdé¢leny
do osmi zakladnich oblasti, z nichz kazda obsahuje n¢kolik slozek, které je potfeba splnit
a mit pii tvorbé a implementaci preventivnich programti na mysli. Jednotlivé oblasti jsou
chapany jako méfitka, kterd pomahaji odbornikiim v oblasti prevence posoudit, zda urcita
forma preventivni aktivity, ¢innost nebo zapojeni externich poskytovatelt koresponduje
s méfitky vysoké kvality (Brotherhood, Summal, 2013).

Prvni fazi pti planovani preventivnich aktivit je analyza potieb. Neboli zmapovani
jaka témata, aktivity nebo oblasti je vhodné do preventivniho programu zaradit,
napft. dle aktudlni situace ve Skole. Je nutné znat politické a legislativni dokumenty spojené
s navykovymi latkami v zemi a posoudit potieby dle komunity. Jednotlivé potieby je nutné
popsat. Zejména k naslednému odivodnéni, pro¢ byl ten ktery program realizovan.
V neposledni fadé do této oblasti patii také pochopeni cilové skupiny Ucastniki, jejich
specifik a faktort, které ve vysledku ovliviiuji chovani. Dalsi oblasti je analyza zdroju.
Tedy pfesné zmapovani toho, jaké vnitini nebo vnéj$i zdroje lze pii realizaci programu
oslovit nebo vyuzit. Ttetim krokem je formulovani programu, kdy jednotlivé slozky této
oblasti koresponduji s efektivnimi principy provadénych programi (viz kapitola 2.2).
Jedn4 se o jasné ohraniceni a definice cilové skupiny, vymezeni teoretického modelu,
na kterém bude program stavén, definovani cilii programu, urCeni Casového rozvrhu
a prostedi pro realizaci. DalSi oblasti je podrobny plan intervence, ktery obsahuje jeji
ptizptsobeni cilové skuping. Tedy zohlednéni aplikace takovych forem prace, aby byl
program pro danou cilovou skupinu atraktivni, zajimavy a smysluplny. Patou fazi
planovani je fizeni a mobilizace zdrojl. Jedna se o konkrétni zmapovani toho, jak bude
program finan¢né naro¢ny, kdo bude jeho realizatorem nebo jaké budou potiebné materialy
k realizaci. Pfedposledni fazi je popis pilotni implementace programu a jeji monitoring.
V piipadé potfeby mozna uprava programu. Proto je zapotiebi, aby program zistal do jisté
miry flexibilni a otevieny pro mozné zmény dle aktudlnich potieb. Posledni fazi je
naplanovéni, jakym zpisobem bude program evaluovan a jak bude probihat jeho
roz§ifovani, potazmo zlepSovani (Brotherhood, Summal, 2013).
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3 Urovné primarni prevence a specifika programi

Principem primarni prevence je vychova zakt a studenti k pfedchazeni
a minimalizaci rizikovych projevii chovani. Programy primérni prevence se snazi vést
jedince ke zdravému Zzivotnimu stylu, k rozvoji pozitivniho chovani, zvladani stresovych
situaci a k udeni psychosocialnich dovednosti (MSMT, 2010). Primarni prevence hraje
kli¢ovou roli v ochrané jedince i ohrozenych skupin populace pied negativnimi vlivy

a dopady rizikového chovani. Dulezitou roli v ni hraje rodina, Skola i1 lokalni prostiedi
(Pavlas Martanova, 2015).

Dle Metodického doporuceni Ministerstva skolstvi, mladeze a télovychovy
(MSMT) z roku 2010 se primarni prevence rizikového chovani u zakl zaméfuje prioritné
na tyto témata: agrese, Sikana, kyberSikana, nasili, vandalismus, intolerance,
antisemitismus, rasismus a xenofobie; zaskolactvi; uzivani navykovych latek, zavislostni
chovani, netolismus a gambling; rizikové sporty a rizikové chovani v doprave; spektrum
poruch pfijmu potravy, rizikové sexudlni chovani a negativni plsobeni sekt. S cilem

zabranéni vyskytu téchto projevii mezi zaky a studenty (MSMT, 2010).

Primarni prevence se rozdéluje na nespecifickou a specifickou (MSMT, 2007).

3.1 Nespecificka primarni prevence

Programy nespecifické primarni prevence jsou vesSkeré aktivity, které podporuji
zdravy Zivotni styl a osvojovani pozitivniho socidlniho chovani pomoci smysluplného
vyuzivani volného Casu (napf. sportovni, zdjmové, kulturni a dal$i volno€asové aktivity).
Jednotlivé programy maji za cil vést jedince k obecnému dodrZzovani spolecenskych
pravidel, k ristu osobnosti a zodpovédnosti za své jednani a mit tak protektivni charakter
(MSMT, 2010). Nemaji pfimou souvislost s konkrétnimi typy rizikového chovani. Jsou
vSak nedilnou soucasti systému prevence a jejich systémové zvladnuti tvoii zéklad pro
fungovani dalSich navazujicich specifickych programti primarni prevence. Na jejich
zvladnuti stoji uspéch dalSich preventivnich aktivit na vysSich stupnich (Miovsky a kol.,
2015Db).

3.2 Specificka primarni prevence

Jedna se o aktivity a programy, které maji specifické zaméfeni na néktery z typi
rizikového chovéni a na duasledky snimi spojenymi. Neni vSak vylouceno, ze dany
program nebo aktivita nebude mit vedlejsi ucinky, ve smyslu ovliviiovani postoji
nebo nazorll na jiné typy rizikového chovadni. Nicméne primdrnim zidjmem kazdého
programu specifické primarni prevence je zaméfeni na jednu oblast (Miovsky a kol.,
2015b). Jednotlivé programy maji jasnou ¢asovou a prostorovou ohrani¢enost a jsou
zacileny na jasné definovanou cilovou skupinu. Intenzita a zplisoby prace se skupinou se
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odvijeji od miry jeji rizikovosti. U programt specifické prevence je velmi dulezité sledovat
jejich efektivitu a kvalitu plisobeni na cilovou skupinu (Pavlas Martanova, 2015).
Specifickd primarni prevence se dale rozliSuje na tii urovné: vSeobecnou, selektivni a
indikovanou. V praxi je nékdy velmi obtizné urcit jasnou délici ¢aru mezi jednotlivymi
urovnémi a dochazi tak Casto k jejich prekryvani (Gabrhelik, 2015d).

3.2.1 VsSeobecna specificka primarni prevence

Programy vSeobecné specifické primarni prevence jsou zaméfeny na celou populaci
bez zjistovani miry ohrozeni ¢i sklonu k rizikovému chovani. Kazdy program musi mit
jasné zpracovanou metodiku, pracuje se s celym tfidnim kolektivem (Pavlas Martanova,
2015). Cilem vSeobecné prevence je zabranit zahdjeni rizikového chovani. Se zvysujici se
miru rizikovosti a ohroZeni cilové skupiny se zaroven zvysuji pozadavky na odbornost

a vzdélani realizatori programt (Gabrhelik, 2015d).

3.2.2 Selektivni specificka primarni prevence

Programy vseobecné primarni prevence, at’ uz specifické ¢i nespecifické jsou
uréeny (jak je jiZz vySe zmiflovano) pro celou populaci. Jednotlivad témata jsou obsazena
V preventivnim programu $koly a mé&li by jimi projit vSichni Zaci Skoly. Aktivity provadéné
na urovni prevence selektivni a indikované jsou tvofeny nad ramec a nespadaji
tak do zatazeni pod Skolni preventivni program. Nejsou tedy urCeny pro vSechny zaky
Skoly (Miovsky a kol., 2015a).

Programy selektivni specifické priméarni prevence jsou uréeny pro Zaky, u nichz je
zvysené riziko vyskytu n¢kterého z typu rizikového chovani a jeho rozvoj. Mira rizikovosti
je urcena z epidemiologickych studii ¢i narodnich registri. Obecné do ohrozenéjSich
skupin patii déti, které napt. jsou v Ustavni vychové, pochdzeji ze socidlné slabsich rodin,
déti etnickych menSin nebo déti zavislych uzivateli atd. (Miovsky a kol., 2015a).
Na realizatory selektivni prevence jsou kladeny vyssi naroky, co se tyka vzdelavani,
odbornosti 1 celkovych znalosti kontextu situace ditéte/deti. V ramci selektivni prevence se
pracuje s mensi skupinou tGcastniku, ktefi jsou cilené vybirani a nasledné jsou jim voleny
konkrétni intervence (matching). Programy jsou intenzivngj$i, delsi a finanéné nakladné;si.

Casto dochazi v ramci selektivni prevence k praci s rodinou (Pavlas Martanova, 2015).

3.2.3 Indikovana prevence

Specifikem programi indikované prevence je, Ze se nepracuje se skupinou, ale
s jedincem, u kterého se objevily projevy nckter¢ho z typu rizikového chovani (Pavlas
Martanova, 2015). Tyto projevy vSak nejsou jesté plné€ rozvinuty a nelze urcit
jednoznacnou diagnézu podle MKN-10. Cilem indikované prevence je zabranit progresi
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projevl, snizit dobu a frekvenci jejich vyskytu. Indikace jedince probiha povétSinou
na doporuceni Skolniho metodika prevence nebo tiidniho ucitele. Na jeji poskytovani jsou
pozadovany nejvyssi stupné odbornosti. V ramci indikované prevence se uzivaji
nejriznéjsi screeningové nastroje, psychologické nebo psychoterapeutické techniky. Jedna
se o jakousi linii mezi v€asnou intervenci a 1écbou. Pracovnik v tomto ptipadé¢ musi byt
profesiondl a pravé ztéchto divodi jsou intervence povétSinou realizovany
ve specializovanych poradenskych centrech (Gabrhelik, 2015d).
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4 Realizace preventivnich programii

., Provadeni skolniho programu prevence drog vidy ridi Skola, kterd odpovida
za vzdeélavani a dusevni pohodu svych studentii a persondlu. Tuto zodpovédnost nelze
pirenést na externiho poradce. Skola tedy musi zapojit Skolniho koordindtora,

ktery poslouzi jako kontaktni osoba pro vSechny zainteresované uvniti- a vné skoly “ (Galla
a kol., 2005, p. 38).

4.1 Prostredi pro realizaci

Prostfedim pro realizaci preventivnich programu lze jednak chéapat jako samotny
prostor, kde program probihd, jednak jako atmosféru, kterou jeho pribéh vytvaii. Tedy
prostiedi vznika vlivem interakce mezi ucastniky programu a jeho lektory. Zadouci je,
aby toto prostiedi bylo pozitivni, protoze napomaha samotné realizaci a vysledné efektivité
programu. Z praxe lze konstatovat, ze s rostoucimi odbornymi pozadavky na provadéni
preventivnich programi dle vySe zmifovanych urovni prevence, rostou pozadavky
na prostredi. Pravé zajisténi adekvatniho prostiedi pro realizaci preventivni akce je jednim
Z kritérii pti udélovani certifikaci. Mimo jiné, jakékoliv prostfedi musi spliiovat hygienické
a pozarni normy stejné tak, jako zaklady minimdlniho bezpeci (jak pro ucastniky,
tak pro lektory). Patii sem napf. povinnost lektora sledovat a usmérnovat chovani
jednotlivych ucastnikii setkani (slovni agrese, utoéné chovéni, vytvafeni natlaku,
posmivani apod.). Lektofi maji povinnost zachovavat mlcenlivost a dbat o celkovou
bezpecnost a zdravi ucastniki. Na dalSich pravidlech tykajicich se zajisténi bezpeci se
zpravidla dohodnou tcastnici s lektory v uvodu preventivniho programu (Miovsky a kol.,
2015a).

Intervence mohou byt realizovany V prostiedi Skoly nebo mimo négj. V ramci Skoly
se povétsinou vyuzivaji tiidy, ale pokud jsou k dispozici dalsi prostory (jako napft. Skolni
klub, druzina, jina spolecenska mistnost) vyuzivaji se spiSe ony. A to zejména z toho
davodu, ze prostiedi tfidy déti znaji, jsou v ném kazdy den a nemusi dojit k dostatenému
uvolnéni a tim muze rychleji upadat jejich pozornost. Zaroven je vhodné urcité piestavéni
nabytku v mistnosti (napi. dat zidle do kruhu), aby déti béhem programu nesed¢ly
Vv lavicich jako pfi bézné vyuce (Kolektiv autorti, 2006). Vyhodou realizace ve Skolnim
prostiedi je jejich jasné =zakotveni vychazejici zchodu S$koly. Z hlediska formy
realizovanych programt se ve Skolnim prostfedi objevuje realizace besed, pfednasek,
edukacénich programt nebo interaktivnich seminatii (Miovsky a kol., 2015a).

Cela tada preventivnich programu se realizuje mimo Skolu. Zpravidla, pokud jsou

realizatory preventivni akce neziskové organizace, probiha intervence v jejich prostorach.

N 24

preventivni program v prostiedi, které je jim dobfe znamé, je pro né stabilni a technicky
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zajisténé (Kolektiv autori, 2006). Z hlediska formy se v mimoskolnim prostiedi realizuji

povétsinou dlouhodobéjsi a komplexnéjsi programy prevence.

DalS§im vyznamnym aktérem v preventivnim piisobeni je rodina. Piestoze se jevi
jako prostiedi zdanlivé skryté a nedosazitelné, jeji vliv je na jedince obrovsky. Rodinu jako
prostiedi nelze samoziejm¢ vnimat z hlediska realizace preventivnich programt jako
takovych, ale jako prostiedi pro formovani postoji, nazord, hodnot a uceni norem. Jednou
Z cest preventivniho vzdélavani v oblasti rizikového chovani a vyvraceni myta vztahujicich
se k drogam je tam, kde se rodi¢e, potazmo dospéli shromazd’uji, at’ uz jsou to ob¢anska

sdruzeni, rodi¢ovské schiizky nebo zaméstnani (Bém, Kalina, 2003).

4.2 Pracovnik v prevenci

Osoby, které realizuji jednotlivé preventivni programy, jsou odborné nazyvani
primarné-preventivni pracovnici. Jedna se o profesiondly ¢i dobrovolniky, ktefi se vénuji
oblasti preventivniho plisobeni v rizikovych oblastech chovéani déti. Obecné lze jejich
¢innost rozdé€lit na piimou a nepiimou. Piiméa prace je pfimo s cilovymi skupinami
a pracovnici vedou jednotlivé preventivni programy. Nepfimd prace spociva
v koordinaénich ¢innostech v oblasti prevence. V Ceské republice se nejedna o kvalifikaci,
tato funkce je povétsinou specializovanym odvétvim v rdmci mnoha dalSich profesi. Maze
se jednat o pracovniky z fad pracovniki Skoly nebo o pracovniky externi. Témto osobam
se v kontextu poskytovani preventivnich programt tiké intermediatoti (Charvat, Jurystova,
Miovsky, 2015). Intermedidtory jsou oznaCovani lidé, ktefi jsou schopni mit vliv na druhé.
Svym jedndnim, smérodatnou komunikaci nebo vystupovanim mohou ovliviiovat chovani
ucastnikti. Museji disponovat jasnymi postoji vié¢i rizikovému chovani a schopnosti
komunikace i s vétsi masou lidi (Bém, Kalina, 2003).

