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1. Vychodiska a zplsob uziti podkladu

ZkuSenosti z praxe a vyzkumy ukazuji, ze obdobi narozeni
ditéte je pro matku zlomovym okamzikem Zivota. V tomto
obdobi je matka vice pfistupnda radam a pomoci jinych,
mnohdy i defacto cizich osob, pokud je prfesvédcéena, ze jsou
tyto osoby vedeny nejlepSim zajmem jejiho ditéte a jsou
dostate¢né odborné erudované. Ktakové osobé si matka
novorozence pravdépodobnéji vybuduje vztah zalozeny na
dlvére a bude ochotna naslouchat a fidit se jeho radami a
doporucenimi. Obdobi hospitalizace matky s novorozencem
je tak jedineCnou pfilezitosti motivovat matku ke zméné v jejim
Zivoté, je-li to vzajmu jejiho ditéte. Pristup a podpora
personalu v nemocnici tak mohou hrat kli€ovou roli pro budouci Zivot novorozence a jeho matky.

Predkladany material se zamérfuje na téhotné Zeny Ci rodicky, tedy Zeny, u nichz je jiz jasné, ze
privedou nebo Cerstvé pfivedly dité na svét.

Tento podklad je uréen zdravotné socidlnim pracovnikim (dale jen ZSP), ktefi komunikuji
s téhotnymi Zzenami nebo matkami po porodu béhem jejich hospitalizace. Jde tedy pfedevsim o
gynekologicko-porodnicka, neonatologicka nebo détska oddéleni v nemocnici. Cilem tohoto
dokumentu je podpora ZSP pfi vedeni rozhovor( s témito pacientkami/klientkami.

Tento podklad je zalozen na definici cilli prace ZSP:
- Zmapovat situaci téhotné zeny/rodicky za u¢elem poskytnuti podpory a pomoci
- Motivovat Zenu ke zméné (je-li indikaci jeji rizikové chovani nebo rizikové prostredi)
- Podpofit Zenu v pfijeti podpory (prolomit jeji obavy, nedCvéru, stud)
- Zprosttedkovat podporu
- Detekovat situace, na které se vztahuje oznamovaci povinnost (vi¢i OSPOD, vidi
organlm ¢innym v trestnim fizeni)

2. Definice zakladnich pojmu

Trauma je reakce na traumatizujici udalost. Jedna se o udalosti, ktera mohou ohrozit pfimo
dotéenou osobu, jeji blizké, ale i cizi osoby, které ji byly pfitomné. Trauma mUzZe byt vysledkem
jedné udalosti, nebo mlze byt dlsledkem fady udalosti v pribéhu c¢asu. Typickymi znaky
traumatizujicich udalosti je ztrata kontroly nad dénim, pocit bezmoci a osamélosti (,nemuZzu nic
zménit, nikdo mi nepomUze®). Tento aspekt traumatu se jesté zvyraznuje, déje-li se v ramci
interpersonalnich vztahd, ktery je sdm o sobé charakteristicky rdznymi formami zavislostmi
(faktické, emocionalni, socialni, ekonomické). Zejména v situaci, kdy obét nema bud fyzické sily
se ubranit, nebo to neumoznuje charakter vztahu (napf. rodi¢ versus dité, téhotna Zena versus
nasilny partner/ka).

Chronicky stres je zivot v takovych podminkach, kdy je fyzicka, emocionalni nebo socialni zatéz
opakujicim se ¢i trvalym znakem daného prostfedi ¢i vztahu (napf. domaci nasili, Zivot ve
vyloucené lokalité, nedobrovolné single materstvi, prozitek valecné zkuSenosti). Osoby zazivajici
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chronicky stres nesou nasobnou zatéz. Jejich télo a mysl nemaji moznost a prostor trvale nebo na
delSi dobu zklidnit vybuzené obranné reakce. Nejen pfi samotnych incidentech ohrozeni, ale i
v béznych situacich ¢i komunikaci, mohou na nesouvisejici podnéty reagovat, jako by byly
ohrozeny.

Traumatizace je proces, jak reaguje (télo a mysl) na traumatickou udalost/udélosti. Nelze pfesné
stanovit, jak musi byt zavazna udalost, aby vedla k zavazné traumatizaci (reakce na traumatickou
udalost jsou velmi individualni a vychazi z véku, pfedchozich zkuSenosti, mife podpory). Obecné
jsou s ohledem na rozvoj posttraumatickych obtizi nebezpecnéjsi situace, které trvaji dlouho
nebo se opakuji, jsou spojeny s bezmoci a/nebo jsou vazany na blizké vztahy (je-li zdrojem
traumatu osoba, kterou znate, davérovali jste ji a mate k ni vztah).

Dusledky traumatizace — trauma ovliviiuje télesné fungovani (mUze zhorSovat chronické
onemocnéni), ale pfedevsim se propisuje do mysleni, chovani a vztah(. Traumatizované osoby
mohou mit problém se soustfedénim, porozuméni mluvenému i psanému slovu, paméti,
planovanim ¢innosti, rozhodovanim, regulaci chovani a emoci. Mlze byt pro né obtizné ,naladit”
se nejen na sveé blizké, ale i pfijmout nabizenou odbornou pomoc. Osoby, které zazily nasilné nebo
zanedbavaijici détstvi budou pravdépodobnéji selhavat i ve svém dospélém Zivoté (zavislostni
chovani, Zivot v nésilnych vztazich, socialni vylouceni, nefunkéni rodiGovstvi). Zplsob, jak se
osoba vyrovnava s traumatickou zkusenosti, neni otazka osobniho rozhodnuti nebo vile. Neni to
tak, ze kdo trauma zvladne je osobnost, a ten, kdo ne, je slaboch nebo zbabélec.

Pomaha si uvédomit, Ze problematické chovani traumatizované osoby mize byt naucenou
odpoveédi na stres (trauma). Nevhodné, problematické ¢i konfliktni chovani matky (tropi scény,
vyvolava konflikty, vzdoruje, nebo je zcela pasivni, nemotivovana, jako by ji vSe bylo jedno, chova
se nevdécéné, drze), mlze to byt stejny typ chovani, které osobé ve velmi nebezpeény Zivotnich
situacich umoznovalo prezit. Cim &astéji a &im déle je na§ mozek vystavovan traumatickym
udalostem spoustéjicim obranné reakce, tim zasadnéji se méni jeho fungovani (posileni
obrannych struktur na Ukor kognitivnich, vztahovych a prosocialnich).’

3. Obecna doporuceni pro rozhovor

ZSP vede rtzné druhy osobnich ¢i telefonickych rozhovort jak s téhotnymi Zenami, tak rodickami
¢i matkami po porodu. Nezavisle na tom, kdy a jakou formou rozhovor probéhne, je vhodné si
uvédomit zékladni doporuceni pro vedeni rozhovoru. NiZze uvedena doporuceni vychazi z principt
socialni prace:?

