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Pojem sebeposkozovani je vdnesni dobé casto sklofiovan, prestoze mu na prvni
pohled nelze porozumét a pohybuje se na hranici lidského chapdni. Nar(stu tohoto jevu,
ktery byl akcentovdn hlavné v poslednich tfech letech, si vSimaji jak odbornici, tak laicka
verejnost. At uz je to z dGvodU souvislosti s epidemii COVID-19 a s ni spojenym lockdownem
nebo hekti¢nosti dnesni doby, kdy se stdle vice zvysuji naroky na kazdého jedince, je
zfejmé, Ze se jednd o boom, ktery roste exponencialni fadou a nabyva na stdle vétsim
vyznamu. O sebeposkozovani je slySet vice, nez tomu bylo v minulych desetiletich. To ma
negativni dopad hlavné na adolescenty, ktefi prochazeji obzvlasté citlivym vyvojovym
obdobim. Dlvody sebeposkozovani mohou byt rlizné a pfipocteme-li fakt, Ze rodice diky
ekonomickému nastaveni soucasné doby travi vétSinu ¢asu v praci a jejich potomci pak
z pocitl osamélosti vyhledavaji spolecnost ve virtualni realité pomoci socialnich siti
namisto vztah(Q v rodindch nebo se svymi vrstevniky, jsou to i divody pochopitelné.
Technické vymozenosti vyrazné ptitahuji nasi pozornost a ubiraji spoleéné traveny cas
v rodinach, coZ se negativné odrazi na détech. Ty pottebuji pocit, Ze jsou milované,
zadané a potrebné. Ohrozeni ¢i ztrata tohoto pocitu, ktery jim dava jistotu, Ze jsou pro
své rodice a blizké dullezité, negativné prispivd k rozvoji rdznych psychickych poruch
v détském a adolescentnim véku. | to mlze byt jednim z dlvodl, pro¢ je zdmérné
sebeposkozovani stale vice se objevujicim fenoménem.

Jaka je vtomto problému osvéta a mohou pedagogicti pracovnici, ktefi s détmi travi
vyznamnou ¢ast dne, sebeposkozujicim se zakim adekvatné pomoci? Hledani odpovédi
nebude snadné, ale diky této praci bude tato problematika pfiblizena.

V teoretické c¢asti predklddané diplomové priace bude uvedena charakteristika
vyvojového obdobi zak( v zakladnim vzdélavani. Druhd kapitola se bude vénovat tématu
sebeposkozovani a souvislostem neodmyslitelné spjatym s touto problematikou. V dalsi
Casti teoretické prace bude pozornost zamérena na ucitele, jejich moZnosti prevence
v oblastech souvisejicich s problematikou zamérného sebeposkozovani Zakd a pristupy

doporucené v feseni krizovych situaci déti navstévujicich zakladni Skolu.
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Empiricka ¢ast se pomoci dat ziskanych smiSenym vyzkumnym Setfenim pokusi nalézt
odpovéd na cilovou otdzku této prace, kterd zni: maji ucitelé dostatek védomosti
k rozpoznani vyskytu zdmérného sebeposkozovani u svych zakd a maji ucinné nastroje
k feSeni a zmirnéni jiz tak Spatného psychického stavu ditéte?

V zdvéru prace budou shrnuty vysledky vyzkumného Setteni, které probéhne mezi

uciteli v plzenskych zakladnich Skolach.
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1 VYvoIOVE OBDOBIi SKOLNIHO VEKU A PUBESCENCE

Obdobi, kdy dité nastupuje do skoly, je dulezitym socialnim meznikem a velkou Zivotni
zménou v jeho dosavadnim Zivoté. Skola ovliviiuje jeho dalsi vyvoj a zplisob proZiti détstvi.
Skola na dité plsobi v ramci potvrzeni vlastnich kvalit, a to jak v oblastech vzdélavacich, tak
i v oblastech socidlnich vramci vztah( s vrstevniky. Vlivem tohoto plsobeni se rozviji
mnoho kompetenci ditéte i celd jeho osobnost. Ve skolnim véku se dité zarazuje
do vrstevnické skupiny, v niz jsou dand urcitd pravidla a hierarchie. Kazdy ¢len ma potiebu
byt akceptovdn ostatnimi a byt pozitivné hodnocen za své vykony.

Fakt, Ze je nastup do skoly pro dité vyznamnym aktem, dokazuje i spolecensky ritualni
pfistup spojeny se zahdjenim povinné Skolni dochazky. Jedna se o ritudl zapisu do prvniho
ro¢niku i slavnostni a vyjimecna atmosféra prvniho Skolniho dne.

Skolni vék se déli na tfi faze. Prvni fazi je rany $kolni vék, ktery trva od nastupu do $koly
zdkladniho typu aZ do pfiblizné deviti let véku. Dité se vtomto obdobi uci zakladim
vzdélanosti—Cist, psat a pocitat. Druhé obdobi oznacujeme jako stfedni Skolni vék. Ten trva
od deviti do pfiblizné dvanacti let, tedy zpravidla do pfechodu na druhy stupen zakladni
Skoly. Lze fici, Ze neobsahuje Zadné vyrazné mezniky v biologické a socidlni oblasti. Poté
nasleduje starsi Skolni vék trvajici pfiblizné do patndcti let. Z biologického hlediska se jedna
o obdobi pubescence, které se vyrazné projevuje jak ve fyzickém, tak i psychickém vyvoji

(Vagnerova a Lisa, 2022, s. 712-716).

1.1 RANY SKOLNI VEK

Z biologického hlediska probiha v obdobi raného skolniho véku mnoho zmén.
Novotna (et al., 2012, s. 50) uvadi, Ze mozek roste az do 10 let véku, kdy se opouzdfuji
nervova vlakna. Poté se rlst centrdlni nervové soustavy zpomaluje. Kdra nadledvin
(Vagnerova a Lisa, 2022, s. 716-722) produkuje vice muzskych pohlavnich hormoni
a dochazi i ke stimulaci produkce pohlavnich hormonu. U divek se pfiblizné v Sesti letech

zvySuje hladina estrogenl. Tvorba testosteronu ve varlatech chlapci nardstd o néco
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pozdéji. Hormony, které télo produkuje v tomto obdobi ovliviuji vyvoj mozku. Dochazi
ke zméndam v limbické oblasti, kterd ovliviiuje emocni prozivani a pamét. Diky narlstu
objemu frontalni a parietdlni klry dochdzi k rozvoji rozumovych schopnosti.

Stari ditéte, ve kterém probiha nastup do prvni tfidy zakladni skoly, neni vysledkem
nahodného vybéru. Ve véku 6—7 let je vétsina vyvojovych zmén, které v détském organismu
probihaji, dllezitd pro pozadavky vyuky. Dité potfebuje dosdahnout urlitého stupné
schopnosti a dovednosti. Mezi né patfi predevsim schopnost zaclenit se do kolektivu,
respektovat ucitele a profitovat ztoho co mu Skola nabizi. Je tfeba sledovat regulacni
funkce, odolnost vici zatézi a emocni stabilitu. Souhrn téchto dovednosti umoziuje
pfijmout povinnosti, které dité upfednostni prfed vlastnim uspokojenim ¢&i vyrovnanim
se s frustraci, kterou mize béhem skolni dochazky zazivat.

U déti rozliSujeme pripravenost na uceni (Skolni vyuku) a pfipravenost
na prizplsobeni se socidlnimu prostredi skoly. Pfipravenost na uéeni vypovida o tom, Ze je
dité na takové vyvojové Urovni, Ze je schopno zvladnout poZadavky vyuky. Zahrnuje
kognitivni schopnosti, jazykové dovednosti, grafomotoriku, fizeni a regulaci pozornosti,
emoci a paméti. Socialni pfipravenost se tykd schopnosti ditéte fungovat ve skupiné
vrstevnik(. Pro tuto schopnost je zapotrebi urcitd uroven seberegulace a emocni zralosti,
socidlnich dovednosti a ddle schopnost kooperovat a podilet se na spolecnych ¢innostech
(Vagnerova a Lisa, 2022, s. 716-722).

