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rodukénom veku, t. j. komplikdcie pri umelom preruseni
tehotenstva, samovraZdy a vrazdy, si vyslovene spolocen-
ské. Na mnobé z nich sa moZeme pozerat' ako na ndsle-
dok prisnej kontroly, ktors vykondvajsi muZi nad poblay-
nym Zivotom Zien & reprodukcion.” (Fauveau a Blan-
chet 1989, 5. 1127)

Eliminécia nisilia pichaného na Zenach si vyZa-

duje zmenu spésobu, akym spolo&nost artikuluje
rodové roly a mocenské vztahy. Na podporu tohto
tisilia tento dokument zhffia dostupné tdaje o ni-
sili pichanom na Zenich z celého sveta a prindSa
prehfad literatiry o jeho zdravotnych nasledkoch.
Dokument sa zaoberi celou Sirkou a evoliciou toh-
to problému, prinifa prehfad o zdravotngch ni-
sledkoch rodovo podmieneného nisilia a predsta-
vuje akysi prvotny prehfad o formich nésilia picha-
ného na Zenich. Dalej diskutuje o nisledkoch ro-
dovo podmieneného nisilia na zdravie a vyvoja od-
poriita opatrenia na jeho odstrinenie. Prilohy od-
portifajii vlidne opatrenia na eliminiciu nésilia pa-
chaného na Zenich, rozoberaji problémy tykajiice
sa definovania takéhoto nisilia a priniSaji meto-
dolégiu na uréenie ujmy na zdravi, spésobenej tyra-
nim a znisilfiovanim Zen v celosvetovom meradle.
Prinigaji aj vzor na ,uréenie nebezpecenstva® pri
skriningu ohrozenych Zien a pojednivaji o starost-
livosti o bité Zeny.

Prerusif zadarovany kruh rodovo podmienené-
ho nisilia si bude vyZadovat si&innost niekofkych
sektorov, vritane vychovy, masovokomunikaénych
prostriedkov, zikonodarstva, sidnictva a zdravot-
nictva. Priloha A prinia podrobné navrhy na ¢in-
nost jednotlivych sektorov.
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V ostatnom desafrodi sa na celom svete oraz
¢astejdie uzndva, Ze nasilie pichané na Zenich sa
musi stal predmetom celosvetového ziujmu a ko-
nania. Zenské organizicie na celom svete uznali ro-
dovo podmienené ndsilie za prioritny problém uz
pocas Dekidy Zien, vyhlisenej OSN v rokoch
1975-1985. Valné zhromaZdenie OSN v novembri
1985 prijalo prvii rezoliciu o nasili pichanom na
zendch. Odvtedy OSN sponzorovalo niekofko stret-
nuti skupiny odbornikov na nisilie pichanom na
Zendch a prejednévalo tento problém aj v Komisii
o postaveni Zien (Commision on the Status of Wo-
men), Ekonomickej a sociilnej rade (Economic and
Social Council), Statistickom tirade OSN (UN Sta-
tistical Office) a vo Vybore pre prevenciu a boj proti
zlodinnosti (Committee on Crime Prevention and
Control). Nedavno boli predloZené dva dalSie me-
dzinirodné dokumenty, podFa ktorych by sa malo
vietko rodovo podmienené nisilie uzna¢ za poruse-
nie fudskych prav: Deklaricia OSN o nisili picha-
nom na Zenich (UN Declaration on Violence aga-
inst Women) a dé&innejdi Navrh vnitroamerickej
konvencie o prevencii, trestani a odstrineni nisilia
pichaného na Zenich, o ktorej sa rokovalo v Orga-
nizdcii americkych Stitov (Draft Inter-American
Convention to Prevent, Punish and Eradicate Vio-
lence against Women). V roku 1994 aj Panamericka
zdravotnd organizicia uznala rodovo podmienené
nisilie za prioritnii tému svojho Programu o zdravi
a vyvoji Zien (Women, Health and Development
Program) a UNIFEM prednedivnom vydal déleZity
dokument sumarizujici vplyv rodovo podmienené-
ho nisilia na socidlnoekonomicky rozvoj (Carrillo
1992).

Skutoénost, Ze svet Eoraz ¢astejSie uzniva rodo-
vo podmienené ndsilie za ddleZity problém, moZno
pripisat na vrub temer dvadsafrocného dsilia Zen-
skych organizicii upiitat naii pozornost. Zeny pri
kaZdej prileZitosti pripominaji, Ze nisilie je hlav-
nym predmetom ich ziujmu (riméek 1). V ostat-
nom ¢ase vySe dvesto mimovlidnych Zenskych or-
ganizicii poas Sestnistich dni aktivity proti rodo-
vo podmienenému ndsiliu (Sixteen Days of Acti-
vism against Gender Violence) (25.11.-10.12.) spo-
lo¢ne protestovalo proti nisiliu pichanému na Ze-
nédch. V priebehu cjchto kaZdoroénych podujati
sponzori financujd semindre, konferencie, pouli¢né
divadelné predstavenia a kampane v masovokomu-
nikaénych prostriedkoch, ktoré maji za tilohu za-
merat pozornost verejnosti na rodovo podmienené
nisilie a doZadovat sa reakcii verejnych &initefov.

Definicia nésilia pichaného na Zendch

V septembri 1992 Komisia OSN o postaveni
Zien (United Nations Commission on the Starus of
Women) poverila Specidlnu pracovnii skupinu vy-
pracovanim ndvrhu deklaricie o nasili pichanom
na Zenich. Tito deklaricia, krort na jeseri 1993
schvililo Valné zhromaZdenie OSN, po prvy raz
poskytuje oficidlnu definiciu rodovo podmienené-
ho nasilia na tejto drovni. Podla ¢linku 1 deklari-
cie sa za nasilie pichané na Zenich povazuje ,,aky-
kolvek rodovo podmieneny ndsilny cin, ktory vedie alebo
by mobol viest' k fyzickej, sexudinej alebo psychickej ujme
alebo zraneniu Zien, vrdtane vybrdZania sa takymito Gin-
mi, zastrasovania alebo svojvolného obmedzenia slobody,
4 to vo verejnom (i séskromnom Zivote”. (Ekonomicki a
socidlna rada — Economic and Social Council
1992.)

Clinok 2 tejto deklaricie uvidza, Ze definiciu
treba chipat tak, Ze sa tyka fyzického, sexuilneho a
psychického nisilia vyskytujiiceho sa v rodine a
spolo&nosti — vritane bitia, sexuilneho zneuZiva-
nia dievéat, vyméhania vena, znisilnenia v manZel-
stve, obriezky Zien a inych tradi¢énych zvykov $kod-
livych Zenim, mimomanZelského nisilia, nasilia
spojeného s vykorisfovanim, sexuilneho obtaZova-
nia a zastra$ovania v prici, vo vzdelivacich in3titi-
cidch a inde, obchodu so Zenami, niitenej prostiti-
cie a nisilia pichaného alebo prehliadaného Stitom
—, ale neobmedzuje sa len nai.

Je délezité, Ze tito definicia uzniva aj telesnu, aj
dusevnil ujmu a hrozbu takouto ujmou aj vo verej-
nej, aj v siikromnej sfére. Definicia zvld3t poukazuje
aj na korene tohto rodovo podmieneného nisilia.
V tomto dokumente pouZivame definiciu OSN, ale
do prilohy B zaradujeme aj diskusiu o problemati-
ke definicii. Zoznam foriem rodovo podmieneného
nisilia, obsiahnuty v definicii OSN, nie je vyferpa-
vajiici, 2 ani to nepredstiera. Pre stru¢nost sa tento
dokument nebude dopodrobna zaoberat uréitymi
formami ndsilia, ako je niten4 prostitiicia, sexudlne
obfaZovanie, obchodovanie so Zenami a nasilie pa-
chané Stitom. To v Ziadnom pripade neznameni, Ze
by tieto problémy boli menej zdvaZné. V skutoénos-
t vietky formy rodovo podmieneného nasilia maja
spoloéné korene a najlepsie im moZno porozumiet
ako réznym bodom v spekere.

Rozsah problému

Presny odhad celkovej ujmy na zdravi, spdsobe-
nej nasilim pichanym na Zenich nemozno urobit
pre nedostatok tidajov o rozsahu vyskytu nésilia a

‘jeho zdravotnych nisledkoch. Statistika o krimina-

lite mie je pri odhade vyskytu rodovo podmienené-
ho nisilia vidSinou uZitoénd, pretoZe ani zdaleka

2. Rozsah a vyvoj problému
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nezachytiva vietky pripady. Podfa nedévnych prie-
skumov o viktimizicii v USA sa pohcu ozndmia iba
2 percentd sexudlneho zneuZivania deti v rodinich,
6 percent sexuilneho zneuZivania deti mimo rodin
a 5-8 percent pripadov znisilnenia dospeljch. Na
porovnanie: oznimenych je 61,5 percenta prepad-
nuti a 82,5 percenta vlimani (Koss 1990). Napriek
tomu sa v ostatnych rokoch dosiahol vyznamny
pokrok v odhade rozdirenia tjrania manZeliek vo
vyspelych i rozvojovych krajinich. KedZe obete se-
xuilneho nésilia sd stigmatizované, idaje o znisil-
neni a sexuilnom zneuZiti sa zhromazduji pomer-
ne azko, hoci v rozvinutych krajinich sa zadinaji
vo velkom meradle vykonavat epidemiologické
prieskumy sexuilneho nésilia.

V nasledujicej ¢asti prindSame prehfad dostup-
nych tdajov o rozliénych druhoch nisilia, spomi-
nanych v tejto sprive: tyranie Zien, sexudlne titoky,
sexuilne zneuZivanie deti, zanedbdvanie dievéat a
kultirou podmienené zvyky poskodzujice Zeny.
Riméek 2 prini3a celkovy prehfad nisilia tak, ako
sa vyskytuje v Zivotnom cykle. Pristup k rodovo
podmienenej viktimizicii z hfadiska Zivorného cyk-
lu poskytuje délezity prienik do okamzitych i ku-
mulativnych G&inkov ndsilia na Zivoty Zien a diev-
&at. Nisilie sa moze vyskytniit v hociktorom obdo-
bi Zivota Zeny: mnoho Zien preZije v Zivote viacero
pripadov nasilia. Hfadisko Zivotného cyklu tiez od-
hafuje, Ze nisilie preZité v jednom obdobi mbze
mat dlhodobé téinky, kroré obet vystavuji fazkym
druhotnym zdravotnym rizikim, ako je napr. samo-
vraZda, depresia, alkoholizmus a toxikomdnia. D6-
kazy nasved¢ujii, Ze v &im ranejfom veku Zeninho
Zivota sa nésilie vyskytne — najmi sexudlne nésilie
—, tym hib3ie a trvalejsie si jeho nisledky (Burmam
a kol. 1988).

Vyskyt tyrania intimnymi partnermi

NajbeZnejou formou nisilia pichaného na Ze-
nich je tyranie manZeliek — & presnejiie tyranie
#ien ich intimnymi partnermi. 35 Stidif z réznych
krajin, zhrnutych v tabufke 1, ukazuje, Ze v mno-
hych Stitoch Stvrtina aZ vySe polovica Zien uvidza,
Ze boli telesne tyrané sti¢asnym alebo byvalym part-
nerom. E3te vi&Sie percento bolo podrobené stistav-
nému emocionélnemu aj psychickému tyraniu, for-
me ndsilia, ktord mnohé bité Zeny povaZuji za hor-
§iu neZ telesné tyranie. Hoci niektoré z tychro Stidii
vychidzaji z cielene vybranych vzoriek, vi&dina je
zaloZeni na pravdepodobnostnych vzorkich s vel-
kym poctom respondentov (Kolumbia, Kefia, Mexi-
ko, USA).

V3etky tddie st samy osebe cenné ale nie sii na-
vzijom porovnatelné, pretoZe boli zostavené na zi-
klade rozdielnych siborov otizok pouZivanych pri
zistovani vskytu tyrania.

Rimeéek 1

Dékaz zdujmu Zien
DD poduunins she
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Ked kanadsky fond MATCH International robil

. prieskum v skupindch Zien z rozvojovych krajin,

%" aby mohol wriit priority pri udelovani budsicich

grantoy, ndsilie pachané na Zendch bolo odpove-
dou cislo 1 (Carrillo 1992).

Na neddvnom semindi o neformdingm vzdeldva-
ni Zien, usporiadanom pre 12 itdtov v Cine, mali
tiéastnicky povedat, Co je najborsie na tom, Ze sé
Zeny. Takmer jednoblasne sa vyslovili, Ze strach
z muiskébo ndsilia (Bradley 1990).

Na neddvnom stretuti o reprodukinom zdravi
Zien v Azii, ktoré sponzorovala Rada pre populd-
ciu (Population Council) a Indonézska epidemio-
logickd sluzba (Indonesian Epidemiology Ne-
twork), bolo ndsilie vybldsené za jeden z dvoch pri-
oritwych problémov (Population Council 1991).

V novembri 1991 na konferencii Asocidcie Zien za
rozvoj (Association of Women in Development),
usporadsivanej kaZdé dva roky, sicastnicky z celé-
bo sveta oznadili ndsilie pdchané na Zenddh za je-
den zo svojich piatich prioritnych zdravotwych zd-
ujmov. O problémoch tykajsicich sa ndsilia odznelo
viac prispevkov nez o akejkolvek inej téme (Mar-
celo 1992).

Celostdtny projekt zdravia cernoiskyich Zien (Na-
tional Black Women’s Health Project) oznadil nd-
silie za najvacst zdravotny problém Afroamerica-
niek v USA (Avery 1990).

Zeny celého sveta zozbierali viac ako 400 000 pod-
pisov v 124 stdtoch pod peticiu poZadujiics, aby
KW OSN o fudskych prdvach, usporiada-
nd v juni 1993, uznala ndsilie pdchané na Zendch
za porusovanie Iudskych priv Zien (Center for
Women’s Global Leadership 1993).

Ked brazilska Ndrodnd rada za prdva Zien (Na-
tional Council for Women’s Rights) sponzorovala
v roku 1986 stretnutie, kde bol vypracovany zoz-
nam poziadaviek, ktoré sa mali zapracovat’ do ss-
tavy, Zeny sa doZadovali, aby v nich bola novd kla-
uzula o ndsilf pdchanom na Zendch (Pitangwy,
osobnyj rozhovor 1993).

Vi&Sina $tadif sa pytala respondencdiek, ¢i boli
JZneuzité®, bité“ alebo & ,Zili v nisilnickom vzéa-
hu“. Jednotlivé podotizky (3tidie z Barbadosu,
Chile a USA) obsahovali zoznam ,&nov®, ktorym
#ena bola, alebo nebola v Zivote vystavend (& ju
niekto bil nejakym predmetom alebo pistou, & ju
pohryzol).! Skiisenosti z klinik a vyskumu pouka-

zujd na to, Ze formulicia otizok, krord vyZaduje,
aby sa Zeny samy oznadili za tyrané, celkove vedie
k podhodnoteniu telesného a duSevného nisilia
v intimnych vzéahoch.? V mnohych krajinich sa Ze-
ny vychovivané tak, aby telesné a citové tresty pova-
Zovali za manZelovo neodriatefné manzelské pravo,
¢im sa vymedzuje rozsah sprivania, krory sa pokla-
di za tyranie. NavySe sa Zeny niekedy vefmi neo-
chotne priznavaja k tomu, Ze st tyrané, pretoZe sa
hanbia alebo sa boja obvinit niektorého ¢lena rodi-
ny. Obidve skurocnosti vedd k predpokladu, Ze
tidaje o vyskyte tyrania v tabulke 1 pravdepodobne
nezachyrtivaji jeho skutoény rozsah.

Roz3irenost znisilneni a sexuilnych ttokov

Statistiky z celého sveta svedia o tom, Ze sexuil-
ne nisilie je v Zivote Zien a dievat bezné. Sest vyni-
kajucich Sradif z USA napr. ukazuje, Ze kazda piata
aZ siedma Zena v USA sa v zZivote stane obefou do-
konaného znésilnenia (Koss 1993, Kilpatrick, Ed-
munds a Seymour 1992).3 Udaje z USA zodpoveda-
j $tadidm o znésilneni v ingch Zastiach sveta. Std-
die o znasilneni vysokoskoli¢ok v Kanade, Novom
Zélande a Velkej Britanii a zistenia z USA poukazu-
ji na to, Ze vyskyt dokonaného znisilnenia je
v tychto krajinich takmer rovnaky (DeKeseredy,
Kelly 1993, Gavey 1991, Beattie 1992, Koss, Gidycz
a Wisniewski 1987; tabufka 2). Prieskum medzi
dospelymi Zenami (medzi ktorymi bolo mnoho vy-
sokoskolicok) v kérejskom Soule vykazal trochu
niz8i vyskyt dokonaného znisilnenia, ale rovnaky
vyskyt pokusov o znasilnenie (Shim 1992). Vo viet-
kych spominanych.stidiich boli pouzité pozmene-
né prieskumné otizky prevzaté z Prieskumu sexul-

nych skisenosti (Sexual Experience Survey — SES),.

ktory vypracovali Koss a Oros v roku 1982.

Odhady v tabulke 2 sii zaloZené na pravnych de-
finicidch zndsilnenia v USA, ktoré za znisilnenie
povazuji penetriciu do akéhokolvek otvoru fyzic-
kym nisilim, alebo pod hrozbou nisilia, alebo pri-
pady, v krorych je Zena omémena4 drogami alebo al-
koholom. (Na porovnanie didaje z Velkej Britinie
uvidzaji ndsilnii andlnu a orilnu penetriciu, hoci
privna definicia znisilnenia vo Velkej Brit4nii zah¢-
fia len vaginilnu penetriciu penisom.)

V dejinich boli Zeny opakovane vystavované aj
mimoriadne brutilnym znisilneniam poéas vojen.
V neddvnej minulosti bolo masové znisilfiovanie
zdokumentované v Bosne, Kambodzi, Libérii, Peru,
Somalsku a Ugande (Swiss a Giller 1993).

Riaméek 2

Rodovo Podm.lenené nisilie v 'Pnebelm Zivota

e o

Obdobie Typ pouZitého nisilia

pred narodenim umelé preru3enie tehotenstva na
ziklade vysledkov pohlavnej se-
lekcie plodu (Cina, India, Kérej-
sk4 republika), bitky poéas teho-
tenstva (citové a telesné acinky
na Zenu, vplyv na plod), niitené
tehotenstvo (napr. masové zna-
silfiovanie vo vojne)

dojéensky vek  vraZdenie novorodencov Zenské-
ho pohlavia, psychické a fyzické
tyranie, odliSné poskytovanie
stravy a zdravotnej starostlivosti
dievéatim

detstvo dievéat  detské manZelstvd, mrzacenie ge-
nitilii, sexuilne zneuZivanie
€lenmi rodiny a inymi, odli$né
stravovanie a poskytovanie zdra-
votnickej starostlivosti, detski
prostitiicia

dtené znimosti a dvorenie
(napr. oblievanie kyselinou
v Bangladési, znisilnenie na
schédzke v Spojenych $tiroch),
ekonomicky vyntiteny sex (afric-
ké stredoskolaZky, kroré sa mu-
sia schidzat s ,milymi star&ek-
. mi“, aby mali na 8kolné), sexuil-
ne zneuZvanie na pracovisku,
znasilnenie, sexuilne obtaZova-
nie, niitena prostitiicia, obchod
so Zenami

dospievanie

reprodukény vek tyranie Zien intimnymi muZsky-
mi partnermi, znisilnenie
v manZelstve, vymdhanie vena a
vrazdy pre veno, vraZda partner-
ky, psychické tyranie, sexuilne
zneuZivanie na pracovisku, sexu-
ilne obtaZovanie, zndsilnenie, ty-
ranie telesne postihnutych Zien

starsi vek tyranie vdov, tyranie fudi vo vys-
Som veku (v USA, v jedinom 3ta-
te, kde s1 idaje k dispozicii, ty-
ranie fudi v star§om veku sa tyka
vicsinou Zien)

2. Rozsah a vjvoj problému



Tabulka 1

Vyskyt tyrania manzeliek, vybrané krajiny

R T T T T YT

Krajina Vzorka Typ vzorky Zistenia Komentir
Kanada g 604 vydatych alebo Telefonicky prieskum 36,4 percenta Zien 14,4 percenta uviedlo
(Smith 1987) 7 rozvedeénych Zien a na zéklade nihodné-  ;uviedlo, Ze boli v part- | fyzické tyranie v po-

druziek vo veku 18-50
rokov, Zijicich v To-
ronte

ho vykriicania éisel

nerskom vzfahu fyzic-
ky tyranych; 11,3 per-
centa uviedlo kruté

slednom roku

Krajina Vzorka Typ vzorkz' Zistenia Komentir
"
Antigua 97 zien vo veku 20-45 | Ndhodny podsiibor ;30 percent Zien bolo  ; 50 percent Zien a mu-
(Zipadni India; Han- { rokov pravdepodobnostnej i v dospelosti bitych zov uviedlo, Ze ich
dworker 1993b) celotitnej vzorky Y martky boli bité
Barbados 264 Zien a 243 muzov ; CeloStitna pravdepo- {30 percent Zien bolo i 50 percent Zien a mu-
(Handworker 1993b) i vo veku 20-45 rokov i dobnostni vzorka v dospelosdi bitych Zov uviedlo, Ze ich
matky boli bité
Belgicko 956 Zien vo veku Nihodn4 vzorka zo 3 percencti zaZili velmi | Zien sa v prieskume
(Bruynnooghe akol. 30-40 rokov 62 mestskych oblasti  { kruté nasilie, 13 per-  } pytali na 15 typov te-
1989) z celého Stitu cent stredne kruté ni-  lesného nasilia (od
silie 2 25 percent me- | tiderov rukou po Zivot
nej kruté nisilie ohrozujtice formy ni-
silia, ako napr. Skrte-
nie a postrelenie)
Kanada Pohovory so 402 Ze- i Ndhodnai vzorkavy- {27 percent uviedlo, Z¢ ; 36 percent Zien udi-
(Haskell a Randall nami vo veku 18-64 | brani spomedzi viet- i boli fyzicky napadnu- i vajiicich tyranie vypo-
1993) rokov, Zijicimiv To- | kych obyvatefovs tr-  ité intimnym partne- | vedalo, Ze sa boj, Ze
ronte valym bydliskom (vri- irom by ich muz, keory ich
tane bytov) v Toronte fyzicky napadol, mo-
hol zabit
Kanada 1045 muZov a Zien Pohovory so 454 &len- {11,2 percenta respon-  Tieto didaje sa vztahu-
(Kennedy a Dutton z provincie Alberta mi domécnosti s trva- { dentov udalo fyzické | ji na jeden rok
1989) : lym pobytom, ndhod- } tyranie v poslednych
ne vybranych podfa rokoch
vysledkov séitania fu-
du: 244 telefonickych
pohovorov s obyvatel-
mi Calgary, ktori tam
maji trvalé bydlisko,
a 347 z inych oblasd
provincie, vybranych
na ziklade nihodné-
ho vykricania &sel
Kanada 426 vydarych Zien a Nihodni vzorka zo- 17,8 percenta Zien Tieto tidaje sa vzfahu-
(Lupri 1989) drugiek stavend na ziklade uviedlo, Ze boli obe-  § jii na jeden rok
osobnych pohovorov | fou fyzického nisilia
a dotaznikov zasla- partnera v poslednom
nych poitou roku

fyzické tyranie
Kanada Celo3titna reprezen- | Podrobny telefonicky ;25 percent Zien (29 65 percent obeti zaZi-
(Statistika Kanada tatfvna vzorka zloZend i rozhovor na zdklade | percent vydatych ale- :lo ttok viac ako raz,
1993) z 12 300 Zien stardich { nihodného vykriica- bo rozvedenych) 32 percent viac ako 11
ako 18 rokov nia cisel uviedlo, Ze ich od 16. i riz a 45 percent man-
roku Zivota terajsi ale- : Zelskych bitiek sa
bo predoély partner skondilo zranenim
Fyzicky ojral
Chile 1000 Zien v Santiagu  ; Stratifikovand nihod- {60 percent Zien tyral ;70 percent tyranych
(Larrain 1993) vo veku 22-55 rokov, i nd vzorka s maximil- {intimny partner, 26,2 | Zien bolo tyranych
Zijucich v partner- nouvyberovou chy-  |percenta fyzicky tyral | Eastejiie ako raz do
skom vztahu vyse bou 3 percenti (kruté nasilie — tj. z&- iroka
2 roky vaznejiie ako Stucha-
nie, zauchi, hidzanie
predmetov)
Kolumbia 3 272 zien z miest Nihodni celodtitna ;20 percent bolo fyzic- } Z demografického a
(PROFAMILIA 1990) :a2118Zienzdedin i vzorka ky tyranych, 33 per-  ; zdravotnickeho prie-
cent psychicky tyra- skumu v Kolumbii
nych, 10 percent zni-
silnenych manZelmi
Kostarika 1388 Zien Cielene vybrani vzor- |54 percent uviedlo, Ze ; Sponzorované UNI-
(Chacon a kol. 1990) ka Zien navitevuji- boli fyzicky tyrané CEF/PAHO
cich detskii kliniku
Ekvidor 200 Zien s nizkym Cielene vybrand vzor- ;60 percent partneri bi- ; 37 percent z nich bolo
(CEPLAES 1992) prijmom ka z Quita a okolia li fyzicky tyranych raz
za mesiac aZ kazdy
defi
Guatemala 1 000 Zien Nihodni vzorka Zien {49 percent bolo tyra- | Vritane fyzického,
(8tidia Federica Coya zo Sacatepequezu nych, 74 percent in- psychického a sexuil-
2 roku 1990, citovani timnymi partnermi neho tyrania v
v Castillovi a kol. dospelosti; sponzoro-
1992) vané UNICEF/PAHO
India 109 muzov a 109 Zien ; 50 percent vzorky 75 percent muZov 75 percent manZeliek
(Mahajan 1990) z dediny v DZalandur- | z domicnost hierar-  {z domécnosti hierar- | z niZ3ej kasty uviedlo,
skej oblasti v PandZ4- ] chizovanych podfa chizovanych podfa Ze su Easto bité
be kést a 50 percent kast sa priznalo, Ze bi-
z domicnosti mimo - { je svoje manZelky; 22
kést percent muZov z vys-
3ej kasty sa priznalo,
Ze svoje manzelky bije
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Krajina Vzorka Typ vzorky Zistenia Komentar
India 170 Zien v plodnom 100 percent vzorky 22 percent Zien uvied- | Autor poznameniva,
(Rao 1993) veku z 3 dedin v pol- | bolo z keramikirskej | lo, Ze ich manzelia fy- } Ze neformélne poho-
nohospodirskej ob- i komunity v kazdej de- | zicky tyraji, 12 per-  } vory a etnografické
lasti juZnej Karnataky i dine, vybranej podfa | cent uviedlo, Ze dosta- ; idaje naznacuji, Ze
predchidzajiiceho séi- ; lo bitku v poslednom { vyskyt je ,mimoriadne
tania fudu®’ mesiaci v priemere podhodnoteny®.
2,65 krat
Japonsko 796 Zien z celého Ja- i Cielene vybrand vzor- : 58,7 percem:‘a Zien 44 percent Zien zo
(Skupina na skima- | ponska (17 percent ka zaloZend na prie-  i-uviedlo, Ze ich partne- } vzorky preZilo vietky
nie domdceho nisilia | z 4 675 rozposlanych { skume vykonivanom | ri fyzicky tyraji, 65,7 : tri typy tyrania sucas-
1993) dotaznikov) Zenskymi skupinami  percenta bolo tjra- ne. Nelo o reprezen-
v celom tite, viko- i nych psychickya 59,4 | rativnu vzorku.
lich pre dospelé Zeny, i percenta bolo sexuil-
v médiich atd. ne zneuZivanych
Kefia 733 Zien z oblasti Kis- ;| Okresny klastrovy vj- i 42 percent Zienbolo | Prevzaté z prieskumu
(Raikes 1990) si ber ‘pravidelne bitych o roziirenosti antd-
: koncepcie
Kérea 707 Zien a 609 muzov, | Trojstupfiova, stratifi- { 37,5 percenta mane- ; 12,4 percenta uviedlo
(Kim a Co 1992) keori Zli v partner- kovani nihodni vzor- | liek uviedlo, Ze ich kruté fyzické tyranie
skom zvizku najme-  ka z celej krajiny, manZelia v posled- v poslednom roku
nej dva roky osobné pohovory nom roku bili
KLDR 708 Zien zo Suvonu a | Cielene vybrand vzor- 42,2 percenta Zien V poslednom roku bi-
(3im 1988) Soulu ka na ziklade rozpos- | manzelia po sobisi bi- ; li manZelia 14 percent
lanych dotaznikov ja Zien
Malajzia 713 Zien a 508 muZov ;| Nihodni celoititna | 39 percent Zien part- | 15 percent dospelych
(WAO 1992) nad 15 rokov vzorka z polostrovnej | neriv roku 1989 bili  } (22 percent Malajzij-
Malajzie éanov) povazuje bitie
manzeliek za pripust-
né
Mexiko 1 163 dedinskych a Nihodny prieskum 56,7 percenta mes- Vo vye 60 percentich
(Ramirez a Valquez 427 mestskych Zien zo | vdomicnostiach po- | tskych a 44,2 percenta ; pripadov bol hlavnym
1992) titu Jalisco berajticich socidlnu dedinskych Zien zakd- ; agresorom manZel
podporu silo nejakd formu me-
dzifudského nasilia
Mexiko 342 Zien stardich ako | Nihodni vzorka do- | 33 percent Zilo v nisil- { 66 percent Zien bolo
(Shrader-Coxa Val- | 15 rokov so strednym | méicnosti v primest- | nickom vz€ahu, 6 per- | tyranych fyzicky,
déz Sanriago 1992) aZ nizkym prijmom | skych oblastiach Me- { cent uviedlo znisilne- | 76 percent psychicky a
' xica City nie v manZelstve 21 percent sexuilne
Holandsko 1 016 Zien vo veku Osobny pohovor 20,8 percenta zaZilo Polovica Zien, krord
(Romkens 1989) 20-60 rokov fyzické nisilie v hete- ! uvidzala tyranie (11
rosexudlnom vzfahu  percent), preZila kru-
té, opakované nisilie