1. Aktivni naslouchani:

Co to znamena: Plné se soustfedit na rodiCe a projevit zajem o jeho pocity, potfeby a obavy.

' Vice informaci o problematice traumatu, traumatizace a trauma zohledfujici komunikace najdete na
www.jaknatrauma.eu

2 Matousek, O. (2013): Metody a fizeni socialni prace. Praha: Portal; Matousek, O. a kol. (2013): Zaklady socialni prace.
Praha: Portal; Munro, E. (2011): Effective Child Protection. London: Sage Publications.
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Aktivni naslouchani je proces plné soustfedénosti na klienta. Neni to jen o tom slySet slova, ale
pochopit, co klient fika, co citi a co potfebuje. Aktivni naslouchani zahrnuje verbalni i neverbalni
signaly, které ukazuji klientovi, Ze mu opravdu vénujete pozornost.

Jak se projevuje:
e Kyvani hlavou, udrzovani pfiméfeného ocniho kontaktu.
e Pouzivani potvrzovacich frazi, jako ,Rozumim*, ,,Ano“ ,,Aha“.
e Parafrazovani (pfevypravéni vlastnimi slovy) toho, co klient fika, aby bylo jasné, Ze jste
porozumeéli.

Priklady otazek:
»Rozumim, Ze to pro vas miZe byt téZké. MiZete mi popsat, co pfesné vas trapi?“
»MdZete mi fict vice o tom, jak to vnimate?“
»Jaky mate pocit z toho, co se déje?“
»Co vads v posledni dobé nejvice zatiZilo?*
»Jaké zmény byste si pral(a) ve vasi situaci vidét?“
»,Covam déla radost?“,,Kdo je pro vas zdrojem podpory?“

2. Empatie:
Co to znamena: Ukazat pochopenti a citlivost vl¢i situaci rodice.

Empatie je schopnost vcitit se do situace klienta, pochopit jeho emoce a myslenky z jeho pohledu.
Neznamena to litovat klienta, ale spiSe byt jeho podporou tim, Zze chapeme jeho prozivani.

Jak se projevuje:
o Reagujete citlivé na klientovy obavy: ,,To musi byt pro vas opravdu tézké.“
e Davate najevo, ze chdpete jeho emoce, napfiklad tonem hlasu nebo vyrazy jako ,,Chapu,
pro¢ to pro vas miZe byt naro¢né.“

Priklady otazek:
»10, CO popisujete, zni opravdu ngrocné. Jak vam mizu nejlépe pomoci?“
»Jak se citite vtomto okamZiku?“
,»Co by vam v této situaci mohlo prinést trochu klidu?“
»Jak vam muizu nejlépe pomoci zvlddnout tuto situaci?“
»KdyZ sly§im, co fikate, zda se mi, Ze je to pro vas opravdu tézké. Je to tak?“
»Co je pro vas ted'nejvétsi obava?“
»Mate o tomto s kym mluvit? MiZe vam nékdo z vasich blizkych pomoc?“

3. Oteviené otazky:
Co to znamena: Klast otazky, které podporuji rodiCe, aby sdilel své obavy a potfeby.

Oteviené otazky jsou takové, které klientovi davaji prostor k Sir§imu vyjadfeni. Nevyzaduji odpovéd
»ano“ nebo ,,ne“ ale podporuji klienta, aby sdilel vice o svych mySlenkach, pocitech a situaci.



Jak se projevuje:
e Mijsto ,Mate problémy doma?“ pouzijete ,,MiZete mi popsat, jak to ted u vds doma
vypada?“
e Klient ma diky témto otazkam pocit, Ze je jeho nézor dllezity a Ze ma prostor se vyjadfit.

Priklady otazek:
»Jaké feseni si pro tuto situaci dokazZete predstavit?“
»MUlZete mi popsat, co se déje u vas doma?“
»Jak by podle vas mohl vypadat idealni vysledek této situace?“
,»Co jste zatim zkouSel(a) k FreSeni této situace?“
»Jak se tato situace odraZi na vas a vasi rodin€?“
»Jak byste chtél(a), abychom postupovali dale?*
»Kdo z vasich blizkych vam mdzZe pomoci?“

4. Respekt a akceptace:

Co to znamena: Respektovat rodiCovy nazory a rozhodnuti, i kdyZz se s nimi nemusite plné
ztotoznovat.

Respekt a akceptace znamena pfijimat klienta takového, jaky je, bez predsudkid. Nehodnotime
jeho rozhodnuti ani ho nekritizujeme. Je to zakladni postoj socialniho pracovnika.

Jak se projevuje:
o Klientovi ukazujeme, Ze jeho nazor ma hodnotu, napfiklad: ,Vase rozhodnuti jsou pro mé
dalezita.”
e Vlyhneme se moralizovani nebo srovnavani klienta s ostatnimi.

Priklady otazek:
»Rozhodnuti, ktera délate, jsou duleZita, a ja tady jsem, abych vas podpofil.“
»Co nejmensi se ma zménit, abyste védél/a, Ze jste na dobré cesté?“
»Jaké feSeni byste si pral(a), kdyby bylo mozné?“
»Jakym zplsobem bych vam mohl(a) lépe pomoc?“
,»,Co vam dava nejvétsi smyslv tom, co nyni probiha?“

»Jaké mate priority pfi hledani feSeni této situace?“
»Kdo dalsivam muizZe pomoci pfi FeSeni této situace?*

5. Jasna a srozumitelna komunikace:
Co to znamena: Pouzivat jednoduchy a pfimy jazyk, ktery rodi¢ snadno pochopi.

Pouzivat jazyk, ktery je pro klienta jednoduchy a snadno pochopitelny. Klient by mélrozumét vSem
informacim, které mu sdélujeme, véetné odbornych terminda.

Jak se projevuje:



e Misto, Podate nam Zadost o davky a projdeme ji dle legislativhiho ramce*“ feknete
»Wyplnite formulaF a spolec¢né zjistime, na co mate narok.”
e Zajistite, Ze klient mUzZe kdykoli poloZit otazky, pokud néCemu nerozumi.

Pfiklady otazek:
»Podpora, kterou vdm muZeme nabidnout, zahrnuje mozZnost konzultaci nebo pomoc pfi
zvladani obtizi.”
»Jaké moznosti podpory by vam pomohly?“
»[Toto a toto] pro vas miZeme udélat.",,Pomohlo by vam néco z toho?“
»Pokud by to bylo mozZné, chtél(a) byste zkusit [konkrétni opatieni]?*
»Jak by pro vas mohl vypadat dalSi krok?“
»,Mate néjaké otazky k tomu, co jsme si Fekli?“
»Potrebujete jeSté néco dalsiho?“,,Mohu pro vas jeSté néco udélat?“

6. Zpétnavazba:
Co to znamena: Poskytovat rodici pozitivni zpétnou vazbu, ktera ho povzbudi a podpofi.

Zpétna vazba je zpUsob, jak klientovi ukazat, co jste béhem rozhovoru pochopili, a pomoci mu
reflektovat jeho situaci. Klient ma diky tomu moZnost lépe pochopit sdm sebe a svou situaci.