Jednim z principt efektivni primarni prevence je vedeni preventivniho programu
nékym, kdo ma dostatecné vzdélani, zkuSenosti a znalosti. Na zakladé téchto pozadavki
vznikl ¢tyf uroviiovy model kvalifika¢nich stupnii pro pracovniky v primérni prevenci.
Timto modelem dochazi k naplnéni potieby, aby pracovnici angazujici se v prevenci méli
adekvatni vzdélani pro vykon této funkce. Model vzdélavani je slucitelny se soucasnou
praxi a nabizi rozSifeni vzdélavani pedagogickym a dal$im pracovnikim. Tento typ
vzdélavani neni urcen Cisté jen pro pedagogické pracovniky, ale také pro dalsi profese,
které se angazuji v poskytovani preventivnich aktivit, véetné externich subjektt (policie,
neziskové organizace, psychologové apod.). Nikterak se nesnazi o zpochybnéni stdvajiciho
systému vzdélavani v této oblasti (napf. dale zminéné specializa¢ni studium pro Skolni
metodiky prevence). Cilem vzniku tohoto modelu bylo vnést do vzdélavani v prevenci
ur¢itou miru sjednoceni a standardizace. Model vzdélavani je rozdélen do ctyt Urovni
podle narocnosti: zdkladni uroven (1.), stfedn¢ pokrocila uroven (2.), pokrocila (3.)
a urovenn expertni (4.). Jednotlivé urovné tohoto modelu maji jasné¢ definované nutné
znalosti, dovednosti a kompetence pracovniki. Tyto pozadavky jsou ovéfovany
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a hodnoceny dle kvalifikacnich zkouSek (Charvat, Jurystovd, Miovsky, 2012). Vice
informaci, pozadavki, obsahu vzd€lavani, nékterych vyjimek a struktury zavére¢nych
kvalifikacnich zkouSek lze nalézt v publikaci Charvat, Jurystova, Miovsky (2012).
Ctyriroviiovy model kvalifikacnich stupiui pro pracovniky v primdrni prevenci rizikového

chovani ve skolstvi.

4.3  Vnitini zdroje Skoly pro realizaci preventivnich program

Pii pldnovani preventivnich programii je nutné si vymezit, kdo bude hlavnim
realizatorem jednotlivych aktivit ¢i programt. Vnitini zdroje Skoly (tedy pracovnici) jsou
neodmyslitelnou slozkou pfi realizaci preventivnich programii. Vyhlaska ¢. 72/2005 Sb.,
o poskytovani poradenskych sluzeb ve Skolach a skolskych zafizenich, ve znéni pozdé&jsi
pfedpist, v pfilohdch popisuje, jaké jsou standardni Ccinnosti pracovnikli Skoly

poskytujicich pro déti poradenské sluzby. Z hlediska zajistovani prevence na Skolach ma

vvvvvv

Cv v

ve Skole. Mezi napli prace $kolnitho metodika prevence patii napi.: koordinace tvorby
a realizace preventivniho programu Skoly, participace na realizaci vSech aktivit tykajicich
se prevence, metodické vedeni a vzdelavani ostatnich kolegii v problematice rizikového
chovani, ftizeni spoluprace mezi $kolou adal§imi vné&j§imi zdroji angazujicimi se
V prevenci, feSeni problémil na Skole pii vyskytu rizikového chovéni, shromazd’ovéni
a evidence odbornych zprav o své ¢innosti a v neposledni fad¢ také navrhovéani dalSich
postupil a nutnych opatieni. Tento vycet ndplné prace samoziejmé neni kompletni, vice lze
nalézt ve vySe zminéné vyhldsce (vyhlaSka 72/2005). Dilezitou soucasti prevence je
podpora vzdélavani Skolnich metodikii a vytvofeni pracovnich skupin s cilem vymény
znalosti, zkuSenosti, kontaktll a vzajemné podpory (Cerny, Lejckova, 2007). Vychozim
predpokladem pro vykon této funkce je statut pedagogického pracovnika a absolvovani
studia k vykonu specializovanych ¢innosti v oblasti prevence socialné patologickych jevi.
Vzhledem k tomu, Ze se jedna o velkou zodpovédnost, na Skolni metodiky prevence jsou
kladeny vysoké naroky a maji vysokou administrativni zat€z, me¢la by Skola vytvofit pro
Skolni metodiky prevence vhodné pracovni podminky (Slavikova, Zapletalova, 2010).
S prihlédnutim na vySe zminované pozadavky a nutnost odborného zaméfeni neni vhodné
slu¢ovat funkci Skolniho metodika prevence s funkci vychovného poradce na dané Skole
(MSMT, 2010).

Na tvorbé prevence na Skolach se, mimo Skolniho metodika prevence, podileji
i ostatni ¢lenové pedagogického sboru (vychovny poradce, skolni psycholog, specidlni
psycholog, tfidni ucitel apod.). Vychovny poradce zajistuje zakiim poradenstvi ohledné
budouciho vzdélavani a zaméstnani, povétsinou ve spolupraci s tfidnimi ugiteli. Skolni
psychologové nejsou povinnymi pracovniky kazdé skoly. Zodpovidaji za spoluvytvareni
a realizaci Skolniho programu pedagogicko-psychologického poradenstvi. Zpravidla se
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jedna o pracovniky Skoly, ktefi ale nemuseji byt ve Skole pfitomni neustale. Pro déti maji
uréeny konzultaéni hodiny a mimo tyto hodiny do kol jezdi narazové a dle potieby. Skolni
psychologové jsou dilezitou slozkou Skolniho tymu z hlediska jejich specifik prace
a odbornym vzdélanim — provadéji vEasnou identifikaci problémovych zakt ¢i poskytuji
intervence v krizovych situacich. B€hem své prace se intenzivné vénuji jak jednotliveiim,
tak celym tfidnim kolektiviim. Nezastupitelna je role tfidniho ucitele, ktery zna nejlépe
zéky ve své tiid¢ a je jednim z prvnich, kdo si mize vSimnout, ze se ve tiidé¢ objevuje
néjaky problém (Miovsky a kol., 2015a). Pii vyskytu problému ve spojitosti s rizikovym
chovanim nékterého z déti v jeho trid¢ spolupracuje se Skolnim metodikem prevence.
Zaroven motivuje zaky k vytvotfeni vnitinich pravidel tfidy, dba na jejich dodrzovani.
V neposledni fad¢ je hlavnim komunikatorem mezi zakonnymi zastupci nezletilych zaka
tiidy a $kolou (MSMT, 2010). DaleZitou roli také hraje feditel $koly, ktery z pohledu
prevence, vytvaii pro jednotlivé pedagogy vhodné pracovni podminky, kontroluje
a koordinuje realizaci preventivniho programu Skoly a jeho zaclenéni do osnov a ucebnich
plani (Dolezalova, 2015). Jednotlivé rozdéleni roli, kompetenci, vytvofeni ¢asového
prostoru pro poskytované sluzby, pravidelné vzdéldvani odbornikii nebo zajiSténi
spoluprace s ostatnimi specializovanymi odbornymi pracovisti jsou kli¢em k vytvoteni
dobrého zazemi pro kvalitni poskytovani sluzeb prevence ve Skole (Miovsky a kol.,
2015a).

Dle metodického doporuéeni MSMT je pro vykon profese $kolniho metodika
prevence nutné absolvovani specializa¢niho studia v rozsahu 250 hodin. Toto studium
vychazi zvyhlasky MSMT ¢&. 317/2005 Sb., o daldim vzdélavani pedagogickych
pracovnikd, akreditacni komisi a kariérnim systému pedagogickych pracovnikil, ve znéni
pozdgjsich piedpisti (MSMT, 2010). Jedna se o studijni program, ktery je zaméfeny na zisk
znalosti a praktickych dovednosti (zpravidla ve form& workshoptl) pro vykon této funkce
s ohledem na standardni ¢innosti, které z ni vyplyvaji. Obsah vzdélavani koresponduje
s aktualnimi situacemi, se kterymi se tito pracovnici béhem vykonu své ¢innosti setkavaji.
Specializa¢ni studium pro Skolni metodiky prevence je akreditovano Ministerstvem
Skolstvi, mladdeze a télovychovy (Mackova, Skacelovd a kol.,, 2012). Kazdému
pracovnikovi skoly, ktery mimo pfimou pedagogickou ¢innost vykonava také specializacni
¢innosti (pravé Skolni metodik prevence), je poskytnut ze strany zaméstnavatele za tuto
&innost finanéni priplatek (MSMT, 2010).

4.3.1. Preventivni program skoly

Nasledujici kapitola pojednava o preventivnim programu Skoly, coz je dokument,
ktery kazda Skola a Skolské zafizeni povinné zpracovava a uskutecniuje. Jeho sestaveni,
kontrolu realizace a nasledné vyhodnoceni ma na starost vnitini pracovnik Skoly
(povétsinou Skolni metodik prevence).
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Preventivni program Skoly je komplexni, dlouhodoby a systematicky program
vSeobecné prevence, ktery obsahuje aktivity zaméfené jak na jeji specifickeé,
tak na nespecifické ¢asti. Jeho obsah musi korespondovat se $kolnim fadem a ramcovym
vzdélavacim programem S$koly s ohledem na celkové podminky ve Skole a sociokulturnimi
okolnostmi v dané oblasti (Miovsky a kol., 2015c). Preventivni program $koly vychazi
ze Skolni preventivni strategie coz je dlouhodoby program skoly a je soucasti ramcového
vzdélavaciho programu skoly (MSMT, 2010).

Za jeho piipravu, realizaci a vysledné hodnoceni je zodpoveédny pracovnik Skoly,
ktery ma na starosti koordinaci prevence, povétsSinou se jednd o Skolniho metodika. Pti
tvorbé musi vychazet z casovych, personalnich a finan¢nich moznosti $koly. Preventivni
program $koly je zpracovavan na obdobi jednoho §kolniho roku, podléha kontrole Ceské
Skolni inspekce a jeho vyhodnoceni je soucésti vyro¢ni zpravy dané Skoly. Aby mohl
vzniknout program, ktery bude kvalitni a efektivni, je zapotiebi, aby se na jeho vzniku
podileli vSichni pedagogicti i nepedagogicti pracovnici Skoly. Dle potteby mize Skolni
metodik prevence pozadat o pomoc vnéjsi subjekty angazujici se v prevenci v ramci kraje,
napt. metodika prevence pusobiciho v pedagogicko-psychologické poradné (Miovsky
a kol., 2015c).

Kazdy preventivni program Skoly musi mit jasn¢ stanovené a definované
kratkodobé a dlouhodobé cile, kterych chce dosahnout. Stejné tak jako indikatory
(ukazatele), které¢ budou ve vysledku rozhodovat o jejich naplnéni ¢i nikoliv. Dal§im
krokem pfi jeho planovani je jasné definovani cilové skupiny, formy a metody zpracovani
jednotlivych témat. Kazda Skola by méla mit vytvofeny harmonogram aktivit, jejich délku
a postup zafazeni do priib&hu $kolniho roku. Skolni metodik prevence shromazduje
veskeré dokumenty k preventivnimu programu $koly (Miovsky a kol., 2015c).

Metodicky pokyn MSMT zroku 2007 definuje, jak by mél tento preventivni
program vypadat a co by mél spliiovat. Pro zjednoduseni prace Skolnim metodikiim
prevence vznikl navrh doporucené struktury, ktery mize byt jakymsi pomocnym nastrojem
pii jeho zpracovani. Poskytuje pro Skolni metodiky prevence pracovni nastroj, ktery jim
praci pii piipravé preventivniho programu Skoly usnadnuje (Miovsky a kol., 2015c).
Obecné by mél preventivni program Skoly obsahovat tfi zakladni ¢asti. Prvni z nich je
zastteSujici rdmec pravidel pro zvySeni bezpecnosti déti ve Skole a na Skolnich akcich.
Druhou ¢asti jsou programy zaméfené na rozvoj dovednosti pro zivot, které obsahuji
nacvik socidlnich dovednosti a dovednosti sebeovlivnéni. Tteti ¢ast je zaméefeni programil
na jednotlivé typy rizikového chovani (Miovsky, Skacelova, Cablova, 2015). Navrhovana
Casova dotace preventivniho programu Skoly je V souctu piiblizné¢ 86 hodin napfi¢ celou
zakladni skolou, tj. od prvni do devaté tiidy. Kazdy z tvirci tohoto programu na skole
muze byt zaroven jeho realizdtorem, protoZe cCasto jsou jednotliva témata obsaZena
v mnoha vyucovacich predmétech nebo doplitkovych aktivitach skoly. Z toho divodu je

dilezita systematicka kontrola, celkova piehlednost realizovanych aktivit a mapovani
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jejich obsahu. Program by m¢l obsahovat aktivity podporujici osobnostni a socialni rozvoj
zakl. Volba forem a zaméfeni programi by méla spliiovat principy efektivity. Dilezita je
kombinace vlastni aktivity zakti a pestrost jednotlivych forem prace (Miovsky a kol.,
2015c).

4.4 VnéjSi poskytovatelé preventivnich programu

Do realizace preventivnich programt na $kolach jsou Casto zapojovany tzv. vnéjsi
zdroje. Jde o realizaci preventivnich aktivit externimi poskytovateli. Jednd se napf.
o zapojeni policie, neziskovych organizaci, $kol a Skolskych zatizeni, 1¢kaiG ¢i jinych
instituci. Podminkou pro zapojeni externich subjekti do realizace preventivnich programi
ve skole je nutna vzajemna spoluprace. Musi byt uzaviena pisemna smlouva mezi obéma
subjekty. Nutnou soucasti spoluprace je komunikace mezi externimi lektory a $kolnim
metodikem prevence. ProtoZe S$kolni metodik prevence by mél vzdy externi lektory
seznamit s aktudlni situaci ve tfid¢, aby na ni mohl lektor v rdmci preventivniho programu
adekvatné reagovat. Komunikace probihd obéma sméry, tudiz po realizaci preventivni
intervence poskytuje externi lektor skolnimu metodikovi prevence zpravu o pribéhu bloku
a jeho tématech. Pfedévani informaci je nedilnou souc¢ésti pro spravné zaméteni programu
i vysledné navazani na realizovany program v ramci dalsi $kolni vyuky (Cerny, Lejckova,
2007).