Dalsi zralosti (Langmeier a Krej¢ifova, 2006, s. 111), kterd se pfi nastupu do Skoly
zohlednuje, je zralost télesnd. Nejméné prikaznym kritériem skolni vyspélosti je hodnoceni
vySky a hmotnosti, prestoze je nejcastéjsi a nejjednodussi formou posuzovani. Langmeier
a Krej¢irova (2006) dale uvadi, zZe: ,pracovnici hygienické fakulty UK (Jirdsek, 1968)
dokladaji, Ze hodnoty rlistového véku 7 rokd a vyssi vyznamné Castéji doprovazeji lepsi
Skolni prospéch v pololeti prvni tfidy, a uzaviraji, Ze déti vétsiho vzristu a silnéjsi postavy
Iépe vyhovi ndrazu pozadavku, které skola klade.” Dle dosavadnich poznatk(l je patrné,
Ze déti, které svou vyskou a stavbou téla extrémné prevysuji primér, maji uréitou vyhodu.
Extrémné drobnéjsi déti pro zménu nevyhodu. Tykd se to ale pouze nadprimeérnych
rozdilG. Pramérné vzrostlé déti pravdépodobné vyska ani hmotnost ve skolni zralosti nijak
vyznamné neovliviiuje. Déti se slabou télesnou konstituci vSsak mohou byt zatizeny vyssi

unavitelnosti. Prilis drobné vyhliZejici déti se mohou citit v kolektivu ménécenné, obzvlasté
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v pfipadé, Ze nedokazi svij télesny nedostatek kompenzovat jinymi pfednostmi. Déti, které
se narodily s vyrazné nizkou porodni vahou by mély byt hodnoceni v otdzce $kolni zralosti
peclivéji, nebot vétsina z nich pred sedmymi narozeninami nedostacuje v kritériich télesné
a psychické zralosti.

V kognitivni roviné prochdzi dité vraném Skolnim véku podstatnymi zménami
v poznavacich ¢innostech. Dité zacina vyuZivat logického mysleni, svét zadind vnimat
realisticky a uci se ovladat svou zavislost na pfani a okamzité potrebé. V tomto obdobi by
dité mélo umét odloZit spInéni svych tuzeb, pokud je to zapottebi pro pozdéjsi cil. | vtomto
véku je pro dité stdle velmi dllezita hra. Pfestoze jiz dité zvlada skolni praci, je vhodné ukoly
a cilevédoméjsi Cinnosti prokladat pravé hrou nebo tyto dvé cinnosti vhodné spojit.
Vraném Skolnim véku jiz dité disponuje urcitou pracovni schopnosti, vytrvalosti
a soustfedénosti v takové mife, Ze by mélo zvladnout i namahavy, pfipadné pro néj
ponékud nezajimavy, tkol. Skoldk se zvlddne zapojit do skupinové prace a na ¢as dokdaze
omezit své osobni pottfeby, pokud si to Zada spolecny cil. Tyto vlastnosti jsou do jisté miry
zavislé na biologickém zrani a drovni socidlniho porozuméni. Samostatnost se
u prvostupnovych déti rozviji postupné a je individudlni. Nékteti Zaci béhem prvnich let
Skolni dochdazky potfebuji pfi pripravé do Skoly jistou miru pomoci rodi¢t. Dulezité je
spravné vyhodnotit stupen samostatnosti ditéte. Pfi predcasnych ndrocich na jeho
samostatnost, ke které jesté neni zralé, mize dochazet k nespravnym pracovnim navykim,
zejména k nesoustfedéné Cinnosti, neudrzeni pozornosti, nevyrovnanému vykonu ¢i vysoké
chybovosti.

Podle Novotné (et al., 2012) je uceni vtomto véku hlavni ¢innosti ditéte a ovliviiuje
vSechny psychické funkce. Fantazie a snéni ustupuje a dité se vice orientuje na realitu. Proto
se obdobi raného Skolniho véku nazyva obdobim realistickym.

Co se tyka télesného vyvoje (Langmeier a Krejéirova, 2006, s. 111-120), jsou dnesni
Skolni déti v prGméru vzrostlejsi, nez tomu bylo u déti pred tficeti lety. Jejich postava je
vétsi a silnéjsi, coz ale ovliviuje predevsim rychlejsi rlst v predskolnim véku v obdobi
dochazky do matefské Skoly.

V raném Skolnim véku dochazi ke zlepSeni jemné i hrubé motoriky, takze dité ziskava

vétsi svalovou silu, jeho pohyby jsou rychlejsi a koordinovanéjsi. Novotna (et al., 2012,
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s.50) klade dlraz predevSim na rozvijeni jemné motoriky jako je psani, kresleni
¢i modelovani, protoze hruba motorika se rozvijela i dosud.

V tomto obdobi jsou détmi velmi vyhledavané pohybové a sportovni hry, v nichz
se uplatni vytrvalost, sila a obratnost. Doporucuje se, aby potfeba pohybové aktivity nebyla
omezovana.

Motorika vSak podle Langmeiera a Krejcifové (2006) neni pouze otdzkou véku.
Motorické schopnosti velmi ovliviuji také vnéjsi podminky a pokud jsou vhodné
podporovany, jejich vzestupna tendence je rychlejsi. Vtomto véku jiz déti poméruji své

vlastni vykony s vykony druhych a uvédomuiji si své zdary i nezdary.

1.2 STREDNI SKOLNI VEK

Stfedni Skolni vék plynule navazuje na pfedchozi obdobi a v mnoha ohledech se tato
dvé obdobi prolinaji. Nékdy jsou tyto etapy souhrnné oznacovany jako mladsi skolni vék.

Stejné jako vraném Skolnim véku (Vagnerovd a Lisa, 2022, s. 850-851)
se i ve stfednim Skolnim véku intenzivné rozviji pamét. To je zpUsobené jednak zranim,
jednak vlivem Skolnich pozadavk(. Nadale se zvySuje kapacita paméti, mozek dokaze
rychleji zpracovavat informace, rozviji se metapamét. NarGst kapacity paméti probiha
plynule a dité si je schopno zapamatovat vice, pokud muze vyuzit logické souvislosti. Vlivem
Skolni vyuky dochazi rovnéz k rozvoji jazykovych schopnosti, prestoze oproti mladSimu véku
klesa dynamic¢nost vyvoje.

Zhruba od 8 let se dité zacina orientovat vice na detaily a ma velmi Zivou a intenzivni
predstavivost (Novakova et al., 2012, s. 50).

Emocni vyvoj ma vtomto obdobi dle Vagnerové a Lisé (2022) stdle vzestupnou
tendenci. Dochazi ke zméndm v emocnim prozivani a jeho ovladani. ZvySuje se odolnost
vlci zatéZzovym situacim a dité je emocné stabilnéjSi. Navic zacind postupné chapat,
Ze kazdy Clovék proziva razné situace odlisSné, coZz je dané rozdilnymi zkuSenostmi
a o¢ekavanimi. ZlepSuje se porozuméni emocim ostatnich, protoZe klesa kognitivni

egocentrismus. S tim souvisi také lepsi schopnost empatie. V tomto obdobi jiz dité zvladne
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posoudit pfimérenost vlastnich pocitl vici proZivané situaci a je vnitfné motivovano své
emoce vhodné regulovat.

V otdzce sociologické se dale rozviji vztahy s lidmi, ktefi nejsou soucasti rodiny. Jsou
to predevsim ucitelé, spoluzaci a ostatni vrstevnici. V kazdé socialni skupiné dité ziskava
néjaké postaveni. Pro rozvoj jeho osobnosti je dlileZita rodina, ktera poskytuje ditéti zazemi
a fixuje vném hodnoty a normy. Ddle Skola, kde dité ziskava potifebné kompetence
a predpoklady pro budouci uplatnéni ve spoleénosti a vrstevnicka skupina, v niz dité rozviji
jiné schopnosti a dovednosti nez v souziti s dospélymi lidmi. Ve vrstevnické skupiné se dité
mUZe nejen porovnavat a snazit se dosahnout stejné Urovné, ale také se uci fesit konflikty.