Krajina Vzorka Typ vzorky Zistenia Komentir
Novy Zéland | 3000 zenim v Otagu | Nihodni vzorka Zien §22,4 percenta bolo 20,7 percenta Zien fy-
(Anderson a kol. — bol zaslany dotaznik; ; vybranych podfavo- i fyzicky tyranych od zicky tyranjch partne-
v tladi) 497 Zzien sa ziicastnilo ; li¢ského zoznamu; 16. roku Zivota, 76 rom bolo ziroveri aj
pohovoru (polovica vietky ¢isla st z inter- | percent partnerom sexuilne zneuZiva-
bola sexuilne zneuZi- | viewovanejvzorkyna (17 percent z celkové- i nych
vand a polovicabola | hlavni koreSpondenc- }ho poétu)
kontrolni skupina) ni vzorku
Novy Zéland 2000 zenim bol za- | Nihodni vzorka bola 20,1 percenta uviedlo,
(Mullen a kol. 1988) i slany dotaznik; strati- | vybrani na ziklade Ze ich partner bil a fy-
o T fikovani nihodni voliéskych zoznamov | zicky tyral, 58 percent
vzorka 349 Zien sa zd- | piatich susediacich 2z nich (10 percent
¢astnila pohovoru parlamentnych vzorky) bolo zbitych
okrskov viac ako 3 razy
Nérsko 150 Zien vo veku Nihodnd vzorka vy- {25 percent bolo fyzic- } Definicia zahffia iba
(Schei a Bekketeig 20-49 rokov z Tron- brani podfa tdajov ky tyranych a sexuil-  ; formy nisilia faZ3ie
1989) dheimu o séitani fudu ne zneuzivanych part- : ako strkanie, sicanie a
nermi zauskovanie
Papua Novi Guinea Vidiek: 736 muzov, 715 | Prieskum na vidieku 67 percent dedin- Takmer dokorald
(Toft 1986) Zien v 19 dedinich vo viet- {skych Zien je bitjch zhoda medzi percen-
kych regiénoch a pro- tom Zien, keoré sa sta-
vinciich Zujd, Ze boli bité, a
: muzov, keori sa pri-
Mesto: nizky prijem 368 ; Prieskum v mestich | 56 percent mestskych | znivaj, Ze svoje Zeny
muzov, 298 Zien, elita ; so zahrnutou vzorkou | Zien s nizkym prij- bija
178 muzov, 99 Zien z elity mom je bitych, 62
percent mestskych
Zien z hornych vrstiev
je bitjch
Sri Lanka 200 Zien s nizkym Cielene vybrand vzor- ;60 percent bolo bitych ; 51 percent uviedlo, Ze
(Sonali 1990) prijmom z réznych et- : ka s nizkym prijmom manzelia pouzili zbra-
nickych skupin v Ko- § z okolia mesta ne
lombe
Tanzinia 300 Zien z Dar es Sa- ;| Cielene vybrani vzor- ;60 percent partneri fy-
(Sheikh-Hashimo a laamu ka z 3 oblasd — Italy, izicky tyrali
Gabba 1990) Temeke a Kinondoni
(pohovery)
Uganda 80 Zien (16 z kaZdého ; Prieskum spisovanj |46 percent z 73 res- Dalsich 7 Zien uvied-
(Wakabi a Mwesigye | z piatich kampalskych ; pri ndvtevich jednot- {pondentiek uviedlo, i lo, Ze ich bili-&lenovia
1991) krajov) livjch domov; 7 Zien | Ze ich partneri fyzicky | rodiny, a daliich 5
odmietlo odpovedat ! ryrali priznalo fyzické tyra-
nie alebo znisilnenie
neznimymi osobami
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Krajina Vzorka Typ vzorky Zistenia Komentir
USA 6 000 Zien v itite Te- | Cielene vybrand vzor- ;39 percent tyrali part- : Viac ako 12 percent
(Grant, Preda a Mar- | xas dostalo dotazniky, { ka v rdima 3titu vy- neri od 18. roku veku, i partneri sexuilne zne-
tin 1989) 1 539 pouzitelnych brani podfa drZiteliek |31 percent bolo fyzic- }uzivali od 18. roku ve-
dotaznikov saveitilo i platného vodiéského i ky tyranych ku
preukazu "
UsAa 2 143 vydarych Ziena | Celoititna pravdepo- 28 percent uviedlo as- 11,3 percenta udalo,
(Straus a Gelles 1986) | druziek dobnostna vzorka pofi jeden pripad fy- i Ze boli tyrané v minu-
zostaveni na ziklade }zického tfrania lom roku
nihodného vykriica-
nia telefénnych Eisel
USA 3 000 vidieckym Ze- Nihodné vzorka 40,2 percent bolo tj- 22 percent bolo tyra-
‘(Teske a Parker 1983) i ndm v Texase boli za-  z miest pod 50 000 ranych od 18. roku Zi- i nych v poslednych 12
slané dotazniky obyvatefov vota; 31 percent bolo  § mesiacoch
fyzicky tjranfch
Zambia 171 Zien vo veku Cielene vybrani vzor- {40 percent bili partne- | 17 percent tvrdil.o, Ze
(Phiri 1992) 20-40 rokov ka Zien z chudobnych i, dalSich 40 percent  ; si mysleli, Ze &z}cké a
$evrti na stredne a bolo psychicky tyra- psychické tyranie pat-
husto osidlenych nych ri k manZelstvu
predmestiach Lusaky
a Kafue Rural
Tabufka 2
Vyskyt znésilnenia medzi vysokoskolitkami, vo vybranjch Stitoch
Sear Autori tidie Vzorka Definicia pouzi- i Percento doko- Percento doko-
tého znisilnenia i naného znisilne- : nanjch znisilne-
nia ni a pokusov
o zndsilnenie
Kanada DeKesseredy a Celostitna prav-  { Anélny, orilny, 8,1 percenta 233 percenta
Kelly 1993 depodobnostnéd vaginilny styk vy- | (partnermi, s keo- | (znisilnenie alebo
vzorka 1835 Zien j niteny nésilim rymi sa stykali od i sexudlny ttok ne-
z95 VS auniver- {alebo pod hroz- | stredne;j Skoly) znimeho mua
zit bou nisilia SES 9, v bliZSie neurce-
10 nom &ase)
Novy Zéland Gavey 1991 347 3rudentiek Anilny, orilny, 14,1 percenta 25,3 percenta
psycholégie (pri-  { alebo vaginilny
leZitostnd vzorka) i styk vyniteny nd-
silim alebo hroz-
bou nésilia alebo
pod vplyvom al-
koholu alebo
drog, ktoré im
muz podal SES 8,
9,10

Scée Autori 3tidie Vzorka Definicia pouzi- | Percento doko- Percento doko-
tého znésilnenia : naného znisilne- } nanych znisilne-
nia ni a pokusov
7 o znisilnenie
Velka Britdnia Beattie 1992 1 476 Zienz 22 Anilny, ordlny, 11,7 percenta 19,4 percenta
univerzit a V3 alebo vaginilny
technickych (pri- | styk vynitenj n-
leZitostna vzorka) | silim alebo vply-
vom alkoholu ale-
bo drog, ktoré im
muz podal
SES 8,9, 10
USA Koss, Gidycz a Reprezentativna : SES 8,9, 10 15,4 percenta (od § 27,5 percenta
Wisniewski 1987 i vzorka 3 187 Zien 14 roku Zivota)
z 32 V3 a univer-
zit
usa Moore, Nord a Celo3tima repre- | Doniitené k po- 12,7 percentabe- 21,8 percenta
Peterson 1989 zentativna vzorka i hlavnému styku i loSiek, 8 percent
18-22-roénych proti svojej voli cernoiek (mlad-
Zien alebo znisilnené  ; 3ich ako 21 rokov)
Soul, KELDR Shim 1992 2270 dospelych ¢ SES 9,10 7,7 percenta
Zien
af Cisla SES oznaZuju, koré z nasledu;ﬁuch otézok prwut)?ch z Pr ilrych shi: i (Koss a Oros 1982) boli v 3radii pouid

na uréenie percenta znisil

4. Pokiisal sa muz o pohlavny s
alebo pouZival urdity stupeii

(pﬂl‘aholvis a pokiisil sa vsuniit svoj penis) proti vasej voli tak, Ze sa vim vyhriZal fyzickym ndsilim
ho nisilia (vyknicanie ramien,

itdicanie na zem a pod.), ale k styku nedoslo?

pri
5. Mali ste pohlavny styk proti svojej vili, pretoZe vim muz dal alkohol alebo
9. Mali ste pohlavny styk proti svojej voli, pretoe sa vim muZ vyhriZal alebo pouﬁval uréity stupefi fyzického nisilia (vykricanie ramien,

pridiZanie na zem a pod.), aby vis k nemu prindeil?
10. Priniicili vis k p u (anil alebo oril

styku alebo penetricii infmi predmetmi ako penis) proti va3ej véli, pre-

toZe sa vim muz vyhrazal a[ebo pawhva] uréity stupen fyzického nisilia (vykricanie ramien, pritli¢anie na zem a pod.), aby vés k ne-

mu prinGal?

Vyskumni skupina Eurépskeho spolocenstva
odhaduje, Ze v Bosne bolo od zadiatku bojov v apri-
li 1992 znésilnenych viac ako 20 000 moslimskych
Zien. Mnohé z nich boli zavreté v ,znasilfiovacich
tiaboroch®, kde boli opakovane znésilfiované a niite-
né proti svojej voli rodi¢ srbské deti (Post 1993). Aj
tieto priklady sved&ia o tom, Ze znisilfiovanie vo
vojnich nie je novy fenomén a nevyskytuje sa len
v rozvojovych krajinich.

Vyskyt sexuilneho zneuZivania deti

a mladistvych

PretoZe sexuilne zneuZivanie deti je vel'mi citlivy
problém, existuje len niekolko $tidii zaloZzenych na
vyskume celej populicie, na ziklade ktorych by bo-
lo mozné uréi¢ jeho vyskyr. Zopar Sradif, ktoré
predsa len jestvujd, a uspokojivé nepﬁame svedec-
i poukazuju na to, Ze sexudlne zneuZivanie deti a
mladistvjich je vePmi rozsirené. Stidie v USA napr.
ukazuji, Ze od 27 do 62 percent Zien si spomina as-

pof na jeden pripad sexuilneho zneuZitia, ktory sa
stal, ked boli mlad3ie ako 18 rokov (Peters, Wyatt a
Finkelhor 1986)* Anonymny pravdepodobnostny
prieskum v oblasti celého ostrova Barbados odhalil,
ze kaZd4 tretia Zena a jeden aZ dvaja muZi zo sta
boli vystaveni spravaniu, ktoré sa povaZuje za se-
xudlne zneuZivanie deti a mladistvych (Handwerker
1993a).5 Kanadska vladna komisia odhadla, Ze kaz-
dé Stvreé dievéa a kazdy chlapec st sexuilne
zneuZit pred 17. rokom Zivota (Badgely 1984).
Podobne aj dostupné nepriame dékazy z inych
krajin nabadaji k zamysleniu sa. Dve 3tidie z Nigé-
rie, dokumentujtice pohlavne prenafané choroby
u malych det, poukazuju nato,Zev mgen}sk spo-
Iocnosﬂ msmje a:; sexualne zneu.zwa.ru: mdlﬂ.
zroku 1988 z nigérijskej Zarie referuje, Ze 16 percent
pacientiek, ktoré vyhfadali lekdrsku pomoc pre po-
hlavne prenisané choroby, boli deti mladSie ako §
rokov a dal3ich 6 percent deti vo veku 6-15 rokov
(Kisekka a Otesanya 1988). StarSia $tidia z Ibadanu
zistila, Ze 22 percent pacientiek, kroré navitevovali
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kliniku pre pohlavne preniSané choroby, boli deti
mladsie ako 10 rokov (Sogbetun, Alausa a Osoba
1977). Prieskum vykonany v limskej pérodnici v Pe-
ru odhalil, Ze 90 percent mladych matiek vo veku od
12 do 16 rokov bolo znisilnenych — drviva viciina
vlastnym otcom, otéimom, alebo inym blizkym pri-
buznym (Rosas 1992). Organizicia mladistvych ma-
tiek v Kostarike referuje podobné zistenia: 95 per-
cent jej tehotnych klientiek mladsich ako 15 rokov
sti obete incestu (Treguear a Carro 1991).

Tieto nepriame ddkazy sa zhoduji s idajmi zis-
kanych z medzikultarnych prieskumov v krizovych
centrich pre obete znisilnenia, ktoré odhaluja, Ze
40-58 percent pripadov sexudlnych Gtokov je spi-
chanych na 15-roénych a mladsich dievéatich, vri-
tane dievéar mladsich ako 10 & 11 rokov. Vi&Sinu
zndsilneni spichaju rodinni prislusnici alebo iné
osoby, ktoré obet pozni. Stidne 3tatistiky a ddaje
z krizovjch centier pre obete znisilnenia ukazuji,
Ze viac ako 60 percent zndsilnenych obeti poznd pi-
chatefa (tabufka 3). BeZné chipanie znisilnenia ako
zloginu ,neznimeho pichatela“ je, Zial, pomylené.

Posledné tdaje o vyskyte sexuilneho zneuZiva-
nia vychddzajii z pozorovani samotnych deti. V ro-
ku 1991, ked nikaragujské Centro de Informacién y
Servicios de Asesorii en la Salud (CISAS) usporia-
dalo celostitnu konferenciu pre deti zapojené do
programu Deti defom (Child to Child, projektu,
keoty 3koli deti vo veku od 8 do 15 rokov v opatro-
vani stirodencov), tiastnici oznadili fyzické a sexu-
ilne zneuZivanie za najzévaZnej$i zdravotny prob-
1ém mlidee vo svojom Stite. Odvtedy CISAS po-
mohol inicioval celodtitnu kampari, ktord infor-
movala verejnost o sexuilnom zneuZivani deti
(Rompiendo el Silencio 1992).

Vyskyt diskriminaéného zaobchidzania
s novorodencami a vriZd novorodencov

Uprednostiiovanie synov v mnohych kultirach
mbZe maf viZne nisledky na zdravie a Zivoty Zien.
Stidie ukazujd, Ze tam, kde je tito preferencia silnd
a prostriedky na Zivobytie skromné, dievéatd dosti-
vajii menej potravy, hordie vzdelanie a zdravotnd
starostlivose ako chlapci. Vo vidieckych oblastiach
Bangladésa je podvyZiva takmer trikrit vy$sia me-
dzi diev€atami ako medzi chlapcami (Bhatia 1985,
Chen, Huq a D’Souza 1981). Eite nipadnejsie st
rozdiely v zdravotnickej starostlivosti. V bangladés-
skom Matlabe je poget chlapcov lie¢enych na hnac-
ky v zdravotnickych zariadeniach o 66 percent vy3ii
ako pocet dievéat, hoci obe pohlavia dostivaji
hnacky v rovnakom pomere (Bhada 198S).

Neprekvapuje, Ze diskriminaéné zaobchidzanie
sa odraZa v Statistike imrtnosti dievéat a Zien. V 43
zo 45 rozvojovjch krajin, z krorych si dostupné
Zerstvé tidaje, je imrtnost dievéat vo veku 1-4 roky
vys§ia neZ imrmost chlapcov v rovnakom veku
(UNICEF 1986). Diskriminicia dievéat v indickom

3tate Pandz4b je taki silna, Ze napr. dievéata vo ve-
ku 2-4 roky zomierajt dvakrat astejSie ako chlapci
v rovnakom veku (Das Gupta, 1987). Podfa sprivy
Svetovej banky ,dmrinost’ dievéat v Indii prekraiuje
kazdy rok dmrtnost chlapcov temer o tretinu. KaZdeé sies-
te dimrtie dietata moZno pripisat’ cielenej rodovej diskri-
mindcii.“ (Chatcerjee 1990)

V niektorych astiach sveta je preferencia chlap-
cov taka velka, Ze rodicia odstrariuji dievatd zabi-
janim v novorodeneckom veku alebo selektivnymi
umelymi prerueniami tehotenstva. S¢itanie fudu
v Cine v roku 1987 kroré robil Stitny Statisticky
tirad, zistilo, Ze sa narodilo o pol ‘miliéna dievéat
menej, neZ sa predpokladalo na zaklade biologické-
ho pomeru medzi poétom narodenych chlapcov a
dievéat. Podrobni analyza ddajov uverejnenych
v Prehfade populicie a vyvoja ukazuje, Ze pomer
medzi muZmi a Zenami sa od roku 1982 meni
v prospech muZov (Hull 1990). Chybajtice dievéard
predstavujii zvié$a druho- a tredorodené deti vo vi-
dieckych oblastiach. Obe zistenia jasne ukazuju, Ze
politika jedného diefata, ktord v Cine zaviedli v ro-
ku 1979, viedla bud k zvy$enému zabijaniu novoro-
dencov, alebo k selektivnym prerueniam tehoten-
stva pri Zenskom pohlavi plodu.”

alsie Stadie potvrdzujii, 2e v Cine, Indii a
KEDR sii amniocentéza a vy3etrenie ultrazvukom
dostatoéne roziirené na to, aby feticida mohla ne-
priaznivo ovplyviiovat pomer medzi muZmi a Zena-
mi (Coale a Banister 1992).2 Genetické testy vyko-
névané kvoli pohlavnej selekcii sa v Indii — najmi
v severnjch oblastiach — stali prekvitajiicim obcho-
dom. Kym sa na ziklade protestov Zenskych organi-
zécii nezakizala nehanebni reklama tychto testov,
indické kliniky na zisfovanie pohlavia diefata vy-
hlasovali, Ze je lepsie minid teraz 38 libier na ukon-
Zenie Zivota plodu Zenského pohlavia ako neskér
3 800 libier na veno dcéry. Stiidia o amniocentéze
vo velkej bombajskej nemocnici zistila, Ze u plodov
so zistenym Zenskym pohlavim doslo v 95,5 percen-
ta k umelému preruseniu tehotenstva, kjm percen-
to muzskych plodov s rovnakym osudom bolo vel-
mi nizke (Ramanamma 1990).

Stidie z odfahlych regiénov juznej Indie takisto
potvrdzuji pretrvivanie zabijania novorodencov
Zenského pohlavia. V Stidii o perspektive vietkych
pdrodov v regiéne Tamil Nadu, do ktorého spadi 12
dedin, odbornik na vyZivu Sabu George z Cornello-
vej univerzity uvidza, Ze 58 percent dmrti (19 z 33)
dievéatiek pripad4 na infanticidu. Dievéatk4 najcas-
tejSie zabijali v priebehu siedmich dni po narodeni.

Dvoma najbeZnej§imi metédami zabitia bolo
podanie rastlinného jedu a udusenie vloZenim ry-
Zovych Supiek nasiaknutych mliekom do hrdla. Po-
¢as dvaapolroéného vyskumu nebol zaznamenany
ani jeden pripad muzskej infanticidy (George, Abel
a Miller 1992).

Analyza, ktort ako prvy vypracovala harvardska
ekonémka Amartya Sen a neskér dopracoval demo-

graf Ansley Coale, presvedéivo zndzorfiuje kumula-
tvny vplyv tjchto faktorov na vyhliadky preZitia
Zien. Sen a Coale porovnali pomer medzi pohlavia-
mi v krajinich, kde sa obom pohlaviam venuje rov-
naki starostlivost, napr. v $titoch Eurépy a Sever-
nej Ameriky, a v krajinich, kde st Zeny silne diskri-
minované, napr. v (L.ine alebo Indii. Pomer medzi
muzZmi a Zenami v prvej skupine krajin bol pribliz-
ne 1,05 alebo 1,06 a odrizala sa v fiom biologicki
prevaha Zien. Ale v juZnej a zipadnej Azii, severnej
Afrike a Cine je bezny pomer 0,94 alebo niZsi. Keby
mali tieto krajiny pomer medzi pohlaviami, ktory je
bezny v Stitoch s menSou rodovo podmienenou
diskriminiciou (vritane niektorych subsaharskych
africkych krajin), Zilo by dnes na svete o 60 milié-
nov viac Zien. ,Chybajiice Zeny” sit obetami feticidy,
infanticidy, selektivnej zlej vyZivy, nedostatoénych
investicii do zdravia Zien a rozli¢énych foriem rodo-
vo podmieneného nasilia (Sen 1990, Coale 1991).°

Roz3irenie kultirnych prakeik
poskodzujicich Zeny

Do kategérie rodovo podmieneného nisilia
mozno zaradit vefa dfalSich zvykov, ak sa tymto ter-
minom oznauje aj fyzick4, aj psychicka ujma Zien,
ktort spésobuje muZski sila a dominancia. V tom-

Tabulka 3
Statistika sexudlnych zlo&inov vo

to odseku zavidzame termin kultirne zvyky posko-
dzujtice Zeny namiesto slovného spojenia tradi¢né
zvyky poskodzujice Zeny.

V terminolégii OSN sa slovné spojenie tradiéné
zvyky vztahuje v prvom rade na také zvyky ako mu-
tilicia (mrzagenie) genitilii a detské svadby. Hodi je
znime, Ze tieto zvyky maji negativne ndsledky na
zdravie Zien a ich dobré Zivotné podmienky, vykona-
vaji sa i nadalej, Easto so sihlasom Zien, aby diev-
¢atd boli prijatefné ako partnerky pre manzelstvo.

Navrhujeme roz3irit tento pojem o skodlivé zvy-
ky a akdvity bezné vo vyspelych spoloénostiach,
ktoré si pravdepodobne motivované tiizbou urobit
zo Zien prijatelné, prialivé sexuilne partnerky pre
muZov. Patria medzi ne parologické stravovanie
(anorexia a bulimia) a vysoko rizikové kozmetické
opericie. Medzi tymito zvykmi s, samozrejme, vy-
znamné rozdiely, napr. mrzaéenie genitilii sa ‘oby-
¢ajne vykondva na defoch, a to s ich stihlasom, ale-
bo bez neho. Mime viak pocit, Ze mrzadenie geniti-
lii treba povaZovat za jeden z pretrvivajiicich zvy-
kov motivovanych Zenskou tiizbou vyhovovat so-
cidlne predpisovanym Standardom krisy a vhod-
nosti na vydaj.

Najpresnejsie odhady ukazuji, Ze 85-114 milié-
nov dievéat a Zien na svete sa podrobilo mrzadeniu
genitilii. VicSina z nich Zije v Afrike, menej v Azii;

vybranych krajinich

L T T T P T Y

LimaPeru Malajzia Mexico City
Percento

péchatelov,
krorych obete 60 68 67
poznali

Panama City Papua Novi Guinea Santiago, Chile! USA

63 - 72 78

Percento oberi
vo veku 15 rokov £ 58 36
a mladsich

40 47 58 62°

Percento obeti
vo veku 10 rokov 18¢ 18t 23
a mladéich

- 13< 32 29

a/ Nedostupné.
Pom;\m&. Okrem tdajov v USA, ktoré obsahuijti iba dokonané zndsilnenia, ostatné tidaje zahfiiajti znisilnenia a sexuilne Gtoky ako
sexuilne obéaZovanie.

pokusy o znisilnenie a

b/ Percento tych, koré sexuslny zlofin prefili vo veku 9 rokov a mladsie.
¢/ Percento tjch, kroré sexuslny zlogin preili vo veku 6 rokov a miadiie.
:{qu&,WSMyﬂo&npmﬁﬁm\ﬁu?mkwamhﬁk. :
na priemere z piatich rokov, vypoditanom podfa zlocinov hlisenjch Lega Medicine Service (Privnocke;j lekirske;j sluzbe) v ro-
koch 1987-1991. Vydané v Annsario Estedistico del Servicio Medico Legel de Chi (dmnevauudamavmuajgz} ’ g
£/ Percento tych, ktoré sexuslny zlocin prefili vo veku 17 rokov a mladgie.
Pramen: > z Malajzie si v G ’s Association (Asocidcie spotrebitelov) 1988; z Panama Ciry z Perez 1990; z Peru z Portugal 1988;
z Papuygl:*:v:‘; Guinei z Riley, Wohlfart a Carrad 1985, citované v Bradley 1990; z Mexica City z COVAC 1990 a Procurador de Justicia del
Distrito de Mexico 1990; z USA z Kilpatrick, Edmunds a Seymour 1992. :
g/ Mladsie ako 16 rokov.
Pramen: Selected Demographic and Health Surveys (Vybrané demografické a zdravotnicke prieskumy)
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avy. Prieskum medzi dospievajiicimi Zenami v Se-
:erz.j Amerike a Eurépe ukazuje, Ze zhruba kazdd
std & dvestd Zena trpi anorexiou. Tito psychlf:ké
porucha, ktord sa vyskytuje l:‘.}(r;z; \r}?’l‘uEnle-l u dl;w
' ny na niekolko tkonov — od odstrinenia celého ¢at a Zien v rozvmuqtch zdpadnych Stitoch a v a_
kl);torisu alebo jeho ¢asti po odstténﬁe osta.tn‘});ch Eo:;sl;’ur; g;n c:;a:al:l;eg:hoztnqin méjn;,c;?:vda?ﬁmuhﬁ.
j5ich casti itilii. V najrozsiahlejsej o- mrko » _ m hl
En:gizﬁacgsot:ogr:ﬁ;‘fgdida,lsa odstra;]'m;el;cﬁto- dovanim (Gordon 1990). Ked sa dotc,]rzla\;,ar;lﬁ S:Cel:ct,):
ri.s..’a vefké i malé pysky, dve strany posvy sa zo§iji a zmeni na posteniea napokor} na 3;15 ro;o- n‘c}1 i
ponechd sa len maly otvor na odtekanie mocu a vanie, anorekticka s?vspra:r&ila ezr\}":)c[cl‘i"!a
menstruaénej krvi. V menej rozsiahlej podobe sa nosti a vzfﬁhov.a s eSte va.cstd)lu vervou m::.{m e
odstrdni len klitoris (klicoridektomia) alebo jeho hvl‘a.clovke‘ Zena je Posadnuta etE;lé ira
Zast, alebo klitoris a malé pysky (excizia). Asi 85 rif a kopu_’olou svojho obrizu vczlrb : }el. A
percent obrezanych Zien sa podrobilo niektorému Bulimia — dalSia poruc] a podobn 5_:iedn’ }_
z menej rozsiahlych zikrokov. dlarakten'zovani prejedamlm sa a[‘a:ého My:rca a;}ra
Mnoho vyskumnikov pripisuje pévod aglenité.[ne- a13-11-.'§.zdb nerfl_:; ppci-r;-;l();;al.:ll I:-mé gh ﬂ;na e
mrzacenia tiZ ] i sexualitu a za- ebo pozitia ‘ . n
l(-:lf?ovaf p:nn;:sxb:n?:é;dc;fdzfenvﬁl aZz do manzel- pdsnyrél'nvh;itét:ii (prejedaniesaa p.reéls]fm;al:'u‘e naz::
stva (Hedley a Dorkenoo 1992). MnoZstvo predsud- klad.e t}'rzdn?veho cyklu, venovanie pr;(v; u_eé pi(: e~
kov Zivi tento zvyk i nadalej, ale zikladom tejl}:;} tra- Ir;osp !:eIesEyn': l:.\::'t:onl:lr; ;;?ﬁi?isk;m}ui i recllgjgkoléé,
dicie je skuto¢nost, Ze muZi sa neoZenia s neobreza- mia je najéastej$ia medzi g i m—
ymi Zenami, pretoZe ich povaZujit za promiskuit- kami a ‘_rys?koskolackaml a postihuj per
e A e
V ingch spololenstvich, v ktorych je panenstvo mladych niel et
v manZelstve absoliitne nevyhnutné, dievéati vydi- miou. Vyskyt bulimie a anorexi by pac ey
ji imoriadne mladom veku a obyZajne za ove- narastd a tito ::ende_naa zodpo.w: 4 rastlicemu
;’:]:tz:‘;::h muzov. Nedivne demog;abyé:gké a zdra- raziiovaniu Stihlosti ako ktll;ltmn;g(a) z:.osexua.]neho
gl o M:lfel? ldeéhlu (Ga?tgdoliluift?t‘,lf r;:lsa:lnrgl.lltost’ ).itihlosfou a
i st é as v e, velké ovn S 2
. mn:l’t:e rrllll‘:ag)"zﬁ ddeizsvl;::z?ta:ev;;yus\;;gja pred spoloéensky deﬁnova.t"l)'l p(l)jFrfx krésy,_ ktore: cKeci‘u
g;mmeésqnn rokom Zivota (tabulka 4). Tieto mladué- k poruchim stravovania, nulilraz;zy a\; iloe:;?g‘:k ;;;
i nmsry plt e g se.xCT'!m ].dé.osplne- &?ﬂzﬁwsgo;ggi:fbtﬁ:?syﬁkmzom ktoré si pre
: 2 : : % : _
P:)czl\lfi:‘lsﬁ]:l g:;ﬁofézl‘:;i:r;ﬁﬁz pr::kol:ich ich telegsné zdravie u‘Ta..s‘l:o vel'mi r‘i‘ska‘nmé. Od.:a.dlt::le
porodov je veziko-vagindlna alebo rekto-vaginilna sa, Ze temer dva Tj}xor}y An:lencaru‘ek sa po r:e . ;
fistula — prietrZ stien medzi vaginou a mechiirom operativnemu _zvaBieniu pfs s pnen‘;f':';lo;lonm‘
alebo kone¢nikom — vinou protrahovaného, nepo- 4 OOE USD za Jed}'m operdciu. Po mnol );u T
stupujiiceho pérodu a nedostupnej zdi:asmméckﬂ gj:z;a;tginﬁzkgrf;ﬁ mcs:: rap.:ieo‘t?;z:l Ve e
S G S e ¥ : :
:ﬁnozjﬂ:g:sg:zﬁtzjl;?irﬁ:;? ﬁraoitgv). %e- kizal pouzivat silikénové prsnik?vé lmplanitiaut()‘; na
nam s neoperovanou fistulou neustile odtekd moé kozm:etické ﬁEel_yv o!:ave, Ze by vyrc:bky z0 smd’ ;ll:
a odchidza stolica, ¢im sa z nich stivaji spoloen- mo!'lh bylvf’ karcmogenmz {Inl:p'lanta}ty (s)a 1-:135 ;gkté‘]
ské vydedenkyne a pravdepodobné kandiditky na sma POUZI-VE.f. na reko‘n‘strul ciu pfs Effu S
rozvod alebo rozluku. mii). Navyse silikénové imp ;nl:]:.ty staZ _ja o
Inde dievcati a Zeny samy hazarduji so svojim rakoviny pt:sru'ka a pravdepodobne siwvisi ty
zdravim — tym, Ze si striktne obmedzujt prisun po- mi autoiminnymi ochoreniami.

ich pocet sa v Eurépe, Kanade a USA, kam tento
zvyk importujd rodiny imigrantov a utecencov (To-
ubia 1993), zvySuje. Mrzacenie genitilii — Easl:(i na-
zyvané Zenska obriezka — je Siroky termin pouZiva-

Tabulka 4

Zeny vo veku 20-24 rokov, ktoré sa vydavali mladsie ako 15 rokov, vybrané stity

ssssssssssssnas
LR T T P T P T T

istan Indonézi ! inikinska Mexiko  Trinidad
i i u Libéria Pakiscan G D
Seat Mali  Nigéria Kamerun Uganda Egypet . e
Percento 21,3 267 267 178 166 150 114 100 126 9,0 62 6,0
Roksprivy 1989/90 1990 1987 1991 1986 1987 1991 1987 1987 1988 1991  1990/91

sess
L L L T e T T T
L T P LT Y

sssssnssssnnas

3/ mladiie ako 16 rokov.