Jak se projevuje:
e Reknete napftiklad: ,,Pokud tomu spravné rozumim, fikate, Ze vas nejvic trapi komunikace
s vasim partnerem.”
e Klientovi nabidnete pozitivni podporu: ,Vidim, Ze délate maximum, aby situace byla lepSi.“

Priklady otazek:
»Je dobfe, Ze hledéte zplsoby, jak situaci zlepsit.“
»Je néco, co vam pfi nasem rozhovoru pomohlo?“
,»Co jste uZ vyzkouSel(a) a jak to fungovalo?“
,»,Co0 na tom, co jsme ted'probirali, vam pfipada uzitecné?“
»Jaké informace, které jsem zminil(a), vam davaji nejvétsi smys(?“
»Mate pocit, Ze jsme nasli smér, kterym chcete jit dal?“

7. Duvérnost:

Co to znamena: Ujistit rodice, Ze rozhovor je divérny a informace nebudou sdileny bez jeho
souhlasu.

DUvérnost je zasadni pro budovani dlivéry mezi klientem a sociadlnim pracovnikem. Znamena to,
Ze informace sdélené klientem z(istavaji v tajnosti a jsou sdileny pouze v ramci zakonnych a
etickych pravidel.

Jak se projevuje:
o Ujistujete klienta, ze informace budou sdileny pouze s jeho souhlasem, napfiklad: ,,VSe,
co zde feknete, zistane mezi nami.“



o \yjimky sdélujete pfedem, napfiklad: ,,Pokud se objevi néco, co by mohlo ohrozit nééi
bezpecnost, budu to muset resit.“

Priklady otazek:
»VSe, co si povime, ziistane mezi ndmi, pokud se nedohodneme jinak.“
»Chtél(a) byste néco, co jsme probirali, nechat pouze mezi nami?“
»Je néco, co byste mirad(a) sdélil(a) v divére?
»Je pro vas v poradku, kdyZz budu tuto informaci sdilet pouze s kolegy, ktefi by mohli
pomoci?“
»Pokud budete chtit, zistane vse, co si fekneme, jen mezi nami.“
»Existuji néjaké informace, o kterych chcete, aby z(staly divérné?“
»Je néco ztoho, co jste mi fekl/a, co bych vam mél/a pomoc sdélit nékterym vasim
blizkym?“

8. Strukturovanostrozhovoru:
Co to znamena: Jasné stanovit cil rozhovoru a drzet se struktury.

Strukturovany rozhovor ma jasny cil a postup. Pomaha zajistit, ze rozhovor bude efektivni a
zaméfeny na potfeby klienta.

Jak se projevuje:
e Na zacatku stanovite cile rozhovoru: ,,Dnes bychom mohli probrat téma vasich financi.”
e Drzite rozhovor na spravném smeéru, napfiklad: ,,Pojdme se vratit k tomu, co vas trapi
doma.”

Priklady otazek:
»Dnes bychom mohli projit situaci doma a podivat se, jaké moZnosti pomoci vam mohu
nabidnout nebo zprostfedkovat.”
»Na zacatku bych se chtél(a) zamérit na vasi aktualni situaci. MiZete mi popsat, co vas
nejvice trapi?“
,»Co byste chtél(a), aby bylo na konci naSeho rozhovoru vyfeSeno?“
»MlZeme projit vase tézkosti jednu po druhé?“
»Jaky konkrétni problém bychom méli zaéit FeSit?“
»MlZeme se nyni podivat na moZnosti, jak pokra&ovat?“

9. Kultivace neverbalni komunikace:
Co to znamena: Vénovat pozornost feCi vlastniho téla, ktera rodi¢i ukazuje podporu a zajem.

Neverbalni komunikace, jako je fe¢ téla, o¢ni kontakt a mimika, hraje kliCovou roli v budovani
dadveéry. Signalizuje klientovi, Ze ho vnimate a podporujete.

Jak se projevuje:
o Udrzujete pfimy, ale neohrozujici o¢ni kontakt. Nevynucujte si ho na klientovi/klientce.
e Pouzivate mirna gesta, ktera klienta uklidriuji, napfiklad oteviené dlané.



e \lyhybate se neverbalnim signaldim, které by mohly plsobit negativné (napf. zkfizené ruce,
odvraceni pohledu, pfili§ dynamické pohyby, signaly, které mohou svédcit o nedostatku
¢asu nebo netrpélivosti).

e Kyvnuti, udrzovani o¢niho kontaktu a oteviené drzeni téla. Respektujici odstup od osobni
z6ny klienta.

e Kdykoliv potfebujete vstoupit do osobni zény klienta/klientky, vyZzadejte si jeho souhlas,
nebo situaci pojmenujte (napf. potfebuje-li se naklonit ke klientovi/klientce, abyste ji
v jejim formulafi oznacili dalezity oddil).

NA CO SI DAT POZOR:

1. Na uzaviené otazky (ANO x NE). Otazky, na které se odpovida ANO-NE, jsou komunikacné
kratké a mohou pUsobit jako vyslech, nikoliv jako empaticky rozhovor. V pfipadé, Ze vdm nékdo
opakované odpovi NE, mlZete se zaseknout v negativistické smycce a velmi obtizné se pak
z ni dostava. Snazte se je proto pouzivat v rozhovoru minimalné.

2. Na vlastni verbalni i neverbalni reakce, které mohou byt rodi¢kou/matkou vnimany jako
odsouzeni, bagatelizovani, opovrzeni, moralizovani a hodnoceni. Nemusite si svou
neverbalni reakci ani uvédomit, protoze jde napfiklad o kratky zablesk ve vasi tvafi, ktery
rodiCka/matka velmi rychle zachyti. Odsouzeni nebo bagatelizovani jeji situace mohou
komunikaci eskalovat (hrozi verbalni ¢i dokonce neverbalni konflikt) a utvrdi Zenu v tom, Ze ji
nikdo nechce pomoc - vzdali vas to tak od pozitivniho feseni.

3. Na priliS komplikované zprostiedkovani pomoci z pohledu rodi¢ky/matky. Sama si ma
hledat kontaktni Udaje, slozité se objednavat, pfekonat vlastni obavy/stud/strach pfi prvni
komunikaci. Vzdy zvazte, zda je rodiCka/matka vdané situaci a emocnim rozpolozeni
skutec¢né schopna zvladnout ukoly, které s ni a pro ni spole¢né naplanujete.