Stfedni Skolni vék je obdobim, kdy se dité pfipravuje na partnerstvi a rodi¢ovstvi.
Objevuji se prvni projevy rodicovského chovani, tedy projevy péce a pecovatelského
chovani vici malym détem. Jejich fec vici malému ditéti prfipominad zplsob materské
komunikace a béhem hovoru se k nim pfiblizuji do optimalni vzdalenosti. Tyto reakce maji
jak divky, tak ichlapci. Pfirozeny rozvoj rodi¢ovského chovani je nedostacujici, proto
je tfeba ziskat zkusenosti. Ty dité ziskava kontaktem s ostatnimi détmi v rizném vékovém
sloZzeni a na rdzné urovni vyvoje. Pokud dité nema dostatecnou mozZnost rozvijet svoji
nadfazenou roli, tedy roli zralejSiho a kompetentnéjsiho, objevuje se potieba starat
se napfiklad o zvife (Vagnerova a Lisd, 2022, s. 956—958).

Dobrou socidlni zkuSenosti muze byt vtomto véku vztah se sourozencem.
Sourozenecké vztahy se zacinaji stabilizovat do konkrétnéjsi podoby. Dité ziskava
zkuSenosti jak v ramci souZiti, tak v reSeni konfliktd, které jsou s konflikty s jinymi osobami
rozdilné v tom, Ze sourozenci feSeni najit musi.

Pro obdobi stfedniho Skolniho véku je typické, Ze skupina jiz dokaze jednat jako
celek, ackoli sounaleZitost je vétSinou jesté velmi kratkodoba a proménliva. Skupina sloZzena
z déti ve stfednim Skolnim véku vyZaduje od jejich ¢len( loajalitu a konformitu. Vagnerova
a Lisa (2022, s. 956-958) tvrdi, Ze: ,,Pokud budou mit vSichni ¢lenové skupiny stejné nazory,
bude jasné, jak se budou v rlznych situacich chovataco od sebe navzajem mohou
ocekavat. Tento postoj muze posilovat Zadouci i nezddouci chovani. Prikladem pozitivni
tendence je napf. tlak na solidaritu a vzajemnou pomoc. Negativnim disledkem je sklon

k odmitdni odlisnych déti, event. jejich pronasledovani a Sikanovani.”
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Kolafikova (et al., 2017, s. 14—15) upozornuje na velké individualni rozdily v télesném
vyvoji mezi jednotlivci a zmifuje i rozdily pohlavi. Vyvoj akceleruje predevsim u divek.
V dobé mladsiho Skolniho véku se posiluje odolnost organizmu. Také se zvétSuje objem
srdce a hmotnost mozku. Cinnost svaltl je dokonalejsi a stejné tak pohyblivost kloubd.

Okolo 10. roku (Kolafikova et al., 2017, s. 41) nastupuje u dévcat obdobi prepuberty.
Chlapci mivaji toto obdobi zhruba v 11 letech. Nastup samotné puberty autorka zarazuje
do obdobi 12,5 az 13 let u divek a 13-14 let v pfipadé chlapcll. Autorka shrnuje, Ze divky
mivaji prepubertu i pubertu kratsi a uzavienéjsi, zatimco chlapecka prepuberta i puberta
ma dlouhodobéjsi charakter a je vice rozptylena.

Vlivem télesného vyvoje se mliZze v obdobi starsiho Skolniho véku objevit do¢asna
télesnd neobratnost. Obzvlasté chlapci mohou mit vlivem rlstu a promén téla problémy
s koordinaci pohybu. Zrychleny rist mize zpUsobit zhorseni fyzické vykonnosti, coz mlze
vést k pasivité a zdanlivé lenivosti ¢i nezajmu.

Télesné zmény ke konci obdobi starSiho Skolniho véku mohou jiz u nékterych
jedincl predvidat pubescenci. Dolni hranice pubescence byva dle Langmeiera a Krej¢ifové
(2006) nejcastéji vymezovana vékem 11-12 let. Objevuji se, zejména u divek, prvni
sekundarni pohlavni znaky a mlzZe se urychlit rast. U nékterych dévcat se vtomto véku
dostavuje menarche. U chlapcli probiha télesny vyvoj pozdéji, typicky o rok ¢i dva déle nez

u divek.

1.3 PUBESCENCE

Starsi skolni vék (Vagnerova a Lisa, 2022, s. 1005—-1008) zacina ve 12 letech a trva
do ukonceni povinné skolni dochdazky. Dité je v obdobi starSiho Skolniho véku tedy cely
druhy stupen zakladni Skoly. Na konci predchoziho obdobi, obdobi stfedniho skolniho véku,
u déti prichazi dospivani, které pochopitelné pokracuje i v této etapé. Dité prochdzi fadou
vyznamnych zmén. Obdobi dospivani chapeme jako prfechodnou dobu mezi détstvim
a dospélosti a je typické pro vék od 10 do 20 let. V této Zivotni fazi osobnost prochazi

komplexni proménou ve vSech oblastech: psychické, socialni i fyzické.
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Pribéh dospivani v socidlni oblasti ovliviuji kulturni a spolecenské podminky.
Jedinec prochdzi hledanim vlastni identity, prehodnocovanim, bojem s nejistotou
a pochybnostmi o sobé samém, ziskavani informaci o svych schopnostech a pozici
ve spolecnosti. K vytvoreni specifické Zivotni faze dospivani doslo vlivem civilizacnich zmén.
V dfivéjsich dobdch mél prechod k dospélosti jednodussi charakter, protoZe zavisel
predevsim na pohlavnim dozravani. Bylo presné uréeno, kdy zacdina byt jedinec povazovan
za dospélého a ten svou budouci identitu nemohl vyznamné ovlivnit. Obdobi dospélosti
bylo jasné vymezené. V soucasné dobé viak nelze dospélosti dosdhnout ve viech oblastech
stejné rychle. Dnes jiz dospélost nepfinasi takovou prestiz jako tomu bylo dfive, a navic je
tato role mnohem naroc¢néjsi nez v minulosti. Pfesto je dnes détstvi dospivajicimi chdpano
jako obdobi, které je tfeba co nejrychleji preklenout a ziskat tak vytouzenou svobodu. Casto
je totiz vnimano jako socidlné podtizené obdobi, dospivajici touzi po svobodé
v rozhodovani a ziskani vétSich prav. Méné pozitivné vSak pubertaini jedinci prijimaji
povinnosti a zodpovédnost, které jsou nedilnou soucdsti dospélosti a jsou pro ni zcela
zasadni. Obdobi dospivani tak v sou¢asné dobé méni svou délku. Déti zacinaji dospivat
drive, ale dospivani konci déle, nez tomu bylo u pfedchozich generaci.

PrestozZe se znamky dospivani objevuji v nizSim véku (Langmeier a Krejcitova, 2006,
s. 145) nez tomu bylo dfive, dospivajici potfebuji pro svidj plny vyvoj stale vice ¢asu. To
se tyka nejen ochlupeni, vousu, hlasu, ale predevsim psychické a socidlni zralosti. Pozdé;jsi
dosazeni psychické a socidlni zralosti ovliviiuje fakt, ze dospivajici potiebuji delsi cas
na dosazeni vyssiho vzdélani. Také ndroky a zatéZz soucasné spolecnosti stdle vzrlstaji,
a proto trva déle i rozvoj vSech ¢asti lidské osobnosti.

V poslednich sto letech se v rozvinutych zemich Evropy a Ameriky nastup fyzického
dospivani urychlil. V poloviné 19. stoleti se zacala menarche objevovat stale v mladSim véku
— kazdych deset let zhruba o 4-5 mésicu dfive. Zrychlil se také rist do vysky. Dnesni dospéli
lidé jsou pramérné vyssi, nez tomu bylo napfiklad v 19. stoleti.

