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Vezméte, prosime, na védomi, ze text ¢lanku odpovida platné pravni uprave ke dni publikace.

Problémy ochrany prav déti v CR

Kritické pripominky Ceské republice v souvislosti s pééi o déti a rodiny je tieba brat vazné, je tieba
zkoumat jejich opravnénost a v této souvislosti je 1ze téz pouzit jakozto ukazatel na nékteré rizikové
oblasti a ,neuralgicka mista“.

V poslednich letech byla Ceska republika nékolikrat vystavena kritice (kterou lze v souvislosti s pé¢i
o déti a rodiny oznacit za sluzbu pratelskou) jak ze strany mezinarodnich organizaci a instituci
(UNICEF, Innocenti Research Centre - Florencie), tak ze strany domacich odborniku, zejména z
okruhu nestatnich neziskovych organizaci (Stredisko nahradni rodinné péce, Nadace Nase dité, Fond
ohrozenych déti aj.).

Zavazné pripominky

V zévérecnych doporucenich Vyboru pro prava ditéte se jak v pripadé prvni zpravy, tak v pripade
druhé zpravy objevily zdvazné pripominky.

Pripominky druhé zpréavy se jednak vraceji k dosud neodstranénym nedostatkiim, jez mél Vybor jiz v
pripadé prvni zpravy: chybi komplexni politika vztazena k détem; neni vynakladéno dostatecné usili
zamérené na omezeni diskriminacnich praktik vi¢i romskému obyvatelstva; neprobéhla dosud
reforma systému soudu pro mladistvé; v pripadé nezrusitelného osvojeni neni respektovano préavo
ditéte znat své biologické rodice.

Vybor pak pripojuje pripominky dalsi: v pripadé ohrozenych a znevyhodnénych déti jsou pristupy
jednotlivych ministerstvech nedostatecné koordinované, roztristéné - jedna se predevsim o déti
nalezejici k mensinovym skupinam, déti z ekonomicky znevyhodnénych rodin, déti v ustavni péci,
postizené déti a déti vyzadujici zvlastni ochranu a péci; chybi systematicka vychova a vzdélavani o
pravech, zésadéach a ustanovenich Umluvy; v fadé pripadi (istavni péce aj.) neni dostate¢né
respektovana zasada ,nejlepsiho zajmu ditéte” - dokonce neni ani dostatecné zkoumana a
analyzovéna z hlediska ruznych rizikovych situaci ditéte; nejsou Cinény dostatecné a ucinné kroky k
reseni a prevenci Spatného zachézeni, tyrani a zneuzivani déti v rodiné, ve Skolach, na ulicich, v
institucich a vazebnich zatizenich; nejsou dostatecné zkoumany faktory, ovliviujici sebevrazdy
mladeze a nejsou dostateCné rozvijeny podptrné, intervenc¢ni a preventivni programy, které by tento
tragicky jev omezily; prevence zamérena na snizeni po¢ti déti odlouc¢enych od rodic¢u a opatreni
smérujici ke zkraceni doby pobytu v Gstavni péci jsou nedostatecnd; pri reSeni téchto problému chybi
zejména interdisciplindrni a tymovy pristup; neni dostatecné zajistén pristup ohrozenych déti a déti z
marginalizovanych skupin k bezplatné, véasné a kvalitni zdravotni péci; totéz se tyka u téchto skupin
(uprchlici, nelegalni pristéhovalci aj.) dostupnosti a pristupnosti bezplatného zakladniho vzdélani, a
to v materském jazyce; dale je doporuc¢en komplexni vyzkum moznych Gcinku znecisténi zivotniho
prostredi na zdravi déti, ktery ma vyustit v u¢inné reSeni; doporucena je rovnéz zvySena ochrana
obéti sexualniho vykoristovani a obchodovani s détmi a mladistvymi, vCetné prevence, socialni
reintegrace, pristupu ke zdravotni péci a psychologické pomoci, a to na zakladé koordinovaného



pristupu - v této, ale i v dalSich souvislostech je doporuceno posileni spoluprace s nevladnimi
organizacemi.