Zdroj: Selected Demographic and Health Surveys

e . Avng
adné poznatky
o nasili pichanom

na zenach

Mnohé nizory o nisili pschanom na Fenich si
nepravdivé. Prive tieto nizory sa napriek svojej
skreslenosti zneuZivajt s ciefom zabrinit uznaniu
tohto problému 2 jeho rieSeniu. Na odstrinenie ta-
kychto pomglenych predstiv Zenské organizicie
zostavili zoznam pravdivych ddajov o domicom
nésili, zozbieranych od odbornikov, ktori sa zaobe-
rajii problematikou rodovo podmieneného nisilia.
Taro kapitola prinisa niektoré z najrozsirenejSich
poznatkov a predklada fakty, keoré ich potvrdzuji.
Pre stru¢nost uvidzame len niekolko prikladov,
keoré svedéia o ich pravdivosti.

Nasilie hrozi Zenim najvicSmi od muzov,
ktorjch poznaju

Na rozdiel od obrazu rodiny ako pristava liskya
pochopenia tidaje z celého svera ukazujid, Ze dievca-
td a Zeny st vystavené viSiemu riziku nésilia doma
nez kdekolvek inde. Stiidia z roku 1987 o viac ako
2 000 pripadoch ublizenia na tele, zaregistrovanych
v priebehu piatich mesiacov Zenskou policajnou
stanicou (Women’s Police Station) v Sao Paole
napr. zistila, Ze viac ako 70 percent vietkych ohlise-
nych pripadov nasilia spachaného na zenich sa sta-
lo doma. Takmer vo vietkych pripadoch bol nasil-
nikom Zenin manel alebo milenec. V temer 40 per-
centich doslo aj k ¢azkému ubliZeniu na tele (Ame-
rican Watch 1991),

Taro skutoénost potvrdil aj brazilsky celostitny

~ prieskum v domécnostiach (PNAD) z roku 1988,

ktory vykonal IBGE (Brazilsky zemepisny a 3tatis-
ticky tistav — Brazilian Institute for Geography and
Statistics). Prieskum zistl, ze zavraZdenych alebo
fyzicky napadnutych Braziléanov prepadol mimo
domova predovsetkym znimy alebo neznimy é&lo-
vek; naopak, zavrazdené Braziléanky sa stali obeta-
mi 0s3b, ktoré dobre poznali. Iba na 10 percentich
Pripadov tyrania muzov mali podiel pribuzni (vri-
tane manZeliek); Zeny boli tyrané svojimi pribuzny-
mi vo viac ako polovici ohlisenych pripadov fyzic-
kého nisilia (American Wartch 1991). 50 percent
Znisilneni ohlésenych na 125 brazilskych Zenskych
policajnych staniciach od janudra 1991 do augusta
ggz) spachali rodinni prislusnici (Dimenstein

2).

Nedivny prehfad o nasil pichanom na Zenich

z USA, uverejneny v Journal of the American Medi-
cal Association, uvidza, Ze , stidie svedia o tom, Ze si-
Casné Americanky s vystavené vadiemu riziky prepad-
nutia a zranenia, zndsilnenia alebo zabitia terajsim alebo
byvalym partnerom nez vietkjmi ostatnymi typmi ndsil-
nikov dobromady™ (Council on Scientific Affairs
1992, 5. 3185). Kolumbijski $tidia z 80. rokov, spra-
covana Bogotskym tistavom siidneho lekarstva, zis-
tila, Ze kazdy piaty pripad ubliZenia na tele, predlo-
Zeny stidnemu lekdrovi na postidenie zdvaZnosti,
bol zavineny nisilim zo strany manzela a 9 percent
z hospitalizovanych pripadov boli Zeny s ubliZenim

na tele (OSN 1991). Stidia hodnotiaca lekirske z4-

znamy z nestikromnych pohotovosti a dvoch klinfk
v ¢ilskom Santiagu zistila, % z 2 610 Zien, ktoré tie-

to zariadenia navitivili v septembri a novembri

1986, 1 884 (takmer 73 percent) zranili rodinni pri-
slusnici (OSN 1989).

Rodovo podmienené nisilie sa vyskytuje vo
vietkych socidlno-ekonomickych skupinach

Hoci $tiidie poukazujii na to, Ze nasilie péachané
na Zenich prevaZuje v chudobnych a robotnickych
rodinich, neustile potvrdzujt jeho vyskyt aj v dob-
re situovanych a vzdelanych triedach, hoci nie v rov-
nako vysokom percente.

Nisilie v rodine je prinajmensom rovnako
nebezpedné ako prepadnutie neznimym
¢lovekom

Nisilie medzi déverne znamymi Fudmi sa zvicta
PovaZuje za menej nebezpeiné ako nisilie na uli-
ciach; v skutoénosti je to viak Zasto prive naopak.
V USA viac ako 80 percent vietkych drokov vykona-
nych manZelmi alebo byvalymi manzelmi malo za
nisledok zranenia; 54 percent titokov vykonali ne-
zndmi Gtocnici. Na obete manelského nasilia pri-
padlo najvysiie percento vnitornych zraneni a
upadnutia do bezvedomia (Lentzner a DeBerry
1980, citované v Council on Scientific Affairs 1992).

Hoci sa aj Zeny mézu sprivat nasilnicky,
viddinu nasilia, ketoré vedie k Zraneniu,
spachaji muZi na Zenich

Podfa Uniform Crime Reports v USA 83 percent
vietkych zatknutych s mu#, z éoho 99 percent bo-
lo obvinenych zo znisilnenia a 86 percent z trest-
nych &inov voéi rodine a defom (Flanagan a McGar-
rell 1986, citované in: Koss 1990). Prieskumy vikti-
mizicie ukazujd, Ze viac ako 90 percent dospelych
obeti znisilnenia v USA si Zeny (National Victimi-
zation Survey, citované in: Koss 1990). V analyze vy-
sledkov Celo3titnych prieskumov zloginov v USA

3. Zikladné poznatky o ndsili pichanom na Zenich



(U. S. National Crime Surveys) za roky 1973-1982
Schwartz prichddza k ziveru, Ze , trindsthrdt viac Zien
[ako muzov] vybladdva zdravotnicku pomoc u sikrom-
nyich lekdrov kvili zraneniam, ktoré utrpeli v manZel-
skych potyckach™ (Schwartz 1987, s. 67, citované in:
Dobash a kol. 1992).

Prieskum viktimizicie v kanadskych mestich
(Canadian Urban Victimization Survey) z roku
1981 a VSeobecny socidlny prieskum (General So-
cial Survey) z roku 1987 takisto potvrdili, Ze Zeny
boli vi¢dinou obefami titokov svojich blizkych (So-
licitor General of Canada 1985, Sacco a Johnson
1990, Kanadsk4 3tatistika 1990). Na zéklade pre-
hfadu adajov z tfchto prieskumov Johnson uzawi-
ra, Ze ,,Zeny tvoria 80-90 percent obets sitokov alebo se-
xudlnych sitokov medzi manzelmi alebo byvalymi man-
Zelmi. V skutoCnosti pocet domdcich sitokov na muZov bol
v oboch prieskumoch prili§ nizky, aby sa dali urobit' spo-
Iablivé odbady.“

»Rodovi® podstara vi&iny nisilnych &nov je
zvl43¢ viditePna v Statstike vriZd. Vo viésine niro-
dov 80-90 percent pichatefov vraZd st muZi. Per-
cento muZov, krorjch obefami s dospelé Zeny, je
dokonca eite vysiie: v Kanade 95 percent zabijakov
Zien (15-roénych a stardich) si muZi (Gartner a
McCarthy 1991).

V porovnani s touto vzorkou Zeny naopak tvoria
vjznamné percento tjch, éo zanedbivaji alebo fy-
zicky tyraji svoje deti — Ciastoine prero, Ze Zeny
zvyéajne nesii hlavni zodpovednost za starostlivost
o malé ded a ich vjchovu. Pravdepodobné obete fy-
zického tjrania sd rovnako chlapeci ako dievéatd
V pripade sexuilneho zneuZivania deti viak nie: dr-

.vivi vicdina zneuZivania je zamerani na mladé
dieviatd, priom zneuZivatelmi si starsi muzi.
V USA pripadi 78 percent dokizanych sexudlnych
zneuitd deti na dieviati (Wyatrt a Powell 1988).
V juhoafrickom Durbane bolo spomedzi 37 indic-
kych obeti sexuilneho zneuZivania deti, potvrdené-
ho lekirmi v Nemocnici R. K. Khana, 92 percent
dievéat. AZ na jedného boli vietci pachatelia muzi,
z toho dve tretiny rodinni prisluSnici (Haffejee
1991). A kostarické sluZobné Statistiky ukazuji, Ze
94 percent obeti sexuilneho zneuZivania det su
dievéatd a 96 percent pichatefov st muZi (Clara-
munt 1991).

Naisilie v rodine m4 tendenciu ¢asom sa
stupfiovat

Zenské zdruZenia, ktoré v rozvinutych i rozvojo-
vyich 3titoch poskytujii sluzby obetiam nisilia v ro-
dinich, potvrdzuji, Ze tyranie v rodine ma sklon
nadobidat réznorodé podoby a &asom sa stupfio-
vat. Najdostupnejie iidaje ilustrujtice toto tvrdenie
sz USA. Zoberte do tivahy nasledujiice skutoénos-
t:

* Stidie o tyrangch Zenich v USA ukazali, Ze va¢-
§ina — 73-85 percent — pred vydajom nepoznala
fyzické nisilie. Po sobasi sa frekvencia a krutost
ndsilia zacala stupfiovat (Browne 1987).

* Udaje z dvoch reprezentativnych prieskumov
v Texase vykazuji mnohondsobné tyranie. 74,6
percenta Zien, ktoré uviedli, Ze boli fyzicky tyra-
né vo veku vy33om ako 18 rokov, trpelo aj Speci-
fickym druhom psychického tyrania a 34,3 per-
centa bolo aj sexuilne zneuZivanych (Teske a
Parker 1983, Gran, Preda a Martin 1989).

* V 5tidii z nemocnice Yaleovej univerzity Stark a
Flitcraft zistili, Ze temer kaZdi piata bitd Zena
najmenej 11 x vyhfadala lekdrsku pomoc pre
traumu. Dalsich 23 percent navitivilo nemocni-
cu so 6-10 zraneniami spojenymi s tyranim. Vo
vi&iine tychto pripadov oSetrujiici lekir nikdy
neidentifikoval tyranie ako pri¢inu zraneni
(Stark a kol. 1981).

*t

Na rozdiel od prevlidajiicej mienky vicdina
nasilnikov nie je dusevne chord

Stidie o nasilnickych muzoch v USA indikuji,
Ze len niekolki vykazuji diagnostikovatefni dusev-
nd poruchu (Maiuro a kol. 1988), pricom nejde
o jeden druh portich (Bograd 1984). Nisilie picha-
né na Zenich skutoéne potvrdzuje, Ze muzi, krori
tyraja Zeny a dievéati, nie si duSevne chori. Mnohi
ndsilnici robia len to, éo jii za svoje prirodze-
né privo na dosiahnutie dominancie nad Zenami.

Psychické a emocionilne tjranie méZe mat
rovnako ni¢ivé nisledky ako fyzické tyranie

Pracovnici s obetami nisilia v rodinich udavajg,
Ze Zeny &asto povaZujii psychické tyranie a ponizo-
vanie za horsie ako fyzické tyranie. Podrobna $nidia
127 bitgch Zien v frsku, kroré odpovedali na otizku
»Co je na bitke najhor$ie?”, uvidza tychto pif naj-
Zastejéich odpovedi: dusevné utrpenie (30), Zivot
v strachu a hroze (27), fyzické nisilie (27), depresia
a dplna strata dévery (18) a nisledky na dedoch (17)
(Casey 1988).

Alkohol prispieva k nisiliu, ale nie je
priginou nisilia pichaného na Zenich

V niekolkych spoloénostiach a subkultiirach sa
zd4, Ze tyranie manZeliek sa vyskytuje najmi v spo-
jeni s poZitim alkoholu alebo drog alebo obidvoch,
ale v mnohyich inych sa alkohol vyskytuje zriedka.
V $tiadii 90 mensich spolo&enstiev Levinson (1989)
zistil, e v dsmich je alkohol, ktory muszi pozili,

Hamou zlozkou nislednych udalosti vediicich az
k bltke‘manieliek a v piatich mé na nich svoj podiel
sporadicky. V dalSich 77 spoloenstvich hrs poZitie
a.lkolzolu Pri tyrani mald alebo nijak tlohu.
Vyskumzr’v USA ukazujy, Ze nisilnici s tazkgmi

problémami s alkoholom tyrajii svoje partnerky
\'rtedx,‘!(ed st opiti, aj ked si triezvi. Tito muZi sa
castejsie spravajui nasilnicky a partnerkim spdso-
buji tazSie zranenia ne nisilnici bez problémov
s alkoholom (Frieze a Browne 1989). TakzZe riesenie

pfvomého problému s alkoholom méze zredukovat

vyskyt a !(Eutosf tyrania, ale zriedka nisilie odstra-

ni. Muzi i Zeny ¢asto pouzivajd stratu zibran zapri-
ginend vplyvom alkoholu na ospravedlnenie spri-
vania, ktoré by inak nebolo tolerované,

V niektorych spologenstvich nasilie pachané
na Zendch neexistuje

Hoci nésilie pichané na %enach sa je tak-
mer vo vetkych kultirach, st spoIoE:ﬁsktz;ujv kto-
tych rodovo podmienené nasilie neexistuje. Vo svo-
Jom etnografickom prehfade 90 rolnickych a men-
Sich spoloenstiev Levinson (1989) uvidza, ze
v Sestnidstich ,,v nepoznajs ndsilie v rodine”. A
Sanda!' (1981) zistuje, ze existuji spolocenstvi,
v kt_o‘rydT nepoznaji znisilnenie. Takéro kultiry —
hoci ich je milo — s dékazom, Ze nasilie péchané
na Zendch nie je nevyhnuené.

- 3. Zikladné poznatky o nésili Pichanom na fendch



4. Zdravotné nasledky rodovo

yodmieneného nasilia

V ostatnych rokoch sa vyskum coraz CastejSie
zameriava na nasledky, ktoré nasilie pichané na Ze-
nich mi na dufevné a telesné zdravie obeti, a na
problém, ktory tjm vznika zdravotnictvu. Hoci vic-
§ina vyskumu sa robi v rozvinutych Stitoch, lekiri a
pravnici z rozvojovych krajin potvrdzujy, Ze litera-
tiira, ktora sa opiera o udaje z USA, zodpovedi ich
skisenostiam s bitymi Zenami a so Zenami, ktoré
prezili sexudlny titok a tyranie.

Ked vezmeme do tivahy tiito literattiru a odha-
dy vyskytu rodovo podmieneného nisilia v rozlic-
nych astiach sveta, za&ina byt jasny velky vjznam
zdravotngch problémov spdsobenych nésilim. Hi-
dam najlepsi odhad tjchto problémov prinisa po-
kusnj model Svetovej banky pre rocenku World De-
velopment Report, ktord sa v roku 1993 zamerala
na oblast zdravia. Pracovnici Svetovej banky a exter-
ni experti odhadovali stratu zdravych rokov Zivota
muZov a Zien z réznych pritin. KaZdy rok strateny
v désledku predéasnej smrti pocitali za jeden od-
hadnuty rok nespdsobilosti (DALY) a kazdy rok
striveny v chorobe alebo nespésobilosti ako zlo-
mok DALY, ktorého hodnota z4visela od zivaZnos-
ti nespdsobilosti.

Z tejto analyzy, rozélenenej podFa regiénov a ve-
kovych skupin, vyplyva, Ze znisilnenie a domdace na-
silie st vjznamnou pri¢inou postihnutia a Gmrtia
u Zien v reprodukénom veku tak v rozvinutjch, ako
aj v rozvojovyjich Stitoch (pozri prilohu C). Vo vyspe-
lych trhovych ekonomikich rodovo podmienend
viktimizicia obeti zapri¢ifiuje, Ze kaZdy piaty rok
Zien vo veku 15-44 rokov pripadi na chorobu. Pri
prepoéitani na osobu vychadza, Ze zdravotné prob-
lémy Zien v reprodukénom veku, zapridinené zna-
silnenim a domécim nésilim si zhruba rovnaké
v rozvinutych aj v rozvojovych Stitoch, ale pretoZe
celkové zdravotné problémy sit v rozvojovych 3ta-

toch ovela vicSie, na rodovo podmieneni viktimi-
ziciu obeti pripadd menSie percento.

Svetovi banka odhaduje, Ze znésilneniu a domé-
cemu nisiliu moZno pripisat stratu 5 percent zdra-

ych rokov Zivota Zien v reprodukénom veku v roz-
vojovych krajinich. V §titoch ako Cina, kde je amrt-
nost matiek a chorobnost zaprig¢ineni chudobou
relativne pod kontrolou, strata zdravych rokov za-
pri¢inena znisilnenim a domdicim nisilim takisto
tvori vysoké percento — 16 percent. V celosvetovom
meradle s zdravotné problémy zapricinené rodovo
podmienenou viktimiziciou medzi Zenami vo veku
15-44 rokov porovnatefné s tymi, ktoré zapricinili
iné rizikové faktory alebo choroby, ktoré sa vyskytu-

gl

ji v celosvetovej agende na poprednjch miestach,
vritane virusu spdsobujiiceho imunodeficienciu
u fudi (HIV), tuberkulézy, sepsy pri porode, rakovi-
ny a kardiovaskuldrnych chordb (tabufka 5).

Nasledujtica &ast je venovana dlhodobym a krét-
kodobym t&inkom rdznych typov tjrania na zdra-
vie. Rimé&ek 3 obsahuje vplyvy na zdravie, ako sil
uvedené v literatdre.

Tabulka §

Odhad zdravotnych problémov Zien vo veku 15-44
rokov, spdsobenych uréitymi podmienkami v celo-
svetovom meradle

e L T T T L L L L L LR btttk

Pri¢ina DALY (v miliénoch)

Materstvo 29,0
Sepsa 10,0
Obstruovany pérod 7.8

(p6rod pri mechanickej prekazke

v pérodnych cestich)

Pohlavne preni$ané choroby 15,8

(okrem HIV)

Zipalové ochorenia panvy 12,8
Tuberkuléza 10,9
HIV 10,6
Kardiovaskulirne ochorenia 10,5
Zdravotné nasledky zndsilnenia

a domiceho nasilia® 9,5
Vietky druhy rakoviny 9,0

Rakovina prsnika 1,4

Rakovina kréka maternice 1,0
Automobilové nehody 42
Vojna 2,7
Maliria 23

a/ Znisilnenie a domice ndsilie je sem zaclenené pre porovna-
nie. Tvoria rizikovy faktor pre také choroby ako pohlavne pre-
i%ané choroby, depresia a ia, ale nie si priamo pridi-
nou samotnych chordb.
Zdroj: Svetovi banka 1993.

Rimeéek 3

Zdravotné nisledky rodovo podmieneného
nasilia

Bez smrtel'nych nasledkov

Ndsledky na telesnom zdravi

Pohlavne preni3ané choroby
Zranenia

Zapalové ochorenia panvy
Nechcené tehotenstvo

Potrat

Chronicka bolest v panve

Bolesti hlavy

Gynekologické problémy
Alkoholizmus, toxikomania
Astma

Syndrém draZdivych Eriev
Zdraviu $kodlivé sprivanie (fajéenie, sex bez
ochrany)

Doéasné alebo trvalé postihnutie

Ndsledky na psychickom zdravi

Posttraumaticka stresovd porucha (PTSP)
Depresia

Uzkost

Sexuilna dysfunkcia

Poruchy v prijimani potravy

Viacndsobnd porucha osobnosti
Nutkavo-obsedantni porucha

So smrtelnymi nisledkami

Samovrazda
Vrazda

L T YT YT T

Vplyv tyrania zo strany intimnych partnerov
na zdravie

Tyranie Zien intimnymi partnermi md vplyv na
telesné i duSevné zdravie. Medzi telesné nasledky
patria zranenia a mnozstvo fazsie definovatefnych
somatickych problémov. V USA 22-35 percent Zien,
ktoré navitvili mestskd zdravotnu pohotovost,
prejavovalo symptémy dlhodobého tyrania (Coun-
cil on Scientific Affairs, American Medical Associa-

tion 1992). Reprezentativny prieskum v Texase zis-
til, Ze 24 percent Zien, ktoré boli niekedy tyrané,
muselo pre tyranie vyhlfada¢ lekirsku pomoc (Teske
a Parker 1983).

Zranenia spdsobené tyranim zahffiali pomliaz-
deniny, rezné rany, podliatiny pod ocami, otras
mozgu a zlomeniny. Tyranie vedie aj k potratom a
k trvalym zraneniam, napr. k poSkodeniu kibov,
¢iastoénej strate sluchu alebo zraku, jazvim po po-
paleninach, pohryznutiach alebo reznych ranich
noZom. V Bangladési a v uréitych oblastiach Latin-
skej Ameriky sp6sobuje oblievanie kyselinou — for-
ma tyrania, krori éoraz astejiie pouZivaji pom-
stychtivi milenci — trvalé zohavenie. Tyrané Zeny
okrem zraneni &asto trpia bolestami hlavy, svalov,
bolestami v brusnej oblasti, opakovanymi infekcia-
mi podvy a poruchami stravovania a spinku. Dve
stiidie — jedna zahifia prieskum 390 nihodne vy-
branych Zien z USA a druhi 2 000 nihodne vybra-
nych Zien z Nového Zélandu — zistili, Ze telesné aj
dusevné zdravie tyranych Zien bolo vjrazne horie
ako netyranych (Koss, Koss a Woodruff 1991, Mul-
len a kol. 1988). Nedavny vyskum uverejneny v Jo-
urnal of the American Medical Association ukazu-
je, Ze tyranie moze vplyvat na telesné zdravie aj one-
skorene a méZe vyvolat napr. artritidu, vysoky tlak a
srdcové choroby (Council on Scientific Affairs
1992).

Kvantitativne tidaje o zdravotnych nisledkoch
nasilia z rozvojovych $titov si menej dostupné, ale
mnoZstvo ddkazov z krizovyjch centier a policaj-
nych spriv, ako aj etnograficky vyskum ukazujd, Ze
aj v tychro Stitoch je ndsilie vyznamnou pricinou
zraneni a zlého zdravomého stavu. V 3ridii o ta-
kychto pripadoch z Ciny, keora bola predloZena na
zasadnuti skupiny expertov OSN pre domice nisi-
lie, sa uvadza, Ze v roku 1984 domice nisilie sposo-
bilo v Sanghaji 6 percent Gmrti a viZnych zraneni
(Wu 1986). Trojmesacné pozorovania v egyptskej
Alexandrii poukazujd na to, Ze domdce nisilie bolo
najcastejSou prifinou 27,9 percent nivitev zrane-
nych Zien v oblastnych traumatologickych stani-
ciach (Graitcer, osobné pohovory 1994). A 18 per-
cent vydatych Zien skiimanych v mestskych oblas-
tiach Papuy Novej Guiney potrebovalo nemocni¢né
oSetrenie zraneni, ktoré im spdsobili manZelia. Ako
si viimla Christine Bradley zo Stitneho vyboru pre
pravnu reformu: ,V Papui Novej Guinei, kde maji
mnobé Zeny vinou maldrie zviliend pedes, stali na ich
zabitie jediny vder.” (1988, s. 3.)

Pre mnohé Zeny st viak psychické nisledky ty-
rania horSie ako telesné. Strach, tzkos¢, tinava,
posttraumatickd stresovd porucha® a poruchy
spanku a prijimania potravy si beZznymi dlhodoby-
mi reakciami na nasilie. Tyrané Zeny sa méZu stat
zavislymi, Fahko ovplyvniteInymi a méZu strati¢
schopnost samostatného rozhodovania. Okrem
dusevnych nisledkov nisilia Zeny trpia aj vz€ahom
k nasilnikovi. Pravne, finanéné a citové puti, keory-
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mi st obete manzelského nisilia viazané k pachate-
Tovi, posiliiujd ich pocity zranitefnosti, prehry, zra-
dy a beznideje. Trané Zeny st ¢asto osamelé a vy-
hybajii sa spolocnosti, pretoZe sa snazia utajit
znamky tyrania.