Pubescent (Vagnerova a Lis3, 2022, s. 1007-1008) prochazi zvySenou zatézi, ktera
je odrazem hormonalnich zmén zpUsobujicich télesné dospivani a rozvoj mozku. ZvysSuje
se potfeba nezavislosti a vyznam vrstevnikll, ktefi mohou fungovat podplirné, ale také

mohou narusovat emocni rovnovahu dospivajiciho. Vymezit obdobi dospivani neni viibec

snadné, protoze je velmi individualni (Langmeier a Krejcifova, 2006, s. 143). Somatické
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YT

a psychické promény mohou u jednotlivce probihat nesourodé. Nékteré déti maji jiz
vyspély abstraktni zpGsob mysleni, jsou kritické vici druhym i sobé, coz obecné k dospivani
patfi, ale zaroven jeSté nemusi vykazovat télesné zmény. Oproti tomu jedinci se zfetelnymi
znamkami fyzického dospivani mohou byt jesté v emocni, intelektualni ¢i socidlni roviné
infantilni.

Obdobi  dospivani lze rozdélit na pubescenci (ranou adolescenci)
a adolescenci. Rana adolescence neboli také pubescence probiha prvnich pét let, zhruba
mezi 11. a 15. rokem Zivota ditéte (Vagnerova a Lisa, 2022, s. 1003—-1014). V tomto obdobi
jsou (Langmeier a Krejcitova, 2006) nejvice patrné fyzické zmény, které souvisi s pohlavnim
dozravanim. Casto dochazi rovnés k docasnému urychleni rdstu. Prvnim znakem télesnych
projevl u divek (Vagnerova a Lisa, 2022, s. 1003—1014) je rast prsou, ktery mlzZe nastat
uz kolem 8. roku. Mezi 11.—14. rokem se objevuje pubické ochlupeni a prvni menstruace.
Prabéh puberty vsak ovliviiuje i vyZiva, nadmérné télesné zatizeni ¢i psychosocialni vlivy.
U chlapci se kolem 14 let zvétSuje penis a varlata a rovnéz se objevuje pubické ochlupeni.
Zacinaji rdst vousy a dochazi ke zméné hlasu.

Pubescenci Ize dle Novotné (et al.,, 2012, s. 52) rozdélit na dvé faze, a to
prepubescenci, ktera probihd u divek ve véku 11-13 let (u chlapci o 2 roky pozdéji)
a pubescenci ve véku 13-15 let. Pubescence trva az do dosazeni reprodukéni schopnosti.
Vagnerova a Lisa (2022) uvadi, ze u divek konci obdobi pubescence ndstupem prvni
menstruace, u chlapcli se vymezuje nocni poluci. Vétsina divek v nasi kulture projde témito
zménami mezi jedendctym a tfinactym rokem. Chlapci maji toto obdobi o rok az dva
pozdéji. Psychicky vyvoj prochazi rovnéz velkymi proménami. Jelikoz se télo dospivajiciho
méni, méni se také sebepojeti — dospivajici ziskavd novou roli a vliv na jeho zmény mize
mit také pfijimani okolim. Jedinec poznava nové socialni zafazeni do spole¢nosti.

Méni se také zplUsob mysleni. Pubescent jiz zvlada hypotetické uvazovani
o variantach, které realné neexistuji. Emocni proZivani je ovliviovano hormonalnimi
zménami a dochazi k jeho vykyvim. Dospivajici se zac¢ind odpoutavat od rodicd a maji
na néj stdle vétsi vliv vrstevnici. ProtoZe se chce v tomto obdobi Zivota dospivajici odlisit
od svéta déti i od svéta dospélych, ¢asto dochazi k Upravam zevnéjsku nebo zivotniho stylu.
ZevnéjSek ma pro dospivajici obzvlasté velky vyznam. U dévcat jsou znaky télesného

dospivani napadnéjsi nez u chlapci. Pokud je télesnd proména prilis casna, mlze
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pubescentku negativné ovliviiovat. Divky, které svoji vyspélosti v ur¢itém véku mezi
ostatnimi vynikaji, mohou napfiklad nosit volné obleceni, aby zakryly rostouci prsa.
Vzhledem k tomu, Ze divky dospivaji dfive nez chlapci, a zména muze pfijit jesté k tomu
Ztoho ddvodu mohou mit na vzhled divky nepfijemné pozndmky, coz mulze byt
pro doty¢nou divku velmi nepfijemné. Opakem je zpomaleni télesného dospivani, které
byva ¢astéjsi u chlapcl. | to mize mit vliv na psychiku dospivajiciho. Chlapci, ktefi dospivaji
rychleji, jsou obvykle v kolektivu populdrni, byvaji sebejistéjsi a ¢asto stavéni do vedouci
role. Oproti tomu maly a slaby télesné nevyzrdly chlapec miva nizsi socidlni status a maze
byt mezi vrstevniky teréem posméchu. Dospivajici se na své télo vice zaméruji, mnoho
dospivajicich se svym zevnéjskem vyrazné zabyva a Casto i ti nejatraktivnéjsi jedinci maji
o svém vzhledu pochybnosti.

Také zajmy dospivajiciho se v tomto obdobi méni. Vlivem zmén v priibéhu dospivani
dochazi ke ztraté starych jistot a nastupuje zatéZzové obdobi, jez lze chdpat jako vyzvu
k dalSimu rozvoji. Nepretrvava jiz zavislost na rodiné, kterd uspokojovala potrebu jistoty
v détstvi. Nyni je tfeba vétsi svoboda v rozhodovani, cozZ ale zaroven vede ke ztrateé jistot.
Ty dospivajici posiluji viastni kompetentnosti. Typickd je potfeba dosazeni prijatelné pozice
ve spolecnosti.

Po dokonceni rané adolescence (Langmeier a Krejcifova, 2006, s. 143) pfichazi faze
vlastni puberty, ktera trva az do dosaZzeni reprodukéni schopnosti. Prvni menstruace u divek
byva zpravidla nepravidelnd a anovulacni. Pravidelnost cyklu, a s tim spojena schopnost
oplodnéni, se dostavuje zhruba po roce az dvou letech od menarche. Stejné tak i u chlapcl
se dostavuje reprodukéni schopnost jesté o néco pozdéji po dokonceni vyvoje fyzickych
znak(. Tato druhd pubertdlni faze by se dala vékové zaradit do véku 13-15 let.

Pubescenci poté nahrazuje obdobi adolescence, které vymezujeme obdobim mezi
15-22 roky. Pocatek obdobi adolescence je biologicky vymezen pohlavnim dozravanim.
Toto obdobi ovliviiuje také prechod ze zakladni Skoly na sSkolu stfedni, nasledovany
nastupem do zaméstnani nebo studiem na vysoké skole (Vagnerova a Lis4, 2022, s. 1011-

1012).
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2 PROBLEMATIKA SEBEPOSKOZOVANI

Kriegelovd (2008, s. 10-31) ve své publikaci zmifuje, Ze prvni zminky k tématu
sebeposkozovani se objevily jiz vroce 1933, kdy se sebepoSkozovanim zabyval ve své
pfipadové studii L. E. Emerson. Poté vySlo nékolik publikaci dalSich autor(, které vsak
nerozliSovaly sebeposkozovdani a suicidalni chovani. Sebeposkozovani bylo tabuizovano
pfiblizné do roku 1987. Tehdy vysla monografie Armanda R. Favazzy s ndazvem Bodies Under
Siege: Self-Mutilation in Culture and Psychiatry, kterd spustila medializaci této
problematiky. O pét let pozdéji vystoupilo dokonce nékolik verejné znamych osobnosti
se zkuSenostmi s poSkozovanim vlastniho téla, coZ pfispélo k tomu, Ze se potize dostaly
do povédomi verejnosti. Patfila sem napfiklad princezna z Walesu Lady Diana Frances
Spencer. Takova pfiznani podpofila mnoho déti a dospivajicich k tomu, aby se se svymi
problémy svéfili do rukou odbornikl. Medializace pomohla k tomu, Ze se problémem
zamérného sebeposSkozovani zacalo zabyvat vice lidi. Sebeposkozovani se prestalo
podcenovat a brat jako néco, co je spiSe ojedinélé.