4. Dejte pozor na to, abyste nabizeli nesplnitelné sliby. Zeny, se kterymi jednéte, mohou byt
velmi nedUveéfivé a zklamané, kazdy dalSi nesplnény slib jen utvrzuje jejich pocit osamélosti a
bezmoci pfi feSeni situace. Nejste si jisti, Ze pomoc je aktualné dostupna (pokud se
rodi¢ka/matka odhodld pomoc vyhledat, ale nedosdhne na ni, mlze ji to odradit od dalsi
spoluprace), nenabizejte ji a hledejte jiné feSeni. Stejné tak dejte pozor na zatajovani
informaci.

PrestoZe na vas komunikace s rodickou/matkou muze pUsobit bezutésné a tizivé, dllezitym
principem prace s traumatizovanymi osobami je nadéje. Trauma nelze léCit, ale lze ho hojit a
jeho hojeni mlze pfispét Uplné kazdy, kdo se s traumatizovanou osobou setkava. Kazdy z nas
mUzZe nabidnout pocit bezpeci, dlvéry a konkrétni pomoc.

Vyzkumy potvrzuji, Ze pro mnohé zeny, které jsou i dlouhodobé ve velmi slozité a zdanlivé
nefesitelné situaci mize byt téhotenstvi vyznamnym Zivotnim milnikem, které je motivuje
k velkym zménam. Jen se potiebuji ve spravny ¢as potkat s nékym, kdo jim v tomto pomuze.

Zaroven na tuto praci nejste sami. Mate ve vasi nemocnici tym, ktery se téhotnym zenam,
rodickam a matkam po porodu v naro¢né situaci snazi pomoc. Nevahejte s nimi konzultovat a
sdilet.




4. Doporuceny postup pri rozhovoru

Prvni rozhovor s rodickou/matkou, u které byla indikovana péce ZSP, je klicovy, protoze rozhoduje
o tom, zda ZSP ziska dlvéru pacientky/klientky. Je potifeba si proto stale pfipominat 3 zékladni
kroky:

1. Vytvofte bezpeéné prostiedi a soukromi, idedlné bez pfitomnosti personalu a jinych
pacientl. Pokud neni mozné takovou situaci zorganizovat na pokoji, vyuZijte jinych prostor
nemocnice.

2. SnaZte se navazat vztah, byt jednorazovy. Bez navozeni pocitu divéry nebo porozumeéni se
mUZe vas rozhovor zmeénit na odosobnélé vyplnéni dotazniku.

- Dejte najevo zajem o konkrétni zenu — oslovujte ji jménem, uzivejte pfijemné ladéni hlasu
a vyrazu tvare, po narozeni ditéte pouzivejte vzdy jméno ditéte (ne obecna slova jako
miminko, dité), vhasejte perspektivu ditéte a jeho potfeb do situace.

- Nezapomernite, Ze mnoho traumatizovanych osob neumi pfijimat pozitivnhi komunikaci, ani
ji neocekavaji. Mizete byt po dlouhé dobé prvni, kdo k Zené pfistupuje vlidné.

- Ptejte se na jeji potfeby — v kontextu toho, kdy se se Zenou potkate (jestli ji néco muze
bolet, hife se ji pohybuje atp.).

- Zkuste pfirozené zahajit rozhovor (potfebujete, aby svami Zena zaCala konverzovat,
neuzavrela se, nenastvala se). Neberte si osobné pfipadnou negaci nebo slovni agresi (ve
smyslu ,,co je vam do toho atp.“). Pokud mate k danému tématu zakonné opravnéni vzdy
v klidu zopakujte, ze je vasim ukolem ji informovat a nabidnout pomoc.

3. Citlivé zmapujte situaci Zeny. Jiz pfi sbéru anamnézy obvykle mlzZete zaregistrovat varovné
signdly, nebojte se poslechnout i sv(j instinkt. Dulezité je, jakym zplsobem povedete
rozhovor, zda se Zzena uzavie nebo s vami bude dalSi informace sdilet. Jakych véci si vSimat a
na co se doptavat naleznete dale.

4. Motivujte zenu ke zméné chovani, zZivotniho stylu (napf. odchod od nasilného partnera,
zahajeni adiktologické lé¢by) nebo zméné prostiedi (zlepSeni bytovych podminek), k hledani
feSeni pro jeji problémy.

- Ujistéte Zenu, Ze kazda situace mUze mit feSeni a jste pfipraveni ji vtom pomoc.

- Vyjadrete pochopeni pro jeji obavy, stud (,,pro Zeny v obdobné situaci jako jste vy muize

byt obtizné, ale nejste na to sama“).

Motivacni rozhovor je respektujici zplsob prace s ¢lovékem. Nejde o presvédcovani ani
natlak, ale o vytvareni prostoru, kde klient sdm pojmenovava své dlvody ke zméné a posiluje
svou vnitfni motivaci. Motivace je promeénlivy proces, ktery se méni v Case a v zavislosti na
okolnostech, vztazich i zkuSenostech. Je pfirozené, ze napf. u zmén navykového chovani
Casto existuje ambivalence — chténi i nechténi zmény zaroven (z mnoha individualnich
davodut). Vnéjsi tlak, strach nebo moralizovani nepatfi do efektivnhi motivace.

4.1. Rozhovor pfed porodem

Prvni kontakt s rodi¢kou probiha obvykle v pfijmové ambulanci, popf. vambulanci gynekologa.
Zena se zde ocita z nejriznéjsich zdravotnich ddvodd, ale je$té nerodi. MGZe se na ambulanci
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ocitnou ,,ndhodné* v nejriiznéjsim ¢asovém obdobi pfed porodem (tzn. neni zde typicka doba
prvniho kontaktu pfed porodem, a nelze tak pracovat s tim, Ze mame né&jakou konkrétni dobu do
porodu na zajisténi pfedporodni podpory). Tento rozhovor mdzZe vést sestra na pfijmu nebo lékar,
popf. ZSP.

Primarné predpokladejme, Ze Zena neni nastavena na spolupraci (sama pomoc nevyhledala), tzn.
nema smysl néco podnikat pfimo v ambulanci. Nicméné, pokud nastane situace, kdy je mozné
ziskat dalSi informace, lze postupovat podle nasledujici kapitoly 4.2. (rozhovor po porodu).
V ramci ambulance dochazi ke standardnimu sbéru anamnézy rodicky (tu zde nepopisujeme),
proto se zaméfime na to, co udélat nad ramec bézného shéru anamnézy podle situace:

1. Zena je vy$etiena a spliiuje nékteré z rizikovych kritérii, pfi kterych lze indikovat pé&i ZSP. Jde
o situace bez somatického nebo laboratorniho nalezu, napr. vék mladsi 18 let, nesledované
téhotenstvi, pfedchozi odebrané déti atp.