Neprekvapuje teda, Ze nasledky tyrania manZe-
liek sii jednym z hlavnjch zdravotnych problémov.
U bitych zien v USA je Styri- aZ patkrat vicSia prav-
depodobnost, Ze sa budi liecit na psychiatrii, neZ
u nebitych Zien a pitkrit vi&sia pravdepodobnost,
Ze sa pokiisia o samovraZdu (Stark a Flitcraft 1991).
Asi tretina bitych Zien trpi tazkymi depresiami a
niektoré sa stant zavislé od alkoholu a drog!2. Mil-
ler uvidza (1990), Ze nisilie v partnerstve je najsil-
nejsim prediktorom alkoholizmu Zien, dokonca sil-
nejsim nez také premenné ako vyska prijmu, vyskyt
nisilia v povodnej rodine a alkoholizmus manZe-
la/partnera. Navyse 3tadie ukazuji, Ze vacSina bi-
tych alkoholitiek zacala pit viac, ked ich manZelia
zaZali tyraf (Amaro a kol. 1990, Stark a kol. 1981).

Vztah medzi bitkou a psychickou dysfunkciou
vazne ovplyviiuje aj Zenski mrtnost, a to zvyde-
nym rizikom samovrazd. Po preskimani materiilu
z USA dosli Stark a Flitcraft k ziveru, Ze ,tyranie
méie byt blaynou z doteraz identifikovanyich pricin po-
kusov Zien o samovrazdu® (1991, 5. 141). Stvrtine po-
kusov o samovrazdu u AmeriZaniek — a polovici
vietkych pokusov o samovraZdu u Afroameri¢aniek
— predchédzalo tyranie (Stark 1984).

Counts dochédza v medzikultirnom prieskume
samovrizd k rovnakému ziveru a tvrdi, Ze kulttira
niektorych africkych, ocednskych a juhoamerickych
spoloenstiev uznava samovrazdy Zien za spravanie,
ktoré umoziiuje ,, politicky bezmocnym ... mstit' sa tym,
ktori urobili ich Zivot neznesitelnym™ (1987, s. 195).
Tento argument potvrdzuji nélezy v africkyjch, pe-
ruinskych, papuanskonovoguinejskych a melanéz-
skych spoloenstvich. V rodinéch Indov z FidZi bo-
lo'v 41 percentich pricinou samovrazdy manZelské
nasilie (Haynes 1984).

SamovraZda nie je bezvjznamni smrt. Svetovd
banka odhaduje, Ze na strate zdravych rokov Zivota
Zien na ¢inskom vidieku ma samovraZzda podiel 30
percent (Bobadilla, osobné rozhovory 1993). Toto
zistenie zodpovedi sprivam o masovych samovraZ-
dich &inskych vidiecaniek, ktoré prinucili vydat sa
proti svojej voli (a éasto nasilne) alebo ktoré manze-
lovi predali (bez vena, 1991). V Sri Lanke, v Stéte,
kde majii dostatoéne presni $taristiku imrtnosti,
je percento imrti mladych Zien vo veku 15-44 ro-
kov v désledku samovraZdy pitkrat vysSie ako per-
cento imrti zapri¢inenych infekénymi chorobami a
55 kric vysie ako percento Gmrti zapriinenych
komplikiciami pri pdrode (WHO 1985).

Tri $tiidie z Indie potvrdzuji podobni sivislost
medzi manZelskjym nisilim a samovraZdami Zien.

Roéné $tadium dokonangch samovrizd v Dilli od-
halilo, Ze 46 percent z nich spichali muZi a 54 per-
cent Zeny. Ako najbeZnejéi faktor, krory ich dohnal

k samovrazde, sa v fiom uvidzajii nezhody v man-
Zelstve a zé zaobchadzanie zo strany manzela a je-
ho pribuzngch. Dalsia Stidia analyzovala vietky
pripady samovraZd, ktoré v roku 1978 zaznamenala
policajnd stanica v Madrase. Najviac samovrazd
spichali Zeny vo veku 15-20 rokov. Pri dvoch treti-
nich vydatych Zien, ktoré spichali samovraZdu,
ugedli ako pri¢inu ,nezhody s manzelom-alkoho-
likom alebo toxikomanom®. Tretia Stidia — o sa-
movrazdich v Daspure — zistila, Ze najviac samo-
vrazd spichali Zzeny vo veku 15-24 rokov a najbez-
nejsi faktor, ktory ich dohnal k samovraZde, bola
,hidka s manZelom* (citované in: Paltiel 1987).
Stivislost medzi domicim nasilim a vraZzdami je
hidam ete vigsia. Udaje z mnohych titov dokazu-
j, 2 doméce nisilie je hlavnym rizikovym fakto-
rom pri vrazdich Zzien i vrazdich vykonanych Zena-
mi. Nedavny prehfad manZelskych vrizd v USA,
uverejnenj v American Journal of Public Health,
uvidza, Ze ,vyjskum vrdzd medzi intimmymi partnermi
ukazuje, Ze im Casto predchddzalo fyzické tjranie zamera-
né na Zemy, a niekolko Stidif potvrdilo, Ze velks Cast Zien
uvaznenych za zabitie manZela ich manZelia fyzicky tyra-
L (Mercy a Saltzman 1989, s. §97). V Kanade 62
percent Zien zavrazdenych v roku 1987 zomrelo ru-
kou intimneho partnera (Canadian Centre for Justi-
ce Statistics 1988). V prvych 11 mesiacoch roka
1992 bolo v brazilskom Zrite Pernambuco zavrazde-
nych 415 Zien, z toho 70 percent intimnym partne-
rom (Dimenstein 1992). 42 zo 100 vrizd v Izraeli
(okrem obsadeného tizemia) v roku 1991 pripadalo
na Zeny zavrazdené manzelom alebo milencom (Ne-
vo 1993). V Papui Novej Guinei sa temer 73 percent
dospelych zien, ktoré boli v rokoch 1979-1982 za-
vrazdené, stali obetami svojich manZelov (Bradley
1988). Stadie z réznych kuleir — vritane Kanady,
Papuy Novej Guiney a USA — potvrdzujd, Ze Zeny
zabijii muZov &asto v sebaobrane a zvytajne po dl-
hych rokoch stupfiujiiceho sa nasilia (Browne 1987,
Walker 1989, Canadian Centre for Justice Statistics
1988, Bradley 1988, Kellerman a Mercy 1992).
Stvislost medzi nasilim v intimnych vzéahoch a
vrazdami je zvlast viditelna v Indii, kde od roku
1979 rastie poet Gmrti Zien upilenim, ¢o moZno
pripisa¢ komercionalizicii nirokov na veno (Pawar
1990). Mladé nevesta mdze byt vystavend krutému
tyraniu zo strany manZela a jeho pribuznych, ak jej
rodina nevyhovie neustilym poziadavkim na vypla-

 tenie dalSich pefiazi. Castym trikom je zapdlit Zenu

poliatu technickym benzinom a potom tvrdit, Ze
zomrela pri nehode v kuchyni — odtial pochidza
termin upélenie nevesty. V roku 1990 policia v Indii
oficidlne zaznamenala 4 835 amrti spojenych s ve-
nom, ale vlidne pramene uvidzajd, Ze tento pocet
ani zdaleka nezodpovedi skutoénosti (Kelkar
1992). V mestskej Maharastre a vefkom Bombaji
kazdé piate imrtie Zeny vo veku 15-44 rokov zavi-
nila ,nehoda s nislednym upalenim®. Pre vek 15-24
rokov je to kaZdé Stvrté amrtie (Karkal 1985).

Zdravotné nasledky znasilnenia a
sexuilneho zneuZivania

Sexudlny jitok méZe zapri¢ini¢ jednak telesné
zranenie, jedhak hlboki emocionilnu traumu. Sti-
dia o znasilneni vo vidieckych a mestskych oblas-
tiach Bangladé3a uvidza, Ze 84 percent obeti znisil-
nenia utrpelo taZké zranenia alebo upadlo do bez-
vedomia, dusevne ochorelo alebo zomrelo (Sha-
mim 1985). Zeny, ktoré preZili znésilnenie, prejavu-
jt rozliéné symptémy vyvolané traumou — nocné
mory, depresie, neschopnost sistredit sa, poruchy
spanku a prijimania potravy, pocity hnevu, poniZe-
nia a sebaobvifiovanie. NavySe 50-60 percent obeti
preZiva tazké sexudlne problémy, vritane strachu

*Zo sexu, problémov so sexuilnym vzruSenim a po-
klesu sexualnych funkcii (Burnam a kol. 1988, Bec-
ker a kol. 1986, Becker a kol. 1982).

Zhubny vplyv znisilnenia neprekvapuje, ak vez-
meme do Gvahy fyzické, psychické a morilne zlo,
ktoré obeti spésobuje (Breslau a kol. 1991, Herman
1992). Stddia z USA zistila, Ze obete znisilnenia vy-
kazovali deviickrat va&si sklon k pokusom o samo-
vraZzdu a pravdepodobnost, Ze budu trpiet hlbokou
depresiou, je dvakrit vysiia ako u tych, kroré ta-
kymito obefami neboli (Kilpatrick 1990). Nasledné
$ridie ukazali, Ze Zeny, kroré preZili znisilnenie, vy-
kazuji vy3iie percento pretrvavajiicej posttrauma-
tickej stresovej poruchy neZ obete inych trium
(Norris 1992).” Niektori odbornici sa domnievajt,
Ze Zeny, kroré sa stali obefami sexuilneho ttoku a
tyrania, tvoria najvicsiu skupinu trpiacu posttrau-
matickou stresovou poruchou, a znisilnenie pova-
Zuji za jednu z udalosti, kroré takmer isto spdsobia
posttraumaticki stresovii poruchu (Foa, Olasov a
Steketee 1987).

Stidie, ktoré sledujii obete dlhsi Eas, svedéia

o tom, Ze traumatické nasledky znisilnenia mézu
pretrvivat dlhé roky. Sridia, ktord mala porvrdit
spolahlivost testu symptémov preZitého znisilne-
nia, ukazuje, Ze test dokaZe odli3if symptémy obeti
zndsilnenia od ostatnjch symptémov az do obdo-
bia troch rokov po znisilneni (Kilpatrick 1988).
Podra sriadii z USA kaZdi Stvrta Zena eSte aj Styri aZ
Sest rokov po zndsilneni prejavuje symptémy dys-
funkénosti (Hanson 1990, Burgess a Holmstrom
1979). V inej vzorke 60 percent obeti sexudlneho
titoku uvidzalo aj po troch rokoch sexuilnu dys-
funkciu (Becker a kol. 1986). Aj po dlhych rokoch je
vicsia pravdepodobnost, Ze sa u znisilnenych Zien
prejavi 10 rozlitnych psychiatrickych diagnéz, vri-
tane hibokej depresie, alkoholizmu, posttraumatic-
kej stresovej poruchy, toxikominie, obsesivno-
-kompulzivnej poruchy, bliZiie nespecifikovanej
tizkosti, poruchy prijimania potravy, viacnisobnej
poruchy osobnosti a hrani¢nej poruchy osobnosti.
Percento relativneho rizika tychto diagnéz u obeti
znasilnenia a sexuilneho iitoku je pribliZzne dvojna-
sobne vidsie (Koss 1990).

Okrem telesného zranenia a emociondlnej trau-
my st zndsilnené Zeny vystavené aj riziku pohlavne
prendSanych chordb, vritane syndrému ziskanej
imunodeficiencie (AIDS). Centrum na pomoc obe-
tiam zndsilnenia v thajskom Bangkoku uvidza, Ze
10 percent jeho klientiek sa pri zndsilneni nakazilo
pohlavne prendSanou chorobou (Archavanitkui a
Pramualratana 1990). V USA sa do jila 1992 temer
tucet Zien nakazil pri znisilneni AIDS a dvakrit
tofko deti sa nakazilo AIDS pri sexuilnom zneuZi-
vani (Dattel 1992).

Dal3im zévaznym problémom je nechcené teho-
tenstvo, Mexické krizové centri pre obete znisilne-
nia uvidzajd, Ze 15-18 percent ich klientiek otehot-
nelo v désledku znasilnenia, ¢o zodpoveda tidajom
z Kérey a Thajska (COVAC 1990, CAMVAC 1985,
Archavanitkui a Pramualratana 1990, Shim 1992).
Mexické obete znésilnenia maju viac moZnosti na
vyber ako obete v inych krajinich: novy zikon sta-
novuje, Ze sudcovia musia rozhodnit o Ziadosti
znésilnenej Zeny o preruenie tehotenstva do pia-
tich pracovnych dni. Ale v krajindch, kde je preruge-
nie tehotenstva nezikonné dokonca aj v pripade
zndsilnenia, alebo kde je bezpeéné prerusenie teho-
tenstva nedostupné alebo prohibi¢ne drahé, tisicky
Zien musia trpiet dvojnisobnym poniZenim — zni-
silnenim a nevyhnutnosfou porodit diefa splodené
nasilnikom.

Nisledky znisilnenia sii pre jeho obete vefmi

kruté najmi v spolocenstvich, kde sa vysoko ceni
panenstvo. Mnoho africkych, azijskych a strednovy-
chodnych kulnir stotoZfiuje hodnotu Zeny s jej pa- .
nenstvom. Ako Fauveau a Blanchet uvidzaja vo
svojej priekopnickej $tidii o zraneniach vo vidiec-
kom Bangladési, ,0 predmanzelskom poblaynom styks
sa predpokladd, Ze znicil prirodzenost’ tela a osobn mo-
rdlku Zien... dokonca aj vtedy, ked sa stali obetami znd-
silnenia. Ich poipinenii povest nemoZno oéistit.“ (1989, s.
1125) Snidia spomina viacero pripadov, ked Zeny
boli bité a zavrazdené alebo dohnané k samovrazde,
pretoZe zndsilnenie alebo nelegitimne tehotenstvo
vrhlo na ich rodiny hanbu. Ich 3tudia odhalila, Ze
u slobodnych mladistvych dievéar sa vyskytuje
o 130 percent viac imrti v désledku samovraZdy,
vraZdy, sexuilneho troku a komplikicii po ume-
lom preruseni tehotenstva ako u vydatjch mladych
Zien v rovnakom veku; toto zistenie zapada do ich
kvalitativnych ddajov, z ktorych vyplyva, Ze nasilie
spachané na znisilnenych a slobodnych tehotnych
dievéatich je imyselné (Acasadi a Johnson-Acasadi
1990). Zo 3tidie o vrazdich Zien v egyptskej Ale-
xandrii vyplyva, Ze 47,1 percenta Zien zavraZdil pri-
buzny potom, ¢o boli znisilnené (Graitcer a Yous-
sef 1993).

4. Zdravorné nisledky rodovo podmieneného nisilia
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Zdravotné nésledky sexudlneho zneuZivania
deti a mladistvych

Vyskum v USA ukizal, Ze asi pitina sexuilne
zneuzitych deti méd viZne, dlhotrvajiice psychické
nisledky (Browne a Finkelhor 1986). Patria medzi
ne disasocia¢né reakcie a iné prejavy posttraumatic-
kej stresovej poruchy, ako napr. chronické sexuélne
vzruSenie, noéné mory (flashbacky), spomienky na
traumatizujici ziZitok dlhy ¢as po pévodnom zi-
Zitku a citovd otupenost. Burnam a kol. (1988) za
poutitia rdznorodych technik ukizali, Ze Zeny, kto-
ré boli v detstve sexudlne zneuzivané, boli dvojna-
sobne nichylnejsie na psychicki chorobu ako ich
nezneuZfvané rovesnicky (58,6 percenta oproti 24,0
percenta). (Prieskum v losangeleskej spidovej ob-
lasti je projekt na skimanie psychického zdravia,
ktory sponzoruje National Institute of Mental He-
alth.) Zd4 sa, Ze mimoriadne velké riziko dlhodo-
bych nisledkov sa vyskytuje u obeti otcov a otdi-
mov, ak pri zneuZivani doslo ku genitilnemu kon-
taktu a ak ob¢aZovanie bolo nisilné (Browne a Fin-
kelhor 1986).

Je tazké jasne odliic telesné a dusevné nisledky
sexudlneho zneuZivania, pretoZe dlhodobé psychic-
ké komplikicie sa éasto prejavuji ako telesné prob-
lémy. Obmedzeny vyskum somatickych nisledkov
sexuilneho zneuZivania deti sved& o siivislost
s chronickymi bolestami v oblasti panvy, bolesfami
hlavy, astmou a gynekologickymi problémami
(Koss a Heslet 1992). Nedivny vyskum dal do sivi-
su sexuidlne zneuZivanie deti aj s takymi gastroin-
testinilnymi poruchami ako syndrém drizdivych
ériev a chronické bolesti v brusnej oblasti. Tieto po-
ruchy, ktoré nemaji jasne uréenii patogenézu, sa
vyskytuji éastejsie u Zien ako u muZov a sposobuji
znaéné zdravotnicke a ekonomické problémy.
V USA sii to zasa naj¢astejSie gastrointestinilne dia-
gnoézy stanovené na poliklinikich a v gastroentero-
logickych ambulanciich (Drossman a kol. 1990).

Ak sa Zena stala v ranom veku obefou sexuilne-
ho nisilia, mbZe sa stat, Ze neskdr nebude schopna
brénit sa, nebude si uvedomovat svoju hodnotu ani
hranice osobnosti a bude mat vi&Si sklon akcepto-
vat viktimiziciu ako sii¢ast Zenstva. Tieto nasledky
méZu zvysit moZnost, Ze sa v budicnosti opit stane
obetou nisilia (Koss 1990). Rané traumatické sexu-
dlne skisenosti stvisia so zv§Senym rizikom znasil-
nenia vysokoSkoldéok (Koss a Dinero 1989). Podob-
ne v Brierovej vzorke 49 percent obeti sexuilneho
zneuZitia v detstve uviedlo, Ze ich.v dospelosti part-
ner bil; v skupine Zien, ktoré neboli obetami sexual-
neho zneuZitia v detstve, to bolo 18 percent (Briere
1984, citované in: Browne a Finkelhor 1986). Rus-
sell (1986) doklad4, Ze 68 percent obeti incestu uvi-
dza, Ze v starfom veku boli obetami znisilnenia ale-
bo pokusu o znisilnenie (okrem incestudzneho
znisilnenia); v kontrolnej skupine tych, ktoré nebo-
li obefami sexuilneho nisilia, to bolo 17 percent.

Nedavne 3tadie ddvaji rani sexudlnu viktimiza-
ciu do stvisu aj s vysoko rizikovym spravanim v do-
spievani a dospelosti, vritane nadmerného poZiva-
nia drog a alkoholu, nechrineného sexu s mnohy-
mi partnermi, prostitiicie a tehotenstva v mladis-
tvom veku (Zierler a kol. 1991, Finkelhor 1987, Ja-
mes a Meyerding 1977, Boyer a Fine 1992). Rozli¢né
Stdgie ddvajii do stvislosti sexudlne zneuZivanie de-
ti s ich neskorSsim alkoholizmom, najmi u Zien
(Dembo 1987, Jellinek, Murphy a Poitrast 1992,
Blane, Miller a Leonard 1988). Mimoriadne dobre
spracovand viacnisobni regresni analyza (Miller,
Downs a Test, v tladi) zistila, Ze u Zien lieteny"ch na
alkoholizmus bolo percento viktimizicie v detstve
bolo ovefa vy3ie ako u Zien lie¢enych na iné psy-
chické problémy, u bitych Zien bez problémov s al-
koholom a Zien z beZnej populicie bez problémov
s alkoholom. Tieto zistenia sii signifikantné dokon-
ca aj po zohfadneni demografickych a rodinnych
rozdielov, vritane alkoholizmu rodicov. :

Vyskumnici Debra Boyer a David Fine (1992) ta-
kisto zistili vyznamné spojenie medzi sexuilnym
zneuZivanim deti a tehotenstvom v mladistvom ve-
ku na vzorke 535 mladistvych matiek v §tite Wash-
ington. V porovnani s mladistvymi, ktoré otehotne-
li, ale predeym neboli sexuilne zneuZité, sexuilne
zneuZité adolescentky zadinaji s pohlavnym Zivo-
tom o rok skér, zvitSa uZivaji drogy a alkohol a
zriedkavejSie pouZivajii antikoncepciu. Pocet zne-
uzitych mladistvych dievéat, ktoré déverni partmeri
bili, i tych, ktoré vykonavali sex za peniaze, drogy
alebo za ubytovanie, bol takisto vi&si. ZneuZité Ze-
ny mali prvy sexuilny styk v priemere vo veku 13,8
roka (v beZnej populicii je to 16,2 roka). Iba 28 per-
cent zneuZitych mladistvych pouzilo pri prvom po-
hlavnom styku antikoncepciu — na rozdiel od 49
percent svojich rovesnifok.

Zdravotné nasledky genitdlnej mutilicie

Zdravomé komplikicie po zmrzadeni genitilii
mézu byt velmi viZne, najmi pre Zeny, kroré si in-
fibulované. Stidia zo Sierra Leone odhalila, Ze 83
percent vietkych obrezanych Zien muselo vyhfada¢
lekirsku pomoc pre problémy, ktoré nascali v stvis-
losti s tymto zikrokom (Hosken 1988). Bezpros-
tredné riziko pri klitoridektémii a infibuldcii je rov-
nakeé: krvacanie klitorilnej artérie, infekcia, neodte-
kanie moéu, tetanus alebo otrava krvi od nesteril-
nych a ¢asto primitivnych reznych nastrojov (r6z,
ziletka, dlomok skla). Bolest pri zikroku, asto vy-
kondvanom bez anestézie, mdZe spdsobit, Ze diev-
¢atki upadni do Soku.

Infibulované Zeny zvyéajne trpia dlh3imi a ¢azsi-
mi zdravotnymi nésledkami ako Zeny po excizii. In-
fibulicia si vyZaduje extenzivnejSie vyrezavanie a §i-
tie, a preto predstavuje ovefa vicSie riziko krvicania
ainfekcie. A Siastoéné prekrytie vaginilneho a uret-

rilneho otvoru vyvoliva dfal3ie problémy spojené so
zadrZiavanim mo¢u a mendtrualnej krvi, napr.
chronickii infekciu mocového traktu, kamene
v mocovej rige alebo v mechiire, pretrvivajiicu bo-
lest v chrbte’ a menstrua¢né bolesti, nepravidelni
menstruiciu a opakované infekcie reprodukénych
organov. V ojedinelych pripadoch mézu teto infek-
cie spbsobit sterilitu, o ma pre Zeny dalekosiahle
nésledky, pretoZe ich hodnota je vi&inou vyjadrend
schopnostou rodi¢ deti.

Infibulicia odsudzuje Zeny na koloto¢ bolesti, re-
zania a opidtovného zosivania, aby boli schopné se-
xuidlneho Zivota a rodenia. Infibulované Zeny sa ne-
raz musia podas svadobnej noci narezat, aby boli
schopné pohlavného styku, a opit pred pérodom,
aby mohli porodit. Pohlavny styk je pre ne ¢asto bo-
lestivy, pri¢om pocit bolesti mé jednak telesny, jed-
nak psychicky povod. Infibulicia ohrozuje matku i
dieta pri pérode. Kazda z 33 infibulovanych Zien sle-
dovanych v somalskej nemocnici Benadir sa musela
podrobit rozsiahlej epiziotémii pocas pérodu, viet-
ky mali druhi fizu pdrodu pickrat dlhsiu ako nor-
malne, pif deti zomrelo a 21 trpelo na nedostatok
kyslika pre dlhy, obstruovany pérod (pérod pri me-
chanickej prekiZke v pérodnych cestich) (Warsame
1988). VicSinu Zien po pérode opitovne infibulovali
a rekon3truovali im maly vaginilny otvor. Po ¢ase
tento opakovany chirurgicky zikrok zmeni genicil-
nu oblas¢ na tvrdé, nepoddajné zjazvené tkanivo.

Hoci Zeny po excizii zvy¢ajne mdvaji menej
dlhotrvajticich komplikicii neZ infibulované Zeny,
aj klitoridektémia predstavuje viZne riziko. Pomer-
ne vela Zien po excizii bude po cely Zivot trpief ne-
pretrZitymi infekciami, bolestami, krvicanim a abs-
cesmi. Takisto im hrozia viZne psychické nisledky.
Psychickym problémom zavinenym mrzalenim ge-
nitilif venuji vyskumnici mali pozornost, ale kli-
nici v niektorych pripadoch uvidzaji vaZznu dlho-
dobi tizkost a psychickd dysfunkcin. Na ziklade
skiisenosti zo Sudinu dr. Nahid Toubia uvddza nie-
kofko blizsie nespecifikovanych psychickych prob-
lémov, depresie a letargiu obrezanych Zien, ktoré
velmi pripominaji psychické problémy beZné u se-
xudlne zneuZitych alebo znésilnenych Zien v USA:
wTisice Zien [v Suddne] prichidzajé do ambulancii pé-
rodnicko-gynekologickych oddeleni s vdgnymi chronicky-
mi symptémami, o ktorych metaforicky bovoria, Ze vy-
chddzaji z panvy. Lekdri a zdstupcovia nemocnice pova-
Zuji tieto Zeny za velki mrzutost' a financnd zdtaZ, pre-
toZe nemajé Ziadne viditeIné patologické problémy. Po
presedenyich bodindch a nacsivani im je pomaly jasné, Ze
bliZie neurcené symptomy celkovej sinavy, nespavosti, bo-
lesti v chrbte, bolesti blavy a prekrvenia panyy, vyslovova-
né deprimovanym, monotonnym blasom, si vastne tiché
vykriky o pomoc v ovela blbiej bolesti. Ked sa ich zainii
vypytovat, Zeny sa rozhovoria o strachu zo sexu, brozbe
neplodnosti po prekonanej infekcii a strachu z toho,
v akom stave sii ich genitdlie (nemaji moZnost Zistit, ¢i sé
normdlne).“ (Toubia 1993, s. 19.)

V roku 1982 Svetova zdravotnicka organizicia
(WHO) vydala vyhlisenie, v ktorom varovala profe-
siondlnych zdravotnikov, aby nikdy nevykonavali
mutiliciu genitilii. Napriek tomuto vyhliseniu a
podobnym uzneseniam viacerjch zdravotnickych
ustanovizni delegiti Seminiru OSN o ludskych
privach v sivislosti s tradiénymi praktikami (UN
Human Rights Seminar on Traditional Practices)
v Burkine Fase v roku 1991 referovali, Ze zdravot-
nicky personal nemocnic robi obriezky pre finané-
ny zisk namiesto pérodnych bab a tradi¢nych obre-
zdvaliek, ktoré obycajne vykondvali tento zikrok
(Dorkenoo a Scilla 1992). Hodi ,lekdrska“ obriezka
moze znizit bezprostredné riziko infekcie, neod-
strani poruSovanie fudskych prav Zien tymto nepo-
trebnym, zmrzaéujicim chirurgickym zdkrokom.
Ako poukazuje Aziza Kamil, vediica projektu proti
mrzadeniu Zenskych genitilii kihirskej Spolo¢nosti
pre plinované rodi€ovstvo: ,Ni¢ neprispeje k mrzace-
nie genitdlii viac ako legitimizovanie jeho vykonu lekdr-
skou profesiou. Ak ho lekdri a nemocnice zaini vykond-
vat namiesto tobo, aby bo odsidili, nemdme Ziadnu nd-
dej, Ze niekedy tento zvyk odstrinime. Respekt a astorita,
ktord je spojend s lekdrskym stavom, sa prenesii na tento
zvyk a (aktivisti a aktivistky) stratia doveryhodnost.”
(Dorkenoo a Scilla 1992).

Nisilie pichané na Zenich a zdravotnicky

systém

Nisilie ovplyviiuje zdravie Zien — a zdravie spo-
loénosti — tym, Ze odéerpiva skromné zdroje na lie-
Zenie socidlnej choroby, ktorej moZno predchidzat.
Ak vezmeme do tivahy vyskyt tyrania a povahu jeho
vplyvu na zdravie, opodstatnene prideme k ziveru,
Ze viktimizicia predstavuje vyznamny odlev perazi
z dostupnych finanénych zdrojov. Stidia najviésej
americkej organizicie na ochranu zdravia (HMO)
odhalila, Ze znasilnenie a sexualny titok st predpo-
kladom €éastejsieho vyhfaddvania lekirskej pomoci
a vydavkov na ambulantnych pacientov nez akykol-
vek iny dévod, vritane starnutia Zien a takého zdra-
votného rizika ako fajéenie (Koss, Koss a Woodruff
1991). Tito viacndsobna regresnd analyza, ktora vy-
chidza z piatich demografickych premennych, sty-
roch kategérii zdravotného stavu a piatich kategé-
tif Zivotného stresu, doila k nasledujicim ziverom:

® Zdravotnicke vydavky na znasilnené alebo bité
Zeny boli za rok dvaapolkrit vyssie ako na Zeny,
ktoré neboli znasilnené ani bité (401 USD opro-
ti 161 USD).

* Podfa Zasovej analjzy uskutoinenej na jednej
skupine obeti bol najvi&si nirasc sluzieb zdra-
votnickej starostlivosti zaznamenany v druhom
roku po nasilnom éine, ale ani Styri roky po tej-
to udalosti e3te neklesol na zdkladné hodnoty.