VsouCasné dobé je sebeposSkozovani rozsahle zkoumdno sociologicky,
epidemiologicky, psychologicky i klinicky. Tomuto fenoménu se vénuje predevsim Velka
Britdnie a USA. V poslednich letech se pozornost soustfedila na odliSeni zdmérného
a nezamérného sebeposkozujiciho chovani a fatdlniho a nefatalniho sebeposkozovani.
Soucasna odbornd verejnost klade znaény dlraz na presnou definici a pojmenovani
sebeposkozujiciho chovani a novéjsi odborné prameny uZz nemaji tak velké obtize
se v pfesné terminologii shodnout. UZiva se tak vétSinou shodné pojem deliberate self—
harm pro zdmérné poskozovani, self—poisoning pro sebetraveni, overdosing
pro preddvkovavani a self-injury pro sebezrafiovani. Odbornici tak zacali pouzivat shodna
oznaceni jednotlivych forem.

Je tfeba zminit privlastek zdmérné, ktery se ve spojeni se sebeposkozovanim ¢asto
pouziva. V minulosti probéhly snahy o prosazeni zamérného sebeposkozovani jako
samostatné diagnostikovatelné dusevni poruchy. Uvadéni pridavného jména zamérné
se vSak nelibilo zcela vSem odbornikim, protoze toto slovo v sobé zahrnuje promyslené
a umyslné chovani. Odvolavali se na pripady, kdy sebeposkozovani probihalo spontanné

a s ne pfrilis velkym uvédoménim. Favazza prosazoval opoziéni nazor, protoZe vnimani
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sebeposkozujiciho jedince mUZe byt béhem samotného aktu sebeposkozovani sice
narusené, zamér poskodit se je ale pred aktem zpravidla védomy. PrestoZe panuji kolem
pfivlastku zdmérné neshody, Svétova zdravotnickd organizace oficidlné tento pfrivlastek
ve spojeni se sebeposkozovanim pouziva (Kriegelova, 2008, s. 10-31).

Moderni doba poskytuje nejrizné;jsi formy komunikace. Internet a socialni sité patfi
do kazdodenniho Zivota a je otdzkou, jaky vliv maji ve vztahu k problematice
sebeposkozovani. Jisté je, Ze vlivem internetu se informace o problematice zamérného
sebeposkozovani rychleji §ifi. Podle Cerné a Smahela (2009) mdZe internet
sebeposkozujicim se osobam prostrednictvim diskuzi a blogli pomoci, protoze mohou dat
najevo své vnitini pocity, nalézt spfiznénou dusi a zbavit se pocitll osamélosti. Zaroven ale
prinasi jisté nebezpeciv tom, Ze sebeposkozujici se jedinec mlze ztratit zajem o navazovani
vztah( v Zivoté mimo virtudlni svét. DalSim rizikem je jednoznacné fakt, Ze nékteré diskuzni
a webové stranky, jez se na sebeposkozovani zaméruji, slouzi ke vzajemnému sdileni
novych praktik sebeposkozujiciho chovani. Zde sebeposkozujici nachazi prostor, ve kterém
ziskaji informace o technice provedeni aktu, negativné hodnoti hledani riznych forem
pomoci a sdileji své pocity ze sebeposkozovani, pfijemné i neptijemné. Diky komunitnimu
vymeénovani informaci a moznosti sdilet své zkusenosti a pocity, které se v redlném Zivoté
jen obtizné ventiluji, ziskava sebeposkozujici pocit sounaleZitosti a podpory. To mlzZe byt
prekazkou ve snaze hledat jiné pozitivni strategie k reseni svych potizi.

Ackoli umyslem sebeposkozujiciho jedince neni zemfit, pordd vyvstava riziko,
Ze béhem sebeposkozujiciho aktu neodhadne miru poranéni a sebeposkozujici aktivita
poté nezamérné smrti skondi. Z toho dlivodu je tfeba takové jednani nepodceriovat.

S timto nazorem se ztotoznuje i Vorlickova (2023). Sebeposkozujici chovani prinasi
fadu rizik a jako nejc¢astéji uvadéné je riziko sebevrazedného chovani, které u postizenych
nelze vyloucit. U sebeposkozujicich se jedincl je nebezpedi, Ze se uchyli k jednani
se suicidalnim zamérem az o 85 % vyssi. DalSim rizikem, které je u tohoto chovani vysoké,
je dlouhd lécba, protoZe tento problém doprovazi nizka ovlivnitelnost farmakologicka
i psychoterapeutickd. Prfi¢éina dlouhodobé |é¢by spoéivd mimo jiné vtom,
Ze sebeposkozovani jako takové neni prvotnim problémem a prekryva pravé priciny obtizi.
ProtoZze béhem aktu sebeposSkozovani jedinec proziva fyzickou bolest, kterou si sam

zpUsobuje a sam ji ovliviuje, pomaha takové chovani prekryt bolest psychickou.
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Sebeposkozujici tak ziskd pocit kontroly nad sebou samym. To lze vnimat tak, Ze ackoli
psychickou bolest sam ovladat nedokaze, fyzickou ano. Mze ovlivnit, kdy se to stane
a jakou intenzitu bolesti zvoli.

Komplikace pramenici ze sebeposkozujicich aktl doplriuje Dolezalova (2022, s. 10),
ktera popisuje napfiklad zhorSujici se sebevédomi, zintenzivnéni pocitll studu, viny
Ciizolace. Poranéni béhem aktu navic mazZe vést k infekci, zejména pokud mezi sebou
poskozujici se jedinci sdili nastroje k sebezrafovani. Sebeposkozovani jsou také
poznamenani mnoZstvim jizev a dalSim znetvorenim. Hrozi i téZkda (v nejhorsich pripadech
smrtelnd) zranéni. Dalsi nebezpedi Ize spatfovat ve zhorseni psychického stavu a mozném
sebevrazedném jedndni, jeho? riziko se zvySuje vlivem emocnich problém0 vyvolavanych
sebeposkozovanim.

Je dobré si uvédomit, Ze sebeposkozovani Ize vnimat jako volani o pomoc, ale je
tfeba prijmout také fakt, Ze rodi¢ neni vinen vZdy a automaticky (Vorlickova, 2023). Dnesni
doba zplsobuje vysoky tlak na vykon, vzhled a dalsi oblasti lidského Zivota. Pokud se
v pozadi k tomuto napéti prida jesté nizké sebevédomi, jen stéZi to rodic ¢i ostatni blizké

osoby mohou zcela ovlivnit.
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2.1 DEFINICE SEBEPOSKOZOVANI

Statistické udaje zmifované Ndrodnim Ustavem pro dusevni zdravi (2022) uvadi,
ze vék, kdy se mladistvi nejcastéji uchyluji k sebeposkozovani, se pohybuje v rozmezi 12—
15 let. Casté&ji jsou s timto problémem hospitalizovény divky, a to a? 4x vice neZli chlapci.
PfestoZe byvd sebeposkozovani Casto spojovdno se sebevrazednym jedndnim, protoze
v néj mlze prerdst, ukazuje se, Ze vétSina sebeposkozujicich sebevrazedné myslenky
béhem aktu nema. Navzdory tomu studie ukazuji, Ze v55-85 % pripadl se lidé, ktefi
se poskozuji, alespon jednou v Zivoté o sebevrazdu pokusi.

Problematika sebeposkozovani (Vorlickovd, 2023) se tyka v nejvétsi mife déti
od 13 let a pfiblizné kazdy paty pubescent ¢i adolescent ma se sebeposkozovanim néjakou
zkusSenost. Je to pravdépodobné tim, Zze vtomto véku jsou emoce proménlivé;jsi, tlak
vrstevnik( roste, stejné jako konflikty s rodici a ostatnimi autoritami.