Pokud s rodi¢kou komunikuje sestra/lékar je smyslem rozhovoru ziskat dlvéru Zeny, zmapovat

situaci a zprostfedkovat kontakt se ZSP.

- PFi rozhovoru lze vyuzit napfiklad otazky: ,Jak se ted citite? Kdo vas ted vyzvedne? Kdo
s vami bydli? Kdo s vami miZe byt, abyste ted nebyla sama? Co pro vds mizZu udélat?
Jedna z véci, které pro vas muZeme udélat je zprostfedkovani podpory od kolegyné (ZSP)“

2. Zena je vySetfena, a jsou u ni shledany somatické nebo laboratorniho nalezy rizikového
charakteru (zanedbanost, nasili, navykové latky atp.).

Pokud s rodi¢kou komunikuje sestra/lékat je smyslem rozhovoru ziskat d(véru Zeny, zmapovat
situaci, zprostfedkovat kontakt na ZSP a informovat Zenu o zakonnych povinnostech
zdravotnického personalu.

- Zacatek rozhovoru by mél byt zejména projevenim zajmu a navazanim vztahu: ,,Jak se ted’
citite? Co pro vds mizu udélat? Jedna zvéci, které pro vds muZeme udélat je
zprostredkovani podpory od kolegyné (ZSP)“

- Pak pokradovat pfi podezieni na domaci nasili: ,,v§iml/a jsem si, Ze mate tato zranéni
(popis toho co vidi). Takova zranéni (fyzicky stav) jsou spojovdana s moZnym
nasilim/nevhodnymi podminkami...”, tzn. vysvétlit, pro¢ jsou tato zranéni pfedmétem
vaseho zajmu. ,,Clovék, ktery ma takova zranéni, ma v Ceské republice pravo na pomoc,
proto je moji povinnosti upozornit vas na to, Ze mate pravo na pomoc intervencéniho centra
a pomoc s ohldsenim na Policii CR (zékon &. 45/2013 Sh., o obétech trestnych &ini a o
zméné nékterych zakond, ve znéni pozdéjsich predpisti).“

- Pak pokracovat pfi podezieni na uzivani navykovych latek: ,Vysledky vaSich
laboratornich testd (vpichy atp.) svédci o tom, Ze uZivate navykové latky. Moji povinnosti je
upozornit vas, Ze takové pfipady mohou byt pro vaSe dité ohroZujici, ale Ze mate narok na
pomoc (zakon ¢. 65/2017 Sh., o ochrané zdravi pfed skodlivymi tucinky navykovych latek,
ve znéni pozdéjsich predpist).“

V pfipadech, kdy na sebe téhotna Zzena zanecha telefonni kontakt, a spliiovala nékteré z rizikovych

kritérii, m0Ze se pokusit ZSP Zenu kontaktovat telefonicky za 2-3 dny a nabidnout ji pomoc (néjaké
zdravotni nebo socialni sluzby): ,Jak se ted’ citite (zdravotni stav, psychika, proZivani)? MizZzeme
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pro vas néco udélat? Ma vas kdo vyzvednout, aZ bude ¢as porodu? Mate nékoho doma, abyste na
to nebyla sama?“

Rizikova kritéria pro indikaci péce ZSP:

- rodi¢ka nema fyzicky karticku pojiStovny a ob¢ansky prikaz

- rodicka je omezena na svépravnosti nebo je nezletila

- rodicka feSi nebo v minulosti feSila problém s drogami/alkoholem

- rodicka nema vSechny své déti v osobni péci

- rodi¢ka je sledovana OSPODem (oznameno OSPODem)

- rodicka je bez stabilniho bydlisté

- nesledované téhotenstvi v kombinaci s dalSimi faktory

- existuje podezreni na nasili v domacnosti rodiCky

- urodicky je patrna podvyziva a/nebo Spatna hygiena a/nebo stopy po parazitech (napf.
Sténice)

- rodiCka se chova neadekvatné vzhledem k situaci

- rodic¢ka odmita spolupraci/vysetfeni

4.2. Rozhovor po porodu

Rozhovor ZSP s rodi¢kou/matkou je indikovan oSetfujicim personalem. Rozhovor probiha u lizka
(na pokoji) nebo v jiném vhodném prostredi (navstévni mistnost, kancelar, odpocinkové zakouti
na chodbé). Protoze je vétSinou na pokoji vice pacientek, je vhodné se pokusit ve spolupraci se
zdravotnimi sestrami vytvofit vice soukromi. Je-li to alespon trochu mozné, snazte se zejména
v pfipadech Zen, u kterych je podezieni na domaci nasili nebo uzivani navykovych latek, o
maximum soukromi. Vyuzijte okamziku, kdy spolupacientky odejdou z pokoje na vySetfeni nebo
z jinych planovanych ddvodd, poZadejte o pomoc s koordinaci vasi navs§tévy zdravotni sestry na
oddéleni, aby vdm pomohly s nac¢asovanim vhodné doby.

Pokud se vdm nepodafi na pokoji vytvofit dostateéné soukromy prostor, pfemyslejte, zda nelze
takovy prostor zajistit mimo pokoj (chodba, navstévni mistnost vdobé& mimo navstévni hodiny,
zdzemi personalu apod). Nékdy lze vyuzit spoleénou prochéazku po chodbé.

4.2.1. Pribéh rozhovoru v obecné roviné

1. Zahajeni rozhovoru: Pfedstavte se a svoji podpurnou roli v nemocnici. Zeptejte se, jak se
rodicka/matka citi, jak se ma, zda ma vSe, co potifebujete. Dejte ji najevo, ze i ona je
opecovavanym pacientem/klientem (nejen jeji dité), Ze je dllezZita. Zeptejte se ale i jak se ma
jeji miminko (vzdy o ditéti hovofte s pouzitim jeho jména napf. ,,Jak se ma Martinek/Janicka?“).
Uz v ramci zahajeni rozhovoru je dllezité vytvofit pocit dlvéry.

Napf.
»Jlak se citite? Jak se ma (jméno ditéte)?“
»Citite se unavena? Vyspala jste se dobre?“

2. Nasmérujte hovor k diivodiim vasi navstévy: vysvétlete, proc¢ jste za rodickou/matkou prisli,
pouzivejte pouze nehodnotici slovni spojeni, snazte se bez hodnoticich a emocné
zabarvenych slov popsat fakta a skute¢nosti, které byly v nemocnici zaznamenany. Popisujte
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je tak, abyste ihned nevyvolali na strané Zeny pocit studu/hanby/obav/strachu. Vysvétlete, ze
jste zde pro ni a Ze ma narok na vaSi pomoc, nezatajujte informace, snazte se vytvofit
mocensky vyvazenou situaci (nejste tam, abyste Zzenu posuzovali, ale abyste s ni partnersky
spolupracovali). Vasim cilem je, aby svami Zena chtéla o svych trapenich a problémech
hovorit.

