Zakladné udaje o projekte:
Podporné programy pre rodiny v krize ako efektivny nastroj ochrany deti pred nasilim, (Obcianske
zdruzenie Narué — Pomoc detom v krize, Zilina, SS-1-044)

Uvod:

Pripadové konferencie su priestorom pre efektivhu pomoc dietatu, vzajomné obohatenie
zucastnenych, odborny rast a v kone¢nom dosledku su aj nastrojom predchadzania syndrému
vyhorenia u pomahajucich pracovnikov.

Popis organizacie, ktorej sa tyka:

Narué - Pomoc detom v krize vznikla v roku 1997 z iniciativy profesionélov, ktori vnimali
nedostatoénost systému starostlivosti o tyrané, zneuzivané a zanedbavané deti (obete CAN). Naru¢
pomaha detom, ktoré su vo vlastnych rodinach vystavené zneuZivaniu, krutosti ¢i lahostajnosti,
tyranym Zendm a rodindm ohrozenym domacim nasilim. Detom poskytuje bezpecné utocisko a
vSestrannu odbornd pomoc v rdmci Detského krizového centra Naruc. V centre je poskytovana
socialna, psychologicka a Specidlno-pedagogicka starostlivost, docasné ubytovanie, zabezpecenie
Skolskej a zdravotnej starostlivosti a rozvojové programy pre deti.

Opis projektu — idea, hlavné aktivity a vystupy:

Projekt "Podporné programy pre rodiny v krize..." je zamerany na rozvoj terénnych a ambulantnych
socidlnych sluzieb v Detskom krizovom centre Naruc s cielom zefektivnit ochranu deti ohrozenych
nasilim v rodine a pracovat s rodinami v krize, aby sa predislo ich rozpadu a umiestneniu dietata

v Ustavnej vychove.

Prax ukazuje, Ze systém nechrani dostatoéne deti ohrozené syndrémom CAN (dieta tyrané,
zneuzivané a zanedbdvané), o.i. aj kvoli slabej vyhladavacej ¢innosti organov SPO. Do Detského
krizového centra Naruc, ktoré pomaha detom so syndrémom CAN, sa skuto¢ne ohrozené deti
dostavaju neskoro, ¢im sa zniZzuje mozna efektivita pomoci, perspektiva prace s rodinou a navratu
dietata do pévodného rodinného prostredia. Medzi klientmi st ¢asto deti v pubertalnom a
dospievajucom veku, kedy sa problémy ohladne nasilia na dietati a v rodine chronifikovali do tej
miery, Ze sa u dietata prejavuju zavazné poruchy spravania a emdcii veduce k nepriaznivému
osobnostnému vyvinu a tieZ socialnopatologické javy (zaskolactvo, uzivanie alkoholu, fajéenie,
trestna ¢innost,...). POGvodne ohrozené deti sa stavaju samé ohrozujlce pre spolo¢nost. Rodinné
vztahy byvaju zvacsa v tomto veku vazne narusené a perspektiva navratu dietata do pévodného
rodinného prostredia je nizka. Limitované su aj moznosti pomoci dietatu v ramci ndhradnej rodinnej
starostlivosti, ktord uprednostnuje mladsie deti.

Pokial dietatu a jeho rodine v krizovej situdcii je poskytnutd odborna starostlivost v DKC Naru¢

a klient je potom nasmerovany do sanovaného rodinného prostredia, chyba kontinuita a nadvaznost
socialnych sluzieb pre rodinu. Rodine v krize nie je venovana dostato¢na pozornost a podpora.
Byvame svedkami opatovnych zlyhani a relapsu v rodinach, kde by bola perspektiva udrzatelnosti
rodinnych vztahov a funkénosti rodiny za dlhodobejsej asistencie a podpory zvonka.