V mezindrodni klasifikaci nemoci je sebeposkozujici jednani zarazeno pod kédem
X60-X84 a nazvem UmyslIné sebeposkozeni. Sebeposkozovani (Rozsivalovd, 2015, s. 392—
394) predstavuje u déti skolniho véku i adolescentll vysoce rizikové chovani, které i v méné
zavaznych podobdch vyZaduje pozornost rodi¢l, pediatra a détského psychiatra. Lécba
medikamenty zdsadné snizuje riziko sebevrazedného jednani, a proto je tfeba ji zah3jit
vcas.

Pro definovani zamérného sebeposkozovani zatim neexistuje mezinarodné uznavany
konsenzus. V roce 1988 bylo sebeposkozovani definovano jako ,Takové chovani jedince,
kdy si dobrovolné a umysiné poskodi vlastni télesné tkané nebo télesnou integritu
bez ohledu na zdravotni riziko nebo nebezpedi a bez zdméru zemfit (Kriegelova, 2008).”

Armando R. Favazza, jeden z prliikopnikd této problematiky, ktery se snazil objasnit,
jaky je davod a ucel sebeposkozujiciho chovani v moderni spolecnosti, definoval v roce
1999 sebeposkozovani jako pfimou a zdmérnou destrukci nebo poskozeni vlastnich
télesnych tkani bez védomého suicidalniho zaméru.

Koutek a Kocourkova (2003, s. 73) tvrdi, Ze ackoli je sebevrazedné a sebeposkozuijici
chovani rozdilné, je v klinické praxi ¢asto sloZité tato odliSeni poznat. Z toho dlivodu se také
Casto sebeposkozujici chovani vyskytuje v publikacich, které souviseji se suicidalnim

chovanim.
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Podle Platznerové (2015) je sebeposkozovani definovano obdobné jako ho definoval
Rosen Walsh: ,Sebeposkozovani je komplexni autoagresivni chovani, které na rozdil
od sebevrazdy nema fatalni nasledky a které Ize nejlépe chapat jako nezralou, maladaptivni
odpovéd na akutni anebo chronicky stres, nezvladatelné emoce ¢i myslenkové pochody.”
PfestoZe clovék neznaly problematiky miZe sebeposkozeni lehce vnimat jako pokus
o sebevrazdu, smrt pfi sebeposkozujicim aktu na rozdil od sebevrazedného pokusu neni
v naprosté vétsiné pripadld motivem a cilem jednani (ac je ve skupiné poskozujicich se déti
a mladistvych statisticky osmkrat vyssi vyskyt sebevraid neZz v béiné populaci).
Za patologické sebeposkozeni se obecné nepovazuje poranéni, které je v dané kulture
tolerované a jehoZz primarnim cilem je dekorace téla (v nasi kultufe typicky piercing
a tetovani), sexudlni uspokojeni, spiritudlni zazitek v rdmci ritualnich praktik ¢i zaélenéni
se do skupiny vrstevnikil nebo demonstrace vlastni hodnoty mezi nimi (MSMT, 2015).“

Rysankovd (2008) popisuje sebeposkozovani nasledujici definici: ,Impulzivni
sebeposkozovani predstavuje zamérné poskozeni vlastniho téla s Umyslem zredukovat
psychické napéti, a to zplsobem v dané kulture nepfijatelnym, s nizkou letalitou. Jde
o Umyslné naruseni vlastni télesné integrity bez védomé suiciddlni motivace.”

Obecné lze zdmérné sebeposkozovani chapat jako umysiné zranéni ¢i zrafovani
svého téla bez zaméru ukoncit svdj Zivot, bez zaméru sexualniho nebo dekorativniho.

Jedinec poskozuje sdm sebe, zamérné a cilenég, ale jeho cilem neni smrt (Kriegelova, 2008,

s. 10-18).
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2.2 DRUHY SEBEPOSKOZOVANI

Sebeposkozovani zahrnuje razné formy poskozovani vlastniho téla. Moznosti, jak mlze
jedinec své télo poskodit, je fada.

Favazza (Kriegelovd, 2008, s. 21) rozdélil sebeposkozovani na kulturné pfrijatelné
sebeposkozovani a deviantni sebeposkozovani. Deviantni sebeposkozovani vymezil jesté
dalSimi podkategoriemi, a to zavainé sebeposkozovani, stereotypni sebeposkozovani
a sebeposkozovani mirné. V roce 2001 pak sebeposkozujici chovani rozdélil na stereotypni,
zavazné, kompulzivni a impulzivni.

Zavainé sebeposkozovani, nebo také zdvaind automutilace, je nejextrémnéjsi,
avsak nejméné castd forma sebeposkozovani. Jednd se o poskozeni velké ¢asti téla nebo
tkané. MUze to byt kastrace, amputace koncetiny ¢i jiné fatalni formy, které ¢asto vedou
k trvalému postizeni. Tato forma sebeposkozujiciho chovani je typickd pro psychotické
stavy nebo akutni intoxikace.

Stereotypni sebeposSkozovani neboli stereotypni automutilace jsou nejcastéji
rytmické, fixované formy chovani. V tomto pripadé se jednd napfiklad o buseni hlavou,
kousani prstll, pfipadné pazii nebo stlaCovani ocnich bulev. Takové chovani je casté
u mentdlné retardovanych lidi, u autistl, psychotikl a pacientl s Tourettovym syndromem.

Mirné sebeposkozovani (automutilace) je sebeposkozujici chovani, jehoz vysledkem
nebyva fatalni poSkozeni tkani a jedna se o nejcastéjsi formu sebeposkozovani. Mirné
sebeposkozovanilze délit na kompulzivni a impulzivni. | novéjsi studie ukazuji na rozdil mezi
témito dvéma formami mirného sebeposkozovani. Kompulzivni sebeposkozovani ma blizko
k obsedantné—kompulzivni poruse. Spociva v uzkosti vyvolaném dloubani, jizveni nebo
odirani kdze. Impulzivni sebepoSkozovani milze byt budto epizodické, kdy
k sebeposkozujicimu chovani dochazi bez predchoziho promysleni jako okamzita reakce
na uréitou emoci, nebo repetitivni, které je fixovanou reakci na pozitivni nebo negativni
stresory a je jakousi zvykovou odpovédi na neprijemné emoce.

Zasadni pro feseni problémU se sebeposkozovanim je to (Kriegelova, 2008, s. 19-20),
zda si jedinec konkrétnim jednanim ublizuje, a zda je nebo neni toto chovani spolecensky
prijatelné. Ackoli jsou rGzné cinnosti, kterymi si ¢lovék ublizuje (nadmira piti alkoholu,

bezmyslenkovité prejidani, piercing, urcité sexualni praktiky atd.), jsou spolecensky
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prijatelné. LiSi se od téch, které spole¢nost neakceptuje a nejsou tedy typicky
sebeposkozujicim chovanim.

ZpUsoby, jimiz se jedinec sebeposkozuje, a které spolecensky akceptované nejsou,
mohou byt napfiklad fezani, paleni nebo sebetraveni. V pfipadé sebetrdveni nebo
predavkovani se jedna o nadmérné uziti Iékl, drog nebo alkoholu, pfipadné poziti cehokoli
nejedlého za ucelem poskodit se, nikoliv vSak se sebevrazednym umyslem. Kromé
zamérného naruSeni téla sem spadd také sebeposSkozovani pramenici ze zdvaznych
fyziopatologickych nebo psychopatologickych problém.

Ve srovnani ¢etnosti metod sebezrafiovani a sebetraveni je mnohem vice rozsirené
sebezrafiovani, ackoli klinické studie ambulantné oSetfenych i hospitalizovanych pacient(
ukazuji na opacny jev. Je to predevsim ztoho dlvodu, Ze stav pfiotravenych nebo
predavkovanych jedinci vyZaduje I|ékafskou péci mnohem castéji, nez je tomu
u sebezranénych jedincl. Statistika proto nemusi zcela vypovidat o skutecném poméru
téchto dvou forem sebeposkozovani.