Napf.

»Umiminka se projevily abstinencéni pfiznaky a obavame se o jeho a vaSe zdravi.“

LVSimli jsme si, Ze mate na téle néco, co vypada jako vpichy a mame o vas a (jméno ditéte)
starost.”

Mapujte situaci rodicky/matky: PouZivejte oteviené otazky a nechte rozhovor pfirozené
plynout. Upozornéte Zenu, Ze si budete délat poznamky, které jsou pro vas. Poznamky vam
pomohou udrZet rozhovor, budete védét, které Udaje jste jiz zjistili, ke kterym tématim se
musite vratit nebo o kterych tématech nechce Zena hovofit (k tém se mUzZete vratit pozdéji
nebo pfi dalsim rozhovoru). Povzbuzujte Zenu, vyjadfujte pochopeni (hehodnotte), snazte se
spolec¢né pojmenovat i jeji obavy z budoucnosti. Zdlraznujte, Ze jste tady, abyste ji pomohli
situaci zvladnout. Zamérujte rozhovor na soucasnost a budoucnost, nezkoumejte minulost a
nevyslychejte. Nechte matku at sama vede tempo rozhovoru, sméfujte ji vSak vzdy zpét
k tématdm, ktera s ni potfebujete probrat. Zaméfujte se na potfeby matky a jejiho ditéte.
Napf.

»Kdo Vam muZe z Vasich blizkych pomoct s pééi o miminko, aZ se vratite domu?“

,Vazim si toho, Ze jste ochotna mluvit o vasi situaci.”

Vysvétlete, co dana situace miZe znamenat pro matku a jeji dité a motivujte ji k fFeSeni
situace: Popisujte fakta, vyvarujte se hodnoticim formulacim. Empaticky vysvétlujte dopady,
nasledky, konsekvence situaci. Zaméfujte rozhovor na budoucnost a na vztah
S novorozencem.

Napfr.

»Miminka, které se narodi za podobnych situaci, mohou mit riizné problémy.“

»MuUZe to vypadat napfiklad tak, Ze vasSe (jméno ditéte) bude plactivéjsi, podrazdénéjsi,
spavéjsi, nebude se chtit kojit.”

»Co vas nejvice tési, kdyz pfemyslite o tom, jak bude vypadat vas Zivot s miminkem?“

Nabidnéte moznosti dalsSiho postupu/fesSeni situace: zacnéte navrhovat mozné varianty
postupu/fedeni, pouzivejte slova ,muiZeme spolecné zjistit/ vyzkouSet/kontaktovat®,
povzbuzujte Zenu kbudovani citové vazby snovorozencem a kpéli o négj.
Uplatnujte partnersky pfistup, respekt.

Napf.

»Jsem tu, abychom spoleéné vymysleli (y) postup, abyste mohla mit miminko (jméno ditéte)
v péci.”

»Jsem tu, abychom spolec¢né nasli (y) cestu, ktera bude pro vas i vase dité nejlepsi.”

»LVase (jméno ditéte) vas moc potfebuje, vy jste jeho mama a jste pro néj vtuto chvili
nejdilezZitéjsi.“
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4.2.2. Zmapovani situace zeny

V priibéhu rozhovoru se Zenou zmapuijte jeji situaci. Délejte si poznamky uz béhem rozhovoru, ale
vzdy tak, aby to nenarusovalo pribéh rozhovoru (tzn. zapisujte si jen hesla - slova, kterd vam
pozdéji pfipomenou, o Cem jste se bavili). V rozhovoru se zamérujte na tyto oblasti:

o Informace o matce:

pozorujte jeji psychické rozpolozeni a fyzicky stav

zajimejte se o jeji détstvi a vztahy v jeji rodiné (nasili v rodiné, zavislosti, konfliktni
vztahy, jini peCovatelé nez rodicCe atp.)

ptejte se na jeji souc¢asné rodinné zazemi (kdo ji pomUze, kdo je jeji vztahové opora
atp.)

ptejte se najeji pocity k ditéti, jeji pfedstavy o péci a jeji zajem o potieby ditéte, zjistéte,
jaké ma obavy

véimejte si jejich hygienickych navykl nebo nestandardniho chovani (prudké zmény
nalad, agresivita, dezorientace atp.)

ovérte kolikaté je to jeji dité, jaky ma vztah k ostatnim détem, u koho jsou v péci a kdo
se na péci podili

pokud jde o prvni ditéte, ovéfte, co vi o péci a jak se na ni pfipravuje, na koho se mlze
obratit o pomoc/radu

zajimejte se, jak vnima své materstvi, na co se téSia ¢eho se obava

sledujte vztah a Uroven péce o novorozence (vztahovani se a komunikace, kojeni,
prebalovani, uspavani, koupani), zjistéte, jak péci hodnoti zdravotni sestry

overte, zda ma matka zdravotni pojisténi

o Informace orodiné:

sledujte, zda otec nebo dalsi pfibuzni chodi na navstévy a jak navstévy probihaji, zda
maiji o Zenu a dité zajem

ptejte se, jak se rodina téSi na dité a co pro dité doma maiji pfipravené (vybavicka,
postylka atp.), kdo Zije vdomacnosti a kdo se zapoji do péce

zjistéte, zda je otec znam a zda bude zapsan v rodném listé

ovérte financni situaci rodiny (kdo ma jaky pfijem, kdo pracuje atp.)

zaznamenejte, pokud ma nékdo v domacnosti problémy s drogami, alkoholem nebo
agresivnim chovanim, popf. trestnou ¢innosti

Dalsi informace zjiStujte vzdy podle specifické situace matky a jejiho ditéte.

4.2.3. Dalsi doporuceni pro konkrétni situace

4.2.3.1. Nesledovana gravidita u rodicky

Pokud byla zjiSténa nesledovana gravidita, mlzete pouzit nasledujici otazky:

»Jak se to stalo, Ze jste neméla doktora? Nemohla jste ho sehnat? Stéhovala jste se na jiné misto?
Jak je slozZité se uvas dostat do péce lékare? S jakymi potiZemi jste se potykala? Méla jste se s kym
radit o pribéhu vaseho téhotenstvi?“
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Otazky pokladejte tak, abyste matce dali moznost uniknout z otazky bezpecnou odpovéedi (tzn.
spolecensky akceptovatelnou odpovédi, ktera z ni neudéla ihned vinika). Snazte se jeji odpoved
akceptovat, at uz je jakakoliv, a doptat se, jak téhotenstvi bez doktora probihalo (jak to zvladla?),
vyjadfit pochopeni: ,,Tak to jste nemohla pfesné védét, kdy Cekat porod, mate uZ to doma pro
miminko pripravené?“

Cil rozhovoru:

1. zjistit co je dlvodem nesledované gravidity, jaké jsou motivy (tajila to pred
partnerem/rodinou, Spatna zkusenost, stéhovali se, bere drogy atp.), tim zjistit, ktera jeji
kompetence je oslabena (zda vibec dité chce, zda méa podminky pro péci, jaky je postoj
otce/rodiny — zda jsou zdrojem podpory nebo potencialniho ohrozeni).