4. Zdravotné nisledky rodovo podmieneného nisilia
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* Zeny, ktoré zaZili sexuilny fitok alebo znasilne-
nie, povaZuji samy seba za menej zdravé, preja-
vuje sa u nich viac symptémov temer vo viet-
kych telesnjch systémoch (okrem koZe a oti) a
vysiie percento spravania poskodzujiiceho zdra-
vie (ako fajcenie a nepouZivanie bezpecnostnych

gsov).

Podobn4 stidia (Felitti 1991) zistila, Ze 6 per-
cent Zien zahrnutych do plinu preventivnej zdra-
votnickej organizicie navitevovalo lekira 10 i viac-
krit do roka, ale z tych, koré boli v detstve sexual-
ne zneuzivané alebo obfaZované, az 22 percent.
V reprezentativnom vyskume o vyuZivani zdravot-
nickej starostlivosti v Los Angeles respondenti a
respondentky, ktori/é zaZili sexudlne zneuZitie,
v poslednych 6 mesiacoch vyhfadali psychiatra te-
mer dvakrit éastejie ako mui a Zeny, ktori/é nebo-
li sexudlne zneuZiti/é, a tretina z nich vyhlfadala
praktického lekira EastejSie ako muzZi a Zeny, kto-
ri/é neboli sexuilne zneuZiti/é (Golding a kol
1988). Tento fakt sa prejavil aj po prepoditani
vzhfadom na rod, etnicki prisludnost a vek. Analy-
zy tejto $ridie svedéia o tom, Ze zneuZivanie md ne-
priamy vplyv na zdravotnicku starostlivost, pretoZe
zvySuje podet psychiatrickfich pacientov a zniZuje
schopnosti postihnutych. Stidia takisto ukazuje,
Ze sexuilne zneuZivanie sa vyskytuje ovela Castejsie
medzi tymi, ktoti vyuZivaji zdravotnicke sluzby,
neZ tymi, ktoti ich nevyuZivaji, a upozoriuje na to,
Ze je doleZité vyuZivat zdravotnicke zariadenia na
identifikiciu obeti nisilia, aby sa mohli vypracovat
vhodné podporné programy.

Y
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5. Nasledky rodovo

podmieneného nasilia
< _na zdravie a vyvoj
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Rodovo podmienené nisilie ma doleZité nasled-
ky na socidlno-ekonomicky vyvoj a pre kfaéové ini-
ciativy, ktoré sti na programe dfia na celom svete.
Napriek tomu sa len milo vjznamnych organizicii
orientovanych na rozvoj zameriava na nasilie, do-
konca i spomedzi tych, ktoré sa venuji zdravotnic-
kej problemarike. Svetova zdravotnicka organizicia
(WHO) a niekofko mimovliddnych organizicii pod-
porili dsilie o eliminiciu mrzaéenia genitilif, ale ca-
ké trestné Ciny ako bitka, znisilnenie a incest zvic3a
ignorujii. Program Zeny, zdravie a rozvoj Paname-
rickej zdravotnickej organizicie (PAHO) a kanad-
skej mimovlddnej organizicie MATCH Internatio-
nal sd vitanymi vynimkami.

Vplyv na socidlno-ekonomicky vyvoj

Rodovo podmienené nisilie tym, Ze ovplyviiuje
schopnost Zien fungovat vo svete, mbze pdsobit
ako brzda sociilno-ekonomického vjvoja. Rozvojo-
vé krajiny si uZ uvedomili, Ze také problémy ako vy-
sokd porodnost, odlesiiovanie a hlad nemozno rie-
§i¢ bez plnej zaangaZovanosti Zien. Napriek tomu
Zeny neméZu naplno uplatnit svoju pricu a rozvi-
nic tvorivé myslienky, ked ich tazia fyzické a psy-
chické jazvy tyrania.

Nové tidaje z USA ukazuju, Ze nisledky viktimi-
zicie mdzZu neskor viest k niziej vzdelanosti a prij-
mu postihnutych Zien. Batya Hyman (1993) poutzila
simultinne porovnanie na zobrazenie vplyvu sexu-
ilneho zneuzZivania deti na neskor3i prijem a ukaza-
li, Ze Zeny, keoré boli sexuilne zneuZité, zaribajii
kaZdy rok o 3-20 percent menej ako Zeny, ktoré ne-
boli sexudlne zneuZité, podfa toho, o aky typ sexudl-
neho zneuZitia iflo a kofko pichatefov malo na fiom
podiel (model zohladfiuje aj ostatné faktory, ktoré
ovplyviiujit moZnosti zirobku). Incestu6zne zneuZi-
vanie ovplyvnilo prijem nepriamo tym, Ze ovplyvnilo
vzdelanost, ako aj dusevné a telesné zdravie Zien. Pri-
jem Zien, kroré sexuilne zneuZil neznimy &lovek,
utrpel dal$im priamym vplyvom; Hyman sa dom-
nieva, Ze zneuZitie ich utvrdilo v tom, Ze okolity svet
je nebezpeény, a tak s nim obmedzili kontakty.

Nisilie pichané na Zenich méZe zmarif vyvoj
dirSieho spolodenstva, pretoZe ovplyviiuje Ggast
#ien na rozvojovych projektoch. Stadia, keort si ob-
jednal UNIFEM/Mexiko na zistenie skutoénosti,
preco Zeny prestali participovat na projekeoch, od-

halila, Ze hlavnou pricinou boli vyhriZky zo strany
muzov. MuZi si uvedomili, Ze rastdci vplyv manZe-
lick ohrozuje ich vedtice postavenie, a siahli po bit-
kich, aby tento proces zvritili. V indickom Madrase
takmer skrachoval fond dlhodobych pdziciek Féra
pracujiicich Zien potom, ked v fiom prestali praco-
vat vediice projektu, pretoZe boli vystavené stupfiu-
jiicemu sa domacemu nisiliu (Carillo 1992). Ako
uvidza dr. Christine Bradley, vediica projektu Ko-
misie pre pravnu reformu v Papui Novej Guinei:
,Odist na stretnutie bez manzelovbo dovolenia mage byt
pre Zenu nebezpeiné. Niektori muZi (v Papui Novej Gui-
nei) svoje Zeny zamykajh, aby im zabrdnili zicastnit sa
na stretnutiach, alebo ich yytiabmu z auta, do ktorého na-
stipili a ktoré ich na ne malo odviezt, alebo za nimi pridu
na stretnutie a odvleci ich odtial domov.” (Bradley
1990, 5. 5.)

Pri mimoriadne krutom prejave muzského nisi-
lia v RadZastine nedivno skupina muZov z miest-
nej komunity znisilnila vedtcu vefmi Gspeiného
Programu Zenského rozvoja, sponzorovaného in-
dickou vlidou, pretoZe nesiihlasili s organizova-
nym dsilim, ktorym sa pokdsala zabranit detskym
manzelstvim. Znisilnili ju doma pred oami man-
Zela, ktorého vystrihali: ,Urob si s fiou poriadok, lebo ti
ju znova zndsilnime.“ Tento incident a strach, ktory
vyvolal, zasadil silny uder sfubne sa rozbiehajice-
mu projektu (Rao Gupta, osobny rozhovor 1993,
Mathur 1992).

Inde méZu musi pouzit silu na to, aby obrali Ze-
ny o vjidobytky rozvoja. Stidie jednodivych pripa-
dov obeti domaceho nisilia z Peru a medzi vjrobca-
mi odevov z mexickjch maquiladoras (fabrik vlast-
nenjch americkymi spoloénostami) uvadzaji, Ze
muzi &asto bijii svoje Zeny, aby ich dontili odo-
vzdat im mzdy (Vasquez a Tamayo 1989, citované
in: Carrillo 1992).

Aby sa vyhli nisiliu, Zeny sa naudili korigovat
svoje sprivanie tak, aby bolo prijatefné pre ich
manZelov alebo partnerov. Bradley si viimla (1990),
ze ,brozba ndsilim a strach z ndsilia ovlddajé Zeny rov-
nako ako ndsilné diny, takie v konecnom dosledku sa Ze-
ny stdvajii svojimi viastmymi Zaldrnikmi®. Ned4vna Std-
dia z Papuy Novej Guiney napr. uvddza, Ze vydaté
uéitePky sa neuchidzajii o postup v povolani alebo
ho odmietajii zvaZia preto, Ze sa obavajii odplaty
manzela. Zeny tvoria iba 39 percent ucitefov a
5 percent riaditefov zikladnych 3kol v tejto krajine
(Gibson 1990).
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Strach z nésilia spachaného cudzou osobou ob-
medzuje aj (iast Zien na verejnom Zivote. V USA 49
percent z 299 Zien z prieskumu v iestich lokalitich
pri Chicagu, Filadelfii a San Franciscu odhadlo
moZnost, Ze sa stanil obefami zndsilnenia vo svo-
jom prostredi, éislom 5 alebo vy$§im &islom na de-
safstupfiovej Skale. Takmer polovica vyhlasila, Ze sa
chrinia pomocou redtriktivnej, izolujiicej takriky
(nevychidzajii z domu, nenavitevujii uréité miesta)
pstile alebo skoro stile” alebo ,,pomerne éasto®, Na-
opak, 90 percent muZov Zijicich v tomto prostredi
povedalo, Ze strach nikdy neobmedzuje ich sprava-
nie (Gordon a Riger 1989). V novinovom prieskume
v koérejskom Soule v roku 1990 Zeny takisto pova-
Zovali strach zo sexuilneho nisilia za hlavnd prici-
nu stresu (Kérejské centrum na pomoc pri sexudl-
nom ndsili 1991). 94 percent z 2 270 Korejcaniek
v samostatnom prieskume povedalo, Ze citia znepo-
kojenie kvéli roziirenému sexudlnemu nisiliu pa-
chanému na Zendch. 40 percent citilo ,velké znepo-
kojenie” a tvrdilo, Ze zo strachu obmedzujii svoje
aktivity (tamze).

V rozvojovom svete mézZe mat tento vyluéne Zen-
sky strach nepredvidany a zhubny téinok. Strach
zo znasilnenia prispieva k podvyzive ¢lenov rodin
etiépskych utecencov v sudinskych pohranicnych
tiboroch. V nedivnom prieskume o duSevnom
zdravi Zien, sponzorovanom Rozvojovym progra-
mom OSN, etiépske utecenkyne vypovedali, Ze zre-
dukovali poget varenych jedal pre svoje deti, pretozZe
sa bili zndsilnenia pri zbierani dreva na oher, kroré
si vyZadovalo dvoj- aZ trojhodinové potulky mimo
tibora, pretoze mnohé z nich boli pritom znésilne-
né (LaPin 1992). Aj pracovnicky zdravotnicke;j osve-
ty, ktoré pracuji v indickej vidieckej oblasti GudZa-
rat, pri referovani o prekézkach pri prici dérazne
vyjadrovali neochotu cestovat bez sprievodu z dedi-
ny do dediny, pretoZe sa obavali znisilnenia. DoZa-
dovali sa kurzu sebaobrany, aby mohli pokrafovat
v préci (Khanna 1992). Tieto pripady, ktoré ani zda-
leka nie st ojedinelé, ilustruji paralyzujici d&inok
nésilia na Zeny a na spoloéensky rozvoj, ktory si
zvifia neuvedomujeme.

Vplyv na zdravie matiek

Tehotenstvo by malo byt obdobim, v ktorom
zvlas¢ zileZi na tom, aby bola Zena zdravi a aby sa
dobre citila. Ale prieskumy ukazuju, Ze tehotné Ze-
ny st hlavnym teréom tyrania. Vysledky rozsiahle;
§ridie o bit poéas tehotenstva, ktori sa robila me-
dzi Zenami s nizkym prijmom v Baltimore a Hous-
tone, ukdzali, Ze kaZd4 Siesta tehotni Zena bola bitd
(McFarlane a kol. 1992). Stidia publikovans v Jour-
nal of the American Medical Association tri roky
sledovala stratifikovani skupinu 691 bielych, afroa-
merickych a hispanskych Zien. 60 percent tyranych

Zien uviedlo dva a viac pripadov nisilia a trikrat

Castejiie im hrozilo, Ze v poslednjch troch mesia-
coch tehotenstva im buda musiet poskytnic pred-
pérodnd zdravotnicku starostlivost, ako Zendm,
ktoré neboli tyrané. Iné 3tidie ukazuju, Ze v porov-
nani so Zenami, ktoré nie st bité, st bité tehotné Ze-
ny vystavené dvojndsobne vy3Siemu riziku potratu
a Stvorndsobne vysiiemu riziku, Ze ich dieta bude
mat njizku pérodni hmotnost (Stark a kol. 1981,
Bullock a McFarlane 1989). Nizka pérodna hmot-
nost je vyznamnym indikdtorom vyhliadok dietafa
na prezitie v prvom roku Zivota.

Prieskum medzi 342 nihodne vybranymi Zena-
mi v rozvojovom svete (blizko Mexica City) odhalil,
Ze 20 percent z tych, kroré boli bité, uviedlo, Ze po-
éas tehotenstva dostali ddery do brucha (Shra-
der-Cox a Valdéz Santiago 1992). V $tidii o 80 bi-
tych Zenaich, ktoré v kostarickom San José dali svo-
jich partnerov na sid, 49 petcent uviedlo, Ze ich bi-
li pocas tehotenstva, a 7,5 percenta v désledku tjra-
nia potratilo (Ugalde 1988). Na matky v rozvojo-
vych krajindch, ktoré st podvyZivené, prepracované
a bez riadnej zdravotnickej starostlivosti, mi bitie
pocas tehotenstva zrejme eSte vic3i vplyv neZ na Ze-
ny v rozvinutych krajinich.

Nasilie mbze byt pri¢inou aj znaéného, hoci ne-
zdokumentovaného podielu dUmrtnosti matiek,
najmi mladych slobodnych tehotnych Zien. Fauve-
au a Blanchet (1989) uvidzaji, Ze v bangladésske;j
Matlab Thane v rokoch 1976-1986!% na vraZdy a
samovrazdy motivované hanbou zo znisilnenia ale-
bo mimomanzelského tehotenstva a zapri¢inené bi-
tim alebo problémami s venom pripadlo 6 percent
z 1 139 amrti matiek. Pocet vystipi aZ na 21,5 per-
centa, ak medzi ne zardtame aj imrtia v désledku
nevydareného prerudenia tehotenstva, ktoré sa vi¢-
$inou vykondva takisto z dévodu hanby za mimo-
manzelské tehotenstvo, Spomedzi vietkych dmrti
Zien vo veku 15-44 rokov (nielen imrti matiek) pri-
padi na dmyselné ubliZenie 12,3 percenta, pricom
pocet vrazd a samovriazd prevySoval podet imrti po
umelom preruieni tehotenstva.

Zistilo sa, Ze imyselné ubliZenie je takisto vyz-
namnym faktorom pri imrtiach matiek v illinois-
kom Chicagu. Vyskumnici prezerajiici ziznamy Co-
okovho oblastného zdravotného strediska zistili, Ze
od januira 1986 do decembra 1989 bola trauma
hlavnou pri¢inou dmrti matiek a tvorila 46 percent
vietkych (imrti matiek. 57 percent z nich pripadlo
navraZdy a 9 percent na samovrazdy (Fildes, Reed a
Jones 1992).

Nasledujiica $tidia o 161 Zendch Zijiicich v San-
tiagu de Chile odhalila, Ze u Zien, ktoré Ziji v spolo-
censky a politicky nasilnom prostredi, je riziko
komplikicii v tehotenstve znaéne vyssie ako u Zien
z menej nisilného prostredia. Po zohlfadneni poten-
cidlne skresfujticich premennych (prijem, vzdelanie,
manZelsky stav, podviha, fajéenie cigariet, nespo-
kojnost s okolim, Zivotné udalosti, odcudzenie, ne-
istota a depresia) vyskumnici zistili, Ze vysokd hla-

dina sociilno-politického nisilia je spojend s tak-

mer pifnisobnym zvySenim rizika takych kompli-
kacii v tehotenstve ako preeklampsia, pred¢asny po-
rod, hrozba potraru, tehotenska hypertenzia (Zapa-
ta a kol. 1992). Ak stres a trauma zo Zivota v nisil-
nom prostredi vyvoldvajii komplikicie, opravnene
sa mdZeme domnievat, Ze Zivot v stikromnom pekle
nisilného manZelského vztahu mézZe mat podobné
neblahé nisledky.

Vplyv na plinované rodicovstvo

Mnohé zeny obmedzujii pouzivanie antikoncep-
&nych prostriedkov zo strachu pred odvetou muzov
(Dixon-Mueller 1992). MuZi v mnohych kultirach
antikoncepciu odmietaju, pretozZe si myslia, Ze sved-
& o timysle Zien byt neverné, a opieraji sa pritom
o logiku, Ze ochrana proti tehotenstvu dovoluje Ze-
nim promiskuitu. A tam, kde je otcovstvo znakom
muzskosti, sa mézZe snaha Zien o pouZivanie ant-
koncepcie vysvetfovat ako urizka partnerovej muz-
skosti. Hoci sthlas partnera nie je vidy rozhoduji-
cim faktorom, 3tidie z takych rozdielnych krajin
ako Bangladés, Mexiko a JuZni Afrika ukazujd, Ze
bol jedinou vyznamnou podmienkou pouZivania
antikoncepénych prostriedkov.* Ak partner nesth-
lasi, Zeny sa pouZivania antikoncepénych prostried-
kov vzdaji alebo sa uchylia k takym metédam pla-
novaného rodi€ovstva, o ktorjch sa partneri nedo-
zvedia.

Dévodom tohto tiskoku, o ktorom sa nahlas ne-
vravi, je, Ze Zeny by boli tjrané, keby nevyhoveli
muzskym poZiadavkim na sex a rodenie deti. V ne-
divnom rozhovore Hope Mwesigy z ugandskej FI-
DA, neziskovej organizicie poskytujicej pravnu po-
moc Zendm v Kampale, spomenula pribeh mladej
vydatej matky, ktora usla od svojho muza, pretoZe
ju pravidelne bil. Hoci slu$ne zaribal, odmietal Zivit
ju aj ich dve deti. Aby sa vyhla tomu, Ze privedie na
svet dalie deti, ktoré by nemohla uZivi¢, zaZala bez
manzelovho vedomia pouZiva antikoncepiné pros-
triedky. Ked mu prestala rodi¢ dalSie deti, zacali sa
bitky, a ked sa dozvedel, Ze pouZiva antikoncepéné
prostriedky, boli £oraz surovsie (Banwell 1990).

Tam, kde privne predpisy vyZaduji sihlas man-
Zela na pouZivanie antikoncepcie, si Zeny vystavené
zvjSenému riziku nisilia. Podfa Pamely Onyang
z Medzinirodnej pomoci plinovanému rodicov-
stvu (Family Planning International Assistance) je
znime, Ze kenské Zeny rad3ej sfalSuji partnerov
podpis, nez by riskovali nésilie alebo odluku, keby
chceli vyuZivaf slufby pre plinované rodicovstvo
(Banwell 1990). Vyskumnici, keoti v Mexiku a Peru
robili vo vybranej skupine prieskum sexuality, zisti-
li, Ze i tam sa Zeny bali nasilia, opustenia alebo ob-
vinenia z nevery, keby pouZivali antikoncepciu
(Folch-Lyon, Macorra a Schearer 1981, Fort 1989).
Preto neprekvapuje, ze ked etiépske kliniky pre pla-

nované rodiovstvo prestali vyZadovat sithlas man-
Zela, o niekofko mesiacov sa poéet ich klientiek zvy-
§il o 26 percent (Cook a Maine 1987).

Nie vietky Zeny, ktoré sa obdvaju nasilia pre po-
uzivanie antikoncepénjch prostriedkov alebo pre
snahu o ich pouZivanie, si vystavené skutofnému
riziku tyrania. Niektoré Stidie dokonca dokazujd,
#e mnohi muZzi st antikoncepcii ovel'a viac naklone-
ni, ako vicina Zien predpokladi (Gallen 1986). Ale
komunikicia v manzZelstve je Zasto nedostatocnd a
zeny vobec netusia, aky je nizor muzov na planova-
né rodi¢ovstvo — domnievaja sa viak, Ze odriZa
kultirne normy, t.j. Ze muZi ched zvicsa vefké rodi-
ny a nedéverujii zenam, kroré si rodicovstvo planu-
jii. Rozpor medzi tym, &o si Zeny myslia, a skutoé-
nostou potvrdzuje, Ze samotni existencia nisilia vy-
voldva strach.

Dokonca aj v krajinich, kde je plinované rodi-
ovstvo vieobecne akceptované, nasilie mdze obme-
dzovaf mozZnost Zien samostatne rozhodovat o rep-
rodukcii a sexuilnom Zivote. V reprezentativnom
prieskume medzi Zenami v Texase viac ako 12 per-
cent z 1 539 respondentiek uviedlo, Ze ich po 18. ro-
ku Zivota manZelia, byvali manZelia, priatelia alebo
byvali priatelia sexudlne zneuzivali. Z ‘tychto 187
#ien 12,3 percenta uviedlo, Ze im nedovolili pouzi-
vaf antikoncepciu, a 10,7 percenta uviedlo, Ze ote-
hotneli proti svojej véli (Grant, Preda a Martin
1989).

Sridie z USA ukazuji, Ze sexualna viktimizicia
mbzZe hraf nepriamu dlohu pri nepreruseni nechce-
ného tehotenstva. V prieskume v ramci skupiny ni-
hodne vybranych Zien v Los Angeles Wyatt, Guthrie
a Notgrass (1992) zistili, Ze v pripade Zien, ktoré bo-
li v detstve sexuilne zneuzivané, bol 2,4 krit vacsi
predpoklad, Ze sa znovu stani obefami sexudlneho
nasilia aj v dospelosti. Pritom Zeny, ktoré sa stali
obetami sexuilneho nisilia, mali znaéne vyssie per-
cento nechcenych alebo prerusenych tehotenstiev
ako Zeny, ktoré sa obetami sexuilneho nisilia uz
viackrat nestali.

Stidia mladistvjch matiek v tite Washington
(Boyer a Fine 1992), ktort sme spominali v casti ve-
novanej zdravotnym nésledkom sexuilneho zne-
uZivania deti a mladistvych, ukazuje, Ze sexudlne
zneuZivanie deti a mladistvych savisi s nechcenym
tehotenstvom mladistvych Zien. Viima si, Ze sistre-
dené silie na ufahéenie pristupu mladistvych k an-
tikoncepcii a sexudlnej vychove v USA nepomohlo
zniZit za poslednjch 20 rokov percento tehoten-
stiev mladistvych Zien, a autori podotykaju, Ze ,kli-
Covym faktorom pri nevysvetlitelnom, vysoko rizikovom
sexudlnom sprdvani a tebotenstvdch mladistvych™ (1992,

s. 11) mézu byt nevyrieSené problémy sdvisiace s ra-
nou sexuilnou viktimiziciou.
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Vplyv na prevenciu pohlavne prenaanych
choréb a AIDS

Nie je nijakym prekvapenim, Ze muZské nasilie
moZe marif schopnost Zien chranit sa pred HIV a
ostatnymi pohlavne preniSanymi chorobami. Nisi-
lie — vyniteny sex alebo nedostatok odvahy ¢i
schopnosti Zien primif partnera na pouZivanie pre-
zervativu — méZe zvysit ich ohrozenie. V mnohych
kultiirach sa navrhovanie pouZitia prezervativu vie-
obecne povaZuje za edte vi&Siu opovizlivost ako do-
Zadovanie sa antikoncepcie, pretoZe pouZivanie pre-
zervativu sa zvycajne spija s promiskuitou, prosti-
ticiou a chorobami. Ak pouZitie prezervativu na-
vrhne Zena, vnima sa to ako prejav jej sklonu k ne-
vere alebo popieranie priva muZa na mimomanZel-
sky pohlavny styk. Tak ¢ tak méze vyvolat nisilnic-
ku reakciu (Worth 1989).

Stratégia prevencie AIDS, zaloZeni vyluéne na
#vyjednivani“ o pouZivani prezervativu, predpokla-
da vyrovnanost sil medzi muZmi a Zenami, krord
viak v mnohych vzéahoch neexistuje. Dokonca ani
v konsenzuilnych zvizkoch Zeny asto neriadia svoj
sexudlny Zivot. Stidia o priemyselnych robotnié-
kach v Mexiku napr. ukdzala, Ze schopnost manze-
liek vyjednivat bola najmenej i&inné pri rozhodo-
vani o tom, & a kedy budi mac s muZom pohlavny
styk (Beneria a Roldan 1987). Stidie o prirodze-
nom plinovani rodi€ovstva na Filipinach, v Peru a
Sri Lanke a 3tidie o sexuilnych postojoch Zien
v Guatemale spominajii aj vyniteny sex v manzel-
stve, najmi ak muZ pridiel domov opity (Liskin
1981, Lundgren a kol. 1992). Resumé 3tadii skiima-
nych Guatemal&aniek uvidza, Ze ,z odpoveds Zien... je
jasné, Ze sex, ktory si ich partneri vynsitia ndsilim, nie je
pre guatemalské Zeny neobyyklhj™ (Lundgren a kol.
1992, s. 34).

Pre Zeny, ktoré Ziju s nasilnickym partnerom ale-
bo s alkoholikom, je hrozba nisilného sexu este
vi&Sia. V USA 10-14 percent vydatych Zien uviedlo,
Ze ich partneri fyzickym nisilim prindtdli k sexu
proti ich voli, ale medzi bitymi Zenami sa nasilny
sex vyskytuje najmenej u 40 percent (Campbell a Al-
ford 1989). V Bolivii a Portoriku 58 percent bitych
Zien uviedlo, Ze ich partneri sexuilne zneuZivaji
(ISIS International 1988), a tidaje z Kolumbie hovo-
ria o 46 percentich (PROFAMILIA 1992). Vzhia-
dom na percento Zien na celom svete, kroré Ziji
s fyzicky nisilnickym partnerom, je sexuilne nisilie
v konsenzuilnych zvizkoch pravdepodobne beZné.

Sexuilne zneuZivanie deti vystavuje jednotlivcov
aj zvySenému riziku nikazy pohlavne prenisanymi
chorobami vritane AIDS, a to reakciami, ktoré
u obeti vyvoliva. Niekolko 3ridii spija sexuilne
zneuZivanie deti s vysokym rizikom, Ze sa buda ve-
novat prostitiicii (Finkelhor 1987, James a Meyer-
ding 1977). Vyskumnici z Brownovej univerzity zis-
tili, Ze muzi a Zeny, keori/é boli znésilneni/é alebo
priniiteni/é na sex v detstve alebo mladistvom veku,

Styrikrat castejSie pracovali ako prostititi a prosti-
titky neZ fudia, keori neboli zneuZiti (Zietler a kol.
1991). Pravdepodobnost, Ze v jednom roku vystrie-
daji viacerych partnerov a Ze budii mat prileZitost-
ny sexudlny styk s nezndmymi partnermi, je u nich
dvakrit vy3Sia. U Zien, ktoré v detstve preZili sexudl-
ne zneuzivanie, je pravdepodobnost vyskytu tazké-
ho alkoholizmu dvakrit vyssia a tehotenstva pred
18. rok®n Zivota temer trikrit vy3sia. Sexuilne zne-
uZivanie v detstve sa u Zien neodriza priamo v zvy-
$enom percente vyskytu HIV, ale u muZov, keorf bo-
li v detstve zneuZivani, je pravdepodobnost rFoziti-
vity na HIV dvakrat vy3ia ako 1 muzov, ktori v det-
stve neboli sexudlne zneuZivani. Zvy3ené percento
vyskytu HIV u muzov, ktori boli v detstve sexuilne
zneuZivani, nemozno pripisat vpichovaniu drog do
zily.