Zavedenie pripadovych konferencii

Pripadové konferencie su spolo¢nymi stretnutiami odbornikov, ale i laikov, ktori su zainteresovani do
rieSenia problémov konkrétnej rodiny. Cielom takéhoto stretnutia je vzajomna vymena informdcii

a naplanovanie spolo¢nych postupov smerujucich k sanacii rodinného prostredia. Zaujimavostou,
alebo odlisnostou tohto nastroja od zauZivanych postupov je, Ze na tieto stretnutia su prizyvani aj
dotknuti ¢lenovia rodiny - naj¢astejsie rodi¢ia dietata, ale mozu to byt aj ini pribuzni ¢i znami, ktori
maju k pripadu ¢o povedat. Tito majui moznost sa priamo zapoijit do tvorby stratégii na pomoc rodine,
pripadne reflektovat navrhované riesenia zo strany inych G¢astnikov.



Pripadové konferencie su na poli socidlnej prace v SR relativne novym nastrojom. Ich zaclenenie do
portfélia nasich Cinnosti prostrednictvom tohto projektu bolo aj pre nasu organizaciu vyzvou.

V nasledujlcej ¢asti sa pokusime pribliZit $pecifikum tohto nastroja v kontexte zauZivanych postupov
v praci s rodinou beznou v nasich podmienkach, ako ich vidime po 14 mesiacoch realizacie projektu.
Ako prvy fenomén tu vystupuje samotna pritomnost €élenov rodiny na rokovani odborného timu:
Zaclenenie pribuznych dietata (najma rodicov ¢i inych opatrovnikov) vytvara iné podmienky na
rozhovor o problémoch rodiny, ako by to bolo v pripade ich nepritomnosti. VSetci zi¢astneni musia
viac vazit svoje slova, musia sa naucit hovorit o veciach otvorene a pravdivo, no zérover taktne. Pre
odbornikov mozno naroéna situacia ale ani dotknuti rodicia/opatrovnici dietata to nemaju lahké —

z viacerych stran musia prijat otvorenu kritiku na svoju osobu. Nie je neobvyklé, Ze to u nich konci
slzami... Zaujimavym zistenim bolo, Ze u Zien - matiek sme sa stretli s va¢Sou odvahou zucastnit sa
tychto stretnuti, ako u ich partnerov. (Otcovia ¢asto vobec nenabrali odvahu sa tychto stretnuti
zUcastnit). Na druhej strane pritomnost ¢lenov rodiny napomaha odburaniu pocitu vyjadreného
frazou ,,0 nas bez nas.”

Dalgiu vyhodu by sme radi ilustrovali prikladom z medicinskeho prostredia: tu je zndmy pojem
kompliancia, ktory popisuje ochotu pacienta spolupodielat sa na liecbe — napr. dodrZiavat liecebny
rezim, pravidelne uzivat lieky, vyhybat sa zdraviu skodlivym latkam... M4 sa za to, Ze pacient vie do
velkej miery dopredu odhadnut, nakolko bude schopny dodrZiavat vsetky odporucania lekara. Ked by
sme preniesli tento priklad do oblasti socidlnej prace s rodinou, pritomnost ¢lenov rodiny na
pripadovej konferencii a ich moznost vyjadrit sa k navrhovanym rieSeniam (najma Co sa tyka realne;j
moznosti ich uskuto¢nenia) do velkej miery predikuje ich uskutocnitelnost v praxi. Z nasej skisenosti
vyplyva, Ze odbornici (najma ak sa ich zide viacero dohromady) maju spontannu tendenciu
naplanovat prili§ ndro¢né opatrenia na pomoc rodine, ktoré je potom tazko preniest do realnej
podoby. Robia tak sice v dobrej viere pomaoct rodine ¢o najskér upravit a zlepsit vlastné socidlne
pomery, pomaly progres az reziliencia (odpor) klientov vsak vedie k frustracii na strane pomahajucich
pracovnikov. Vznika tak zacarovany kruh. Pritomnost tych, ktori budd musiet navrhované opatrenia
uskutocnit a ich spatna vazba cely proces takpovediac uzemriuje a ddva mu realizovatelnd podobu.