Zapojeni policie a jeji postupovani V oblasti preventivniho plsobeni na déti
a mladeZ upravuje zavazny pokyn Policejniho prezidenta ¢. 8/2002, v ndvaznosti na zédkon
¢. 359/1999 Sb., o socidln€¢ pravni ochrané déti. S kriminalitou, nésilim, Sikanou
nebo kybersikanou se v dnesni dobé setkava mnoho typi Skol a Skolskych zafizeni.
Z tohoto divodu se zapojeni police do Skolské prevence jevi jako vhodné. Tento pokyn,
piestoze je uveden v ramci dokumenti MSMT jako zapojeni police pro §kolské prevence,
upravuje spise jakymi zptisoby ma policie jednat v piipadé vyskytu nékterého z typtd
rizikového chovani, jeZ je spjaté s kriminalitou déti (MSMT, 2003). U ¢&isté preventivnich
programll poskytovanych ze strany policie je zapotiebi, aby byly programy zalozené
na zasadach efektivity, protoze Casto praveé preventivni intervence ze strany policie jsou
postavené na zastraSovani, vyhrozovani a zakazovani. Tyto prvky jsou v ramci obecnych
zéasad efektivni prevence povazovany za neucinné (Miovsky a kol., 2010). Kazda Skola
¢1 Skolské zafizeni vradmci planovani preventivnich programli mize spolupracovat
s Preventivnimi informa¢nimi skupinami Policie Ceské republiky, které jsou ziizovany
vramei kraji, okresi a mést. Tyto slozky pfi planovani jednotlivych preventivnich
intervenci vychazeji z aktudlni bezpecnostni situace ptisluSné oblasti a ze znalosti zdejsi

trestné ¢innosti spojené s uzivanim navykovych latek (MSMT, 2003).
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V poskytovani preventivnich programt hraji vyznamnou roli neziskové organizace.
A to nejen z hlediska samotné realizace preventivnich programu, ale také v poskytovani
vzdélavani pro primarné-preventivni pracovniky (Miovsky a kol., 2015a). V fijnu 2001
vznikla Sekce primarni prevence, ktera je jednou z odbornych platforem Asociace
nestatnich organizaci poskytujicich adiktologické a socialni sluzby pro osoby ohrozené
zavislostnim chovanim (A.N.O). Jeji vznik reagoval na potiebu sjednoceni odbornych
subjektu, které se angazuji v poskytovani preventivnich programu. Tyto subjekty mohou
mezi sebou spolupracovat, pravidelné se setkavat, definovat zakladni terminologii pro
Skolskou prevenci a podilet se na tvorb¢ strategii v primarni prevenci na narodni Grovni
(Cerny, Lejckova, 2007). Diky této platformé vznikly napf. Standardy odborné
zpusobilosti poskytovatelli programti primarni prevence uzivani navykovych latek (dale
Standardy). Jednotlivi externi poskytovatelé mohou zazadat o certifikat odborné
zpusobilosti (Miovsky a kol., 2015a). Tento certifikat Ize ziskat na zakladé splnéni vyse
zminénych Standardd. Ty slouzi jako nastroj pro realizatory preventivnich programi
ve smyslu (auto)evaluace. Zaroveii jsou 1 nastrojem pro certifikatory, kteti provadéji mistni
Setfeni a na zdklad¢ n¢ho udéluji piisluSnym programim certifikaci ¢i nikoliv. Veskeré
pozadavky uvedené ve Standardech, jsou povinné a zadatel o certifikaci musi doloZit
vSechny potfebné pisemné dokumenty (Pavlas Martanova, 2012a). Diky ziskani certifikatu
odborné zpusobilosti mohou externi subjekty nejen prokazat, Ze jsou vhodnymi
poskytovateli preventivnich aktivit a jejich programy spliuji nejriznéjsi odborna kritéria,
ale jsou zaroven opravnéni zadat o dotace z vefejnych zdroja (Miovsky a kol., 2015a).

4.4.1 Volba externich poskytovatelt dle MSMT

Piiloha 1 Metodického doporudeni MSMT zroku 2010 poskytuje $koldam
jednoduchy navod, jak postupovat pii vybéru externiho poskytovatele preventivniho
programu. Uvadi, ze pokud ma externi poskytovatel program certifikovany MSMT
nebo Utadem vlady, spliuje tak vSechny znaky dobrého programu a tudiz lze
pfedpokladat, ze program bude efektivni a kvalit€¢ zpracovany. Jestlize externi
poskytovatel certifikat odborné zptsobilosti nema, méli by pracovnici skoly zjistit, do jaké
miry a v jaké kvalit& je program poskytovany (MSMT, 2010).

Pozornost by me¢la byt vénovana napf. tomu, zda je dany subjekt schopen
poskytnout Skole harmonogram toho, jak bude program probihat, jakd je jeho Casova
dotace, jeho obsah nebo kdo bude lektorem. Dilezitou otazkou je také piitomnost
pedagoga na programu. Pedagog musi byt vzdy na programu piitomen. Jednak proto, Ze za
zaky zodpovida, a také aby mohl posoudit kvalitu programu. Externi poskytovatelé, ktefi
vyzaduji nepfitomnost pedagoga na programu, jsou povazovani dle MSTM
za neprofesionalni. Koordinator prevence ve Skole by se mél rovnéz zajimat o to, zda je
adekvatné volena cilova skupina a zni vychazejici formy a zpusoby prace vedeni
programu. Kazdy externi poskytovatel by mél byt schopen dolozit podklady, které se
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tykaji vzd€lavani lektora programu. Stejné tak jako by mél jasné¢ dolozit, jaky donor
za financovanim programu stoji, pokud jsou programy poskytovany zdarma, popt. kdo
programy podporuje (MSMT, 2010).
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5 Systém vykaznictvi a monitoring preventivnich aktivit

Z hlediska sledovani forem a rozsahu realizovanych preventivnich aktivit
na Skolach, ovéfovani jejich efektivity a vibec zjisténi, jaky je aktualni obraz Skolské
prevence, je zapotiebi monitorovat preventivni aktivity, které jsou v jednotlivych Skolach
a Skolskych zafizenich realizovany. At uz se jednd o aktivity v rdmci preventivniho
programu Skoly nebo programy nadstavbové, tedy realizované nad jeho ramec (Adamkova,
Jurystova, Gabrhelik, Miovska, Miovsky, 2009).

Nasledujici kapitola popisuje systém vykaznictvi (dale SV), ktery piedstavuje
nastroj pro sjednoceni systému vykazovani realizovanych preventivnich aktivit za uplynuly
Skolni rok. Vychazi zkoncepce preventivniho programu Skoly. Je uréen pro Skolni
metodiky prevence ¢i jiné pracovniky Skoly, ktefi zodpovidaji za koordinaci prevence
rizikového chovani ve skole. Tito pracovnici vyhodnocuji preventivni program Skoly
za predchozi $kolni rok a tvofi jej na Skolni rok nésledujici. Aby bylo mozné vytvotit
dobry, smysluplny, navazujici a efektivni program je zapotiebi veSkeré preventivni
intervence, at uz vrdmci Skolniho preventivniho programu nebo dal$i nadstavbové
preventivni aktivity, vyhodnotit. V Ceské republice viak doposud neexistovala metodika,
kterd by zajistovala jednotné vykazovani a centradlni shromazd’ovéani téchto informaci. A
pravé ztohoto divodu vznikl online systém vykaznictvi aktivit Skolské prevence
(Gabrhelik, Jurystova, Myskova, Stastna, 2015).

SV je nastroj, ktery je Casové Unosny, srozumitelny, jednoduchy pro ovladani
a jednotny pro vSechny Skoly a Skolska zatizeni pracujici s détmi ve véku od 6 do 18 let.
Systém vytvofil pracovni tym Kliniky adiktologie v ramci projektu VYNSPI II. Vice
informaci o projektu je mozné nalézt pod nasledujicim odkazem'. Ugelem vzniku SV je
zisk jednotné podoby informaci o realizovanych aktivitdch ve Skole ¢i Skolském zatizeni
S ohledem na co moZna nejmensi administrativni zatéz pro pracovnika, ktery bude aktivity
vykazovat (Gabrhelik, Jurystova, MySkova, Stastna, 2015).

Systém vykaznictvi je umistén online pod odkazem (http://www.preventivni-
aktivity.cz/) a lze jej spustit v kterémkoliv prohlize¢i. Pro pracovniky, ktefi budou

S programem pracovat, je vytvofen Manual online SV, jez obsahuje zakladni informace
o zaloZeni uctu uzivatele a zdkladnich prvcich nezbytnych pfi praci v tomto programu
(Gabrhelik, 2015¢c). SV lze pouzivat celoro¢né, k rozpracovanym udajiim je mozné se
opakované vracet, dodélavat je ¢i upravovat. Z hlediska vykaznictvi je vSak klicovy konec
Skolniho roku. Na zavér je mozné vygenerovani souhrnné zpravy ve formatu *.pdf.

Ziskané informace spravuje vyzkumny tym Kliniky adiktologie jako nezavisla instituce,

L http://www.adiktologie.cz/cz/articles/detail/220/5115/Projekt-VYNSPI-11-Implementace-
a-evaluace-minimalniho-preventivniho-programu-systemovych-nastroju-ve-vzdelavani-a-
vytvoreni-sberneho-systemu-v-oblasti-prevence-rizikoveho-chovani-pro-pracovniky-skol-a-
skolskych-zarizeni-na-celostatni-urovni
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ktera neni v konfliktu zajmu se ziskanymi daty (Gabrhelik, Jurystova, Myskova, Stastna,
2015).

5.1 Stanovené cile
Pti tvorbé systému vykaznictvi aktivit Skolské prevence byly stanoveny nasledujici
cile, které akceptuji oblasti v prevenci, které prochdzeji neustalym vyvojem, protoze
doposud neni systém prevence v Ceské republice zcela jednotny. Mezi zékladni cile SV
patfi:
e sjednoceni obsahu, objemu a zpisobu sledovani realizovanych
preventivnich aktivit ve §kolach a Skolskych zatizenich
e zavedeni jednotné podoby vykazl, tedy vytvofeni unifikované podoby
zprav, které budou reflektovat realizované preventivni aktivity ve skolach
a Skolskych zatizenich
e umoznéni Skoldm a Skolskym zafizenim pouzit generované vykazy jako
nastroj k (auto)evaluaci realizovanych preventivnich aktivit v uplynulém
roce, zaroven vykazy mohou slouzit jako dokument ke zhodnoceni prevence
ve Skole jako soucast jeji zavérecné zpravy
e centrdlni shromaZd'ovani informaci, které bude mozZné dale vyuZit pii

planovani ¢i rozvoji prevence na narodni arovni (Gabrhelik, 2015a).

5.2 Sledované tematické oblasti

Vykazované idaje jsou rozdéleny do 6 oblasti. Z diivodu, aby vykazované aktivity
ukazovaly skuteCnost a cely systém splnil sviij U€el vzniku, je nezbytné, aby jejich
prezentace a popis byly pravdivé. Pravé ztoho divodu jsou veSkeré ziskané udaje
zpravovany nezavislou instituci, ktera se nijak nepodili na rozdélovani finan¢nich zdrojt
apod. Principem vzniku SV je pomoci vyvoji a zdokonaleni ¢eské primarni prevence,
nikoliv ubliZit jednotlivym Skoldm a Skolskym zatfizenim (Gabrhelik, 2015a).

Prvni oblast zamé&feni je na $kolniho metodika prevence (dale SMP). Otazky mapuji
pocet let praxe jako SMP, zda je na §kole sou¢asn& i vychovnym poradcem &i poradkyni,
zda ma absolvované specializaéni minimum, jakym zptisobem je za roli SMP finanéng&
ohodnocen, jakym zplsobem jsou poskytovany konzultace zaklim ¢i ostatnim koleglim,
jaké jsou formy pfedavani informaci o prevenci na Skole dal§im ¢lentim pedagogického
sboru, skym vramci Skoly probiha spoluprace v oblasti prevence, jaké jsou jeho
standardni Cinnosti, zda na Skole realizuje vlastni programy primarni prevence ¢i nikoliv,
zda vypracovava preventivni program Skoly na novy Skolni rok na zikladé hodnoceni
programu z roku piedeslého nebo jakym zplsobem spolupracuje srodi¢i. Dalsi oblast
mapuje specifickou prevenci, tedy preventivni témata obsazend v rimcovém vzdelavacim
programu. Vedle volby typu rizikového chovani, na které byla dand specifickd prevence
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zamgéiena, je zjiStovana také Casova dotace (pocet vyucovacich hodin) jednotlivych aktivit.
Tieti ¢ast je zaméfena na podrobny popis jednotlivych programt specifické prevence.
Pokud na skole probihalo specifickych programi vice, je tato oblast pro kazdy preventivni
program vyplilovana zvlast. Otazky mapuji oficialni nazev programu, typ Grovné realizace
programu, zda méa program certifikaci MSMT, kdo je koncovym realizitorem programu,
jaky je zpusob hrazeni programu, kolik bylo zakd na aktivité pfitomno, jaka je forma
preventivni aktivity a jeji Gasova dotace. Ctvrtd oblast se zaméfuje na nespecifickou
prevenci. Rovnéz se kazdy typ preventivni aktivity vykazuje zvIlast’ a zjistované uidaje jsou
obdobné jako v predchozim piipad€. Pata oblast se zamétuje na uvadéni jednotlivych
pripada zjisténi ¢i jen podezieni na nektery z typu rizikového chovani na Skole. Posledni
casti vykazovani je kvalitativni zhodnoceni Skolniho roku. Tento prostor je urcen
k zamysleni pro SMP, ktefi maji moznost zde zhodnotit uplynuly $kolni rok, napf. co se na
Skole fesilo v oblasti prevence, jaké cile byly splnény, jaké nikoliv apod. (Gabrhelik,
2015a).

5.3 Prinosy systému

Pti tvorbé systému vykaznictvi byly zohlednovany oblasti transformace, ze kterych
vychézi soucasny koncept Skolské prevence rizikového chovani (Miovsky a kol., 2015a).
Systém vykaznictvi by mél pfispét k nasledujicim posunim v jednotlivych oblastech.

- Uroveit teoretickd — Vramci primarni prevence neustale dochazi k tvorbé
zakladnich konceptil, sjednocovani definic klicovych pojmi ¢i podoby, jak by
méla Skolskd prevence vypadat. Pii ndrodnim uZivani systému vykaznictvi
dojde kzavedeni jednotného systému evidence vSech realizovanych
preventivnich aktivit ve §kolach a skolskych zatizenich.

- Uroveii profesni — aby bylo mozné poskytovat preventivni programy
v dostateCném rozsahu a kvalité, je zapotiebi, aby jednotlivé programy vedli
odbornici s dostateCnym vzdélanim v této oblasti. Aplikace SV do praxe ma
za cil zvysit profesionalitu preventivnich pracovnikii na Skolach a zaroven
umoznit zmapovat dal§i profesni oblasti, které se do vedeni preventivnich
programll zapojuji, pfestoZze jsou primarné z jinych oblasti (napf. neziskové
organizace, I¢kati a zdravotnickd zatizeni, policie apod.).