2. zmapovat socidlni situaci matky:

o Zjistéte, kam se vraci, do jakého prostfedi (do komunity, rodiny), jestli se ma s kym
poradit, jestli s nékym spolupracuje.

o Ovéfte, zda méa nékoho, kdo ji pomUzZe a ten nékdo je dlivéryhodna osoba (zajisti péci
o dité v pfipadé potreby).

o Ovérte, ze matka rozumi vyvojovym potfebam déti, napf. co délat, kdyz placou, jaky
potfebuji denni a no¢ni rezim. Pokud zjistite, Ze je v této oblasti ,,ztracena“ (napf. i po
uvodni edukaci), pfedavejte informaci zdravotnim sestram, které edukaci matky
posili.

Nesledovana gravidita je obvykle disledkem jinych problém0 a ohroZeni, se kterymi se Zena
v Zivoté potyka, je proto dllezité v rozhovoru mapovat, o koho se mize po odchodu z porodnice
opfit (zda neni sama), jak vypada jeji socialni a financni situace (stabilita bydleni, zajiSténi potfeb
miminka) apod.

4.2.3.2. Rodicka se zavislosti (na alkoholu nebo drogach)

Pokud byl prokézan abusus alkoholu/drog, za¢néte rozhovor sdélenim fakt( (vysledek toxikologie
rodicky/ditéte, vysledek odbéru moci nebo smolky ditéte) a vysvétlenim, Ze to je dlvodem vasi
navstévy. Neni potfeba se poustét do zjistovani davodd, pro¢ byla pod vlivem, neni nutné se
doptéavat, zda to bylo jednorazové nebo zda bere pravidelné - je dllezZité se vyhnout hodnoceni
matky. Matka bude apriori o¢ekavat vasSi negativni reakci a odsuzujici chovani, protoze vi, ze jeji
chovani nebylo vlici ditéti spravné. Neni potieba ji toto selhani pfi rozhovoru pfipominat a
vyvolavat v ni obranné reakce. Nedovolte, aby se rozhovor stocCil jen na minulost, ale snazte se
rozhovor orientovat na budoucnost.

Nestraste matku postizenim nebo nelécitelnymi problémy ditéte, ale empaticky ji informujte o
tom, jaké mozné potize mohou mit miminka v takové situaci. Mluvte o pravdépodobnosti nebo o
moznosti: ,,Miminka, které se narodi za podobnych situaci, maji specifické problémy.“ Zaénéte
mluvit o jejim ditéti (jménem), jaké problémy se u néj daji o¢ekavat, mluvte detailné o konkrétnich
projevech: ,,M(Ze byt plactivéjsi, podraZdénéjsi, spavéjsi.“ Opakované zdlraznujte, Ze jste tady,
abyste Zené pomohla, doporucila nékoho, kdo ma s takovymi situacemi zkuSenosti, kdo ji situaci
pomdze zvladnout.
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Cil rozhovoru:
1. zmapovat socialni situaci matky:

o Zjistéte, kam se vraci, do jakého prostiedi (do komunity, rodiny), jestli se ma s kym
poradit, jestli s nékym spolupracuje.

o Ovéfte, zda méa nékoho, kdo ji pomUZe a ten nékdo je dlivéryhodna osoba (zajisti péci
o dité v pfipadé potreby).

o Ovérte, ze matka rozumi vyvojovym potfebam déti, napf. co délat, kdyz placou, jaky
potfebuji denni a no¢nirezim. Pokud zjistite, Ze je v této oblasti ,,ztracena“ (napf. i po
uvodni edukaci), predavejte informaci zdravotnim sestram, které edukaci matky
posili.

2. zmapovat stav dvou potieb:
a) zavislost matky = zda ji chce feSit, zda vi, jak ji feSit, zda potfebuje néjakou
pomoc/kontakt apod.
b) zajisténi péce o dité = kdyZ nebude mit osobu, ktera ji pom(Zze, motivovat ji, aby
se nechala propojit se sluzbou
3. namotivovat matku ke zméné = ke spolupraci s odbornikem (adiktologem)
4. predat matce prehled sluzeb s kontakty (napf. adiktologickda ambulance, kontaktni
centrum, narodni linka pro odvykani)

4.2.3.3. Rodic¢ka s nasilim v rodinnych vztazich

Pokud bylo zaznamenano podezieni na domaci nasili, je vZdy klicové nedélat rozhovor v mistnosti,
kde jsou dalsi lidé. Jde o velmi intimni téma, proto je soukromi zasadnim predpokladem, abyste s
Zenou navazali komunikaci. Pro obéti domaciho nasili je slozité si situaci pfipustit a popsat jako
nasilnou. Obéti mohou byt nésili vystaveny po dlouhou dobu, coz ma negativni dopad na jejich
sebehodnoceni, hodnoceni jejich moznosti i situace. Roli hraje i negativni postoj verejnosti
k obé&tem (napt. mUZe si za to sama apod.).

Zacatek rozhovoru: ,VSimla jsem si, Ze mate tato zranéni (popis toho co vidi). Takova zranéni jsou
obecné/ve vyzkumech spojovana s moznym domacim nasilim/nevhodnymi podminkami. Je moji
povinnosti upozornit vas na to, Ze mate pravo na pomoc intervenéniho centra, pomoc s ohlasenim
na Policii CR apod.“

Stejné jako v pfedchozich pfipadech se vyhnéte emocéné zabarvenym nebo hodnoticim vyrazim.
Snazte se situaci popisovat, co nejvic bez projevld jejiho hodnoceni. Vyjadfujte pochopeni a
podporu, nerozporujte stanoviska matky, akceptujte jeji pohled (i kdyz s nim nebudete souhlasit),
nepresvédCujte ji o tom, ze to vidi/chape Spatné. Doptavejte se, snazte se ramcové pochopit
slozitost situace, kdo jsou lidé okolo matky a jaké jsou jejich postoje k situaci. Tyto informace jsou
dulezité pro nalezeni nejlepsiho feSeni pro matku a jeji dité. Akceptujte, kdyZ Zena nebude chtit na
néco odpovédét, zeptejte se ji na to pozdéji jinym zplsobem. Pokladejte oteviené otazky, aktivné
naslouchejte (pfikyvujte apod.).