YNa zdklade sonddZneho prieskumu medzi 407
muZmi a Zenami na Barbadose antropologicka
Penn Handwerker dokaizala, Ze sexudlne zneuZiva-
nie je samo osebe silnym determinantom vysoko ri-
zikového sexuilneho sprivania barbadoskych mla-
distvych (Handwerker 1993a). Po zohladneni Siro-
kého spektra réznych socidlno-ekonomickych pod-
mienok a typov rodinného prostredia (napr. chyba-
juci otec) vidno, Ze sexudlne zneuZivanie tizko sivi-
si s mnoZstvom partnerov, ktorych mladistvi vy-
striedajd, aj s vekom, v ktorom majd prvy pohlavny
styk. DalSia analyza ukazuje, Ze priamy vplyv sexu-
ilneho zneuZivania v detstve sa na sexuilnom spra-
vani dospelého ¢loveka prejavuje do 35. roku Zivo-
ta. Po zohfadneni viacerych premennych vyslo naja-
vo, Ze aj u muZov stvisi fyzické, psychické a sexudl-
ne tyranie v detstve s nepouZivanim prezervativu
v dospelosti.!s

Existuje dékaz, Ze sexudlne zneuZivanie mdze
mat vplyv na ohrozenie Zien AIDS, pretoZe vplyva
na uZivanie drog (Fullilove, Lown a Fullilove 1992,
Paone a Chavkin 1993). V kvalitativnej Sridii Zien
navstevujiicich ambulantni protidrogovii kliniku
v juznom Bronxe sa ukizalo, Ze sexuilne zneuZiva-
nie deti v ranom veku — najmi incest — je jeden
z najdoleZitejiich ziZitkov, ktoré silne ovplyviuja
Zivot toxikomaniek (poZivajicich crack, kokain a
heroin). Dooley Worth vysvetfuje: ,Pocity stigmatizd-
cie a zhanobenia, ktoré preZivajii Zenské obete incestu...
v nich vyvolajsi dojem, Ze s nemilované a nebodné ldsky
& zavinia, Ze nevedia povedat “nie " na veci, ktoré ne-
chet robi¢, napr. na pohlavny styk alebo pozivanie
drog.” (Worth 1991, zd6raznené v originili.)

Incest vyvolava v dievéatich aj sklon k disociova-
niu od vlastného tela. V dosledku toho sa vi&mi
vystavujd riziku a FahSie podliehaji natlaku roves-
nikov. Neprekvapuje preto, Ze vzhladom na tieto
nisledky vyskumnici nachidzajii spojenie medzi se-
xuilnym zneuZivanim v detstve a takym pocinanim
ako vpichovanie drog do Zily, alkoholizmus a pred-
asny sexualny Zivor (Worth 1991).

Nisledky na defoch

Detom, ktoré boli svedkami tyrania manzelky,
hrozi, Ze sa samy stant obefami tyrania a Ze sa
u nich v détstve a dospievani prejavia problémy
s prispdsobovanim sa. V 3tadii o bitych Zenich,
predlozenej Ustavu siidneho lekarstva v kolumbij-
skej Bogote, 74 percent matiek vypovedalo, Ze ich
deti boli svedkami titoku. V 49 percentich pripadov
boli deti navySe zranené (Berenguer 1988). Z 80
Zien, keoré navitivili Stidne lekirstvo v kostarickom
San José, 40 percent uviedlo, Ze partner zbil aj deti
(Ugalde 1988). A v reprezentativnom vyskume me-
dzi Zenami z Texasu 33 percent tych, ktoré boli nie-
kedy v Zivote tyrané, mali deti, ktoré tyrala td istd
osoba (Teske a Parker 1983).

Hidam este vyznamnejsi ako samo fyzické zra-
nenie, ktoré je nisledkom domaceho nasilia, je jeho
vplyv na pocit bezpeénosti deti a ich rozvijajicu sa
osobnost. Dve neddvne 3tddie ukézali, Ze u deti,
ktoré st svedkami nasilia, sa prejavujii takmer rov-
naké citové problémy a poruchy sprivania ako u ty-
ranych deti, vritane depresie, agresivnosti, nepo-
sludnosti, noénych mor, slabych vykonov v skole a
staZovania sa na somatické zdravotné Lé:um'J!:oIénl)»'
(Davis a Carlson 1987, Jaffe a kol. 1986)!6. Dékazy
z Kanady a z USA ukazujd, ze u deti, ktoré boli
svedkami alebo obetami nsilia, je vi¢3ia pravdepo-
dobnost, Ze v dospelosti budd mat nisilnicke sklo-
ny (Stordeur a Stille 1989).

Ale nisilie mdZe vplyval na preZitie dietafa aj
inym, nendpadnej$im spdsobom. Je dobre znime,
Ze preZitie diefata je vfznamne a nepriamo spojené
so vzdelanim Zien (Blumberg 1989). Zatiaf viak nie
je jasné, ako ovplyviiuje zdravie deti. Existuje coraz
viac dékazov, Ze vzdelivanie funguje nielen tym, Ze
poskytuje nové vedomosti a zruénosti tykajice sa
zdravia, ale aj tym, Ze odstrariuje fatalizmus, zvy$u-
je Zenské sebavedomie a meni rovnovihu sil v rodi-
ne (Lindenbaum, Chakraborty a Elias 1985, Levine
a kol. 1987, Caldwell 1979). Ako povedal Peter
Adamson (1988), ,vzdeldvanie odstratiuje rezigndciu a
nabradzuje ju urcitym stuptiom sebadévery, vedomim
volby, vierou, Ze sa moZno rozhodniit, zmenit' okolnosti,
zlepsit svoj Zivot". Za pomoci kvalitativnych vy-
skumnych technik Griffiths (1988) odhalila mecha-
nizmus, ktorym sebadévera a sebavedomie matky
ovplyviiujii zdravie dietata. Jej viskum v Kamerune,
Indii a Indonézii potvrdil, Ze matky s vy3§im sebave-
domim hraji asertivnejsiu dlohu pri kfmeni deti —
prestivajii deti dojéi¢ v sprivnom veku, konaji
rychlejiie pri chorobe diefafa a trvajii na tom, aby
sa diefa napriek odmietaniu najedlo. Nie je nijakym
prekvapenim, Ze sebavedomejsie matky maja lepie
Zivené deti.

Vzdelanie je vlastne predpoklad sebadévery a
samostatnosti a vietko, ¢o sebadéveru podryva, sa
prejavuje aj na zdravi diefafa. Nisilné &ny a tichy
sithlas spoloénosti s nésilim neustile Zenim pripo-

minajd ich nizku hodnotu. Tam, kde je Zenské se-
bavedomie a postavenie rozhodujicim dinitefom
na dosiahnutie ciefa rozvoja — napr. zlep3enia Sanci
dietata na preZitie —, je nisilie alebo hrozba nasilim
velkou prekizkou pokroku.

Nové empirické Gdaje takisto spijaji tyranie
Zien manZelmi s vyZivou deti. Pri zisfovani poctu
vydatych Zien v troch dedinich v indickej polno-
hospoddrskej oblasti Karnataka kvalitativne a
kvantitativne tidaje odhalili, Ze nenileZicé vyplica-
nie vena a spotreba alkoholu boli najvyznamne;jsi-
mi faktormi, ktoré rozhodovali o tom, éi muz man-
zelku zbije, alebo nie (Rao a Bloch 1993). Deti bi-
tych Zien boli horsie Zivené a dostévali menej potra-
vy neZ deti ostatnych Zien a autori sa domnievajd,
Ze toto zistenie mdZe pramenit z vplyvu bitia man-
Zeliek na schopnost Zien presadit v manZelstve svo-
ju volu.

n 5. Nisledky rodove podmieneného nisilia na zdravie a vjvoj



6. Opatrenia na odstrianenie

nasilia pachaného na Zenich

Nisilie pichané na Zenich je mimoriadne zloZi-
ty fenomén, hlboko zakoreneny v mocenskych vzta-
hoch medzi pohlaviami, sexualite, identite a spolo-
¢enskych institdcidch. Preto sa kaZda stratégia na
odstrinenie rodového nisilia musi vysporiadat so
zikladnymi postojmi danej kultiiry a sociilnymi
Strukeiirami, v désledku ktorych prezivaji. Aby bo-
la innd, musi sa opierat o velké mnozstvo exper-
tiz a prameriov, a to vlddnych i mimovlidnych.

V prvom rade treba prehodnotit nase chipanie
presnych pri¢in rodovo podmieneného nisilia. Vy-
sledky niekofkych nedivnych medzikuleirnych
3tidii o domadcom nasili a znasilneniach posilfiuji
podozrenie feministiek, Ze hierarchické vztahy me-
dzi pohlaviami — udrZiavané vychovou, ktori nedo-
voluje zmenu ich postavenia v spoloZnosti, a sociil-
no-ekonomickymi rozdielmi — sti neoddelitePnou
sti¢asfou nisilia pichaného na Zenich (riméek 4).
Na ziklade komplexnej Statistiky a kédovanych et-
nografickych tdajov z 90 spololenstiev z celého
sveta Levinson (1989) uréil Styri fakrory, ktoré vy-
razne predikuji vyskyt nisilia pichaného na Ze-
nich v spoloénosti. Tymito faktormi sd soci4lno-
-ekonomické rozdiely medzi muzmi a Zenami, zvyk
pouzivat fyzické nasilie na rieSenie konfliktov, muz-
ska aurorita a riadenie rozhodovania v domécnosti
abrinenie Zenim v rozvode. Stiidia ukazuje, Ze eko-
nomické znevjhodnenie Zien je najsilnej$im fakeo-
rom a nadvlida muZa v rodine a nemoZnost Zien
rozviest sa ho este vi&mi posiliiuji.

Tieto zistenia podporujii nizor feministiek, Ze
nisilie pichané na Zenich nie je neoddeliteFnou si-
¢astou ,muzskosti®, ale funkciou noriem prijatel-
ného sprévania, ktoré si vytvorila spoloénost. Ako
poznamenava Cheryl Bernard, riaditefka rakiiske-
ho Politického iistavu Ludwiga Boltzmana: ,V rodi-
ne sa ndsilie na Zendch pdcha preto, lebo pdchatelia citia
— a okolie ich v tom podporuje —, Ze ide o prijatelny pre-

Jav muiského priva, legitimmy a vhodny spésob na uvol-
nenie viastnébo u:p:m v stave stresu, na sankcionovanie
nadvlddy.” (Bernard I‘ggoﬁ, s.26.) 4

Ly
Riméek 4

Korelity rodového nisilia vimedzikultiirnych
$radidch '-
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Predpoklad vysokého vyskytu ndsilia

1. Nisilné rieSenie medziludskych
konfliktov<

2. Ekonomické rozdiely medzi muzmi a
2 i

3. Muzsky ideil dominancie, tvrdosti a cti*?

4. Muizski ekonomicki a rozhodovacia
autorita v rodine*

Predpoklad nizkeho vyskytu ndsilia

1. Moc Zien mimo domova*®<

2. Aktivny zisah spologenstva pri nasilib<

3. Moznost pracovat vyluéne medzi Zenami
a existencia podpornych skupin®<

4. Utotisko pred nisilim (iitulky, priatelia,
rodina)®

a. Sanday 1981
b. Counts, Brown a Campbell 1992
c. Levinson 1989
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V mnohych spoloéenstvich sa Zeny skutocne
povaZuji za menejcenné a privo ovlidat ich sa po-
klada za zikladny aspekt muzZskosti. Stratégia pre-
vencie ndsilia sa preto musi zalat odstrinenim
tychro kultdrnych postojov a dekonstrukciou chi-
pania maskulinity, ktoré vedie k agresivnemu sexu-
dlnemu sprivaniu a ovlidaniu Zien. Pokial ide
o ,koristnicke® sexuilne sprivanie muZov v nie-
ktorych kulcdrach, nie je zavinené tym, Ze by muz-
ski ,sexualita“ bola agresivna, ale tym, Ze sexualita
sa pouZiva na vyjadrenie rodovo Specifickych mo-
censkych vztahov. Preto akykolvek pokus odstrani¢
ndsilie musi riedif aj mocenské dimenzie, ktoré si
v pozadi.

Je jasné, Ze kaZdé systematické tsilie o vykorene-

nie nasilia musi byt mnohostranné a musi sa opie-
rat o expertizy a pramene z viacerych sektorov, a to
vlidnych i mimovladnych. Hoci reakcia zdravoenic-
keho sektoru je samozrejme déleziti, stratégia, kto-
rd sa nechce uspokojit len s odstrinenim znimych
»Symptomov® tyrania, sa musi sistredit na elimina-
ciu postojov a predstdv, kroré legitimizuja nasilie a
ospravedliiuju kontrolu sprivania Zien muZmi. A
musi ulahéid pristup Zien k moci a zdrojom, aby
mali redlnu moZnost vymani¢ sa z nasilnickeho
vztahu. Ako poznameniva JoAnn Lesli, jedna z ria-
diteliek Tichomorského dstavu zdravia Zien (Paci-
fic Institute of Women’s Health) s pésobnostou
v Los Angeles, ,ak vysiie vzdelanie, vyss{ prijem, za-
mestnanie mimo domu, pristup k dverom atd. poskytuji
Zendm moc a posilriujd ich sebavedomie, je moZné, Ze af
pri zniZovani chorobnosti a dmrtnosti spojenej s domdcim
ndsilim zobrdvaji vacsiu slobu neZ priame zdsaby zdra-
votnickeho sektoru™ (1992, s. 26).

Stratégia prevencie nasilia musi podporovat ne-
nisilné spbdsoby riefenia konfliktov (medzi vietky-
mi élenmi spoloénosti — muZmi, chlapcami, rodin-
nymi prislusnikmi). Pri novom uréovani hranic pri-
jatefného sprivania je doleZité prijimanie takych
zikonov, ktoré budi povaZovat nisilie v rodinnych
vztahoch za trestny &in — rovnako ako spoloénost
povaZuje za trestny &in nisilie medzi fudmi, keori
sa nepoznaji. PouzZivanie nisilia na rieSenie kon-
fliktov je naucené spravanie — na deti pdsobi doma
nésilné spravanie rodi¢ov a nésilie v televizii, vo fil-
me a na videich. Levinsonova $tidia ukazuje, Ze ni-
silie pichané na Zenich sa vyskytuje prevazne v spo-
lo¢nostiach, v ktorjch sa schvafuje pouzivanie sily
pri rieSeni medzifudskych konfliktov.

Tiro &ast o politike odporti¢a éinnost, ktoré by
vykonival 3iroky diapazén aktérov. Priloha A naér-
tiva bohaty program na konfronticiu a elimindciu
nésilia pichaného na Zenich a obsahuje dihodobé
ulohy, ktoré maji zabrini¢ moZnému nasiliu, a
kratkodobé tlohy, keoré budi reagovat na potreby
obeti. Citatel/&itatelka si ju moZno preéita skor,
ako bude pokracovat v €itani. Tato ¢ast bude dalej
skimat niektoré zisahy a postoje uplatfiované
v rozliénych konéindch sveta, aby vyvolala ziujem
o inovovanie programu, ktory sa zafina postupne
realizovat.

Na rozdiel od akcii proti mnohym zdravotnym a
vyvojovym problémom pri akcidch prod nisiliu je
jasné, ktory krok je najpotrebnejsi: podporovat no-
vovznikajice iniciativy. Niektoré z nich st na vlad-
nej trovni (priklady pozri v riméeku $), ale viéSina
vznikla vdaka vytrvalému dsiliu nezivislych Zen-
skych organizicii riedi¢ tento problém napriek od-
poru miestnych & celodtitnych orgidnov. Na to, aby
boli akcie proti nisiliu tispe$né, musia byt Specific-
ky zamerané na uréiti oblast a vychidzat z kuleir-
nej a politickej reality jednotlivych krajin. Vela dob-
re fungujicich mimovlddnych organizicii uz pra-
cuje v rozvojovom svete na niektorych z programov,

ktoré spominame niZSie. Posledny zoznam, ktory
vydal ISIS International (1990), obsahuje 379
samostatnych organizicii zaoberajiicich sa-problé-
mami rodovo podmieneného nisilia len v JuZnej
Amerike. Tymto skupindm, ktoré maji zvonka vel-
mi mald podporu, by nesmierne pomohla hoci aj

minimdlna finanéna &iastka.

Reforma stidneho systému

KedZe vic3ina zikonov na ochranu obeti a tres-
tanie nisilnickych pachatefov nie je vébec vyhovu-
juca, privna reforma sa stala prvoradym ziujmom
mnohych skupin, kroré sa zaoberajii nasilim pacha-
nym na Zenich. Samozrejme, na zabezpecenie zme-
ny nestaéi zdokonali¢ zikony na papieri, ale dobré
zakony mézu vemi napomdct ochrane Zien pred
nasilim. Tri najzikladnejiie tlohy privnej reformy
s zmena zikonov, ktoré znemoZiiuji Zenim vyma-
nit sa z nisilnickeho manzelstva, odstrafiovanie ba-
riér pri podavani obZaloby a eliminovanie tych ¢asti
zékona, ktoré st vo¢i Zendm zaujaté.

Vinou mnohych zikonov sa Zeny nemohli vyma-
nif z manZelského zvizku. Clinok 114-guatemal-
ského obéianskeho zikonnika napr. udefuje man-
zelovi priavo zakizaf svojej manzelke pracovat mi-
mo domu; okrem iného sa tym drasticky obmedzu-
je moZnost Zeny stat sa finanéne nezdvislou v pripa-
de, Ze by bola niitena opustit nisilnickeho manZela
(Garcia 1992). V Ekvadore mal do privnej reformy
v roku 1989 manZel privo niti¢ svoju manZelku,
aby s nim #ila, bez ohfadu na to, ako nisilnicky sa
voli nej sprival (Ponce, Palan a Jacome 1992).
V Chile je rozvod nezdkonny a nie je moZny z nija-
kého dévodu, ani pre mimoriadne nisilie (Valdéz
1992). Takéto zakony vystavujii Zeny Zijlice v nisil-
nickych manZelstvich vefkému ohrozeniu.

Zikony v inych Stitoch takmer znemoZiuji
podar Zalobu za nisilie pichané na Zenich, najmi
ak bolo spichané intimnym partnerom. V Pakista-
ne napr. musia predloZi¢ svedectvo $tyria moslimski
svedkovia, aby mohol by? muz uznany za vinného
za znisilnenie a odsiideny na najvyssi trest — badd
(Human Rights Watch 1992). V Pakistane je velmi
tazké dosiahnut odsiidenie za znisilnenie, dokonca
aj na niz3i trest — tazir (verejné biovanie, taZky Za-
lar, pokuty), pretoZe zikon o svedkoch povaZuje Ze-
ny ako svedkyne v pripadoch znésilnenia za ,ne-
kompetentné” a ich vypovede iba za podporné sve-
dectvi. V roku 1979 v Pakistane vstipil do platnos-
ti budood, zakonné nariadenie, podfa ktorého si
vietky formy sexuilnych mimomanZelskych vzta-
hov — vritane mimomanzelského pohlavného sty-
ku a cudzolozstva — zlo&inom proti 3titu. Zeny,
ktoré nevyhoveli vysokym pakistanskym nirokom
na dokazovanie znisilnenia, boli samy uviznené
pre cudzoloZstvo alebo nemanzelsky pohlavny styk
na zéklade toho, Ze sa k menu priznali. Aktivisti
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v oblasti fudskych prav odhadujg, Ze aZ 1500 Pakis-
taniek je v predbeZnej vizbe a &akd na pojedndvanie
za porusenie hudoodu (Human Rights Watch 1992).

Zakony o znsilneni, ktoré st voci Zenim pred-
pojaté, nie st nijakou zvliStnostou. Definicia zné-
silnenia je v mnohych 3titoch vefmi tizka a privo a
stidny systém &asto povaZuje zndsilnenie za zlo¢in
proti morilke, rodinnej cti alebo — napr. v africkom
zvyklostnom prive — proti vlastnictvu, a nie za
trestny ¢in spachany na Zene. V pripade sexuilneho
nasilia je justicia takmer vZdy a viade zaujatd voci
Zenim, ktoré nie st panny. V niektorych latinsko-
americkych krajinich — napr. v Brazilii, Kostarike,
Ekvidore a Guatemale — zikon definuje uréité se-
xuilne priestupky ako trestné iny iba vtedy, ak bo-
li spichané na ,pogestnom” dievéad alebo Zene —t.
j- na panne. Cilske a guatemalské zikony napr. zba-
via obvinenia muza, ktory sthlasi, Ze si vezme za
manzZelku Zenu, ktord znisilnil; manZelstvo s pa-
chatefom vriti obeti a jej rodine &est (Garcia 1992,
Valdez 1992).

Navyse v prevaznej viciine Stitov zikon nepo-
zni znisilnenie v manZelstve a doméce nisilie. Hoci
vi&Sina privnych systémov obsahuje zikony o fy-
zickom napadnuti, niekedy podfa ich ustanoveni
tazko moZno odsidif intimneho partnera. V Latin-
skej Amerike si definicia fyzického napadnutia
zvicSa vyzaduje vyskyt zranenia, ktorého nisledky
zavinili nespdsobilost obete pocas stanoveného
poétu dni (zvy&ajne tyZden alebo dlhiie). Zvicia ho
musi posidi¢ sadny lekdr, krory urdi, & incident
spad4 do privnej definicie zranenia, alebo poskode-
nia. Ale pretoZe nespdsobilost sa obyéajne stotoz-
fiuje s priceneschopnosfou a pretoZe za pricu sa
povaZuje zamestnanie mimo domova, zranenie Ze-
ny sa nemusi chipat ako poikodenie, hoci mé néa-

sledky na jej fyzické a psychické zdravie.

Podobné rozlifovanie zranenia plati aj v Indii,
kde fyzické napadnudie, ktoré nezavini ,viZnu uj-
mu na zdravi, sa povaZuje za ,nepostihnutefny*
priestupok — t. j. policia nemdZe zasiahnu, kym si
nevyZiada zatyka od sudcu. Za ,viZnu ujmu na
zdravi® sa povaZuji len uriité typy trvalych zraneni,
ako napr. kastricia, strata sluchu alebo zraku, alebo
trvalé zohavenie tvare (&linky 319-326 indického
trestného zikonnika; Agnes 1988).

Réiméek §
Vlidne iniciativy proti rodovo
podmienenému nisiliu
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Vo februiri 1991 kanadskd vldda ohlisila no-
vii 3tvorroéni Iniciativu proti nasiliu v rodi-
ne (Family Violence Initiative), ,vyzvu ko-
nat“, uréeni na podnietenie spoloZenskej ak-

tivity, posilnenie zikladov kanadského priva
a na vytvorenie sluzieb pre indidnske rezervi-
cie a eskimdacke spolocenstva, zdrojov na po-
moc obetiam a potrestanie vinnikov, ako aj
na poskytnutie ubytovania tyranym Zendm a
ich defom (kanadskd vlida 1991).

V roku 1991 &lsky kongres zaloZil SERNAM,
Nirodny sluzbu pre matky (El Servicio Na-
cional Qe la Mujer), ktoré obhajuje priva a
moznosti &ilskych Zien. SERNAM predlozil
program na prevenciu nasilia v rodine na za-
klade pravnej reformy, v ktorej by sa domdce,
nésilie povaZovalo za tresmy ¢in, zdokumen®
toval vyskyt tohto problému, zorganizoval
kampane na zmenu verejnej mienky a otvoril
krizové centrd na poskytovanie privnej a psy-
chologickej pomoci (Servicio Nacional de la
Mujer 1991).

Nova brazilska éstava, prijati v roku 1988, ob-
sahuje nasledujiice ustanovenie: Stit ma
podporovat rodinu, a to kaZdého ¢lena jed-
notlivo, a vytviraf mechanizmy zabrariujiice
nasiliu v oblasti vzéahov medzi nimi (Ameri-
ca’s Wacch 1991).

Kolumbijskd sistava z roku 1989 uvidza, Ze
ykaidd forma ndsilia v rodine sa povaZuje za ni-
denie jej harmonie a jednoty a bude sankcionova-
nd zdkonom ™ (ISIS International 1993).

V marci 1990 predseda austrdlskej viddy usta-
novil Nirodny vybor pre nisilie pichané na
Zenich (National Committee on Violence
Against Women), s trojroénym rozpoctom
1,35 mil. dolirov. NCVAW podnecuje vy-
skum, koordinuje rozvoj politiky, progra-
mov, legislativy, posilfiuje zikony s celoStat-
nou platnostou, informuje a koordinuje in-
formovanost spoloénosti o nisili pichanom
na Zenich. Jednym zo zikladnych principov
vyboru je, Ze ,Zeny maji zdkladné prdvo na bez-
pecie™ a ,,mudi musia niest plns zodpovednost za
ndsilie, ktoré pdchajs™ (NCVAW 1991).

V roku 1992 boliijskd Ndrodnd rada pre solida-
ritu a spolocensky rozvoj (National Council for
Solidarity and Social Development) otvorila
Urad pre bité Zeny (Office of Battered Wo-
men), ktory vedie domov, kam sa méZu Zeny
docasne uchylif a kde im poskytnii lekirsku
a poradenskii pomoc. ,,Sme v tomto odbore dipl-
ni novdiikovia, ~ povedala Maria Luisa Palacio-
so, riaditefka celodtitneho Uradu socidlneho
zabezpedenia. , Hladdme dalsie Zenské organizd-

cie, ktoré by ndm pomobli riesit tento problém.”

(Nash 1992)

Ekyddorsky Ndrodny pldn rozwoja na roky
1988-1992 obsahoval po prvy raz celi kapi-
tolu o zlepseni situicie Zien. V roku 1991
vlidny orgin povereny rieSenim problemati-

ky zien (DINAMU) vyty¢il novy smer innos-
ti — vytvorenie povedomia a aktivity Zien
proti ndsiliu pichanom na Zenich. DINAMU
otvoril kanceldriu poskytujicu pravnické
sluzby a dtulok pre bité Zeny, ale &innost
tychto Stitnych sluZieb pre Zeny je zatial ob-
medzena (Ponce, Palan a Jacome 1992).

V pravnych systémoch mnohych krajin je bre-
meno dékazu a tresty za nisilie pichané na Zeniach
zaujaté vodi itokom v intimnych vztahoch. V ¢lin-
ku 276 bolivijského trestného zikonnika sa napr.
uvidza, Ze poskodenia zavinené manZelom podlie-
hajii trestu, iba ak Zene spdsobia zranenie, ktoré za-
vini jej neschopnost na viac ako 30 dni (Rosenberg
1992). V Peru je najprlsne}mm trestom za tyranie
manzdky 30-diova verejnoprospesna sluzba. Prav-
ni zistupcovia bitych Zien vrawa, Ze v praxi sa aj tie-
to minimilne tresty vymeriavajii len zriedkakedy
(Kirk 1993).

Stdne lekirstvo v Latinskej Amerike a éasti Azie
komplikuje moZnosti odstidenia za znisilnenie. Vo
vicine krajin iba stidni lekéri, ktori stii zamestnan-
cami 3tdtu, maji privo zhromazdi¢ dékazy o zni-
silneni, prijatefné pre sidny dvor. Takito lekari
viak zvicia sidlia iba vo vefkych mestich a ambu-
lancie maji vo veernych hodinich a cez vikend za-
tvorené. (V peruinskej Lime, kde s len piati, by
museli vidie¢anky zndsilnené vo Stvrtok cestovat ce-
ly defi autobusom a potom dva dni &akat, aby ich
lekir vy3etril.) Navy3e stidni lekari sa neSpecializuji
na znisilnenie ani na domiéce nasilie a vo svojich
spravach obytajne vynechivajii informicie, kroré si
rozhodujiice pre vytvorenie vySetrovacej komisie
(Kirk 1993).

V poslednych rokoch urobili niektoré krajiny
vyznamny pokrok v prijatych zikonoch tykajiicich
sa nasilia pichaného na Zenach. V juli 1991 Mexiko
podstatne prehodnotilo zikon o znisilneni. Prede-
finovalo zndsilnenie ako ,zloéin proti osobnej slobode™
(a nie proti mordlke), rozsirilo definiciu zndsilnenia
tak, aby obsahovala andlnu, orilnu a vaginilnu pe-
netriciu, zvysilo tresty za znisilnenie, zrusilo usta-
novenie, krtoré umoziiovalo muZovi, ktory znisilnil
neplnoleté dievéa, vyhniic sa trestu tym, Ze bude si-
hlasi¢ s manZelstvom, a od sudcov vyZaduje, aby vy-
niesli rozhodnutie o mozZnosti interrupcie v priebe-
hu piatich pracownych dni (Women’s World 1991-
-1992).

Aj na Filipinach podnikli kroky smerom k refor-
me. V roku 1993 koalicia 14 Zenskych zdruZeni vy-
pracovala a predlozila kongresu progresivny zikon

. o zndsilneni, ktorj obsahuje rozsirenti definiciu

znasilnenia, predefinoviva znisilnenie ako zlo¢in
proti osobe (a nie jej podestnosti), vyhlasuje znasil-
nenie v manZelstve za nezikonné, uzniva ,telesny a

slovny odpor akéhokolvek stupria ... za dokaz prejavs ne-
stihlasw prima facie®, nedovofuje informovat o pred-

chidzajicom sexuidlnom Zivote Zeny, aby nedoslo
k predsudkom pri Zalobe, a poskytuje Zene privo
na neverejné siidne pojedndvanie (Women’s Legal
Bureau 1992).