- Urover kurikuldrni — v Ceské republice je v praxi realizovan preventivni
program $koly, jehoz koncept je definovan metodickym pokynem MSMT a je
povinné realizovany na vSech typech Skol a Skolskych zafizenich. Zavérecna
zprava pii dokonceni vykaznictvi jednotlivych preventivnich aktivit umoziuje
ziskani zpétné vazby jednak pro samotnou Skolu, jednak pro koordinatory
preventivnich aktivit na horizontalni i vertikalni urovni.

- Urover intervencni — diky sledovani forem a zaméfeni jednotlivych

preventivnich aktivit bude mozné jejich zpétné hodnoceni, napt. jaké formy

38



aktivit jsou nejvice zadané, &i které zpiisoby prace se SMP osvédgily. Stejné tak
bude mozné zaméfit se na urcité typy rizikového chovani, pro které doposud
nejsou vytvoreny dostate¢né kvalitni intervence.

- Sledovani kvality — jako jeden z hlavnich cilti vzniku SV, protoze hodnoceni
realizovanych programl je nezbytnou soucasti planovani a dalSiho rozvoje
intervenci na narodni urovni.

- Sledovani efektivity — nastroj SV poskytuje prostor pro moznou (auto)evaluaci
samotné Skoly a stejn¢ tak evaluaci preventivniho ptisobeni na narodni urovni.
V ptipad¢ zavedeni pravidelného pouzivani tohoto systému vznikne moznost
vytvaiet Casové fady a sledovat tak trendy v oblasti primarni prevence
rizikového chovani (Gabrhelik, Jurystova, Myskova, Stastna, 2015).

SV byl pilotné testovan v roce 2015 na 40 $kolach ve 4 krajich CR. V soudasné
dobé je SV implementovan za dobrovolné spoluprace krajskych Skolskych koordinatord
prevence, metodikli prevence v pedagogicko-psychologickych poradniach a Skolnich

metodikl prevence ve vSech regionech CR.
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6 Programy Unplugged a nPrevence

Nasledujici kapitola je vénovana dvéma stézejnim preventivnim programim,
jejichz implementace probihala a probihd na Skoldch zapojenych do nize uvedené
empirické casti. Pro uceleni informaci a vytvofeni si obrazu o obsahu, objemu a jejich

zameéteni je na dalSich stranach diplomové prace uvedena jejich stru¢na charakteristika.

6.1 Program Unplugged
Program Unplugged je programem vsSeobecné primdrni prevence uzivani

navykovych latek. Poprvé byl v Ceské republice implementovan ve $kolnim roce
2007/2008 (Jurystova, 2011b).

Cilovou skupinou jsou zéci 6. tfid zakladnich Skol (potazmo prim viceletych
gymnazii), tedy zaci ve veéku 12-14 let. Program vychazi z teoretickych konceptil
komplexniho vlivu socialniho prostfedi (CSI = Comprehensive Social Influence) a Modelu
znalosti-postoje-chovani (KAB = Knowledge — Attitude — Behavior). Specifikem tohoto
programu je, Ze byl evaluovan a spliiuje efektivni kritéria. Mezi né patii: vychazi z modelu
komplexniho vlivu prostiedi, podporuje zisk a nacvik socidlnich dovednosti a kompetenci,
zahrnuje praci s normativnim piesvédcenim a pomoci specifickych interaktivnich metod,
pusobi na zménu postojui a chovani zakd, kteti programem projdou. Jednotlivé lekce tvori
ve vysledku ti1 zékladni kategorie zaméfeni a to na informace a postoje, intrapersondlni
a interpersondlni dovednosti. Dllezitym aspektem programu je, Ze lekce nejsou Cisté jen
informativniho charakteru, ale vyuZzivaji interaktivnich prvka. A to jak k zisku informaci
a znalosti, tak ke zvySovani kompetenci, dovednosti a normativnich pfesvédc¢eni (Miovsky
a kol., 2015a).

Zaci absolvuji 12 lekei, které jsou ¢asové uzpiisobeny tak, aby bylo mozné je
realizovat vramci jedné vyucovaci hodiny (tzn. do 45 minut). Je dulezité lekce
rovnomérné rozlozit bud’ do celého Skolniho roku, nebo minimalné do jednoho pololeti.
V idedlnim ptipad¢ by Casovy odstup od jednotlivych lekci mél byt 3 tydny. Pokud je
Casovy odstup mensi, déti nemaji dostatek Casu a prostoru lekci vstiebat. Pokud je naopak
delsi, déti zapomenou, na co byla minula lekce zaméfena. Pracuje se s celymi tfidnimi
kolektivy a vhodnym prostfedim pro realizaci je bézna tiida, kde je mozné ptestavéni zidli
do kruhového uspotfadani. Dilezita je také tabule, nasténka a celkové dostatek prostoru pro
aktivni praci déti (Miovsky a kol., 2015a). Program Unplugged je koncepcné vytvoren tak,
aby mohl byt provadén pracovniky koly. Uspé&snost realizace programu do jisté miry
zalezi na jeho realizatorovi, proto jsou na lektory kladeny zvysené naroky. Budouci lektofi
mohou realizovat tento program pouze za piedpokladu, Ze prosli kurzem v metodice
Unplugged, ktery je veden certifikovanym trenérem. Tento kurz je dvoudenni a jeho
Casova dotace je 16 hodin. Skoleni neni jen instruktdZni, ale vysoce interaktivni
a umoznuje tak, aby si jeho Ucastnici vyzkouseli metody a aktivity, které budou nésledné
provadét s détmi. Soucasti kurzu je 12 hodin intenzivnich setkdni mezi lektory
a certifikovanymi trenéry, v prvnim roce realizace programu v praxi. Zde je prostor
K upeviiovani znalosti, pfedavani informaci a zkusenosti. Po absolvovani kurzu dostanou
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jednotlivi ucastnici osvédceni, které je opraviiuje k pouzivani metodiky Unplugged
a rovnéz k potizeni ucelené metodiky pro program, napt. implementacni ptirucka, manual
pro ucitele, barevné pracovni seSity pro zédky nebo sada karet s kvizovymi otdzkami
(Jurystova, 2011a).

6.2 Program nPrevence

NPrevence je program specifické vSeobecné prevence, ktery je navazujici prevenci
na vy$e zmiflovany program Unplugged. Vznikl v Ceské republice a jeho autory jsou
Roman Gabrhelik, Lenka Skacelova, Michal Miovsky a Peer Van der Kreeft (Jurystova,
2015). Cilem nPrevence je upevnéni a posileni preventivniho efektu v souvislosti
s uzivanim navykovych latek. Cilovou skupinou nPrevence jsou zaci 7. tfid nebo sekund
viceletych gymndazii. Autofi zminuji jako velmi dalezité udrzeni kontinuity s pfedchozim
preventivnim programem Unplugged. Tedy aby do programu vstupovaly déti, které
v 6. tfid¢ tento program absolvovaly (Gabrhelik, Skacelova, Miovsky, Van der Kreeft,
2015).

Program obsahuje Ctyfi lekce, Casova dotace jednotlivych lekci je 45 minut a jsou
primarn¢ interaktivni. Lekce je vhodné realizovat béhem pololeti jednoho Skolniho roku,
idealn¢ s ¢asovym odstupem dvou az tfi tydni. Stejné tak jako u programu Unplugged se
pracuje s celym tfidnim kolektivem. Vhodnym prostfedim pro realizaci je bézna tfida,
ve které Ize upravit zidle do kruhového uspotfadani. Nutné je rovnéz zajiSténi dostatecného
prostoru pro provadéni interaktivnich aktivit. Obsah lekei je pro déti naroénéjsi z hlediska
nutnych znalosti a dovednosti. Z toho divodu je dilezité, aby déti prosly prvotné
programem Unplugged, kde tyto znalosti a dovednosti postupné ziskaji. Jednotlivé lekce
se zaméfuji na strategie odmitani navykovych latek, rozdily mezi chlapci a divkami
nebo moznostmi minimalizace rizik pfi uzivani navykovych latek. Dvé lekce jsou
vénovany tomu, jak navykové latky pasobi na lidsky mozek a jaka je neurobiologie
zavislosti (Gabrhelik, Skacelova, Miovsky, Van der Kreeft, 2015). Jak je z naplné
realizatory nPrevence. Koncovym realizatorem programu nPrevence muze byt pouze
vySkoleny pracovnik Skoly, ktery projde Skolenim, jez pofada Klinika adiktologie
(Jurystova, 2015). Metodiku nelze vyuZzivat bez nalezitého proskoleni. Soucasti Skoleni je
zisk adekvatnich znalosti, dovednosti a informaci. Ugastnici si mohou vyzkouset jednotlivé
interaktivni metody, které nasledné budou s détmi realizovat v praxi. Na zavér dostane
kazdy z ucastnikii metodiku pro ucitele a edukacéni videa. Metodika obsahuje navod, jakym
zpusobem lze jednotlivé lekce vést, jaké jsou materidlni a ¢asové pozadavky a cile dané
lekce (Gabrhelik, Skacelova, Miovsky, Van der Kreeft, 2015).
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Il EMPIRICKA CAST

Nasledujici vyzkumna substudie byla realizovana v rdmci randomizované studie
univerzalni drogové preventivni intervence Unplugged s pfidavnymi sezenimi zaméfenymi
na alkohol, tabak a konopné drogy. Vedoucim projektu a jeho fesitelem je Mgr. Roman
Gabrhelik, Ph.D. Mezi primarni cile studie patii otestovat efektivitu intervence Unplugged
s uzitim ptfidavnych sezeni zamétenych na alkohol, tabak a konopné drogy. DalSim cilem
je identifikovat propojeni mezi faktory rodiny a rodicovského vlivu pfi soucasné kontrole

efektivity preventivniho programu Unplugged (Jurystova, 2013).

Vyzkum V této diplomové praci je nazyvan substudii, protoze nepatii mezi zakladni
cile studie. Ale jedna se o substudii, ktera vznikla nad ramec téchto cild, S vyuzitim dat
ziskanych od skol zapojenych do vyse zminované studie.

7 Cile vyzkumu a vyzkumné otazky

7.1 Cile vyzkumu

Cilem realizované substudie bylo zjistit, zda a jaké preventivni aktivity probihaly
na Skolach zapojenych ve studii (tedy jaké jsou formy téchto preventivnich aktivit, jaka je
jejich ¢asova dotace a zpisob zajisténi) béhem Skolniho roku 2014/2015.

Druhym cilem je definovat rozdily mezi Skolami, v nichz probihaly preventivni
aktivity v ramci bézného tzv. preventivniho programu Skoly (kontrolni skupina $kol)
a mezi Skolami, kde navic probihal program Unplugged ve své zékladni nebo rozsirené

verzi (experimentalni skupina $kol).

7.2 Vyzkumné otazky

Vyzkumné otdzky vychazeji z vySe zminovanych cilt a jsou nasledujici:

1. Jaké jsou formy preventivnich aktivit probihajicich na Skolach?

2. 'V jaké mife jsou preventivni aktivity realizovany?

3. Kdo preventivni aktivity na Skolach zajistuje?

4. Jaké jsou rozdily v realizaci preventivnich aktivit mezi Skolami kontrolnimi

a experimentalnimi?

7.3 Etické aspekty prace

V ramci vyzkumného Setfeni byly respektovany etické nalezitosti vyzkumu. Byly
dodrzovany nasledujici etické principy, které chrani Gcastniky vyzkumu. VSichni ucastnici
vyzkumu souhlasili s G¢asti v ném. Tento souhlas byl ziskan na pocatku, pti vstupu Skoly
do studie. Pied realizaci vyzkumu byly povéiené osoby na Skoldch obeznameny s jeho
ucelem a cili. Jejich ucast byla dobrovolnd a mély pravo kdykoliv od vyzkumu odstoupit,
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aktivit se neucastnit, pfipadné¢ neodpovidat na kladené otdzky. Byla dodrzovana ochrana
soukromi a osobnich udaji ucastnikii vyzkumu, zachovdna mlcenlivost a divérnost
informaci, jez by mohly vést k identifikaci ucastnikii (jak v procesu sbéru a analyzy dat,
tak pii nésledné prezentaci vysledkli vyzkumu). Veskera data byla zpracovana anonymné
a byla omezena ucelem vyzkumu (Miovsky, 2006). Ke zcela konkrétnim udajim m¢l
pfistup pouze vyzkumny tym studie. V ramci zpracovani ziskanych tidaji nedoslo ke stetu

zajmu.

8 Metodologie vyzkumu

Skoly a $kolska zafizeni byla do studie vybirana metodou randomizace. Skoly byly
stratifikovany podle méstské casti ¢i regionu a dle velikosti Skoly. Ve vysledku se
randomizaci ziskalo do studie 70 S$kol. Jednalo se o S$koly ve Stfedoceském,

Jihomoravském a Olomouckém kraji.

Nasledné byly Skoly ndhodné¢ rozdéleny do tii skupin — skupina kontrolni, skupina
experimentalni 1 a skupina experimentalni 2. Skupinu kontrolni lze vnimat jako b&znou
populaci, tedy Skoly, kde probihal béZzny tzv. preventivni program Skoly. Ve skupiné
experimentalni 1 probihal program Unplugged Vv 6. rocnicich ve své roz§ifené verzi, tedy
S navazujicim programem nPrevence v 7. ro€nicich. Ve skupiné experimentalni 2 probihal
program Unplugged v 6. ro¢nicich ve své zakladni verzi, tedy bez navazujiciho programu
nPrevence.

8.1 Nastroj pro sbér dat

Sbér dat byl zahajen v fijnu 2015, v pribéhu Skolniho roku 2015/2016. Ze strany
vedouci prace byly rozeslany odkazy na dotaznik emailovou formou na adresy
jednotlivych povétenych osob danych skol ¢i Skolskych zafizeni. Pro zisk dat byla zvolena
kvantitativni metoda online dotazniku, pomoci databaze Qualtrics. Autory tohoto
dotazniku je vyzkumny tym studie. Vyzkumnikovi byl ze strany vedouci prace, pani Mgr.
Lucie Jurystové, umoznén piistup, jak k samotnému dotazniku, tak k ziskanym datim.
Zaroven byla vyzkumnikovi poskytnuta databdze Skol a Skolskych zafizeni, které jsou
do studie zapojeny. Zejména pro evidenci a kontrolu navratnosti vyplnénych dotaznikd.
Vlastnim pfinosem vyzkumnika bylo nasledné zpracovéani ziskanych dat pro tucely
diplomové prace.