Mezi nejcastéjsi metody sebeposkozovani patfi fezani se véetné vyrezavani napist

v

a rznych symboll, paleni se Zhavymi predméty Ci ziravinami, oparovani, Skrabani kize
do krve, odstrafovani vrchni vrstvy kGze za ucelem vytvoreni hlubsi rany, kousani
se do ¢asti téla ¢i vnitfnich tkani ast, propichovani klze, zasahovani do predchozich
poranéni, vytrhavani fas, oboci ¢i vlasl, zabranovani prltoku krve, pozivani malého
mnozstvi toxickych latek nebo predmétd, které nejsou urcené k pozivani, vkladani ostrych
predmétl do télesnych otvor( ¢i pod khzi, sebetluéeni za ucelem modfin, zlomenin a
podlitin (Kriegelova, 2008, s. 61-63).

Studie z roku 2002, ktera udava az v 64 % pripadl sebefezani, dokazuje, Ze je tento
zplUsob sebeposkozovani nejcastéjsi. Preferovand metoda sebeposkozujicich tendenci
se ale |iSi také v zavislosti na genderovych rozdilech. MuZi vyuZivaji k sebeposkozeni
v nejvyssi mite sebetluéeni, a to v 21 % p¥ipadd. Zeny voli v 32 % sebefezani. Jako druhou
nejcastéjsi metodu voli shodné Zeny i muzi propichovani a Skrabani kiize.

Z vyzkumu v roce 1989 vyplynulo, Ze az 75 % jedincl pouzivd k sebeposkozeni
kombinaci nékolika metod soucasné. Tuto informaci potvrdila i novéjsi studie z roku 2002.
Velkd vétsina jedincUl, ktefi se sebeposkozuji, zacinaji u seberezani pazi a stehen nozem

Ve

Ci Ziletkou a poté zkousi rGzné dalsi formy sebezranovani jako napfriklad sebepaleni. Poté
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si najdou jednu metodu, kterou uprednostiuji. K sebeposkozovani technikou fezani je
nejcastéjsi pomuckou Ziletka. Sebepaleni provadi jedinci nejCastéji cigaretou nebo
zapalovac¢em. Pokud ma vsak jedinec velké nutkani poskodit se a nema potfebny ndstroj
po ruce, pouzije prakticky cokoli, co se k sebeposkozujicimu procesu hodi. Sebeposkozuijici
se nejvice v ramci svého zrafiovdni zaméruji na ruce (a to v 74 %), poté na nohy. Nejméné
jsou sebeposkozovany genitalie (Kriegelova, 2008, s. 61-63).

Existuje také konvencni kulturné tolerovany druh sebeposkozovani, kam patti
tetovani, piercing nebo esteticka chirurgie. Ackoliv tyto praktiky spole¢nost nevnima jako
sebeposkozovani v pravém slova smyslu, narlsta u takto zdobenych lidi riziko uzivani
alkoholu, tabdku, marihuany, zaskolactvi, ucast na rvackach, drivéjsi sexualni experimenty
a zhorseni prospéchu, a to dokonce az dvojnasobné (Rozsivalovd, 2015, s. 392—394).

Je tfeba nezapominat na inspirované sebeposkozovani, které vznikd napodobou
¢lenl urcité skupiny, coZ jsou nejcastéji vrstevnici, kamaradi i rodina a je druhem socidlni
nakazy. Tento typ sebeposkozujici tendence ale vétSinou nevede k plnému rozvinuti
pravidelného sebeposkozovani a jeho wvyskyt je spiSe epizodniho charakteru
(Horska et al., 2021). O inspirovaném sebeposkozovani se ve své studii zminuji také Selbach
a Marin (2021), ktefi tvrdi, Ze do jisté miry Ize sebeposkozovani brat jako nakazlivé, protoze
se setkdvame i se situacemi, kdy se jedinec poskozuje, a tim ostatni seznamuje s touto
technikou ulevy. Podnécuje je tak k tomu, aby si ji také osvojili.

Co se tyka nastrojl, které slouZi k aktlm sebeposkozovani nejcastéji, popisuje
Kriegelova (2008, s. 64) v pripadé sebefezani predevsim Ziletky. Sebepdleni probiha
v nejcetnéjsich pripadech pomoci cigaret a zapalovacu. K predavkovani v nejvyssi mire
slouzi rGzné druhy volné prodejnych |ék(l, analgetika, antiflogistika, trankvilizéry, sedativa,
pripadné antidepresiva. K sebeposkozovani mohou slouzit také nejriiznéjsi ostré predmeéty
napr. nliz, strep, nGzky, jehla, kruzitko a dalsi.

Mozné zplsoby sebeposkozujiciho chovani uvadi prehledné nasledujici tabulka.
V tabulce jsou ve dvou sloupcich zpracovany priklady jednani, které Ize vnimat jako zpUlsoby

sebeposkozovani.
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Tabulka 1 — MoZné zplsoby sebeposkozujiciho chovdni

Mozné zpusoby sebeposkozujiciho chovani

Zneuzivani alkoholu

Pokus o utopeni

Zneuzivani léku a drog, nespravné poZivani
léko

Strhavani si kuZe a nehtd, vytrhani si viasu
afas

Prejidani se Sebe-zanedbavani

Kousani se, okusovani si prsta a nehtu Sebe-otraveni (pfedavkovani)
Lamani si kosti Hiadovéni

Télesné sebe-biti Sebe-Skrceni

Paleni kiu2e, vyfezavani a vyskrabavani do
kuze

Odfiznuti si ¢asti téla (ucha, prstu, ruky,
genitalu)

Enukleace oka

Bouchani hlavou o sténu

Extremni rizikoveé chovani (nepozeme fizeni
vozidla, nahodny sex, nepouzivani bezpec-
nostnich pasu v auté)

Télomedifikujici techniky (piercing, tetovani,
branding/vypalovani, skarifikace, kosmetic-
ka chirurgie)

Vpravovanl jehel pad k(i2i nebo de 2il

Skrabani (a2 do krvacenl)

Vpravovani ostrych pfedmétu do télesnych
otvort

Drhnuti kiZe (obsesivni drhnuti rukou aZ do
masa, drhnuti ocelovou draténkou)

Polykani cizich predmétu nebo toxickych te-
kutin

Probodavani kuze (kruZitkem, jehlami,
spendliky)

Zabraffovani zaceleni rdny Koufenl

Opafovani se (koupel nebo sprcha s vafici | Ugastnéni se vysoce rizikovych nebo vyso-
vodou) ce kontaktnich sportu

Skok z budovy nebo mostu Setrvavani v nasliném vztahu

Obsesivni Cisténi a myti (aZ do krvaceni) Suicidum

Prilis télesného cviteniimalo télesného Prepracovani

pohybu

Zdroj: Kriegelova, 2008, s. 20
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2.3 MOZNOSTI DETEKCE SEBEPOSKOZOVAN(

Sebeposkozujici se jedinci se za své chovani velmi casto stydi. Zakryvaji sva
poranéni a o problémech nemluvi, proto byva velmi obtiZzné tyto tendence identifikovat.
Zmény v chovani mohou znamenat i jiné problémy ¢i poruchy, a proto mnohdy odhaleni
sebeposkozujiciho chovani trva dlouho.

Odborna studie The Problem of Self-Disclosure od Self-Harming Behaviour
in Adolescence (Demuthova et al., 2020), ktera zjistovala, do jaké miry jsou adolescenti,
ktefi se sebeposSkozuji, ochotni se se svymi potizemi svérit, dosla k vyslednému zavéru,
Ze ochota sebeposkozujicich se jedincl odhalit své problémy je velmi nizkd. Pokud se
dospivajici nékomu svéri, pak jsou to prevainé jejich vrstevnici. Ti sice nedokazi
sebeposkozujicimu se kamaradovi obvykle pomoci, mohou byt ale dulezitym
zprostredkovatelem, protoze dle zjisténych informaci témér polovina z nich tuto informaci
preda dale.