Stdle viac vlid, vritane niektorych z rozvojového
sveta (Bahamy, Barbados, Belize, Malajzia, Portori-
ko), prijalo zikony alebo reformovalo trestny zi-
konnik, aby bolo domice nisilie povaZované za
trestny ¢in. V mnohych 3tdtoch — vritane Argenti-
ny, Bolivie, Brazilie, Chile, Kolumbie, Ekvidora, Pe-
ru a Venezuely — s vypracované predlohy zikona,
ktoré sa prerokovavaji (ISIS International 1993).
Takéto zikony zvyéajne povaZuji za trestny &in jed-
nak psychické, jednak fyzické nasilie a umoziuji
vydavat ochranné nariadenia — privne zdvizné
stidne prikazy, ktoré brinia jednej osobe zneuZivat
ini osobu. Podfa najpokrokovejsich zikonnych
ustanoveni sudcovia mdZu nariadit, aby muZ opus-
til svoju domacnost, mézu ustanovit dozorné opat-
rovnictvo a rozvth navitev, nariadif, aby manZel
poskytoval finanénd podporu, zakizat telefonické
vyhriZanie a obtaZovanie a vydat prikaz, aby nisil-
nik navitevoval poradfiu. Vela Zien diva prednost
tymto ochrannym nariadeniam pred trestnym sti-
hanim, pretoZe nechci, aby sa pichatel nisilia do-
stal do vizenia, alebo sa ched vyhniit traume a siid-
nym poplatkom.

Utinnost ochrannych nariadeni zvi¢3a zévisi od
toho, ako sa dodrZiavajii. Vefmi asto sa z ochran-
nych nariadeni stiva bezcenny kus papiera, pretoZe
policia a sudcovia odmietaji uloZit trest za neupos-
lichnude. Zato tam, kde sa ochranné nariadenia
vykonivaji désledne, méZu mnohym Zenim pos-
kytnd¢ znaénii ochranu a umozZnia im a ich defom
zostat doma. Samozrejme, pre niektorych muZov —
najmi pre nasilnickych, Ziarlivych a obsedantmych
— je vydanie ochranného nariadenia dplne zbytoc-
né; jedinou moznostou, ako chrinit ich partnerky,
je uviznenie nésilnika.

V14dy v dalSich krajinich prijali zikony proti tfm
$pecidlnym typom nisilia, kroré st u nich bezné. In-
dicka vlida prijala zikon proti ,obtaZovaniu Evy™
proti sexuilnemu a fyzickému obfaZovaniu dievéat
a Zien na verejnosti. V Indii a Pakistane prijali ziko-
ny proti obtaZovaniu pre veno a v Bangladési sa po-
vaZuje za trestny ¢in oblievanie kyselinou. Ale tieto
zdkony sa zriedkakedy dodrZiavaji (Heise 1989).
V kolumbijskom kongrese sa vedi rozpravy o ziko-
ne, ktory by povaZoval za trestny &in manzelovo secu-
estro (obmedzovanie pohybu alebo izolovanie) man-
zelky. Zikon bol predloZeny na ziklade silnejicej
tendencie Kolumbijéanov zamykat doma svoje
manZelky, aby im zabrinili v nevere (Maridos secues-
tradores — MuZi zamykajiici svoje Zeny, 1992).

Tak ako pri ochrannych nariadeniach, aj tieto
zdkony s G¢inné iba vtedy, ak sa dodrziavaji v pra-

— ale prave pri uplatfiovani zikonov proti nisiliu
privo najvi&imi zlyhiva. V poslednych rokoch viak
vzniklo viacero vyznamnych iniciativ za pruZnejsie
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reakcie siidnictva na rodovo podmienené nisilie
(riméek 6).

Rimcéek 6

Projekty na inoviciu sidnictva

V USA feministické pravnidky pripravili
Vzdeldvaci program pre sudcov na dosiahnu-
tie rovnoprivnosti Zien a muZov na stidoch
(udicial Education Program to Promote
Equality for Women and Men in the Courts)
(Heise a Chapman 1992). Na ziklade tohto
programu sa vo vyse polovici Stitov podarilo
vytvori€ 3pecidlne skupiny zamerané na zis-
fovanie a odstratiovanie ,rodovych stereoty-
pov“ na stdoch. Ugelové skupiny vytvorené
zo sudcov a zistupcov verejnosti odhalili zdr-
vujiice skutocnosti o tom, ako s obefami ty-
rania na stidoch zle zaobchéidzali, a navrhli
odvolat niekolkych sudcov a skoleniami do-
plni¢ pripravu sudcov a prokuritorov. Azij-
ské tichomorské férum pre Zeny, pravo a roz-
voj (Asia Pacific Forum on Women, Law and
Development) pracuje na podobnom projek-
te, krory analyzuje zikony v siedmich izij-
skych 3titoch (Fernando 1993).

V zimbabwianskom Harare je projekt Musassa
Zameranj na upozoriiovanie policajtov a
prokuritorov na zivaZnost problematiky do-
miceho nisilia a znésilnenia. Autori projek-
tu sa o ich prici vyjadruji takto: ,Velmi sta-
rostlivo treba vypracovat' specifickd stratégiu na
vzdeldvanie profesiondlnych pracovnikov v sid-
nictve. V mnobych pripadoch treba zarudit' dive-
ryhodnost’ profesiondlnebo privnika tym, Ze sa
witastni vzdeldvacieho procesw, ktory musi byt
butny a zasviteny. DalSou sicinnou technikou je
usporiadanie workshopu, v ktorom by jedna cast
pracovnikov v privnom systéme poskytovala in-
formdcie drubej (napr. policajti prokurdtorom).
(Stewart 1992)

V Kostarike Instituto Legal de los Naciones
Unidas y Desarollo (ILANUD, Privny in3ti-
tit OSN a rozvoja) vypracoval tréning na
zvySovanie vnimavosti na rodovo podmiene-
né javy, s dérazom na nisilie pichané na Ze-
néch, pre prokuritorov, sudcov, privnikov a
dalsich odbornikov. V roku 1992 usporiadali
32 workshopov v celej Latinskej Amerike (Fa-
cio 1993).

V Malajzii spojilo koncom roka 1984 svoje si-
ly pa¢ organizicii a vytvorili Spojenti aként
skupinu proti nasiliu pichanému na Zenich
(JAG, Joint Action Group Against Violence

Against Women). JAG zorganizoval mohut-
nd medidlnu kampani proti znasilfiovaniu,
inicioval dial6g s policiou a profesionalnymi
zdravotnikmi a dspesne lobboval za vytvore-
nie ¢isto Zenskych timov pre pricu s obefami
zndsilnenia. Ministerstvo zdravotnictva v ro-
ku 1987 sihlasilo s vytvorenim akiitnych kri-
zovych centier vo vietkych nemocniciach so
zdraVotnickym personalom a zadkolenymi
dobrovolnickami z miestnych Zenskych or-
ganizicii. Napriek tomu dodnes nevzniklo

ani jedno centrum (APDC 1989). ;
1 r

Azda najznimejiou je vytvorenie Zenskych poli-
cajnych stanic, novinka, ktord sa najptv objavila
v Brazilii, Kolumbii, Uruguaji, Peru, Kostarike a Ar-
gentine'?. Udaje z brazilskych 3pecidlnych policaj-
nych’ stanic ukazujt, Ze Zenské oddelenia vePmi
ufahéili oznamovanie tjrania. Napr. v Sao Paule bo-
lo v roku 1985, predtym, ako boli otvorené Zenské
policajné stanice, hlisenych 65 pripadov znasilne-
nia, zato v roku 1990 uz 841. V Sao Paule je 96 zo
125 brazilskych Zenskych policajnych stanic; tie od
jila 1991 do augusta 1992 zaregistrovali 79 000
z celoititne hlisenych 205 000 trestnych ¢inov pro-
ti Zendm a predpokladi sa, Ze po&et ohlasenych pri-
padov by bol ovefa vy3si, keby v ostatnych brazil-
skych Stitoch bolo viac Zenskych policajnych stanic
(Dimenstein 1992).

Hoci Zenské policajné stanice st vyznamnym
prinosom, maja svoje problémy. Mnohé boli zapla-
vené Zenami, ktoré sa doZadovali takého druhu po-
moci, aky tieto stanice neposkytuji: privneho a
iného poradenstva a pomoci v styku so jtitnou by-
rokraciou. Pévodny plén dosadif na kazdi stanicu
socidlnych pracovnikov a pravnikov sa neuskutoé-
nil. Policajtky, ktoré na tychto staniciach pracovali,
boli vefmi skoro demoralizované, pretozZe kolegovia
ich pricu nepovaZovali za ,skutoéni pricu policaj-
ta“. Pozorovatelia sa navyse dozvedeli, Ze bez Spe-
cidlneho 3kolenia policajtky nevnimajii potreby
Zien citlivejsie ako ich kolegovia (hoci sa ukizalo, Ze
na skoleni boli Zeny pristupnejsie a chapavejsie).
Speciilne stanice napokon nezvysili percento trest-
nych stihani, pretoZe siidnictvo na vysdich stup-
fioch nezmenilo svoj postoj. Ale pretoZe existencia
stanic povzbudila Zeny, aby sa na nich hlisili, po-
mohla zastradi¢ aspoii tych nasilnikov, ktori sa boja,
Ze by ich mohli uda¢ na policii.

Najnov3im krokom v boji proti nisiliu pichané-
mu na Zenich v rozvinutych Stitoch bol ,spoloény
zdsah®, Tito stratégia nad vietkych zainteresova-
nych — od bitych Zen, tradov dohliadajicich na
dodrziavanie zikonov, sidnictva, autorov progra-
mov zameranych na nisilnikov po iné relevantné
skupiny —, aby sa pravidelne stretivali a koordino-
vane reagovali na domdce nasilie. Po uréeni postu-

pu Cinnosti s zistupcovia zloZiek z niZich stup-

fiov poverent, aby sa pravidelne stretivali a dozerali
na jeho uskutoéfiovanie. V USA si tento model
osvojilo zhruba 75 komunit zo sta. Stratégia obsa-
huje niekofko kfacovych prvkov. Existuji pisomné
in§trukcie, ako’ ma reagovat kazdy drad, a dohody
o spoluprici a vymene tdajov. Plateny koordinitor
riadi 3pecidlnu skupinu a dozerd na spracovanie
pripadov. Advokati obeti st vyskoleni, aby pomiha-
i bitym Zendm v styku so stidmi a inymi oddelenia-
mi poskytujicimi socidlne sluzby, a skolenie sa pos-
kytuje aj clenom délezitych pracovnych timov za-
oberajiicich sa dynamikou tjrania a problémami,
ktoré s nim savisia. Vznikaji miestne ttulky a do-
movy, ako aj programy zamerané na nisilnikov. A
existuje aj monitoring — ktory vykonadva nezivisla
Fenska skupina —, aby sa zabezpedilo, Ze kazdé od-
delenie bude riadne vykonavat svoju &innost a ko-
ordinovat ju s ostatnymi aktérmi. Podobni straté-
gia spoloénych zisahov sa zavidza do praxe v ka-
nadskych velkomestich (Heise a Chapman 1992).

Reforma systému zdravotnickej
starostlivosti

Systém zdravotnickej starostlivosti mi velmi
dobré podmienky na identifikéciu obeti a ich odpo-
riiéanie do daliej starostlivosti. Je to pravdepodob-
ne jedina verejnd intiticia, ktord prichidza do sty-
ku so vietkymi Zenami v uréitom Stidiu Zivota —
ked vyhlad4vaji antikoncepciu, rodia alebo nav3te-
vujii lekira s de¢mi. Skisenost ukazuje, Ze tento
styk je délezity dokonca i v Stitoch, kde je hnutie
proti nasiliu silné, pretoZe vefa tjranych Zien nikdy
neprivol4 policiu a nepouZije ani krizovi linku dé-
very, teda nevyuZije ani jeden z dvoch najviac rozvi-
nutjch zdrojov pomoci. Advokiti v Connecticute
napr. odhadujy, Ze iba 10 percent bitjch Zien, ktoré
%ijii v tomto 3tite, sa kontaktuje so irokou sietou
pravnych poradcov, ttulkov & krizovjch centier,
s najviSou pravdepodobnostou preto, Ze sa cely
systém spolieha na to, Ze prave policia a krizové
centri budi samy informovat obete o dostupnych
sluzbich (Heise a Chapman 1992). V titoch s rep-
resivnym politickym ‘systémom je pravdepodob-
nost, Ze policia bude spofahlivym zdrojom infor-
macii, dokonca e3te mensia.!®

Zeny, ktoré nemdzu alebo nechcii vyhfadat po-
moc policie alebo inej $titnej in3titticie, viak oby-
¢ajne priznajii tyranie, ak sa ich na to pomocny
zdravotnicky pracovnik spyta jemne a v sikromi
ambulancie. Tito ofetrujici pracovnici zistili, Ze na
rozdiel od predpokladov Zeny ochotne priznajd, Ze
st tyrané, ked sa ich opytajii priamo a bez morali-
zovania. Napr. ked Organizicia pre planované rodi-
Zovstvo v Houstone a juhovychodnom Texase zara-
dila 3tyri otizky na odhalenie tyrania do $tandard-

ného prijimacieho formulira, 8,2 percenta Zien sa
identifikovalo ako fyzicky tyrané. Ked sa oSetrova-

tef/ka pytal/a to isté osobne, fyzické tyranie potvr-
dilo 29 percent (Bullock a kol. 1989). Vyskumnici
kon3tatovali, Ze na zistenie fyzického a sexuilneho
tyrania zvyéajne stafia tri & Styri jednoduché otiz-
ky (priklady pozri v riméeku 7). Otazky by mali byt
kladené osobne a v siikromi a dotazovatef by sa mal
ubezpedit, Ze potenciondlny nasilnik nie je pritom-
ny, aby Zenu zbytoéne neohrozil.

Rim¢éek 7

Pomécka na zistovanie tjrania
1. Tyral vis niekedy partner alebo ind bliz-
ka osoba citovo alebo fyzicky?

ANO NIE

2. Udrel vis niekto v poslednom roku, dal
vim facku, kopal alebo inak fyzicky zranil?

ANO NIE

Ak ano, kto
Kolko riz

3. Udrel vis niekto pocas tehotenstva, mla-
til vas, kopal alebo inak fyzicky zranil?

ANO NIE

Ak ano, kto
. Kolko riz

4, Nitil vés niekto v poslednom roku k se-

xuilnym aketivitim?

ANO NIE

Ak 4no, kto

Kofko riz

5. Bojite sa svojho partnera lebo niekoho

z tych, keorych ste uviedli vysSie?

ANO  NIE

Pozndmka: Vypracovalo Nursing Research Consortium on
Violence and e USA.
Pramen: Parker a kol. 1993.

Ti, ktori zaviedli program na skrining tyrania
v prenatilnych poradniach a v pohotovostnej sluz-
be, poznamendvaji, Ze uZ samotné opytovanie sa je
déleZitou intervenciou. ,Mdm dojem, Ze niektoré Zeny
Cakali celyj Zivot, aby sa ich na to niekto spytal,” pozna-
meniva dr. Ana Flavia d’Oliveiro (1993), brazilska
lekirka pésobiaca vo verejnom zdravotnictve, kl;ori
iniciovala program na zistovanie tyrania medzi te-
hotnymi Zenami, ktoré navitevovali jej purar:[ﬁu:
OSetrujiici pracovnici méZu Zenu poucit, Ze nik si
nezasliazi, aby bol bity & zndsilfiovany, a navrhnat
jej, aby si premyslela, ako sa bude chrani (napr. Ze
sa uchyli do bezpetia v priatefkinom dome).
V mestskych oblastiach méZu osetrujiici pracovnici
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Zenidm odporudit niektord z rastceho poctu slu-

zieb poskytujicich pravne a psychologické pora-

denstvo (pozri nasledujicu ¢ast o pomoci obe-

tiam). [ tam, kde neexistuje nijakd podpora zvonka,

méze byt takyto individudlny rozhovor a odkrytie

existujiiceho nasilia dfavou pre Zenu v jej izolacii.
Ogsetrujiici pracovnici poméZu Zene lepsie posi-

dié stuperi nebezpecenstva, kroré jej a jej detom od

nasilnika hrozi. V USA napr. vjskumnici vypracova-

li zoznam varovnych signalov, indikujticich, Ze Zene

bezprostredne hrozi zavrazdenie alebo vaZne zrane-

nie. Zoznam obsahuje tieto otdzky (Gplny zoznam

otizok na urdenie rozsahu nebezpecenstva je v pri-

lohe D):

® Vystupiiovalo sa nisilie za posledny rok?

® Jevdome strelna zbrafi?

® Vyhrizal sa vim, Ze vas zabije?

® Nuatil vis partner k pohlavnému styku proti va-
3ej voli?

® Sprava sa va$ partner nisilnicky mimo domova?

® Jevas partner opity kazdy defi alebo skoro kazdy
deni?

® Zbil vis partner pocas tehotenstva?

Stadistick analyza ukazuje, Ze Zenim, keoré od-
povedali kladne na viésinu otizok, hrozi vysoké ri-
ziko, Ze ich partner smrtefne zrani. Pomocou tohto
jednoduchého dotaznika na urcenie miery nebez-
pecenstva moZu olecrovatefky pomdct Zenim
zhodnotif svoju situiciu a urobi¢ bezpeénostné
opatrenia. Hoci tento dotaznik nemusi vyhovovat
podmienkam mimo USA, analyza na ziklade ta-
kychto indikitorov je jednoduchi a sformulovat
vhodné otazky pre hociktort oblast nebude zloZité.

Napriek déleZitej tilohe profesionilnych zdra-
votnickych pracovnikov v tejto oblasti dékazy na-
povedajt, Ze iba milokrori identifikuji obete tyra-
nia a reagujit na ne vhodne (Warshaw 1989). Pri vy-
hodnocovani 481 lekarskych spriv Zien, ktoré pre
zranenie vyhladali lekdrsku pomoc na najviich
mestskjch pohotovostiach v Spojenych $tiroch, sa
zistilo, Ze lekari identifikovali ako bité len 2,8 per-
centa. Ale bliZ3ie preskiimanie ziznamov odhalilo,
Ze 16 percent Zien malo zranenie, ktoré pravdepo-
dobne alebo takmer isto svedéilo o biti, a temer 10
percent zraneni bolo moZné povaZovat za nisledok
bitia. Dalsich 15 percent malo priznaky traumy
svedéiace o biti (Stark a kol. 1981). To znameni, Ze
persondl pohotovosti identifikoval iba jednu z &s-
mich bitych Zien, ktoré osetril.

V Eernosskej stvrti Alexandra, v rychlo sa urbani-
zujlicom spolocenstve nedaleko centra juhoafrické-
ho Johannesburgu, podobnai retrospektivna $ridia
preskiimala 398 zdznamiov Zien, ktoré prisli v ok-
tdbri a novembri 1991 s nésledkami ttoku na trau-
matologické oddelenie Alexandrijskej kliniky. Prie-
skum zistil, Ze ofetrujiici personil v 78 percentich
pripadov nezaznamenal meno pichatela, ale iba

opis udalosti, napr. ,napadnutie sekerou“ alebo

»bodnutie noZom®. Ziznamy, v krorych boli bliZie

podrobnosti, uvidzaji nasledujice pripady:

® 35-roéni Zzenu dokopal a skrutkovaéom pobo-
dal jej priatel. Pri telesnej prehliadke sa zistilo,
ze podbrusok je bolestivy na dotyk a Ze ma na-
trhnuté malé pysky a opuchlinu na Zele.

* 32-genu Zenu fyzicky napadol a znasilnil man-
zel. Ked to oznimila miestnemu tradiénému lie-
citelovi, zndsilnil ju aj on.

* 32-ro&nt Zenu fyzicky napadol manZel, a tak §la
hfada¢ pomoc u pnbuznych Cestou ju znisilni-
li traja muZi.

® 15-roéni vydat Zenu v iestom mesiaci teho-
tenstva znasilnil sused. ManZel v tom ¢&ase pra-
coval ako nimezdny robotnik na pode patriacej
jeho kmerfiu.

Stadie ukazuji, Ze vhodnym tréningom a vypra-
covanymi protokolmi méZu zdravotnicke zariade-
nia vyrazne zvysit citlivost svojich pracovnikov na
rodovo podmienené nisilie (o protokole pozri pri-
lohu D). Ked oddelenie pohotovosti fakultnej ne-
mocnice v Pennsylvénii zaviedlo tréningy a pouzi-
vanie protokolov, percento zachytenych bitych Zien
sa zvyiilo viac ako pirkrit — z 5,6 percent na 30
percent (McCleer a Anwar 1989). Podobne pracov-
nici poradni pre tehotné po absolvovani tréningu
uskutoéneného v rimci programu financovaného
Pochodom desathaliernikov (March of Dimes; je to
sprievod, pri ktorom sa vyberaji malé obnosy) roz-
poznali ovefa viac pripadov nisilia. Po Siestich me-
siacoch 75 percent vedicich programu hlisilo, Ze
zaviedli skrining tyrania, zatial ¢o predtym to nero-
bil ani jeden (Helton, McFarlane a Anderson 1987).

Napriek svojej uZitoénosti si tieto tréningy a
protokoly v USA eSte vidy zriedkavé. Iba 20 percent
pohotovosti v Massachusetts — v jednom zo $titov
s dobre organizovanou verejnou starostlivostou —
malo v roku 1991 pisomny protokol na zistovanie
nasledkov doméiceho nisilia (Isaac a Sanchez 1992).
V tom istom roku sa viak zacali dve vyznamné ini-
ciativy, ktoré mali za ciel zvy3it angaZovanost zdra-
votnickeho sektoru na rieSeni problematiky nasilia.
Najprv American Medical Association (AMA) ini-
ciovala rozsiahlu kampaii za informovanost leka-
rov a verejnosti o domécom nisili a celé €islo svojho
prestizneho ¢asopisu Journal of the American Medical
Association venovala tejto téme. Potom Celoititna
komisia na udefovanie akrediticii nemocniciam
(U.S. Joint Commission on Hospital Accreditation)
zahrnula protokoly na zistovanie nisledkov nésilia
a $kolenie personilu pohotovosti o domicom ndsi-
i do kritérii pri udefovani akrediticie pre nemocni-
cu (Heise a Chapman 1992). Tito zmena pristupu
by mala viest k aktivnej$iemu vyhfadivaniu obeti
tyrania a daliej pomoci pre ne. Novy projekt spon-
zorovany Fondom na prevenciu doméceho nasilia
(Family Violence Prevention Fund), sikromnou ne-

(Family Violence Prevention Fund), sikromnou ne-
ziskovou skupinou zo San Francisca, a Pennsylvin-
skou koaliciou proti domacemu nasiliu (Pennsylva-
nia Coalition, Against Domestic Violence) pomiha
indtitucionalizovat nové normy na akrediticiu ne-
mocnic vytviranim modelovych protokolov, vycvi-
kovymi programami a rozSirovanim stratégii, ktoré
by sa dali pouzit v celej krajine (Family Violence
Prevention Fund 1993).

Vyevik pracovnikov je vemi ddleZity nielen pre-
to, aby sa zvy3ilo percento hlisenych pripadov, ale i
preto, aby sa zabezpeilo, Ze obete nasilia sa nesta-
nid aj obefami zdravotnictva. Obete znasilnenia a
domidceho nisilia &asto uvidzajd, Ze prave ti pra-
covnici, ktorf im mali poméct, ich poniZovali a zne-
vazovali (Kirk 1993). Pracovnici, ktori nezistia a ne-
zaznamenaji d6kazy v pripadoch znisilnenia a se-
xudlneho troku, mézu ohrozit vietky privne tko-
ny obeti. A zdravotnici, ktori ignorujii nisilie a ne-
uvedomujii si jeho negativne désledky, mézu zhor-
§i¢ nisledky pre Zeny tym, Ze ich oznacia za hypo-
chondrické alebo ich lie¢ia na neexistujiice psychic-
ké choroby. Vyskum v USA ukazuje, Ze lekari na po-
hotovosti predpisujt lieky na upokojenie a proti
bolesti vo viZSej miere bitym Zenim ako pacient-
kdm s traumou, ktoré neboli bité (Stark, Flitcraft a
Frazier 1979). Tlmenim bolesti a zahmlievanim
dsudku mézZu upokojujice lieky viest k tomu, Ze
Zeny neukonéia nisilnicky partnersky vztah a faZsie

hodnotia svoje moZnosti. Je vSeobecne znime, Ze -

vilium a iné upokojujtice lieky sa predpisuji pri-
¢asto aj v rozvojovom svete (Busto 1991).
Problematika nasilia mézZe a mala by by sticas-
fou vzdelivania zdravotnickych pracovnikov viet-
kych trovni. Pracovnici a pracovnigky projektov
uvidzaji, Ze problematika domdceho nésilia a alko-
holizmu u muZov sa vizdy objavuje spontinne na
roznych — najmd &isto Zenskych — skupinovych
stretnutiach. V materidloch projektov uréenych na
vzdelavanie zdravotnickeho_personilu, kroré spon-
zoruji mimovladne organizicie, sa foraz Castejiie
objavuje tematika rodovo podmieneného nisilia a
postavenia Zien. Program pre Zeny v honduraskom
Uraco Pueble napr. zahrnul do svojho vzdeldvania
zdravotnikov aj sociodramu, diskusie, hranie roli
na tému doméceho nasilia a sexudlneho obfaZova-
nia. Zdravotnici organizuji pravidelné stretnutia
s obéanmi, na ktorych prednasajii o domicom nési-
li a pozyvajii na ne i privnikov, ktori Zenim radia;
usporadiivajii aj spolo¢né stretnutia s manZelmi a
ostatnymi muZmi z dediny (Maher, osobné rozho-
vory 1993). Zdravornicky z projektu SARTHI v in-
dickom GudZarate povaZujii poskytovanie indivi-
duilnej a obecnej pomoci obetiam nisilia za stidast
svojej price. Sprevidzaji Zeny na policajni stanicu
kvéli podaniu ich séaZnosti a spolupracuji s rodin-
nymi prislu$nikmi, aby Zenu podporili v rozhodnu-
ti zakroéit proti manZelovmu nisiliu. Koordinitor-
ka programu Renu Khanna poznameniva, Ze Zeny

samy ozna¢ili nisilie za prioritny problém; SARTHI
iba podporil ich ziujem o tento problém (Khanna,
osobny rozhovor 1992).

Na medzinirodnej trovni sa urobil pokrok aj
pri uzndvani nésilia za prekdZku zdravého Zivota a
vyvoja Zien. V roku 1991 sponzorovala Panamericka
zdravotnicka organizicia (PAHO) v Manague kon-
ferenciu Nisilie pichané na Zenich — problém
zdravia obyvatelstva (OPS 1992). Kolumbijské Mi-
nisterstvo zdravotnictva vydalo vynos o aktivite za
zdravie Zien, ktory obsahuje aj program Prevencia
tyrania a pozornost venovand obetiam nisilia. UNI-
FEM vydal Zbité sny — nisilie pichané na Zenich
ako prekizka rozvoja (Carillo 1992). Ale Svetova
zdravotnicka organizicia nema Ziaden program ani
taktiku na eliminovanie rodovo podmieneného ni-
silia. Pri planovani Diia svetového zdravia v roku
1993 — ktorého témou bola prevencia zraneni a na-
silia — dokonca jej pracovnici voébec neuvaZovali
o nésili pichanom na Zendch, kym ich o tom nepre-
sved¢ili ochrankyne zdravia Zien.

Preventivne programy

Hoci nésiliu sa teoreticky zvié3a di predchddzat,
v praxi sa uplatfiuje len milo preventivnych progra-
mov.!¥ Spomedzi tjch, ktoré skutoZne existujd, sa
vid3ina zameriava na pricu s mlideZou a defmi, aby
si osvojili nendsilné spdsoby rieSenia konfliktov
(rdmcek 8). Niekroré sa venujii rozvijaniu sebaddve-
ry a schopnost vyjadri¢ city konStrukeivnym, neni-
silnym spésobom. Iné sa snaZia odstrafiovat rodové
stereotypy a uznivanie muZskych vysad, kroré vo
velkom preZivajii v médiich a v kultire. Programy
niektorych $kél nabidaja deti, aby sa zdéverili neja-
kému dospelému, keby sa ich neznimi fudia alebo
rodinni prisludnici dotykali proti ich v6li. Na akade-
mickej pbde vznikaji programy, kroré zvySovanim
sebadévery bojujii proti zndsilneniu ako javu.

Vi&ina vzdeldvania verejnosti a medidlnych ak-
tivit Zenského hnutia mozno klasifikovat ako pre-
venciu, kedZe viciina usilia sa zameriavala viac na
potenciilne obete neZ na zmenu postojov muZov.
Zenské zdruZenia viedli stovky workshopov a zosta-
vili tisice broZirok, komiksov a inych materidlov
upozorfiujlicich na tito problematiku, aby Zenim
poskytli zidkladné informdcie o ich privach. Hoci
iba niekofko z nich sa do¢kalo uznania, vietky boli
vel'mi osoZné, pretoZe iniciovali dialég o tejto fasto
tabuizovanej téme (Zurutuza 1993). V niekofkych
rozvojovych krajindch, napriklad v Ekvidore a v Pe-
ru, financovali celoititne mediilne kampane, aby
verejnost upozornili na problémy spojené so znisil-
nenim a domécim ndsilim (Zurutuza 1993). San-
francisky Fond na prevenciu domdceho nisilia sa
pokisa pokroéit v prevencii prostrednictvorn médii
tym, Ze vykoniva komplexny prieskum trhu, aby
mohol starostlivo vypracovat posolstvi uréené na
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zmenu postojov spoloénosti vodi nasiliu. Je to prvy
pokus o vyuZitie techniky masovokomunikaénych
prostriedkov, ktoré v USA tak tspesne vplyvali na
zniZenie konzumicie alkoholu a cigariet, aj na boj
proti domécemu nisiliu.