Dalej by sme obratili pozornost na zlozenie odbornikov zi¢astnenych na pripadovych konferenciach:
Za odbornu verejnost sme zvykli najéastejsie pozyvat predovsetkym pracovnikov SPO (sociélno-
pravnej ochrany) — i uz to boli kolizni opatrovnici deti alebo psycholégovia — pracovnici referatov
poradensko-psychologickych sluZieb. Dalej to boli zastupcovia samosprav (starostovia, alebo inf
povereni pracovnici obecnych tdradov), zastupcovia $kol — najcastejsie triedni ucitelia, vychovni
poradcovia, ale v niekolkych pripadoch aj riaditelia skél. Pri nich by sme sa chvilu zastavili. Boli sme
prekvapeni, s akou ochotu sa prave pedagdgovia zucastnovali tychto stretnuti. Vysvetliujeme si to
tym, Ze chtiac — nechtiac su aj oni v pozicii, kedy musia riesit problémy Ziakov vyplyvajlce zo zIého
socidlneho zdzemia. A nemame tym na mysli len neprospievanie deti tykajuce sa skolského
prospechu. Podla ich vyjadreni st vsak v rieseni tychto problémov ¢asto ponechani na seba, stazuju
sa na zI4 odozvu zo strany pracovnikov SPO, a preto moznost spojit svoje sily aj s inymi odbornikmi
a posunut sa tak v rieseni problému velmi vitaju.

BohuZzial, nepodarilo sa nam (zatial) ziskat na stretnutie oSetrujucich lekarov dietata. Celkovo
vhimame, Ze na Slovensku pritomnost lekarov v rieSeni problematiky nasilia pAchanom na detoch
absentuje. Na strane druhej nebol problém v Ucasti pracovnikov pedagogicko-psychologickych
poradni alebo inych akreditovanych subjektov (mimovladnych organizacii), ktori s rodinou v minulosti
pracovali.

Tu by sme radi poznamenali, Ze samotna pritomnost viacerych odbornikov zastupujucich rézne
profesie este nie je zarukou Uspesnosti takéhoto stretnutia. R6znost profesii a odbornych pohladov je
nutné skibit, aby sa stretnutie nieslo nie v konfrontaénom, ale konstruktivnom duchu. Za tym Géelom
sme vzdy na stretnuti mali osobu facilitatora, ktorého tUlohou bolo obrusovat hrany a vytazit prave



z roznorodosti pohladov na urcity problém. MdzZeme viak konstatovat, Zze moznost stretnit sa

a otvorene komunikovat svoj odborny nazor v zasade vedie skor k zbliZzovaniu profesionalov na
odbornej ale i ludskej urovni. V kone¢nom désledku nas vsetkych spdja spolo¢ny zdujem o dobro
dietata, aj ked niekedy videné inou optikou, alebo vychadzajuce z iného odborného zazemia. Mozno
najvacsi rozpor sme spravidla vnimali medzi pohladom pracovnikov SPO a nasimi stanoviskami. Uz
samotné delenie na Statny a treti sektor tu vytvara isté napatie. Bez toho, aby sme sa velmi
dopodrobna venovali analyze tohto fenoménu, mdzeme skonstatovat, Ze viade tam, kde sa nam
darilo posadit sa s pracovnikmi SPO za jeden stdl a riesit spolo¢ne pripady ,nasich” deti, viedlo to

k prehibeniu vzdjomnej spoluprace a zblizeniu (ndjdeniu spoloénych postupov pomoci dietatu ale aj
k zniZovaniu napatia, nedévery z dévodu delenia sa na Statny a treti sektor).

Ako sme v Gvode nacrtli, na pripadovych konferenciach sa nemusia zucastriovat len odbornici. Nasa
relativne kratka skisenost hovori, aké vyhodné je pozvat na tieto stretnutia aj laickd verejnost / l'udi
zo SirSej komunity. Tu mame na mysli osoby, ktoré s nejako spaté zo Zivotom rodiny. M6Zu to byt
ini pribuzni, susedia, rodinni zndmi a pod. Casto sme ich vyber dévali do ruk priamo rodi¢om. St to
akoby ludia na ich strane. Okrem toho, Ze vyvaZuju stranové rozlozenie sil (z pohladu ¢lenov
dotknutej rodiny urcite), prispievaju k pocitu bezpecia a celkovému psychickému komfortu rodicov.
Pre odbornikov su zas vybornym zdrojom informacii a prispievaju tak k objektivnejSiemu pohladu na
problém. KedZe st rodine najbliZsie, su to v neposlednom rade prave oni, ktori dokdzu na seba vziat
mnohé ulohy smerujuce k stabilizacii rodiny (pravidelné navstevy, materialna pomoc, asistencia so
starostlivostou o deti, stala emoéna podpora...)