Po otevieni dotazniku elektronickou formou bylo zapotiebi, aby kazda
z vyplnujicich osob zadala heslo pro pfistup do tohoto dotazniku. Zminéné heslo bylo
povéfenym osobdm sdéleno v oslovujicim emailu. Dotaznik mapoval preventivni aktivity,
které jsou na Skolach realizovany nad ramec programli Unplugged a nPrevence. Byl
zaméfen na podrobny popis kazdé zrealizovanych preventivnich aktivit (pfiloha 2).
Respondenti mohli vyplnit az 10 aktivit, které byly ve Skolnim roce 2014/ 2015
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realizovany. U nékterych otazek byla moznost zvolit vice nez jednu odpovéd’, proto soucet
odpovédi neodpovida celkovému poctu navracenych dotaznika ¢i celkovému poctu vsech
realizovanych preventivnich aktivit, které jednotlivé Skoly uvedly. Z divodu velké Site
dotazniku, jsou v empirické ¢asti vyhodnoceny jen vybrané otazky. Ty, které jsou klicové
pro splnéni cilid diplomové prace.

8.2 Popis sbéru dat

Sbér dat byl ukoncen v Cervnu roku 2016. Data byla béhem této doby prubézné
zpracovavana a dochazelo k urgencim ohledné opétovného vyplnéni na ty, ktefi dotaznik
prozatim nevyplnili. S ohledem na casové a kapacitni moznosti pracovnikd $kol
a Skolskych zatizeni byly jednotlivé urgence rozlozeny do celého ¢asového obdobi, béhem
kterého byla data sbirana. Celkem byl email s prosbou o opétovné vyplnéni dotazniku
rozeslan 5x. I pfes opétovné urgence se data od vSech Skol a Skolskych zafizeni,

zapojenych do studie, nepodatilo ziskat.

8.3 Metody analyzy dat

Ptfi analyze ziskanych dotaznikii byly pouZity metody kvantitativniho vyzkumu.
Byla pouzita jednoducha deskriptivni statistika. Data byla zpracovana v programu
Microsoft Excel 2010. Vsechna ziskana data byla v podobé pfedem definovanych jednotek
zanesena do databaze, zejména pro ulehCeni analyzy. Za pomoci filtrovani odpovédi
u jednotlivych otazek byly zjiStény vysledky. Ty byly nasledné zaneseny do graft
a tabulek. Kazda z uvedenych tabulek ¢i grafii maji u sebe slovni popisek pro vétsi
orientaci a piehlednost prezentovanych vysledkll. V zavorkach za relativnimi odpovéd'mi

jsou uvedeny absolutni odpovédi respondent.

8.3.1 Demografické udaje o Skolach zapojenych do studie

Celkem doslo k osloveni 70 $kol a Skolskych zafizeni, 25 Skol bylo zatazeno
ve skupiné kontrolni (K), 26 ve skupin€¢ experimentalni 1 (E1) a 19 ve skupiné
experimentalni 2 (E2). Jejich regiondalni rozdé€leni a zaroven rozdéleni dle velikosti mésta,
coz bylo hodnoceno podle aktualniho poc¢tu obyvatel, bylo rozdilné. Nasledujici tabulka 1
poskytuje prehledné rozdéleni vSech oslovenych Skol dle kraje, ve kterém se nachdzeji
a dle skupiny do které byly nahodn¢ zafazeny. V tabulce jsou Skoly dale rozdéleny také dle
velikosti mésta, ve kterém se nachéazeji.
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Z tabulky 1 lze vy¢ist, Ze celkového poctu 70 oslovenych kol jich 55,7 % (39) bylo
ze StiedoCeského kraje. Jednalo se o Skoly a Skolska zafizeni nachazejici se v Praze.
V kraji Jihomoravském bylo ve studii zapojeno 32,9 % Skol (23), §lo o Brno
a Brno-venkov. V Olomouckém kraji se do studie zapojilo 11,4 % skol (8). Zpravidla se
jednalo o Skoly z oblasti Pierovska a okoli.

Z hlediska zatazeni Skol do jednotlivych skupin je z tabulky 1 patrné, ze 35,7 %
Skol (25) bylo zarazeno ve skupiné kontrolni. Ve skupinach experimentalnich se v souctu
jednalo o zastoupeni 64,2 % (45) zcelkového poctu oslovenych $kol. Ve skupiné
experimentalni 1 to bylo 37,1 % (26) a ve skupin¢ experimentalni 2 se jednalo o 27,1 %
skol (19).

Rozdéleni celkového souboru podle velikosti mésta, ve kterém se dand Skola
¢i Skolské zafizeni nachazi lze vypozorovat, ze vétSina Skol se nachdzela ve vétSich
meéstech s poc¢tem obyvatel vétsim nez 30 001. V souctu tento soubor tvotilo 77,1 % (54)
oslovenych skol. Ostatnich 22,8 % Skol (16) se nachazelo ve méstech s poctem obyvatel

mensim nez 30 000.

Tabulka 1: Rozdéleni vsech oslovenych skol dle kraje, velikosti mésta a zarazeni do
skupiny (N=70)

Nazev kraje
Sti‘edocesky | Jihomoravsky | Olomoucky celkem
N % N % N % N %
pocet Skol celkem
39| 55,7 % 23329 % 81114 % 70| 100,0 %
ztoho: |K 14| 20,0% 7] 10,0% 4 57% 25 35,7 %
El 14| 20,0% 10| 143% 2 29% 26 37,1 %
E2 11 157 % 6 8,6 % 2 2,9 % 19 27,1 %
Velikost mést
celkem 39| 55,7 % 231329 % 8114 % 70| 100,0%
0- 5000 0] 0,0% 2] 29% 3 43% 5 7,1 %
5001 - 10
000 0] 0,0% 41 57% 1] 14% 5 7,1 %
10 001 -
30 000 0| 0,0% 2| 29% 41 57% 6 8,6 %
30001 -
700 000 0| 0,0% 15214 % 0| 0,0% 15| 214 %
700001 a
vice 39| 55,7 % 0/ 0,0% 0/ 0,0% 39| 55,7%
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9 Vysledky substudie

9.1 Navratnost dotaznikt

I pres opctovné urgence se nepodarilo ziskat data od vSech Skol a Skolskych
zafizeni zapojenych ve studii. Z celkového poctu 70 Skol byla zpétnd vazba v podobé
vyplnéného dotazniku ziskana od 78,6 % z nich (55). Pomér navracenych dotazniki mezi
kontrolnimi a experimentdlnimi skupinami byl 30,9 % (17) ku 69,1 % (38). Dotaznik zpét
neposlalo 21,4 % skol (15) z jejich celkového poctu. Pomér mezi nenavracenymi dotazniky
od kontrolnich a experimentalnich skupin je 53,3 % (8) ku 46,7 % (7). Tabulka 2 uvadi

navratnost dotaznika.

Tabulka 2: Navratnost dotaznikit (N=70)
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odpovéd’ na zarazeni

dotaznik N % do skupiny N %

ano 55| 78,6 % |z toho: K 17| 30,9 %
El 21| 38,2%
E2 17| 30,9%
celkem 55| 100,0 %

ne | 15| 21,4 %]z toho: K 8| 533%
El 5 334%
E2 2| 133%
celkem 15| 100,0 %

celkem | 70| 100,0 %




9.1.1 Demografické udaje o Skolach, které se zuc€astnily substudie

Z celkového poctu 55 skol, které odeslaly zpét vyplnény dotaznik, se jich 58,3 %
(32) nachazelo ve Stredoceském kraji. Z kraje Jihomoravského se do substudie zapojilo
celkem 19 skol, tj. 34,5 % ze vSech ptichozich dotaznikii. Z kraje Olomouckého bylo
procentuélni zastoupeni zapojenych skol 7,2 % (4).

Z hlediska rozdéleni skol dle velikosti mésta, tedy aktudlniho poctu jeho obyvatel
Ize z vysledkt konstatovat, ze vétSina Skol, které odpoveéd€ly na dotaznik, se nachéazelo
ve vétSich méstech s poétem obyvatel v rozmezi od 30 001 do 700 001 a vice. V souctu se
jednalo o 80,1 % (44). Ostatnich 19,9 % 8kol (11) se nachazelo ve méstech s poftem
obyvatel mensim nez 30 00. Tabulka 3 uvadi rozdéleni skol, které odpovédely na dotaznik
obdobng, jako je rozdélen celkové osloveny soubor substudie.

Tabulka 3: Rozdeleni skol, které se zapojily do substudie - dle kraje, velikosti mésta a
zarazeni do skupiny (N=55)

Nazev Kkraje
Sti‘edodesky | Jihomoravsky | Olomoucky celkem
N % N % N % N %
pocet Skol celkem
32158,3% 19(34,5% 41 72% 55| 100,0 %
ztoho: |K 11| 20,0% 5 9,1% 1 1,8 % 17 30,9 %
El 121 219% 8| 145% 1 1,8 % 21 38,2 %
E2 9| 164% 6| 10,9% 2 3,6 % 17 30,9 %
Velikost mést
celkem 32158,3% 19| 34,5% 41 72% 55| 100,0 %
0- 5000 0] 0,0% 1] 18% 2| 36% 3] 54%
5001 - 10
000 0] 0,0% 41 7,3% 1] 18% 5 91%
10 001 -
30 000 0] 0,0% 2| 36% 1] 18% 3] 54%
30001 -
700 000 0] 0,0% 12| 21,8 % 0| 0,0% 12| 218%
700 001 a
vice 32|58,3% 0] 0,0% 0] 0,0% 32| 58,3%
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9.2 Prezentace vysledku dotaznikového Setieni

9.2.1 Celkovy pocet preventivnich aktivit, které byly ve tridé realizovany

Prvni z otdzek v dotazniku znéla: Uved'te prosim, celkovy pocet preventivnich
aktivit, které byly vramci tfidy realizovany. Tato otdzka mapovala celkovy pocet
preventivnich aktivit, které byly ve tfid¢é realizovany Vv ramci jednoho Skolniho roku.
Ve vsech zapojenych skoly, které byly zarazeny do skupiny kontrolni, dotaznik mapoval
vSechny probihajici preventivni aktivity. Ve skupinach experimentalni 1 probihal program
Unplugged ve své rozsifené verzi, tedy s navazujicim preventivnim programem nPrevence
ve Skolnim roce 2014/2015, za jehoz obdobi byla data sbirdana. Z toho divodu byl tento
program automaticky pfirazen ke vSem skupindm zatazenych v experimentdlni skupiné 1.
V experimentalni skupiné 2 probihal program Unplugged ve své zékladni verzi, tedy bez

navazujiciho preventivniho programu nPrevence ve vyse zmiflovaném Skolnim roce.

Nejcastéji byly na Skolach zapojenych do studie realizovany 3 preventivni aktivity,
realizovalo je 29,1 % Skol (16). Dale byly nejcastéji realizovany 2 preventivni aktivity.
Tato odpoveéd’ byla zaznamenana celkem u 21,8 % skol (12). 4 preventivni aktivity v rdmci
jednoho skolniho roku provadélo 18,2 % skol (10). Pouze 1 preventivni aktivitu uvedlo
12,7 % skol (7), stejné zastoupeni m¢la realizace 5 preventivnich aktivit. Z nésledujiciho
grafu je patrny znacny pokles v realizaci 6 a vice preventivnich aktivit. Z celkového poctu
55 skol odpovédélo, ze 6 preventivnich aktivit realizovalo pouze 5,5 % skol (3). Zajimavé
je zjisténi, Ze zadna ze Skol neuvedla realizaci 7 a vice preventivnich aktivit v rdmci

jednoho $kolniho roku. Graficky jsou odpovédi zpracovany v nasledujicim grafu 1.

Pocet preventivnich aktivit realizovanych ve tridé

29,1 %

30,0 %

25,0 % 21,8 %

20,0 % 18,2 %

1509 127% 12,7 %

0,

10,0 % 550

5.0%
00% 00% 00% 00%
A A A A

1 2 3 4 5 6

0,0%
7 8 9 10
Pocet preventivnich aktivit

Graf 1: Pocet realizovanych preventivnich aktivit ve tiid¢, N=55
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Z hlediska porovnani celkové realizace preventivnich aktivit v jednom Skolnim roce
mezi kontrolnimi a experimentalnimi skupinami bylo z vysledkt zjisténo, z celkového
poctu 17 skol kontrolni skupiny, které se zapojily do substudie jich nejvice, tedy 35,3 %
(6) realizovalo pouze jednu preventivni aktivitu v ramci sledovaného Skolniho roku.
V piipad¢ realizace jen jedné preventivni aktivity se v 66,7 % jednalo o formu jedné
besedy. 23,5 % (4) skol z kontrolni skupiny realizovaly shodné 2 a 3 preventivni aktivity.

V ramci experimentalni skupiny 1 nejcastéji Skoly realizovaly 3 preventivni
aktivity. Jednalo se o 38,1 % (8) Skol z této skupiny. Nejcastéji se jednalo o kombinace
dvou interaktivnich seminafu s jednou besedou. Tuto shodnou kombinaci uvedly 4 Skoly,
tj. 194 %. 33,3 % skol uvedlo, Ze b&hem jednoho Skolniho roku realizovalo
5 preventivnich aktivit. Ani jedna ze Skol zatazenych v této skupiné nerealizovala pouze
1 preventivni aktivitu. Mezi preventivnimi aktivitami v E1 skupiné je automaticky pficten
program nPrevence, jako v pifedchozim piipadé.

V experimentalni skupiné 2 byly nejcastéji realizované 2 a 4 preventivni aktivity.
Tuto odpovéd uvedlo shodné 29,4 % 8kol (5). Skoly v této skupiné vykazovaly nejvétsi
cetnost v realizaci 6 a vice preventivnich aktivit ze vSech, uvedlo jej 11,8 % Skol (2), které

byly zafazeny v této skuping. Bliz$i informace jsou zaznamenany v tabulce 4.

Tabulka 4: Rozdéleni skol, dle skupiny do které byly zarazeny a poctu preventivnich
aktivit, které realizovaly behem jednoho skolniho roku (N=55)

Zarazeni do skupiny
K El E2
pocet aktivit N % N % N %
1 6] 353% 0] 00% 1] 59%
2 4|1 235% 3] 143 % 5| 294 %
3 4|1 235% 8] 38,1% 41 235%
4 3 17,7% 2] 95% 5| 294%
5 0] 0,0% 7] 333% 0] 0,0%
6 0] 0,0% 1| 48% 2] 118%
7 0] 0,0% 0] 0,0% 0] 0,0%
8 0] 0,0% 0] 00% 0] 0,0%
9 0] 0,0% 0] 0,0% 0] 0,0%
10 0] 0,0% 0] 0,0% 0] 0,0%
celkem Skol
ve skupiné 17| 100,0 % 21| 100,0 % 17| 100,0 %
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9.2.2 Byla aktivita zamérena na konkrétni typ rizikového chovani

Dalsi ¢ast dotazniku byla zamétena na podrobny popis jednotlivych realizovanych
preventivnich aktivit. Nasledujici otdzka zkoumala, zda dand vykazovand preventivni
aktivita byla zamétena na konkrétni typ rizikového chovani ¢i na jinou oblast. Otazka
znéla: Byla tato preventivni aktivita zaméfena na konkrétni typ rizikového chovani?