U sebeposkozujicich (Dolezalova, 2022, s. 9) Ize pozorovat na téle priznaky jako
jizvy, fezné rany, modftiny, otisky zub( na klzi, popaleniny. Jedinec, ktery trpi zamérnym
sebeposkozovanim u sebe mlze uchovavat nejriznéjsi ostré predméty. Velmi casté je
noSeni dlouhych rukavl a kalhot i v horkém pocasi, ¢imzZ Ize maskovat rlizna poranéni
na klzi. U pofezaného zdpésti se velmi Casto vyskytuje noseni potitek, mnoha naramkd,
§atk( uvazanych kolem zapésti. K identifikaci sebepoSkozovani mohou vést i potize v rodiné
¢i s vrstevniky, emocni nestabilita, impulzivni a nepfedvidatelné chovani, pocity bezmoci,
beznadéje Ci bezcennosti a narocné chovani.

Lze pozorovat, Zze osoby, které se poskozuji, byvaji ve vétsi mire tiché introvertni
povahy. Neni to vSak zcela jednoznaéné hledisko, protoZe néktefi introverti mohou svou
povahu maskovat za extroverzi, aby nebylo poznat, Ze se s nimi néco déje. Jistym voditkem
v tomto pripadé by mohl byt motoricky neklid (Kulhanek, 2023).

Narodni Ustav dusevniho zdravi (2022) popisuje fadu béznych varovnych signald,
které lze vnimat jako voditko k problémim se zamérnym sebeposkozovanim. Vizualni
signaly se shoduiji se signaly uvedenymi v této kapitole, doplnit je vSak tfeba jesté vytrhané
vlasy a zlomeniny. Co se tyka proZivani, u sebeposkozujiciho pretrvavaji otazky osobni
identity, uzkosti, vykyvy ndlad, beznadéj, stud a dalSi podobné pfiznaky. S nepfimérenym
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zahalovanim souvisi také vyhybani se aktivitam, které vyZzaduji odhaleni — napftiklad plavani
nebo télesna vychova. Pokud je jedinci cilené poloZzena otdzka tykajici se jeho zranéni
nebo jizev, ma pfipravené odpovédi, které jsou ¢asto podobné zamérené. Napftiklad, Ze se
jedna o zranéni v dusledku neSikovnosti. Aktér sebeposkozovani u sebe nosi nezvyklé
osobni véci slouzici k poSkozovani téla jako Ziletky, obvazy ¢i naplasti. Pro své jizvy,
modfiny, Skrabance i fezné rany miva promyslené odpovédi a vysvétleni, aby svij problém
co nejlépe zamaskoval. Je typické, Ze travi nadmiru ¢asu samotarskym zplsobem, vyhyba
se kolektivu a aktivitam, které dfive béZné a rad provozoval. Takovymi aktivitami mUze byt
napfiklad sport, nebot vyZaduje prevlékani a odhalovani, béhem kterého by mohlo dojit
k podezieni na sebeposkozovani a rozpoznani jeho pfiznak(l. Okoli mlZe varovat i fakt,
Ze se dotycny poté, co prozije néjakou stresovou situaci, odebere do soukromi a nasledné
Ize po jeho ndvratu vidét znatelnou ulevu ¢i uklidnéni (Mizigar, 2024). U sebeposkozujicich

se navic ¢asto dostavuji problémy ve vztazich a nepredvidatelné chovani.

2.4 NEJCASTEJSI PRICINY SEBEPOSKOZOVANI

JelikoZ sebeposkozovani byva ve velké mite disledkem duSevni nepohody rlizné
intenzity, mohou byt divody k tomuto jednani velmi rozlicné a individualni. Pricina jakékoli
formy sebeposkozovani ma Sirsi kontext problémda, které je nutné resit. Sebeposkozovani
docasné pomaha vyrovnat se s emocionalni bolesti, smutkem, frustraci, stresem ¢i hnévem.
Pocit uklidnéni je vSak kratkodoby, ¢asto po ném ptichazi pocity viny a studu. Bolestivé
emoce i dusevni nepohoda se nasledné vraci. Dlvody vedouci k sebeposkozovani mohou
byt spojené s pocitem kontroly nad svym télem nebo Zivotnimi situacemi. Dale s pocitem
citit cokoliv béhem vlastni emocni prazdnoty, a to i prestoZe je to zrovna bolest fyzicka.
Vyskytuje se rovnéz potieba dat najevo ostatnim své stavy deprese a tisné ¢i nutkani odvést
pozornost od bolestivych emoci smérem k fyzické bolesti (Dolezalova, 2022, s. 9).

Nejcastéjsi spoustéci mechanismy byly zjistovany na détech a mladistvych studii
v Anglii (Townsend et al., 2022), kde sebeposkozujici jedinci uvedli jako didvod u svého
prvniho sebeposkozujiciho aktu rodinné problémy. DalSimi ¢asto zmifiovanymi pficinami

byly potize se studiem, zaméstnanim ¢i vztahy s prateli. Obé pohlavi nejcastéji uvadéla
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problémy socidlni nebo interpersonalni povahy, forma problém( se u détstvi a rané
adolescence liSila. Co se tykd chlapct, problémy s rodinou, vztahy s prateli, studiem
a dUsledky zneuzivani se ¢astéji vyskytovaly v mladsim véku. Ve starsi vékové skupiné byly
Castéjsim divodem vztahy s opacnym pohlavim, financni problémy a problémy s drogami.
U divek se vyskytoval podobny vzorec, pficemz problémy s rodinou, prateli a studiem byly
Castéjsi ve véku 11 az 15 let a problémy tykajici se vztahl se vyskytovaly aZ pozdéji, stejné
jako problémy s bydlenim ¢i finanéni problémy. Opakované sebeposkozovani souvisi ¢asto
se zneuZzivanim ci problémy duSevniho charakteru. Celkem kazdy pdaty ze zkoumaného
vzorku jedinc se v plvodni studii objevil znovu v nemocnici do 12 mésicli od prvni
sebeposkozujici epizody. Tato studie ukazuje, Ze Zivotni problémy predchazejici
sebeposkozovani, kterym celi déti a mladsi adolescenti, se lisi jak podle véku a pohlavi, tak
i mezi témi, ktefi se nesebeposkozuji opakované a témi, ktefi sebeposkozujicim aktlm
podlehnou vicekrat. To ma dulezity vyznam pro poskytovani intervence. Nejcastéji
uvadénym Zivotnim problémem byly potiZe ve vztazich s rodinnymi pfislusniky. Vyzkumy
ukazuji, ze problematicka vychova jako pfisné tresty, Spatnad vazba a nizky rodicovsky
dohled mohou zapficinit vznik sebeposkozovani (Townsend et al., 2022).

Dalsi studie (Geulayov et al., 2022) byla zamérena na déti mladsi 13 let a jejim cilem
bylo zjistit, zda maji mladsi déti jiné pri¢iny a zplsob sebeposkozovani, nez je tomu
u dospivajicich jedincu. Vysledky ukazaly, Ze sebeposkozovani je u mladSich déti méné casté
nez u dospivajicich, presto vSak predstavuje vyznamny klinicky problém. V tomto vékovém
obdobi ma sebeposkozovani silnou souvislost se socioekonomickou deprivaci. Co se tyka
¢etnosti potizi u jednotlivych pohlavi, zejména v obdobi 5-10 let prevazuji chlapci.

U sebeposkozovanych je velmi &astym spoustééem udalost, kterou nedokazi
emociondlné zpracovat a kterd rozviji pocity bezmoci, listosti, vzteku, kfivdy
a pomstychtivosti. Nakulmulovana agrese se u téchto jedincl obraci smérem k vlastnimu
télu. ProtoZe po samotném sebeposkozujicim aktu pfichazi pocity udlevy, ma jedinec
tendence toto chovani opakovat, stejné jako je to napftiklad v pripadé zavislosti. Z toho lze
vyvozovat, Ze se jednd o ndvykové chovani (Kriegelova, 2008, s. 10—18). S timto nazorem
souhlasi i Vorlickova (2023), podle niz je sebeposkozovani zavislostn