V podobném ténu se nesou i kritické pripominky a upozornéni, vychéazejici z rad domaci odborné
sféry. Ve vyjadreni Ceského vyboru pro UNICEF ke zpravé o détské prostituci se, podobné jako ve
zpravé Vyboru, upozoriiuje na skuteénost, ze Ceské republika dosud neratifikovala Opéni protokol
Umluvy o prévech ditéte o komerénim sexudlnim zneuZivani déti. Pripominky nestétnich,
neziskovych organizaci se zaméruji mj. na onu ¢ast détské populace, kterou mizeme oznacit jako
»,déti ohrozené a znevyhodnéné“. Jde o déti, které nemaji moznost ,v zadjmu plného a harmonického
rozvoje osobnosti...vyrustat v rodinném prostredi, v atmosfére $tésti, lasky a porozuméni” a déti,
jejichz rodiny - jakozto ,zékladni jednotky spolec¢nosti a prirozené prostredi pro rust a blaho vSech
svych ¢lenu, predevs$im déti” - postradaji ,potfebnou ochranu a takovou pomoc, aby mohly beze
zbytku plnit svou tlohu ve spole¢nosti“. (Umluva o pravech ditéte, 1989 - preambule). Jedn4 se tedy
o déti bez rodinného zazemi (utecenci, bezdomovci) a predevsim - vzhledem k vysokym poctum - o
déti umisténé dlouhodobé v Ustavni péci a o déti z rodin afunkénich, dysfunkénich, popr.
problémovych (Dunovsky a kol. 1999).

Déti ,ohrozené a znevyhodnéneé”

Jedna se o déti zijici mimo vlastni rodinu. Pocty déti v istavni péci neklesaji, jak dokladaji statistiky,
zachycujici vyvoj z minulych deseti let.

V resortu MSMT pribyva nejen zatizeni (37), ale i déti, a to v mife nikoliv zanedbatelné (nartst
1411); zaroven je zrejmé, ze vyrazny podil na narustu nemaji specializovana pracovi$té pro déti s
vyraznymi poruchami chovani, ale béznéa Gstavni zarizeni - détské domovy (narust zarizeni 29; z toho
13 DD internétniho typu a nartst déti 1228, z toho 684 v DD internatniho typu). Ustavni péce je v
nékterych pripadech nezbytnd a v pripadé vazného ohrozeni zdravi a zivota ditéte i ,v nejlepSim
zajmu ditéte”. Je-li vSak dlouhodobd, a jsou-li do ni svérovany déti v kojeneckém a batolecim véku,
predstavuje pro dité - i pres nejlepsi snahu a uUsili persondlu - takovou zdravotni zatéz (ve smyslu
definice zdravi WHO), Ze se s ni mnohy jedinec nikdy nevyrovna.

V tstavech socidlni péce - zarizenich MPSV - se pocty déti a mladeze v poslednich péti letech takrka
nemeéni; celkovy narust je jen nepatrny - asi 200 déti.

Ponékud priznivéjsi situaci nachazime v zarizenich resortu ministerstva zdravotnictvi, v kojeneckych
tstavech (KU) a détskych domovech do 3 let (DD). B&hem deseti let se sniZil pocet tstavil ze 49 na
39, coz bylo dano jednak zruSenim nékolika zarizeni v ramci restituci, jednak sloucenim nékterych
kojeneckych ustavu s détskymi domovy do 3 let. Snizil se rovnéz pocet luzek o vice nez 600 a pocet
ro¢né prijimanych déti priblizné o 400.

Podle udaju za rok 2001 byly divody prijeti do kojeneckého ustavu nebo do détského domova do 3
let nasledujici: zdravotni (22,3 %), socialné-zdravotni 17,4 %, socialni 60,3 %.

Udaje o odchodu déti ze zafizeni ukazuji, Ze (podobné jako v minulych letech) byla témér polovina
déti propusténa zpét do rodiny (48 %), vice nez Ctvrtina do osvojeni (28 %), necela desetina do jiného
typu ndhradni rodinné péce - vesmeés péce péstounské (8 %), vice nez dalsi desetina do jiného
ustavniho zatizeni (11 %) a dvacetina (5 %) jinam. O dalSim osudu déti ve vlastni ¢i ndhradni rodiné
nebo v ustavni péci nejsou, bohuzel, k dispozici zadné tudaje.



I to (vCetné prevazujicich socidlnich divodl umisténi v zarizeni - 60 %) svéd¢i o neefektivnosti
dosavadniho, prevazné administrativniho zpusobu sociélni prace, zejména na poli primarni a
sekundarni prevence.