Vsechny Skoly a skolské zatfizeni, ktera odeslala zpét vyplnény dotaznik, uvedla,
ze realizovaly v souétu 172 preventivnich aktivit. Z tohoto poctu jich na konkrétni typ
rizikového chovani bylo zaméfeno 82,6 % (celkem 142 preventivnich aktivit). Program
nPrevence byl zafazen jako preventivni program zaméfeny na konkrétni typ rizikového
chovani, protoze se jednd, dle jeji metodiky, o preventivni program vSeobecné specifické
primarni prevence uzivani ndvykovych latek a souvisejicich typa rizikového chovani
(Gabrhelik, Skacelova, Miovsky, Van der Kreeft, 2015). Z 82,6 % preventivnich aktivit
zaméfenych na konkrétni typ rizikového chovani jich 12,3 % (21) tvofi program
nPrevence. Na jinou oblast bylo zaméfeno 17,4 % (celkem 30 preventivnich aktivit)
realizovanych preventivnich aktivit (graf 2).

Konkrétni typ rizikového chovani

" ano
ano, nPrevence
mne

Graf 2: Konkrétni typ rizikového chovani, N=172
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9.2.3 Zvolte, prosim, jaké formé tato preventivni aktivita odpovidala

V dal$im kroku méli respondenti uvést, jaké formé¢ vykazovana preventivni aktivita
nejblize odpovidala. Otazka zné¢la: Zvolte, prosim, jaké formé tato preventivni aktivita
nejblize odpovidala? Graficky jsou odpovédi znazornény v grafu 3.

Nejcastéji  realizované preventivni  aktivity odpovidaly form¢é nécviku
¢i interaktivniho programu. Jednalo se o0 43,6 % preventivnich aktivit (75 aktivit). Program
nPrevence, ktery tvoii 28 % (21 aktivit) preventivnich aktivit této formy. Dale byla
nejcastéji volena jako forma preventivni aktivity jednordzova beseda, kdy pocet
realizovanych preventivnich aktivit v této formé byl 30,2 % (52) z celkového souctu
172 realizovanych preventivnich aktivit. Relativné mensi zastoupeni pak méla forma série
besed, jednalo se 0 11,7 % (20). 9,9 % (17) realizovanych aktivit odpovidalo formé
zhlédnuti dokumentu ¢i filmu s naslednou diskuzi. Zastoupeni preventivnich aktivit
ve forméch informativnich pfednasek bez nasledné diskuze a exkurzi se pohybovalo pouze
okolo 2% (4) v obou piipadech. Formy svédectvi uzivatele a pfedani informacnich letakd

neuvedla Zadna ze Skol.
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Graf 3: Forma preventivni aktivity, N=172
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Pfi vyhodnocovani této otdzky z hlediska rozdili ve forméch realizovanych
preventivnich programti mezi kontrolnimi a experimentalnimi skupinami, je patrné,
ze Skoly ve skupiné kontrolni nej¢astéji realizovaly preventivni aktivity ve formé nacviku
¢i interaktivniho programu. Z celkového poctu 38 preventivnich aktivit realizovanych
Vv této skuping, interaktivni program tvofil témét 45% vSech preventivnich aktivit. Dalsi
znaén¢ zastoupenou formou byla jedna beseda, jednalo se o 31,6 % (12) preventivnich
aktivit.

Skoly a $kolska zatizeni zatazenych ve skupiné El nejéastéji realizovaly rovnéz
interaktivni programy. Z celkového poctu 79 aktivit provadénych v této skupiné, jich bylo
vice nez 50 % ve form¢ interaktivniho programu. Soucasné probihajici preventivni
program nPrevence tvofil vice nez polovinu 26,6 % (21) ze vSech preventivnich program
realizovanych v této formé. 19 % tvotily preventivni aktivity ve form¢ jedné besedy.

U experimentdlni skupiny dva byla jako nejcastéjsi realizovand forma
preventivniho programu zaznamenana jedna beseda. Jednalo se o 455 % ze vSech
realizovanych preventivnich aktivit v této skuping. DalSi nejcastéji zastoupenou formou
byl interaktivni program, 29,1 % (16). Podrobné&jsi rozdéleni zastoupeni jednotlivych

forem preventivnich programi poskytuje nasledujici tabulka 5.

Tabulka 5: Prehled zastoupeni jednotlivych forem preventivnich aktivit, rozdelenych dle
skupin (N=172)

Zarazeni do skupiny

K El E2
Forma preventivni
aktivity N % N % N %
jedna beseda 12| 31,6% 15 19,0 % 25 45,5 %
série besed 6| 159% 8 10,1 % 6 10,9 %
svédectvi uzivatele 0 0,0% 0 0,0% 0 0,0%
informativni
predniska bez diskuze 1 2,6 % 2 2,5% 1 1,8 %
predani informacénich
letaku 0 0,0 % 0 0,0 % 0 0,0 %
zhlédnuti dokumentu
a nasledna diskuze 1 2,6 % 11 13,9 % 5 9,1%
exkurze 1 2,6 % 1 1,3% 2 3,6 %
nacvik/ interaktivni
program 17| 447 % 42 53,2 % 16 29,1 %
celkem aktivit ve
skupiné 38| 100,0 % 79| 100,0 % 55| 100,0 %
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9.2.4 Pokud byla preventivni aktivita zamérena na konkrétni typ rizikového
chovani, na jaky?

Respondenti, kteti uvedli, ze dana preventivni aktivita byla zaméfena na konkrétni
typ rizikového chovani, byly automaticky v dotazniku pfesmérovany na podotdzku,
ktera mapovala, o jaké typy rizikového chovani se podrobnéji jednalo. Respondenti mohli
zvolit 1 vice nez jednu moznost odpovédi, proto celkovy pocet odpoveédi na tuto otazku
neodpovida 100%.

Z vysledkt je patrné, ze v souctu Skoly realizovaly celkem 142 preventivnich
aktivit, které byly specificky zaméfeny na konkrétni typ/typy rizikového chovani. Vibec
nejcastéjSim typem rizikového chovani, které bylo obsazeno v preventivnich aktivitach,
byly navykové latky to jak legalni, tak nelegalni. Celkem 50% vSech realizovanych aktivit
toto téma obsahovalo. Program nPrevence je v nasledujicim grafu uveden samostatné, diky
svému specifickému zaméteni. Jednalo se o 14,8 % (21) preventivnich aktivit. Dal§imi
Casto zastoupenymi oblastmi jednotlivych aktivit byly kyberSikana, Sikana a extrémni
projevy agrese. KyberSikanou se zabyvalo 27,5 % (39) preventivnich aktivit a Sikanou
nebo extrémnimi projevy agrese 22,5 % aktivit (32). Ostatni typy konkrétniho rizikového
chovani byly zastoupeny méné nez v 10%. Podrobnéj§i zaméfeni je uvedeno

Vv nasledujicim grafu 4.
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Graf 4: Typ rizikového chovani, N=142
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Jak je jiz vySe zminéno, respondenti mohli na tuto otazku volit vice odpovédi, tudiz
jeden preventivni program se mohl zabyvat soucasné vice typy rizikového chovani.
Typickym ptikladem je program nPrevence, ktery se mimo navykové latky zabyva jesté
dalsimi souvisejicimi typy rizikového chovani. Respondenti kombinace zaméteni
na vice typu rizikového chovani v ramci jednoho preventivniho programu uvedli ve 40,1 %
(57) realizovanych preventivnich aktivit se specifickym zamétenim.

Ostatnich 59,9 % (85) preventivnich aktivit bylo zaméfeno pouze na jeden
(konkrétni) typ rizikového chovani. Nejcastéji byly realizované preventivni programy
zaméfeny Cisté jen na navykové latky, jednalo se 36,6 % (52) preventivnich aktivit se
specifickym zamétenim. Z grafu 5 je patrné, ze dale se nejcastéji preventivni aktivity
zamétovaly Cisté jen na téma kyberSikany (9,9 %) a téma Sikany a extrémnich projevi
agrese (6,3 %). Vice v nasledujicim grafu 5.
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Graf 5: Zaméteni aktivit na jeden typ/kombinace rizikového chovani, N=142
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9.2.5 Pokud nebyla aktivita zamérena na konkrétni typ rizikového chovani,
na jakou jinou oblast byla pfevazné zamérena?

Obdobn¢ jako V piedchozim ptipadé byly respondenti, v pfipadé, ze se vykazovana
preventivni aktivita zamétovala na jinou oblast, nez na konkrétni typ rizikového chovani,
pfesmérovani na konkrétni vybér téchto oblasti. | v tomto ptipadé mohli respondenti zvolit
i vice nez jednu odpovéd’, proto celkovy pocet odpovedi na tuto otdzku neodpovida 100%.

Respondenti uvedli, Ze v souctu realizovali 30 preventivnich aktivit, které byly
zam¢efené na jinou oblast. Mohli zvolit odpovéd zaméfeni na postoje, motivaci,

komunikaci, feseni problémt, socialni klima, strategie zvladani nebo jiné.

70 % (21) preventivnich aktivit se zamétovalo na problematiku postoji, obdobné
tomu bylo v pfipad¢ komunikace. Timto tématem se zabyvalo 66,7 % (20) preventivnich
aktivit. Pfesné polovina preventivnich aktivit zaméfenych na jinou oblast nez na konkrétni
typ rizikového chovani obsahovala téma, jak fesit problémy. Dalsi oblasti jako je motivace,
komunikace a uceni strategii zvladani byly v jednotlivych preventivnich aktivitach
zminény pfiiblizné okolo 30 %. Oblast jiné uvedli respondenti v rdmci 10% preventivnich

aktivit, tuto oblast nebylo mozné bliZe specifikovat (graf 6).
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Graf 6: Jina oblast zaméieni, N=30

Respondenti u této otazky uvadeéli ve vice nez 70 % (22) kombinace vice oblasti
zaméfeni v rdmci jednoho preventivniho programu. Ve 45,6 % byla nejcastéji zastoupena
kombinace problematiky postoji, komunikace a motivace. Ostatnich 30 %
(8) preventivnich aktivit bylo zaméfeno pouze na jednu oblast. V 50 % (4) ptipadech se
jednalo o téma zvladani fesit problémy, v 25% (2) se jednalo o psychosociilni klima
a 25% (2) aktivit se zabyvalo €isté jen tématem zmény postoju.
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9.2.6 Jak byla preventivni aktivita dlouha?

Dalsi otazka zné¢la: Jak byla preventivni aktivita dlouhd? Nasledujici
graf 7 znazoriiuje délku preventivnich aktivit s tim, ze pokud se jednalo o dlouhodobé
aktivity, respondenti méli uvést délku vSech blokti dohromady. Nejcastéji byly preventivni
aktivity realizovany v ¢asovém rozsahu del$im nez 180 minut. Jednalo se 32,6 % (56)
realizovanych preventivnich aktivit. Preventivni program nPrevence tvoii 39,6 % (21)
aktivit v této ¢asové dotaci. Do délky 45 minut, tedy do délky 1 vyucovaci hodiny bylo
realizovano celkem 30,8 % (53) preventivnich aktivit. Preventivni aktivity v délce
90 minut, tedy dvou vyucovacich hodin tvotily 23,2 % (45). Nejmensi zastoupeni m¢la
Casova dotace preventivnich programti v rozsahu do 180 minut, jednalo se 10,4 % (18)
z celkového poctu vSech realizovanych preventivnich aktivit.

Délka preventivni aktivity

35,0% 32,6%
30,8%

30,0%
26,2%
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20,0%
15,0%
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10,0%
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0,0%
do 45 minut do 90 minut do 180 minut déle nez 180 minut

Graf 7: Délka preventivni aktivity, N=172
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Nasledujici tabulka 6 poskytuje rozd€leni délky preventivnich aktivit mezi
kontrolnimi a experimentalnimi skupinami. V kontrolnich skupinach se procentudln¢ velmi
blizko realizovaly preventivni aktivity v casovych dotacich do 45 minut, do 90 minut
a programy del$i nez 180 minut. Ve vSech ptipadech se jednalo o ptiblizné 30 %.

V experimentalnich skupinach 1 se témét polovina (49,4 %) preventivnich aktivit
realizovala v ¢asové dotaci delsi nez 180 minut. Dalsi Casté zastoupeni mély aktivity
do 45 minut, jednalo se 0 22,8 % z celkového pocétu 79 preventivnich aktivit realizovanych
V této skupiné.

Experimentalni skupina 2 vykazovala nejcastéji zastoupenou Casovou dotaci svych
realizovanych preventivnich aktivit do 45 minut. Jednalo se o 43,6 % (24 aktivit). V této
skupiné byl zaznamenam zna¢ny pokles v realizaci preventivnich aktivit delSich
nez 90 minut. V souctu se jednalo o 16,4 % aktivit v delSich ¢asovych dotacich.

Tabulka 6: Rozdéleni skol podle délky realizovanych preventivnich aktivit a zarazeni
do skupiny (N=172)

Zarazeni do skupiny
K El E2

délka aktivit N % N % N %

do 45 minut 11| 28,9% 18| 22,8% 24| 43,6 %
do 90 minu 10| 26,3% 13| 16,4 % 22| 40,0%
do 180 minut 5| 132% 9] 114 % 4, 73%
déle nez 180

minut 12| 31,6 % 39| 49,4% 5| 91%
celkem 38| 100,0 % 79| 100,0 % 55| 100,0 %
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Rozdéleni jednotlivych forem preventivnich aktivit a jejich ¢asové dotace poskytuje
nasledujici tabulka 7. V délce jedné vyucCovaci hodiny byla nejcastéji realizovana jedna
beseda, celkem se jednalo o0 20,3 % (35 aktivit) z celkového poctu vsech realizovanych
preventivnich aktivit, tedy 172. V casové dotaci do 90 minut byly nejcastéji shodné
realizovany preventivni programy ve form¢ jedné besedy a interaktivniho programu.
V obou ptipadech se jednalo 0 9,3 % (16) preventivnich aktivit z jejich celkového poctu.
Programy v délce do 180 minut byly zastoupeny nejCastéji ve formé interaktivniho
programu, jednalo se o 7,6 % (13) preventivnich aktivit. Nejvétsi zastoupeni
u dlouhodobych programt v délce nad 180 minut mél rovnéz interaktivni program. Jednalo
se 0 23,8 % (41) aktivit z jejich celkového poctu. Podrobnéjsi rozdéleni lze nalézt
Vv nasledujici tabulce 7.