Postup bude jiny podle reakce matky:

a) Matka se rozhodne svou situaci aktivné fesSit: podporujte ji vtomto rozhodnuti (,je
v poradku, Ze chcete vyhledat pomoc*), vysvétlete ji, co véechno mlze délat, na koho se mlze
obrétit, nabidnéte ji zprostiedkovani podani na Policii CR v nemochnici s vasi pomoci (Ze za ni
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prijde statni zastupce nebo zastupce policie do nemocnice), nabidnéte ji propojeni na
interven¢ni centrum, informujte ji, Ze mlZze z porodnice odejit na utajenou adresu. Vzdy ji
informujte o tom, Ze tato situace se musi oznamovat OSPODu, ale ze ji oznamujete spole¢né
s informaci, Ze matka situaci fesi.

Matka neodmita situaci, ale nechce nebo nema silu ¢i kompetenci ji fesit (napf. jeji
sdéleni ,,Nemdizu to resit. Nemam, kde bydlet. Jako tata se zméni, aZ uvidi miminko.“).
Odpovidejte tak, abyste ji nenasilné smérovali zpét k myslence pomoci: ,,Existuji mozZnosti
feseni, mlZeme je spolecné hledat, napf. bydleni v azylovém domé, utajend adresa, financni
situaci lze feSit davkami podpory, pro otce ditéte existuji sluzby pro agresory, které mu
pomohou se zménit atp.”

Matka situaci zcela neguje (situace, kdy mame faktické dlikazy, napf. typickd obranna
zranéni), pfipravte se na to, Ze matka muze pfejit ,,do Utoku“, popirani, obvinovani okoli. Jeji
sdéleni mohou byt pro vas velmi zranujici v situaci, kdy chcete pomahat: ,,Co mi to tu tvrdite?
To jste si vymyslela! Chcete mi vzit dité! Chcete nas s partnerem rozeStvat!“ Pokud k takové
situaci dojde, pouzijte komunikaéni techniku ,,ukrok stranou®, tzn. zadné tvrzeni se nevyvraci,
jen se vyslechne, vyjadii se, Ze chapete, jak to citi, ale vrati se zpét k nehodnoticimu popisu
faktd (ne dojmy) a znovu je vklidu a bez emoci zopakujete, a znovu ukazZete, Ze matce a
miminku (jméno ditéte) mlze hrozit nebezpedi.

pro b) a ¢) => kdyz se nepodafi Zzenu presveédcit k akci, tak je tfeba ji vysvétlil, ze protoze dité
mUzZe byt ohroZzené, mate zadkonnou povinnost situaci oznamit na OSPOD, napf. ,musim
situaci oznamit, bylo by lepsi, kdybychom na OSPOD mohli rovnou prfedavat informaci, Ze to
budeme spolecné fesit”. Je moznost zkusit jeSté jednou Zenu namotivovat k participaci na
feSeni: ,,Nebylo by lepSi, kdybychom spolu nasli feSeni a spolecné se pak spojilis OSPOD*,

Cilrozhovoru:

1. zmapovat situaci a motivovat matku k aktivhimu feseni situace, tzn. zajiSténi bezpedi pro
matku a miminko pfi propusténi

2. informovat matku, Ze v této situaci musi byt podano oznadmeni na OSPOD (dle § 6 zdkona
0 SPOD, dle které se SPO zaméfuje na déti, které jsou ohrozeny nasilim mezi rodici, popf.
nasilim mezi dal§imi fyzickymi osobami), popf. kontaktovani Policie CR (u trestného &inu
tézkého ublizeni na zdravi dle ustanoveni § 145 trestniho zakoniku)

4.2.3.4. Nezletilarodicka

Nezletila rodicka je sama osobou, které se poskytuje socidlné-pravni ochrana déti ve smyslu § 6
zdkona o SPO. Rozhovor zahajte informaci, ze jste tady proto, Ze je matce ,X“ let. Doptavejte se
na jeji socialni zazemi, na partnera. Pokuste se zmapovat, kdo ji bude s péCi pomahat, snazte se
zjistit, zda jsou tam dalSi rizika pro dité, nebo zda je jedinym rizikem pouze jeji nezletilost, kterou

napf. mUze vyresit jeji rodinné zazemi.

Cil rozhovoru:

1. zmapovat situaci vdomacnosti (partner/rodina), podminky poceti (pldnované dité)

2. informovat matku o povinnosti podat oznameni na OSPOD/Policii CR

3. zmapovat situaci, zda je bezpecné pustit dité s matkou dom(

4. ukazat ji na jakou pomoc ma narok, nabidnout ji kontakt, zmirnit strach/obavy na jeji
strané
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4.2.3.5. Neprospivajici rodi¢ka ¢i rodicka s moznymi snizenymi
kompetencemi

V téchto pfipadech jsou dlivodem indikace péce ZSP predevSim tyto situace: zjevné znamky
nedostatecné hygieny, podvyziva matky Ci jiné znamky malnutrice, nestabilni bydleni, matka
nema doklady, matka ma snizeny intelekt nebo komunikacni bariéry, matka ma predchozi dité
Vv cizi péci apod.

Na zacatku rozhovoru vysvétlete, ze prichazite, protoze ,,v dokumentaci uvedla/protoZe vidite...”
Popiste objektivné situaci. NepouZivejte citové zabarvena slova nebo hodnotici popis (feknéte
napt.: ,Ze uvedla pri pfijmu, Ze pozoruji...“). Vyslechnéte si komentar matky, nekomentujte ho a
nehodnotte odpovédi matky, vyjadfete pochopeni tomu, co fika (,rozumim, nerozporuji®),
nedoptavejte se na historické udalosti, neutapéjte se v detailech historie a dohadech (mozné
pouzit: ,Chapu, minulost nemiZeme zménit, pojdme se soustredit, co bude zitra, za tyden*).
Drzte se soucCasné situace: ,,proto jsem dnes tady, abychom spoleéné vymysleli postup, abyste
mohla mit miminko (jméno ditéte) v péci“. Zeptejte se ,,co pro vas muzZu udélat, abyste se citila
bezpecné, méla vhodny prostor a podminky pecovat o miminko*, nabidnéte podporu a pomoc,
vyjadfujte pochopeni pro matku, nabizejte varianty, jak je situaci mozné feSit (napf. pokud jde o
nestabilni bydleni,,co bychom mohli udélat, aby miminko s vami mélo hezky domov*®). Pouzivejte
zajmeno ,,my“, aby matka citila, Ze neni na situaci sama.

Cilrozhovoru:
1. zmapovat situaci, zda je bezpeéné pustit dité s matkou domda
2. ukazat ji na jakou pomoc ma narok, nabidnout ji kontakt, zmirnit strach/obavy na jeji
strané
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