Je absurdni, ze dlouhou dobu poté, co byl zahrani¢nimi (Ainsworthova, Bowlby, Rutter aj.) i
doméacimi odborniky (Dunovsky, Langmeier, Matéjcek, Koluchova, Bubleovda, Kovarik aj.) prokazan
negativni vliv dlouhodobé tstavni péce na zdravi a vyvoj ditéte, se pocty déti v istavech nesnizuji a
doba jejich pobytu nekrati. Prestoze hlavni podil na soucasném situaci ma stav socidlnich a
zdravotnich sluzeb (a zejména jejich nedostate¢na koordinace a kooperace), promitaji se do ni i
nékteré nedostatky legislativni - neexistuje napr. zadné ustanoveni, které by eliminovalo ustavni péci
u déti mladsich dvou let (ma je mj. i Rumunsko), ani ustanoveni, které by stanovilo maximalni délku
pobytu v ustavni péci (naprt. 3 - 4 mésice; ve zcela vyjimecnych pripadech 1 rok).

Vysledky dotaznikovych Setreni

Hlubsi vhled do této problematiky nabizeji vysledky dotaznikového Setreni provedeného Strediskem
NRP v druhé poloviné roku 2003 v radé vybranych détskych domovi a kojeneckych tstav.

Vyzkum détskych domovu zahrnoval celkem 70 zarizeni (ze 134 DD), v nichz v dobé sbhéru dat zilo
2425 déti. Vyzkum se zaméril predevsim na déti, které opoustéji istavni zarizeni a maji se pokusit o
samostatny zivot v podminkach zcela odliSnych od téch, které meély moznost doposud bliZze poznat.
Podle odhadl pracovniki DD opousti jejich tstavni zarizeni ro¢né 156 déti; v roce 2003 jich ma
(resp. mélo) odejit 146. Podle kvalifikovaného odhadu odchazi zpét do vlastni rodiny témeér polovina
déti (46 %); ve 35 % pripadech je rodinné zdzemi hodnoceno jako ,velmi problematické” a v 64 %
jako ,problematické”. Pouze 1 % je hodnoceno jako neproblematické.

A zde se vyjevuje dalSi absurdni charakteristika systému pécCe socialné-pravni ochrany déti a
mladeze:

1. 1. faze - dité je odebrano z rodiny, protoze zde neni zarucen jeho zdravy a zdarny vyvoj,
dokonce je - mozna - ohrozen jeho zivot ¢i zdravi;

2. 2. faze - dité je umisténo nejprve do diagnostického zarizeni a poté do nékterého zarizeni pro
dlouhodoby pobyt; ani béhem prvni, ani béhem druhé faze se s rodinou nepracuje (chybi
intenzivni, interdisciplinarni podpora a terapie);

3. 3. faze - aniz by se podminky v rodiné zménily, odchazi dité po propusténi z Gstavu do
prostredi, které je naddale ohrozujici a velmi ¢asto i kriminogenni.

Chybi na dité a rodinu zamérena, o zdroje mistni komunity oprena podpora rodiny - podpora, v niz se



koordinovanym zptisobem dopliuji sluzby zdravotni a sluzby socialni.

Kam by mély byt tyto sluzby zaméreny, naznacuji vysledky vyzkumu provedeného v kojeneckych
ustavech. Vyzkum jsme zamérili na analyzu anonymnich vypist ze zdravotnické dokumentace a
uskutecnil se ve 22 zarizenich (z 35 KU). Byly zpracovany vypisy z dokumentace 287 déti (128
dévcat, 159 chlapct; primérny vék 2 roky 4 mésice; min. vék 3 mésice, max. vék 15 let).

Déti byly v KU umistény z diivod{ zdravotnich (11 %), sociélnich (56 %), zdravotné-socilnich (32 %).
Pouhé 1 % zahrnuji davody jiné.

I kdyz se jednd o zdravotnickd zarizeni, ukazuje se, ze umisténi ze zdravotnich duvodu se tyka
jednoznac¢né pouze 11 %. Vice nez polovina davodu (56 %) je hodnocena jako ,socialni”, aniz by byla
vCas a pruzné reSena néjakou neustavni, rodinnou alternativou.