Tabulka 7: Rozdeleni preventivnich aktivit dle jejich casové dotace a formy (N=172)

do 45 minut do 90 minut | do 180 minut de.le ez A celkem
minut

Forma
preventivni N % N % N % N % N %
aktivity
jedna beseda 35| 20,3 % 16| 9,3% 1 0,6 % 0 0,0 % 52 30,2 %
série besed 6| 35% 4] 23% 1] 06% 9| 52% 20| 116 %
svédectvi o o o o
wrivatele 0| 0,0% 0| 0,0% 0 0,0% 0 0,0 % 0 0.0 %
informativni
prednaska bez 1 0,6 % 1 0,6 % 1 0,6 % 1 0,6 %
diskuze 4 2,3 %
predani
informacnich 0| 0,0% 0| 0,0% 0 0,0 % 0 0,0 %
letaki 0 0,0 %
zhlédnuti
€10 TIEML & 6| 35% 70 41% 1| 06% 30 17%
nasledna
diskuze 17 9,9 %
exkurze 0| 0,0% 1/ 06% 1 0,6 % 2 12% 4 2.3 %
interaktivni 0 0 o 0
program 5| 29% 16| 93% 13 7,6 % 41 23,8 % 75 43,6 %
celkem 53| 30,8 % 45| 26,2 % 18 10,5 % 56 32,6 % 172 | 100,0 %
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9.2.7 Kdo program realizoval?

Dalsi otazka v dotazniku zn¢la: Kdo program realizoval? Respondenti si mohli
vybrat z nabidky, zda se jednalo o vné&jSiho ¢i vnitiniho poskytovatele. Z celkem 172
realizovanych preventivnich aktivit jich 60,5 % bylo realizovano vnéjsim poskytovatelem.
Z hlediska absolutnich odpovédi se jednalo o 104 preventivnich aktivit. Na 39,5 %
preventivnich aktivit se pii realizaci podileli vnitini poskytovatelé dané Skoly ¢i Skolského
zatizeni. Absolutné §lo o 68 preventivnich aktivit. Graficky znazornéno v grafu 8.

Poskytovatelé preventivnich aktivit

= vng&jsi poskytovatel

= vnitini poskytovatel

Graf 8: Poskytovatelé preventivnich aktivit, N=172

Z hlediska porovnani poskytovatelli preventivnich programi dle zatazeni skoly
do skupiny bylo zjiSténo, ze v kontrolni skupin€ byl pomér mezi vnéj$imi a vnitfnimi
realizatory 68,4 % (vn&jsi) ku 31,6 % (vnitini). Skoly v experimentalni skuping 1 si vice
nez polovinu provadénych preventivnich aktivit realizovaly vnitfnimi zdroji Skoly,
tedy pedagogy. Divodem pravdépodobné je fakt, Ze program nPrevence, ktery zde
probihal, je koncipovan tak, aby mohl byt provadén pracovniky Skoly. V experimentalni
skupiné 2 byl pomér mezi vnéjSimi a vnitinimi poskytovateli 72,7 % (vnéjsi)
ku 27,3 % (vnitini). Pfehledné znazorfuje tabulka 8.

Tabulka 8: Rozdéleni poskytovatelii preventivnich aktivit dle zarazeni skoly skupiny
(N=172)

Zarazeni do skupiny

K El E2
poskytovatel N % N % N %
vnéjsi 26 68,4 % 38| 48,1 % 40| 72,7 %
vnitini 12 31,6 % 41| 519% 15| 27,3%
celkem
realizovanych
aktivit 38 100,0 % 791 100,0 % 55| 100,0 %
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9.2.8 Jaky pracovnik Skoly realizoval preventivni aktivitu?
V piipad¢é realizace preventivni aktivity vnitinimi zdroji Skoly, byli respondenti
pfesmérovani na podotazku: Jaky pracovnik Skoly realizoval preventivni aktivitu?

Celkové bylo vnitinimi zdroji realizovano 68 preventivnich aktivit. Program
nPrevence je Vv nasledujicim grafu 9 uveden samostatné, protoze jeho konkrétni realizator
na dané Skole nebyl blize zjiStovan. Jednalo se 0 30,9 % (21) realizovanych preventivnich
aktivit vnitfnimi zdroji Skoly. Nejvétsi zastoupeni v realizaci preventivnich programli ma
Skolni metodik prevence. Celkové $kolni metodici prevence realizovali 32,4 % (22 aktivit)
preventivnich aktivit, které byly provadéné pracovniky Skoly. 11,9 % (8) preventivnich
aktivit bylo vedeno jinymi pedagogy. V dotazniku nebylo mozné podrobnéji uvést,

Yewr oo

o jakého pedagoga konkrétné §lo. Podrobnéjsi informace 1ze nalézt v grafu 9.
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Graf 9: Vnitini poskytovatel, N=68
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Pokud byla preventivni aktivita realizovana vnitinim poskytovatelem, tedy z fad
pedagogi dané Skoly ¢i Skolského zatizeni, byla nejcastéji poskytovdna forma nacviku
nebo interaktivniho programu. Celkem tuto formu preventivnich aktivit vnitini zdroje
$koly poskytovaly ve 48,5 % (33). Cetnost realizovanych preventivnich aktivit ve formé
séric besed byla vnitfnimi poskytovateli realizovana v 17,6 % (12) ptipadd. Témer
obdobn¢, v 16,2 % (11) je zastoupena forma jedné besedy. 14,7 % (10) preventivnich
aktivit poskytovanych pedagogy byly ve formé& zhlédnuti filmu nebo dokumentu
s naslednou diskuzi. DalSi formy preventivnich aktivit mély velmi malé nebo zadné
zastoupeni (graf 10).
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Graf 10: Forma preventivni aktivity realizovana vnitfnim poskytovatelem, N=68
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9.2.9 Jaky vnéjsi poskytovatel realizoval preventivni program?

V piipadé¢ realizace preventivni aktivity vnéjSimi zdroji, byli respondenti
presmérovani na podotazku: Jaky vnéjsi poskytovatel realizoval preventivni program?
Mezi moznostmi vybéru byla jako vnéjsi poskytovatel uvedena neziskova organizace, jiné
Skolské zafizeni, policie, 1ékat nebo zdravotnické zafizeni, matefské a rodinné centrum
nebo jiné. V ptipad¢ odpovédi jiné, dotaznik dale mapoval, o kterého jiného poskytovatele
se konkrétné jednalo.

Z celkového poctu 104 realizovanych preventivnich aktivit vné&jSimi poskytovateli
jich polovina byla realizovana neziskovymi organizacemi. Dal§i vySs$i zastoupeni méla
jako poskytovatel policie. Jednalo se o 25,0 % (26) preventivnich aktivit. Respondenti
u 16,3 % (17) preventivnich aktivit uvedli, ze byly realizovany jinymi vné&j$imi
poskytovateli, nez bylo v nabidce odpovédi?. Graficky znazornéno v grafu 10.
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Graf 11: Vnéjsi poskytovatel, N=104

2 Prev-Centrum (3x), ACET CR o.s., nutriéni terapeut, ZS a MS Afrikana, Ceska koalice
proti tabdku, Sananim z.1., Safeinternet, Prak — s.r.0., Prevalis, KHS Olomouc, externi psycholog,
Zdrava 5 (policie, vedouci $kolni jidelny, kosmeti¢ka, trenéfi a externi psychologové), Ustav
socialni prace pro t&lesné postizené, Ceské drahy a.s., méstska knihovna
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Pokud byly preventivni aktivity realizovany vnéj$im poskytovatelem, nejcastéji
byly zastoupeny ve formé jedné besedy nebo interaktivniho programu. V obou piipadech
se jednalo o pfiblizné 40 % ze vSech realizovanych aktivit vnéj§imi poskytovateli. Forma
série besed byla z fad vné&jSich poskytovatelt realizovana v 7,7 % (8) ptipadl a zhlédnuti
filmu nebo dokumentu s naslednou diskuzi v 6,7 % (7). Nazorné v grafu 12.
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Graf 12: Forma preventivni aktivity realizovana vnéj$im poskytovatelem, N=104
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9.2.10 Ma program/ poskytovatel certifikaci?

V ptipad¢ realizace preventivni aktivity vné&jSimi poskytovateli, dotaznik
dale mapoval, zda m¢l poskytovany program certifikaci. Otazka znéla: V ptipadé realizace
preventivniho programu vnéj$im poskytovatelem, uved'te prosim, zda mél poskytovany
program certifikaci.

Z celkového poctu 104 realizovanych preventivnich aktivit, které byly realizované
vnéj§im poskytovatelem, jich 65,4 % (68) mclo certifikdt odborné zplsobilosti.
Respondenti u 30,8 % (32) uvedli, Ze nevi, zda dany program mél ¢i nemél certifikaci
(graf 13).

Certifikace programu
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Graf 13: Certifikace programu, N=104
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Diskuze

Provedena substudie v ramci této diplomové prace se zabyva monitorovanim
preventivnich aktivit, které byly realizovany V pribc¢hu Skolniho roku 2014/2015
ve Skolach, jez jsou zapojeny do programu Unplugged a nPrevence. Z vysledné analyzy
lze konstatovat, ze nejcastéji byly na Skolach realizovany preventivni aktivity
ve formé néacviku ¢i interaktivniho programu. Jednalo se o 43,6 % preventivnich aktivit
Vv této forme. Fakt, ze téméf polovina preventivnich aktivit odpovidala formé interaktivniho
programu, potvrzuje jistou profesionalizaci a zdokonalovani poskytovanych preventivnich
programi na Skolach. Z hlediska zakladnich principii efektivity jsou prokazatelné
efektivnéj$i takové programy, které jsou zpracovany praveé interaktivni prozitkovou
formou. Diky interaktivité a zapojeni zakd do prabé¢hu programu se snadnéji udrzi jejich
pozornost, a tim se efektivni plisobeni programu zvysuje. Tak vysoké zastoupeni realizace
preventivnich programti ve formé nacviku ¢i interaktivniho seminafe je pickvapivy
a zarovenl velmi pozitivni vysledek. Obdobna studie, mapujici realizaci preventivnich
aktivit ve Skolach, byla provadéna béhem Skolniho roku 2007/2008. Jejimi autory jsou
Adamkova a kol. (2009). Tato studie uvadi jako nejcast&jsi realizovanou formu
preventivnich aktivit jednu besedu. Jednou z moznych tvah, pro¢ se vysledky mezi touto
studii a aktualné zjisténymi vysledky vyse uvedené substudie 1isi, mize byt ta, ze Skolni
prevence skutedné prochazi vyvojem. Skolni metodici prevence preferuji zaélefiovani
preventivnich programti, které spliuji kritéria efektivity a postupné se odvraci od realizace
takovych forem, které efektivitu nesplituji. Pfestoze forma interaktivniho seminare v rdmci
vyse provedené substudie pievySovala vSechny ostatni, je tfeba upozornit, Ze forma jedné
besedy byla druhou nejcastéjsi. Jako hypotézu lze uvést, ze pro Skolni metodiky prevence
je do urcité miry pfiprava téchto forem preventivnich aktivit snazsi a Ize ji jednoduseji
v€lenit do programu prevence na dané Skole. Do budoucna by bylo vhodné zmapovat,
jak na jednotlivé formy preventivnich aktivit nahlizeji samotni Skolni metodici prevence
a z jakych duvodi nékteré formy aktivit preferuji a jiné nikoliv.

Ze zjisténych analyz substudie jasné vyplyva, ze obsahem vétSiny realizovanych
preventivnich aktivit byla specifickd témata primarni prevence. Nejcastéji se jednalo
o téma navykovych latek a to jak legalnich, tak nelegalnich. Jednou z domnének, pro¢ jsou
pravé navykové latky nejCastéjSim obsahem preventivnich aktivit, mlze byt ta,
7e dle vyroéni zpravy o stavu ve vécech drog v Ceské republice v roce 2015 je uvedeno,
7ze v porovnani s predchozimi roky doSlo u mladych dospélych (15-34 let) k nartstu
udavanych zkuSenosti s drogami, zejména s pervitinem, LSD a novymi psychoaktivnimi
latkami (Mravcik a kol., 2016). Toto zjisténi upozoriiuje na stale rostouci problematiku
uzivani navykovych latek mezi mladymi lidmi a ze strany rodici, politikti 1 Skoly jsou
proto kladeny vysoké naroky na preventivni pisobeni pravé v tomto ohledu. Zaroven diky
oteviené drogové scéné ve vetSich méstech, jsou déti a mladistvi se situaci zavislosti

na navykovych latkdch konfrontovani a realitu sami vidi. Celkové pfestava byt téma

vvvvvv
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vyzkumy V této oblasti se neustale vyvijeji, a tudiz poskytovatelé preventivnich programt
Vtomto sméru maji nejaktualnéjsi informace. Otazkou vSak zlstdva, zda toto neni
jen mylna a naivni predstava a skutenym divodem, pro¢ jsou specifické preventivni
programy zamétfovany prevazn€ na toto téma, je ten, ze dostupnost informaci ohledné
prevence a uzivani navykovych latek je obrovska. A realizace takto zaméfenych
preventivnich programt je pro jejich poskytovatele nejjednodussi. Vnimam, ze zaméfeni
se na nespecifické oblasti primarni prevence, jako jsou napi. postoje, komunikace,
motivace nebo uceni strategii zvladani apod. jsou oblasti, ve kterych jsou kladeny vyssi
naroky na jejich poskytovatele. At uz co se tyka vzdélavani, schopnosti komunikace, jejich
znalosti a celkové autority u posluchact preventivniho programu. A to muize byt jeden
z diivodt, pro¢ nespecifické aktivity primarni prevence nejsou na Skolach realizovany
v takové mife, jako aktivity specifické.

Dalsi z efektivnich zasad poskytovani programi primarni prevence je jejich
dlouhodobost a soustavnost. Z vysledki substudie lze na tomto tvrzeni konstatovat,
ze vétsina Skol realizovala preventivni aktivity Vv ¢asové dotaci delsi nez 180 minut,
¢imz bylo toto kritérium naplnéno. Z hlediska mapovani formy preventivni aktivity v této
asové dotaci, byl nejéast&ji zastoupen interaktivni program. Cimz se napliiuje rovnéz
dalsi, jiz vySe zminéné efektivni kritérium, a tim je interaktivni forma programu.
Lze tedy konstatovat, ze vétSina Skol provadéla preventivni aktivity dlouhodobéjsiho
charakteru s interaktivnimi prvky.