V ostatnych rokoch sa prostriedky aj zasahy sys-
tému justicie (zatykanie, trestné stihanie) zacali
v USA a Kanade pouZivat aj na prevenciu pripadné-
ho nasilia zo strany znidmeho ttoénika. Az do kon-
ca 70. rokov policia tradi¢ne reagovala na privolanie
do rodiny (ak vébec prigla) tym, Ze nisilnika vyvied-
la von, aby si schladil hlavu; zatknutie pouZivala len
ako posledni moZnost. V 80. rokoch sa situicia
v Spojenych Stitoch radikilne zmenila, ked policaj-
né oddelenia — pod natlakom advokitok bitych
Zien, ohlasovacej povinnosti a novych zikonov ty-
kajiicich sa vzatia do vizby — zaali zatjkat picha-
tefov za napadnutie intimnej partnerky?® Posun
v socidlnej politike 3titu predstavoval aj vyskum
v Minneapolise, ktorého vysledky boli zverejnené
v roku 1984 a z krorych vyplyvalo, Ze v porovnani
s manZelskou odlukou alebo radou, aby manzelsky
pér vyhfadal pomoc, zatknude zniZilo v sledova-
nom obdobi 3iestich mesiacov riziko dalSich nisil-
nosti na polovicu (Sherman a Berk 1984). O Sirokud
publicitu tychto zisteni sa postarali advokiti, ktori
sa usilovali o uznanie titoku na manZelku za tresc-
né, a tym skoncovat s dvojitym metrom pri posu-
dzovani nisilia na verejnosti a doméceho nisilia.

Ale neddvne Stidie spochybnili vysledky minne-
apoliského experimentu (Schmidt a Sherman
1993). Dve (Colorado Springs a Miami) z piatich
$oidif zistili, Ze ak sa astejiie pouZiva uvalenie viiz-
by, méZe to byt dokonca menej ti¢inné ako iné poli-
cajné zisahy. Podrobni analyza odhaluje, Ze Géin-
nost viizby koliSe podFa toho, o aky druh pichatela
ide. Ak je pichatel Zenaty alebo zamestnany, alebo
aj Zenaty aj zamestnany, uviznenie zniZi recidivu,
ale v niektorych mestich u nezamestnanyich a slo-
bodnych alebo rozvedenych pichatefov vedie uvale-
nie vizby naopak k zvysenému nisiliu. Niekrori vy-
skumnici povaZujii zamestnanie a manZelstvo za
prostriedky ,socidlnej zakotvenosti“ a argumentuji
tym, Ze zatknutie vidSmi zastradi tych, krori maji
¢o stratit (Sherman a Smith 1992). Ale je moZné aj
to, Ze na miesto zamestnania sa dajii dosadi€ aj iné,
nezohfadnené faktory, ako napr. vzdelanie, sebave-
domie a sociilno-ekonomické postavenie. Presné
zistenie podstaty a pri¢in rozdielneho icinku vizby
si vyZaduje dalsiu analyzu a vyskum.2!

Tym nechceme povedat, Ze uvalenie vizby pre
domice nisilné iny nie je uZitoéné, ale Ze vo vie-
obecnosti pravdepodobne nezniZuje recidivu efek-
tivnejSie neZ iné policajné zisahy. Pévodnym cie-
fom advokirov pri.presadzovani zatknutia vlastne
ani nebolo predis¢ moZnému nisiliu, ale odstranit
existujiice nisilie a Zenim zabezpedit rovnaku
ochranu zo zdkona (Stark 1993). Je otizne, &
zatknutie predide nisiliu v intimnom vzfahu, po-

dobne ako je otizne, ¢i predide inym trestnym di-
nom: literatiira o mladistvych delikventoch a o ve-
obecnej kriminalite neposkytuje vela empirickych a
teoretickych tidajov o tom, ¢i uvalenie vizby zniZu-
je zlo¢innost mladistvych alebo dospelych delikven-
tov (Gelles 1993). Samotné zatknutie pravdepodob-
ne nestaci. Cielend $tidia (Steinman 1989) zistila,
Ze zatkngtie bez ostatnych trestnopravnych sankcif
viedlo k nislednému zvySenému nisiliu. Ale ked po
zatknuti nasledovalo trestné stihanie a stidne po-
jednavanie, zatknutie vjznamne zniZilo vyskyt dal-
Sieho nasilia. 3 i

V inch krajindch sa Zeny zaali organizovat, aby
zabrinili mutildcii genitilii a dal$im cradi¢nym zvy-
kom poskodzujiicim Zeny a dievcari. V roku 1984
Svetovi zdravotnicka organizicia sponzorovala
konferenciu v senegalskom Dakare, na ktorej sa spo-
jilo 22 vyborov z réznych 3tirov, usilujiicich sa o od-
strinenie mutilicie genitilii, a vytvorilo Celoafricky
vybor pre tradi¢né zvyky ovplyviiujiice zdravie Zien a
deti (Inter-African Committee on Traditional Prac-
tices Affecting the Health of Women and Children).
Slovami Berhane Rasa Worka, prezidentky vyboru,
je ,obriezka Zien jednoznacnym prikladom socidlneho nd-
silia, ktoré musia Zeny mlcky zndsat ako cenu za manZel-
stvo a spolocenské uznanie™ (Heise 1993, s. 180).

Rimdek 8

Iniciativy na prevenciu rodovo podmiene- -
ného ndsilia

T T L R R L

V jamajskom Kingstone tri skupiny vyuZivaji
Tfudové divadlo na preventivnu vychovu proti
rodovo podmienenému ndsiliu. Umelecky
kolektiv Sistern vyuZiva interaktvne work-
shopy a pouliéné divadlo na podnecovanie
diskusie o problémoch doméceho nisilia a
znisilnenia. Women’s Media Watch protes-
tuje proti nasiliu a pochybnému obrazu, kto-
ry o Zenidch vytviraji masovokomunikaéné
prostriedky, a vyufiva mozZnost, aby mladi
fudia nastudovali divadelné hry, kroré by im
pomohli uvedomid si zloZitos¢ problematiky
sexuality a sexuidlneho nisilia. Teens in Ac-
tion, skupina, ktori vznikla po brutilnom
zndsilneni a zavrazdeni mladého dievéafa,
predvidza dramatické Gtvary, kroré maji fu-
di z ich okolia vies¢ ku kritickému premysfa-
niu o problematike sexuality, o vzéahu medzi
muZmi a Zenami a o zndsilneni (Popular
Education Research Group 1992).

V kanadskom Ontariu Iniciativa na prevenciu
nasilia Ministerstva 3kolstva $koli deti v ob-
lasti medzifudskych vztahov. Program zah-
fia uéebné osnovy tykajiice sa prevencie do-
miceho nésilia, overované v rokoch 1991-

-1992 na niektorych Skolich, Prirucku o pre-
vencii domdcebo ndsilia, na ktorej spolupraco-
valo 60 odbornikov, a vjcvik pre pedagogov
v problematike doméceho nésilia. V rimci
projekeu $a vydali a distribuovali stovky bro-
#trok a poviedkovych knih, sponzorovali di-
vadelné skupiny a organizovali dni uéitelov a
rodicov. Projekt spolupracoval aj so $kolami,
policiou, zdravotnikmi, pracovnikmi titulkov
a oddeleniami poskytujiicimi socidlne sluzby,
aby sa lepsie oboznimili so zdvaZnostou tejto
problematiky (Erue 1991).

V newyorskom Brooklyne vyuZiva projekt Vy-
chovou proti nasiliu tréning sebaobrany ako
tvod k diskusii o prevencii nésilia s defmi na
strednych Skolach. Stretnutia sa konaji kazdy
tyZdeti a deti sa na nich uéia sebaobrane a ne-
nésilnym spdsobom rieSenia konfliktov. Pro-
jekt upozorfiuje na podobnost medzi straté-
giou medzifudskych vzéahov a filozofiou ka-
rate. Ugi, Ze bojové umenia nezneuZivajii nisi-
lie, ale naopak, skutony majster je ten, kto sa
presadi za pouZitia ¢o najmensej sily. Takisto
ich uéi stavat sa kriticky k tomu, ako masovo-
komunikacné prostriedky deformujii obraz
bojovych umeni vytviranim takych pseudohr-
dinovako Bruce Lee (Ellman 1993).

V kanadskom Ontariu pracuje medzi Zenami
imigrantov a utecencov Education Wife As-
sault (EWA), aby ich nautila vypracovat si ta-
ké postupy boja prod nisiliu vo svojom oko-
li, keoré by pre ne boli vhodné a prijatefné
z hladiska vlastnej kultdry. EWA organizuje
»kurzy zruénosti®, kde sa Zeny naudia vypra-
covat vlastné programy na boj proti domdce-
mu ndsiliu, keoré zohfadnuja ich kultirne
Specifiki. Poskytuje im aj technické vybave-
nie na takéro kampane. Zamestnanci EWA
podporuji Zenské aktivistky aj emocionilne,
aby im pomohli prekonat osamelost a silny
odpor, na krory Zeny bojujiice proti domice-
mu nisiliu éasto nardZaji, pretoZe ich ostat-
ni povaZuji za hrozbu pre kultiru a si-
drZnost spolodenstva.

(Center for Women'’s Global Leadership 1992).

V roku 1990 na konferencii o Tradiénych zvy-
koch ovplyviiujicich zdravie Zien a deti: Dokedy e3-
te? (Traditional Practices Affecting the Health of
Women and Children: How Far Forward?) v etiép-
skej Addis Abebe hlasovali africké Glastnicky za
podporu zikonov zakazujicich mutliciu Zenskych
genitdlii a trestajicich tych, keori ju vykonivaja. Pr-
vy semindr OSN o tradiénjch zvykoch z hfadiska
fudskych privv Ouagadougou v Burkine Fase v miji
1991 odporiéal, aby sa na zlikvidovanie Skodlivych

zvykov vyuZivala nielen legislativa a vzdelanie, ale aj
také prostriedky ako pouli¢né divadlo a organizova-
nie spolocenského Zivota (Dorkenoo a Scilla 1992).
Africanky Zijiice v Eur6pe, Kanade a USA zaéali or-
ganizovat boj proti tomuto zvyku medzi imigranemi
autedencami (Hedley a Dorkenoo 1992).

Programy na pomoc obetiam

V rozvinutom svete sii zikladnym kamefiom
programov na pomoc obetiam tyrania krizové cen-
tri pre zndsilnené Zeny a titulky pre bité Zeny. Bez-
né krizové centrum pre zndsilnené Zeny ma k dispo-
zicii krizova linku dévery s nepretrZitou prevadz-

kou, programy vzdeldvania verejnosti, kmenovych

zamestnancov alebo dobrovolnikov, ktori sprevi-
dzajii znisilnené Zeny do nemocnice a na policajni
stanicu, usporadiva vycviky pre odbornikov v ob-
lasti zdravotnictva a siidnictva, poskytuje poraden-
stvo a podporné skupiny pre obete. Utulky posky-
tujii niidzové ubytovanie pre Zeny a deti aZ na nie-
kolko mesiacov. Takisto maji k dispozicii krizovii
linku dévery, podporné skupiny pre Zeny, kroré si
v nich ubytované, programy vzdelivania verejnosti,
zdkladna starostlivost o deti a advokatky, kroré po-
mdhaji Zendm ubytovanym v drulkoch komuniko-
vat s in3ditiiciami privneho systému a tiradmi so-
cidlnych sluZieb. Niektoré lepsie financované atul-
ky poskytuji privnu pomoc a pracovny vycvik a za-
mestndvaji pracovni€ky, ktoré usporadivajii Skole-
nia a podnikaji kroky na institucionlnu reformu,
aby sa zredukovalo ndsilie pichané na Zenich (Hei-
se a Chapman 1992).

Od zaciatku 80. rokov sa zacali utulky a krizové
centrd pre Zeny vo velkom objavovat aj v rozvojo-
vych krajinich. Najmenej 40 rozvojovych 3titov uz
mé aspofi niekolko mimovlidnych organizicii,
ktoré poméhaja obetiam nasilia. Niektoré 3ciry
maji Speciilne krizové centrd pre zndsilnené Zeny
aj osobimé sluZby pre bité Zeny; iné maji jedno ale-
bo niekolko viaciiéelovych krizovych centier, kroré
poskytuja sluzby vietkym Zenim, &o sa stali obefou
nejakého rodovo podmieneného nisilia. PretoZe
udrziavanie takychto tatulkov stoji nemalé peniaze,
mnohé mimovlddne organizicie v rozvojovych kra-
jindch sa rozhodli, Ze Ziadne neotvoria, a namiesto
toho zamerali svoje obmedzené finan¢né zdroje na
podporu svojpomocnych zdruZeni, privnickych
sluZieb, poradenstva a inSdtucionilnej reformy.
Niektoré Zenské organizicie odmietli systém ttul-
kov aj preto, lebo ich pokladaji skér za posilnenie
zavislosti obeti nasilia, neZ za rieSenie problému
(Carcedo, sikromny rozhovor 1993).

Sluzby bitym Zenim a obetiam znisilnenia zaca-
li poskytovat aj niekroré vlidy, hlavne na drovni
samosprdv. V roku 1989 napr. mexicka vlida vytvo-
tila 3peciilne oddelenia pri trade oblastného pro-
kuratora, kam sa nahlasuji pripady sexuilneho ni-

6. Opatrenia na odstrinenie nisilia pichaného na Zenich



) |

silia. Tieto oddelenia maji za ciel poskytovat obe-
tam nésilia privnu, zdravotnd a psychologicki
starostlivost v atmosfére pochopenia a dévery. Za-
viedla sa novi legislativa, ktori dlhodobo podporu-
je pit Specializovanych oddeleni v Mexico City a od-
delenia vo vietkych vyznamnych mestich v Stite
(Women’s World 1991-1992). Podobne peruinske
Ministerstvo zdravotnictva hfadi finanéne nend-
roéné sposoby na poskytnutie ubytovania Zenskym
obetiam nisilia. Mariano Querol, riaditel Ustavu
pre dusevné zdravie (Menthal Health), neddvno na-
vitivil Spojené tity, aby sa oboznimil s modelmi
pomoci obetiam v riedko obyvanych vidieckych ob-
lastiach (Querol, sikromny rozhovor 1992).

Aj v rozvojovom, aj v rozvinutom svete hraju
podpome skupiny vjznamni tilohu pri odstrasio-
vani nisledkov nisilia a upozoriiovani verejnosti na
jeho existenciu. Lucrecia Ollero, koordinatorka Pro-
gramu na prevenciu nasilia v Lugar de mujer (Boj
matiek) v argentinskom Buenos Aires, uvidza: ,,Sksu-
pina vytvdra priestor, kde sa tjrand Zena moZe zacat psy-
chicky zotavovat. Stdle sa rozprdva so Zenami, ktoré dlbé
roky pre£ivali nieco podobné a ktoré sa s fiou podelia o svo-
je skdsenosti. Za tychto okolnosti dostane od skupiny prvi
konkrétnu pomoc — nddej. Vidi, Ze iné Zeny sa dokdzali
oslobodit, a zalne verit, Ze aj jej sa to bddam podari.“ (Po-
pular Education Research Group 1992, s. 11.)

Podporné skupiny pomihaji tyranfm Zenim,
aby zaali Zi¢ plnsim, produktivnejiim Zivotom. St
mimoriadne ddleZité aj pre Zeny, ktoré nie st schop-
né alebo ochotné opustif nésilnickeho partmera; po-
midhajii im, aby sa prestali obvifiovat, zmensuji ich
osamotenost a vytvirajii pre ne odrazovy mostik
k spolo¢enskym aktivitim. Vyznam sociilnej opory
pri zmierfiovani stresovej reakcie je takisto vefmi
dobre preukdzany (van der Kolk 1988, Rachley
1990). Podla Lucrecie Ollero, ,ked mdte pocit, Ze vds
niekto poiiva a chdpe, zaiinate sa citit' ako lovek™ (Po-
pular Education Research Group 1992, s. 11.)

Vdaka podpornym skupinim sa Zeny mézu vy-
hnie aj daldiemu nasiliu. Pri neddvnom vyhodno-
covani price kostanckc] Zenskej orgamzé.cw CEFE-
MINA sa zistilo, Ze 60 percent tyranych Zien, kto-
rym podporné skupiny poskytli pomoc, zacalo uz
po 3iestich mesiacoch Zi¢ pokojnym Zivotom —
zvi&a vdaka tomu, Ze opustilo partnera. Vzhfa-
dom na to, Ze CEFEMINA poskytla za rok sluzby
vySe 400 Zenim a niklady nedosiahli ani 20 000
USD (t. j. ndklady na jednu Zenu boli zhruba len 50
USD), jej program je vel'mi efektivny aj po finanénej
strinke (Carcedo, siikromny rozhovor 1993).

Podporné skupiny poméhaja i sexuilne zneuzi-
vanym defom a mladym. Ako sii¢ast svojho komuni-
kaéného projektu zameraného na prevenciu nisilia
v spoloénosti kostaricki skupina Ser y crecer (Byt a
verif) trénuje profesionalov v troch oblastiach — pe-
dagégov, terapeutov a socidlnych pracovnikov — pre
vedenie svogpomocnych podpornych skupin pre
obete sexuilneho zneuZivania. Projekt poskytuje

trojmesaény vycvik a manudély na vedenie 16 stretnu-
t podpornej skupiny. Skupina Byt a veri€ u¢i miest-
nych vedicich z tych istych profesijnych oblasti
identifikovat obete zneuzZivania a uskutoéfiovat pr-
vy kontakt s nimi. Dalsich 3koli na ,odbornikov
v prevencii®, ktori buda viest preventivny V)?cvik vo
svojich komunitich. Napr. zdravotnd sestra mdZe
byt vyskolena na to, aby oslovovala rodi¢ov v ¢akirni
u lekira (Bhtres, sikromny rozhovor 1993).

Inde vo svete hladaju vlastné spésoby, ako sank-
cionovat pichatefov a pomahat obetiam tyrania —
¢asto tym, Ze zvysia ,spoloenskésodsidenie” nasil-
ného sprivania pomocou verejnej konfronticie a
pokorenia. Napr. medzi Garifunéanmi, afroindic-
kou populaciou objvajiicou karibské pobreZie Beli-
ze, Zeny obkolesia dom muZa, ktory bije manzelku,
a kri&a, aby nari verejne uvalili hanbu. V pripade
krutého nisilia pomézu Zene ujst — bud jej suseda
poskytne docasné pristredie, kym sa konflikt nevy-
riefi, alebo jej poskytnd trvalé bydlisko (Kerns
1992). V Mire de las Flores, chudobnom predmesti
perudnskej Limy, sa Zeny zdruZili do susedskych
dozornych vyborov a nosia pi3calky, keorymi si pri-
volaji na pomoc ostamé Zeny, ked' ich niekto na-
padne (Heise 1989). Levinson v medzikultdrnej $ti-
dii, z ktorej sme citovali uz predtym, spomina, Ze
wexistencia pribuznych alebo susedo, ktori zasiabnsu v si-
tudcidch ndsilia alebo broziacebo ndsilia, je charakteristic-
kou értou spolocnosti s nizkym percentom vyskytu bitia
manZeliek™ (1988, s. 452).

V Kanade sa domorodé spolodenstvi zaoberaji
domicim nisilim tym, Ze pripominajii traditné
sposoby rieSenia konfliktov. V Manitobe Zeny z re-
zervicie Hollow Water zafali pouZivat kmeriovy
liecebny kruh® na diskusiu o domacom nsili. Cle-
novia komunity konfrontuji nasilnika, Ziadaji od
neho, aby sa verejne priznal k svojmu zlodinu, a po-
nikaji svoju pomoc obeti aj pacharefovi. Nasilnik
dostane ,lie¢ebni zmluvu®, v ktorej je vymerany
trest — obycajne verejnoprospe$nd prica — , a prij-
mi sa opatrenia na ochranu obete. Ked zmluva vy-
prsi, odohri sa odistnd cereménia symbolizujiica
navrat rovnovihy medzi nisilnikom, jeho rodinou
a spolodenstvom. V tejto fize sa ,lieCenie” definitiv-
ne skonéilo a na zloéin treba zabudnit. ,Liecenie®
mébze trvat roky (MATCH International 1990).

Terapeutické programy pre pichatefov

V ostatnych rokoch je ¢oraz vicsi ziujem rehabi-
litovat pachatefov pomocou terapeutickych a ree-
dukaénych programov. Terapeutické programy sa
roziirili najmi v rozvinutych Stitoch, kde sidne
dvory hfadali spolocenské rieSenie nisilia pichané-
ho na manzelkich, kroré by neposielalo daliich od-
stdenych do beztak preplnenych viznic. Mnohé Ze-
ny uvitali, Ze ich manZelia dostand po prvom spi-
chanom naisili pomoc, a nie trest. V USA stidne na-

riadené programy vyzaduja, aby sa pachatel zicas-
tfioval na stretnuti raz do tyZdia pocas 12 tyZdriov.
Iné programy vyZaduji iba 6 pohovorov, dalie pra-
videlné dochidzanie pofas 8 mesiacov (Heise a
Chapman 1992). Niekolko programov vytvorenych
podfa amerického a kanadského vzoru sa objavilo
aj v rozvojovych krajinich (napr. v Mexiku).

VicSina programov je zaloZeni na myslienke, Ze
nisilnicke sprivanie je naucené a socidlne posilfio-
vané. Poradenské Styly variuji — od $trukuirova-
nych skupin, v ktorych sa muzi uéia o dynamike
moci pri biti, po volné svojpomocné skupiny, ktoré
vedii skiseni facilititori. Niektoré skupiny sa zame-
riavajii na zlep3enie schopnosti muZov ovlidat emé-
cie; iné zachddzaju eSte dalej a spochybfiuji muZmi
tradované privo ovlidat Zeny nasilim. Mnohé prog-
ramy zahffiaji nacvik relaxicie, vzdelavanie o socia-
lizicii muZov, ako aj techniky modifikicie sprava-
nia, ako napr. ,time-out” (,prestivka“), krord zame-
dzi stupfiovanie hnevu (Stordeur a Stille 1989).

Iba neddvno sa vyskumnici pokiisili vyhodnorit
efektivnost programov pre nasilnikov, ktori biji
manzelky. Zd4 sa, Ze takéto programy zniZuji fyzic-
ké nasilie niektorych muzZov, ale daldie premenné,
ako napr. spoluprica s justiciou, pravdepodobne
takisto hraji uréitd dlohu (Harrel 1991). Neddvna
spriva (Tolman a Bennett 1990), zaloZend na vjpo-
vediach obeti, uvidza, Ze $3-85 percent muzov, kto-
ri absolvovali takyto program, sa v nasledujicich
6-18 mesiacoch nespriva nisilne a aj percento vy-
skytu nasilia v priebehu dlhsieho obdobia je niZsie.
Ale tie isté 3tidie ukazuji??, Ze dokonca aj ,nenasil-
ni muzi nad'alej pouZivajii vyhriZky a psychické ty-
ranie na kontrolu (ovlidanie) svojich manzeliek.
Edleson a Gruzsinski sa domnievaji, Ze ,vela mu-
Zov, krori upustili odnan'.bh, sa moze uchylit' k vybrdz-
kam ako k ,zdkonnej’, ale nemenej terorizujiicej forme
ovlddania™ (1988, s. 20) Navyse percento tispesnos-
ti, uvedené v tychto 3tddiach, sa vzfahuje len na
tych, krori absolvovali celé spominané programy.
PretoZe viac ako polovica &astnikov programov ich
neabsolvuje aZ do konca, nie je jasné, do akej miery
sii vlastne tispe3né (Saunders a Azar 1989).

Na ziklade vyhodnotenia tidajov, kroré je zatial
hidam najspolahlivejsie, sa zistilo, Ze siidom naria-
dené programy nemali Ziaden pozitivny vplyv na
mieru vyskytu fyzického nisilia a vyhriZania sa ni-

silim (stanoveného na zikiade vypovedi pichatefov

a obed a policajnych ziznamov), ani na presvedge-
nie o prive bi¢ manZelky a ovlidanie ndsilim (Har-
rel 1991). Na rozdiel od inych $tidii cito porovni-
vala muZov, ktorym sid nariadil absolvovat prog-
ram, so skupinou muZov, ktori nemali prikdzané
absolvovat program — t. j. so skutoénou kontrol-
nou skupinou. NavySe porovnévala percento nisilia
u muzov pred zisahom siidu a po zdsahu sidu, ale
pred absolvovanim programu, ¢o umoznilo vy-
skumnikom zisti€, & zapbsobil v§luéne program,
alebo &astoéne aj zésah justicie. Stiidia odhalila, ze

percento nisilia bolo niZ3ie po uvizneni a predbez-
nom vysluchu na siide a Ze samotny program nepri-
niesol dalsi pozitwny vplyv. Tier:o zistenia vedl.'l
programu v skutoénosti prinasa zisah justicie, a
nie samotny program.

Bolo by viak predéasné robic zavery, Ze pri zniZo-
vani budiiceho domiceho nisilia si od takéhoto
programu netreba vela sfubovat. Program a vyhod-
notenie metdd su eSte len v zadiatkoch a nové pri-
stupy v préci s delikventmi méZu byt predsa len uZi-
toénejiie. Vyskumnici poznamendvaji, Ze ak sa neu-
deluji tvrdé tresty za zneuZivanie a za netdast na
programe, zniZuje sa jeho Gé&nnost. Vysledky prie-
skumu (Harrel 1991) poukazuji na to, Ze ani jeden
z muzov, krori absolvovali spominany program, ani
z muZov z kontrolnej skupiny neveril, Ze ak v bu-
ducnosti spacha nejaké nasilie, bude to mat pre ne-
ho zivaZné privne alebo spolocenské nisledky.

V Severnej Amerike a Europe existuje okrem
programov pre nasilnikov aj dlhoro¢né snaha rov-
nako pristupovat k pichatefom sexuilnych zlodi-

‘nov. PouZivané techniky zahffiaji neurochirurgické

zikroky, poddvanie farmakologickych pripravkov
(napr. acetitu medrosyprogesteronu alebo MPA,
protikladu androgénu) a kognitivhu a behavioril-
nu terapiu. V USA zhruba tri Stvrtiny vSetkych
programov pre sexudlnych delikventov realizuje
stac, i ked v roku 1990 40 3titov odsudzovalo sexu-
alnych delikventov do vizenia (v polovici 80. rokov
to bolo 48 3tirov; Sapp a Vaughn 1991). V ostat-

kiciu a starostlivost o mladistvych sexudlnych de-
likventov, aby sa zamedzilo agresivnemu sexuilne-
mu sprivaniu skor, ako sa vystupfiuje. Vyskum 411
ambulantne lie¢enych dospelych sexuilnych delik-
ventov ukazuje, Ze 58 percent zacalo s deviantnym
sexudlnym spravanim v ranej adolescencii a Ze prie-
merny mladistvy sexuilny delikvent muzského po-
hlavia mal na svojom konte 380 obeti (Abel a kol.
1985, citované in: Stops a Mays 1991). Spolahlivé,
hoci zriedkavé vyhodnotenia vysledkov programov
pre dospelych delikventov potvrdzuji, Ze aspori nie-
ktoré programy zniZuji pocet recidiv (podla per-
cent opitovného uvalenia vizby) pedofilov a exhibi-
cionistov, ale ani jeden nezabral u pichatelov opa-
kovanych znasilneni (Marshall a kol. 1990).

Programy pre pichatefov a programy. pre sexual-
nych delikventov — podobne ako pre nisilnikov —
st stile iba v zadiatku, a tak by sme ich zadal ne-
mali odmietat ako neii¢inné. Ale zaoberanie sa jed-
notlivymi picharefmi potom, ¢o u nich vznikol (a
spoloéenskymi normami sa utvrdil) urdity druh na-
silného sprivania, nie je prive naj$tastnej$im pri-
stupom k rieSeniu nisilia pichaného na Zenich.
Hoci program méozZe zabrinit tyraniu jednej ¢i via-
cerych Zien, skutoéna prevencia si vyZaduje sformo-
vanie takej genericie jednotlivcov, keori budi pova-
Zovaf nasilnicke sprivanie za nevhodné.

m 6. Op ia na odstrinenie ndsilia pichaného na Zenich