Socialni sluzby statu

Do zorného pole tak vstupuje povaha a kvalita socialnich sluzeb, predevsim sluzeb, poskytovanych
socialnimi pracovniky statu. Opakované analyzy ukazuji, Ze jsou pretizeni (a jelikoz se jedna témeér
vyhradné o zZeny - ,pretizeny”) jak pripady - v pruméru pres 100 pripadl na jednu sociélni
pracovnici - tak administrativou (podle kvalifikovanych odhadu 80 % Casu spolkne administrativa a
toliko 20 % casu zbyva pro kontakt s klienty). Je zrejmé, zZe ¢as potrebny na vytvareni
interdisciplinarnich tymu a jejich koordinaci (podle povahy jednotlivych pripadu), ¢as pro pravidelné
navstévy ohrozenych rodin a déti zkratka neni k dispozici. U naSich jiznich a zapadnich sousedu
pripadé na jednoho socialniho pracovnika v pruméru 10-12 pripada a pomér administrativy a
kontaktu s klienty je obraceny: 80 % casu prace s klienty i koordinace tymu a 20 % administrativa.

Alternativy, které v celém systému nahradni péce chybéji, jsou predevsim ty, které by pomahaly v
dobéch krize a ohrozeni podporit a sanovat piivodni biologickou rodinu ditéte. Prestoze je na tento
nedostatek poukazovano jiz vice nez 10 let, nebyly dosud provedeny kroky potrebné k zodpovédné
pripravé této profesionalni péstounské péce - ,podpurné rodinné péce“, coz je termin, ktery
navrhujeme na zékladé mnoha diskusi a konzultaci.

V nejlepsim zajmu ditéte je mj. to, aby o ném a o jeho rodiné (at jiz biologické ¢i ndhradni)
rozhodovali lidé, kteri znaji osobné, dobre a sou¢asné obé strany - dité a pripadné nahradni rodice.
To je jedna z hlavnich zasad socidlni, tymové a interdisciplinarni prace v oblasti NRP, proklamovana
jiz pred lety v metodickych materidlech MPSV. Podle dosavadni praxe se vSak o ditéti a jeho
(pripadné néhradni) rodiné rozhoduje pouze na zakladé posudki, nikoliv podle osobni znalosti - jsou
zde hajeny zdjmy byrokracie a nikoliv zivych osob, nikoliv zadjmy déti, coz je proti duchu i litere
Umluvy o pravech ditéte.

Vychodiska

Pri hledéani reSeni a vychodisek je mozné zaroven naznacit nékteré zasady a kroky, bez nichz je
naprava patrné nemoznd. Vychodiskem na$eho pristupu mé byt jednak Umluva o pravech ditéte a
jeji zakladni principy, zejména ,princip nejlepsiho zajmu ditéte” a pravo na rodinnou péci a jednak
vysledky srovnavacich longitudinadlnich (dlouhodobych) studii déti, které vyrustaly v Gstavnim
prostredi, ndhradni rodinné péci a v rodiné.



Z nich vyplyva, Zze ma-li se dité zdravé a zdarné vyvijet, musi vyrustat v prostredi stalém, emocné
vielém a ditéti srozumitelném. Takovym prostredim je dobre fungujici rodina, at biologicka ci
nahradni. Déledoba ustavni péce zanechava nasledky nejen kratkodobé, ale i dlouhodobé, a to témér
ve vSech oblastech vyvoje. Cas déti probiha rychlej$im tempem neZ ¢as dospélych - ¢im diive
rodinnd péce zapocne, tim Iépe. VCasna prevence a nalezeni vhodného reseni situace ohrozeného
ditéte a rodiny je nejen Ucinnéjsi nez pozdéjsi pokusy o napravu a terapii, ale i ekonomicky
uspornéjsi (,koruna vynalozena na prevenci ma hodnotu sta korun vynalozenych na napravu a
terapii“). Nezbytnou podminkou takového pristupu (i¢inna prevence a vCasné reseni) je rozvoj
terénni socidlni prace. Socialni prace musi byt v takovém pripadé skutec¢nou praci s lidmi (tedy
nikoliv prevazné administrativou), at jiz jejimi klienty jsou déti ¢i dospéli Ci celé rodiny. Tato prace
musi byt nejen dostatecné odbornd a profesionalni, ale musi byt cilena, systematicka a zaroven
humanni. Aby takovou mohla byt, je treba, aby byla praci tymovou a interdisciplindrni. A zaroven
musi byt zamérena primarné na pomoc ditéti a musi co nejlépe vyuzivat mistnich komunitnich zdroju
- predev$im zdroju lidskych. Tam, kde se nepodarilo umistit dité v rodinném prostredi, je treba
vynalozit maximalni usili na zmirnéni uc¢inku a nasledka psychické deprivace a na pripravu ditéte pro
Zivot mimo ustavni zarizeni.

Zalezi na kazdém ditéti - zadné nesmi zastat stranou!
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