Z vysledku substudie 1ze dale zjistit, Ze vice nez 60 % poskytovanych preventivnich
aktivit bylo Skolami pfenechano na realizaci vnéj$im subjektim. Dutvod, pro¢ skolni
metodici prevence sanuji realizované preventivni aktivity externé, muze byt ten,
ze na Skolni metodiky prevence jsou kladeny vysoké administrativni a koordinacni naroky,
na které nemaji dostatek Casu (napf. neupravenim uvazku prace na tyto Cinnosti)
a ani mnohdy za n€ nejsou adekvatné finanéné ohodnoceni. Dal§im z dGvodd mize byt,
ze externi poskytovatelé mohou zazadat o certifikat odborné zpusobilosti, ktery mohou
ziskat na zaklad¢ splnéni Standardli odborné zptisobilosti poskytovatelli programt primarni
prevence uzivani navykovych latek. Diky tomuto certifikdtu prokazuji, Ze jsou vhodnymi
poskytovateli a jejich programy spliuji nejriznéjsi odbornd kritéria. Tomuto faktu
odpovida skutecnost, ze 65,4 % preventivnich aktivity, které byly realizovany externé,
tento certifikdt mély. Zaroven je vhodné podotknout, Ze mnoZzstvi certifikovanych
programi mohlo byt vys$i, protoZe certifikaéni fizeni ohledné udé€lovéani certifikaci
odborné zpusobilosti, bylo opétovné spusténo vroce 2016. A tudiZz spousta externich
poskytovatelll mohla o certifikaci, jiz dfive realizovanych programti, zazadat v tomto roce.
S pomérné vysokym procentem zapojeni externich subjekt do realizace preventivnich
aktivit na Skoldch, se miZze pojit také finanéni podpora ze strany statu
pro externi poskytovatele, jez maji své preventivni programy certifikovany. Pro Skoly jsou
tak znakem kvality a nejsou pro né tak finan¢né nakladné, jako tomu mohlo byt dfive.
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Studie Adamkové a kol. (2009) vSak uvadi opacné tvrzeni, kdy z vysledku studie
vyplyva, ze si Skoly preventivni aktivity zajiStuji ¢astéji samy vlastnim zaméstnancem nez
jinym statnim ¢i nestatnim externim subjektem. Vnitini zaméstnanci Skoly zajistovali
zejména programy ve form¢ jedné besedy. Substudie provedend v ramci této diplomové
prace zaznamenala mensi zastoupeni v realizaci preventivnich aktivit vnitfnimi zdroji
Skoly oproti vnéjSim subjektim. Preventivni aktivity, které byly zajiStovany vnitinimi
zdroji Skoly, nejcastéji realizovali Skolni metodici prevence. Témét v poloviné piipadu se
jednalo o formu interaktivniho programu. Dle vyhlasky ¢. 317/ 2005 o dalSim vzdé€lavani
pedagogickych pracovnikl, akreditatni komisy a kariérnim systému pedagogickych
pracovnikl, ve znéni pozdéjSich predpisi, musi Skolni metodici prevence pro vykon této
¢innosti absolvovat 250 hodinové specializa¢ni studium zakoncené obhajobou pisemné
zavéreéné prace a zavérecnou zkouskou pied komisi. Zaroven jsou povinni se v oblasti
primarni prevence rizikového chovani dale vzdélavat. Otazkou vsak zustava, zda tomu tak
ve skuteCnosti je. Jako jeden zlimitd vyzkumu mulze byt povazovano, Ze substudie
nemapovala vzdélani Skolnim metodikid prevence nebo jinych pedagogi, ktefi se podileji
na realizaci preventivnich aktivit na Skole. TudiZ nelze jasné zhodnotit, zda pracovnici
Skoly maji adekvatni vzdé€lani a s tim spojené schopnosti pro poskytovani preventivnich
programu ve form¢ interaktivniho programu ¢i nikoliv. Svobodova (2008) uvadi, ze Skolni
metodici prevence vnimaji jako hlavni vyhody pii poskytovani preventivnich programil
pracovniky Skoly ty, Ze ucitelé znaji potteby zaki a mohou vychazet z jejich aktuédlnich
potieb. Jako naopak nevyhody uvadi pravé neodbornost vnitinich realizatora. Obdobnou
studii publikoval Radimecky a kol. (2006), béhem které bylo zjistovano, jak hodnoti
Skolni metodici prevence poskytovani preventivnich programil vnitinimi zdroji Skoly.
Skolni metodici prevence uvadéli jako velmi dileZité, Ze v momenté poskytovani
programll pracovniky Skoly, maji programy vét$i pruZznost a je mozné jejich vétsi
provazani s dalSimi ¢innostmi Skoly.

Pro zajisténi efektivniho preventivniho pusobeni ve Skole je vhodné kombinovat
vice forem preventivnich aktivit. Provedena substudie uvadi, Ze na vétSiné Skol
ke kombinacim vice preventivnich aktivit dochazelo, zpravidla se jednalo o 3 preventivni
aktivity v jednom skolnim roce. Nicméné¢, nelze jasné fici, ze Skola, ktera realizovala vice
preventivnich aktivit v ramci jednoho roku, poskytuje kvalitn€j$i nebo efektivngjsi
preventivni programy nez Skola, ktera realizovala aktivitu pouze jednu. V pfipadé takové
uvahy by bylo zcela jisté zapotiebi, aby dotaznik byl podrobnéjsi a obsahoval detailné;si
podotazky tykajici se hodnoceni jednotlivych aktivit Skolnimi metodiky prevence.
Avsak i vtomto piipadé by se jednalo o jeho subjektivni zhodnoceni. A zcela by se
,upoustélo®“ od hodnoceni programu ze strany jeho ucCastnikii. Tato uvahu miuze byt
podnétem pro dal$i navazujici vyzkumy, mapujici kvalitu poskytovanych preventivnich
programu a spokojenost s nimi ze strany lektora a ucastnikd.

Data pro empirickou ¢ast substudie v ramci této diplomové prace byla ziskavana
metodou kvantitativniho dotazniku. Autory tohoto dotazniku byl vyzkumny tym studie.
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Ferjencik (2000) uvadi, ze mezi vyhody dotazniku patii zejména tispora ¢asu a finan¢nich
prostiedkli. Mezi jeho nevyhody vSak patii, Ze ne vSichni respondenti jsou schopni
porozumét kladenym otdzkam, nemusi na vSechny odpovédét a tim se snizuje vérohodnost
ziskanych dat. Za dal$i nevyhodu lze povazovat nemoznost pruznosti, napf. béhem
vyhodnoceni, kdy vyzkumnik zjisti, Ze na tuto otazku by bylo vhodné se blize doptat.
Coz by mohlo byt povazovano za limity vyzkumu. Tento limit lze zminit i u vyse
zpracované empirické ¢asti. Kdy béhem vyhodnocovani se ukazalo, ze pokud by soucasti
dotazniku byly jesté dalsi otazky nebo moznost vlozit komentafe k jednotlivym otdzkam,
obraz o realizovanych preventivnich aktivitach, by mohl byt komplexné¢jsi. Zaroven diky
komentaifim u otazek by se ptedeslo nesrovnalostem v jejich porozuméni a do budoucna

by se otazky mohli ptipadné formulovat jinak ¢i konkrétngji.

Respondenti méli moznost vlozit jakykoliv komentar na Uplny zavér dotazniku,
po vyplnéni vSech realizovanych preventivnich aktivit. Komentat uvedlo jen nékolik
respondentli, kdy velmi cCasto tito respondenti byli se skupiny experimentalni 1,
program, ktery by bylo vhodné implementovat do $kolnich osnov vysSich ro¢nik. Jednalo
se o nasledujici komentate: ,, ... program nPrevence byl velmi tezky a slozZity pro zZdky nasi
Skoly, hodné jsem jim musela vysvétlovat ... *; ,, ... nPrevence by bylo vhodnéjsi az pro vek
8. rocniku, kdy znaji anatomii svého tela ...“. Déle respondenti uvadéli:,, .. v dotazniku
mi casto chybéla moznost nevim nebo nemohu posoudit.. “; ,,...u nékterych programii bylo
tézké zvolit typ programu. Slo spiSe o interaktivni predndsku (tedy povidani s ukdzkami,

prezentaci a moznosti dotazii) ... “.

Nejvétsim problémem pii kvantitativnich studii ve formé zisku dat pomoci online
dotaznikil je jejich navratnost. Nizkd névratnost miize mit celou divodl, napt. nezdjem
pedagogl o zapojeni do studie, jejich pracovni vytizenost nebo fluktuace pedagogli v dané
funkci. Vysoké navratnosti dotaznikd se dafi dosdhnout v momenté, kdy je vyzkumnik
v bliz§im kontaktu s oslovenymi Skolami nebo pokud je sbér dotaznikl realizovan osobné
(Svobodova, 2008). V pfipadé¢ vySe zminéné substudie vnimam jako dal$i z limith
vyzkumu ten, ze v momenté, kdyby byly povétené osoby na Skoldch kontaktovany
telefonicky ¢i osobné€, mohla byt navratnost dotazniki vys$i. Nicméné diky opé&tovnym
urgencim vnimam, ze se v ramci substudie pro diplomovou préci podafilo docilit vysoké

navratnosti.

Vzhledem k celkovému souboru, ktery byl osloven, nelze ziskané vysledky
zobecnit na celkovy obraz prevence na vSech ¢eskych skolach. Nicméné ticelem této prace
muze byt upoutdni pozornosti ohledné problematiky prevence na Skolach a jeji vysledky
mohou byt podnétem pro dalsi navazujici studie v této oblasti.
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Zaver

I pfes opétovné pretrvavani probléma z hlediska financovani, sjednocovani
a koordinace $kolska primarni prevence rizikového chovani, zaznamenala tato oblast
Vv poslednich letech zna¢ny vyvoj. Postupné dochazi k jeji integraci a profesionalizaci.
Celonarodni systém kontroly preventivnich programli a zahdjeni systému certifikaci
odborné zpiuisobilosti pro poskytovatele programl primarni prevence piispely do vyvoje
této oblasti jejim zkvalitnénim a zvySenim efektivity. Vyznamny podil na tomto vyvoji
maji, mimo jiné, piimy pracovnici v oblasti prevence. Diky nim se na prevenci
Vv poslednich letech za¢ind nahlizet jako na praci, ktera vyzaduje vysokou miru kvalifikace
a osobnostniho nasazeni (Miovsky a kol., 2015a).

Kli¢ovym posunem ke zdokonaleni poskytovanych programi primarni prevence
byl vznik Standardi odborné zptisobilosti, které maji za cil seznamit poskytovatele
preventivnich aktivit s kritérii, kterd musi spliiovat a podle nichz vznikaji velmi kvalitni

a efektivni preventivni programy (Pavlas Martanova, 2012a).

Je nezbytné mit na paméti, Ze realizace preventivnich programii neni zdjmovou
¢innosti, ale jedna se o préci, kterd vyzaduje potfebné teoretické a praktické kvalifikace.
Poskytovani preventivnich programil patii tak bezpochyby do rukou profesionall, ktefi
by za svoji ¢innost méli byt adekvatné finanéné ohodnoceni (Pavlas Martanova, 2012b).

Skolska priméarni prevence bude zcela jisté dale zdokonalovdna a vyvijena.
Z aktualni situace povazuji za dilezité, aby poskytované programy vychézely z dobie
znamych zasad efektivni prevence. Aby se koordinatofi prevence na Skolach vyhnuli
realizaci programu, které jsou povazovany za nekvalitni a neefektivni a zaméfily svoji
pozornost na ty, u nichz je efektivita a kvalita ovéfena. Tim nejenom, Ze se zvysi jejich
vysledny efekt pusobeni u cilové skupiny, ale zaroven dojde k Setfeni vynakladanych
financi. Dalsim klicovym bodem ve zdokonaleni primarni prevence na $kolach povazuji
vyuzivani potencidlu tady kvalitnich poskytovateli a pracovnikii Skoly, ktefi jsou
dostatecné erudovani a nadSeni do realizace preventivnich programi ve Skole. Zaroven
vnimam jako velmi pozitivni, vznik systému vykaznictvi preventivnich aktivit na Skolach.
Zejména diky moznosti sledovani trendd a aktualnich situaci na skolach v oblasti prevence,

diky ¢emuz bude mozné skolskou prevenci dale rozvijet na narodni trovni.
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Priloha ¢. 2 — Dotaznik

1. Uvedte, prosim, nazev a adresu Skoly:

2. Pocet tfid zapojenych do projektu:

o1
o 2
o 3
o 4
3. Prob¢hly ve vsech tiidach stejné preventivni aktivity?
o ano

o priblizn€ ano

o he
4. Uvedte, prosim, celkovy pocet preventivnich aktivit, které byly vramci tfidy
realizovany?
o 1
o 2
o 3
o 4
o 5
o 6
o 7
o 8
o 9
o 10

5. Oficidlni ndzev prvni aktivity:

6. Kolikrat byla tato aktivita realizovana ve Skolnim roce 2014/2015?
o 1

O© 00 N O O & W DN

o 0O 0O 0O o 0O o o ©°

[EY
o



7. Zvolte, prosim, jaké form¢ tato preventivni aktivita nejblize odpovidala:

©)

©c O O O O O

©)

jedna beseda

série besed

svédectvi uzivatele

informativni pfednaska bez diskuze

predani informacnich letaka

zhlédnuti dokumentu/ filmu a nasledna diskuze
exkurze

nacvik/ interaktivni program

8. Byla tato preventivni aktivita zaméfena na konkrétni typ rizikového chovani?

@)
@)

ano
ne

8a. Pokud ano, na jaky typ rizikového chovani byla aktivita zaméfena? (miizete

vybrat i vice moZnosti)

o 0O 0O o o o o o o o

zaSkolactvi

Sikana a extrémni projevy agrese
kyberSikana

rizikové sporty

rasismus a xenofobie

negativni pisobeni sekt

sexualni rizikové chovani

navykové latky — legalni i nelegalni
poruchy piijmu potravy

problémy spojené se syndromem CAN

8b. Pokud nebyla aktivita zaméfena na konkrétni typ rizikového chovani, na jakou

jinou oblast byla pfevazné zamétena? (mizete vybrat i vice moznosti)

© 0O O O O O O

postoje

motivace
komunikace

feSeni problémil
psychosocialni klima
strategie zvladani
jiné



9. Jak byla preventivni aktivita dlouha? (u dlouhodobé aktivity se jedna o délku vsech
blokii dohromady)

o

@)
@)
@)

do 45 minut (1 vyucovaci hodina)
do 90 minut (2 vyucovaci hodiny)
do 180 minut (3 vyucovaci hodiny)
déle nez 180 minut

10. Kdo program realizoval?

©)

©)

pracovnik skoly
vnéjsi poskytovatel

10a. Jaky pracovnik skoly realizoval preventivni aktivitu?

0O O O O O

Skolni metodik prevence
vychovny poradce

Skolni psycholog/ etoped
ttidni ucitel tfidy

jiny pedagog

10b. Jaky vné&jsi poskytovatel realizoval preventivni aktivitu?

o

o O O O

neziskova organizace

Skolské zatizeni (napf. pedagogicko-psychologickd poradna, zafizeni
ustavni péce)

policie

1ékat/ zdravotnické zatizeni

matefské a rodinné centrum

jiny poskytovatel — prosim uved'te:

11.V pifipadé realizace preventivniho programu vnéjSim poskytovatelem, uvedte

prosim, zda mél poskytovany program certifikaci.

©)

©)
@)
©)

ano
ne
ma zazadano

nevim
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