Aby sme zostali objektivni, musime uviest aj tazkosti, s ktorymi sme sa pri organizovani pripadovych
konferencii stretli:

V prvom rade je to organizaéna naro¢nost. Nie je vobec jednoduché dostat taky pocet odbornikov
(pIne vytaZenych inou agendou) v istom ¢ase na jedno miesto. BohuZial, ¢asto sme museli oZeliet
ucast niektorej zo stran, pretoze inak by sme sa vobec nezisli. Na druhej strane pritomnost
zUcastnenych odraza do velkej miery aj ich vnutorné nastavenie a motivaciu, ¢o velmi prispieva

k UspeSnému priebehu stretnutia.

Potom je to suvisiaca €éasova naro¢nost. Ak uvazime, Zze samotné stretnutie malokedy trva menej ako
2 hodiny, k tomu sa pridava nutnost docestovat aj na vzdialenejSie miesto stretnutia, aby sme vysli

v Ustrety Ucastnikom, tak pripadova konferencia ¢asto zaberie aj vacsinu pracovného dna.

Je zrejmé, Ze napriek ziskom, ktoré realizacia pripadovych konferencii prinasa, nie je mozné tento
nastroj pouZit u vSetkych klientov. Zda sa vsak, Ze to ani nie je nutné. Odborné vystupy z jedného
stretnutia sa stavaju akosi automaticky podnetmi pre pracu s inymi rodinami.

Pripadové konferencie vnimame ako priestor pre vzajomné obohatenie, odborny rast a v kone¢nom
dosledku su aj nastrojom predchadzania syndromu vyhorenia u pomahajucich pracovnikov, ¢o vébec
nie je zanedbatelny prinos.

O tom, Ze sa pripadové konferencie stali oblibenym pracovnym nastrojom v nasej organizacii, svedci
i ten fakt, Ze oproti planovanym Siestim stretnutiam sme ich doposial uskutocnili 10 a pocet
odbornikov na nich za¢astnenych uz teraz prevysuje kvétu stanovenu na celé obdobie realizacie
projektu...

Mgr. Rébert Bracinik
Riaditel Detského krizového centra Naruc



English summary

Naruc is helping children that are suffering neglect, brutality or indolence in their own families;
neglected women and home violence endangered families. Naruc is providing asylum to children and
broad professional help within Children Crisis Center Naruc.

Target group:

The practice indicates that the system is not sufficiently protecting CAN endangered children (a child
that is neglected, abused or unkept), among other things also because of weak investigation of the
state child care system. Seriously endangered children are reaching the crisis center very late that is
decreasing effectiveness of possible help, perspective of work with the family and return of the child
to his native family. Many of the children are in the age of puberty and adolescents, when the
problems connected to violence on the child and families are chronical in such extend that the
children are showing serious behavioral and emotional problems leading to negative development of
their personality as well as to social pathology. Especially in such age are often family relationships
seriously disrupted and a perspective of the child reentering his native family is very low.

Implementation of case conferences:

Case conference is a meeting of professionals as well as laics that are involved to problem solving of
the certain family. For professionals are usually employees of state social care represented. Further
representatives from municipalities (mayors, or other entrusted employees of the municipal office),
representatives of schools (mainly class teachers, education assistants) and other subjects that
worked with the family in past. No success has been achieved in establishing cooperation with
physicians (cooperation with the physicians in this problem solving process is still missing).

The main goal of such meetings is mutual information exchange and planning for mutual actions
towards maintenance of the family. The added value of this tool is that also the broader family
members are invited — most often parents of the child, but it could be also other relatives or friends,
community members that are somehow involved (mostly the parents are deciding who to invite).
The community members are great source of information for the professionals that is contributing to
higher objectivity of viewing the family situation. In the same time the community members have

a chance to be directly involved to developing strategies for helping the family, or reflecting
suggested solutions as a representatives of other members.



