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UvVOD

Stale probihajici pandemie COVID 19 zasadn¢ ovlivnila nase Zivoty a zdravi. Kontaktni
komunikace se v kratkém ¢asovém rozmezi musela presunout do distanéni formy. Narusily se
nejenom naSe osobni zivoty, ale poznamenané zUstaly také profesni Cinnosti, a pfedevsim
zpusob jejich vykonavani. NejzietelnéjsSi zmény mulzeme pozorovat pii pohybovych a
kontaktnich aktivitdch, proto se mym z4djmem pro praci stala expresivni terapie vyuzivajici
tanec a pohyb. Jelikoz prave tancovani predstavovalo zpisob mého bezpecného vyjadiovani jiz
od détskych let, kdy jsem se od baletu dostala az po vyrazovy tanec, stal se tedy predmétem
mého hlubsiho zdjmu obor tanecné pohybova terapie, ktery propojuje osobni uméleckou
které jsou vyuzivané ve specidlni pedagogice. V kontextu stale aktualni pandemické situace se
U tane¢né pohybové terapie zamétim zejména na jeji piesun do virtualniho prostoru, kdy se
zasadnim zpisobem méni dosavadni zplsob préace terapeutll, ktery byl doposud zaloZen na
kontaktnim setkdvani. V prvni Casti price se sezndmime s vymezenim a vyvojem oboru,
piedstavime si zakladni osobnosti, techniky a nastroje vyuzivané v praxi tane¢né pohybovych
terapeutd. Ve druhé casti se budu soustfedit na adaptaci taneéné pohybovych terapeuti do
online rezimu s cilem vytvofit systematicky piehled poznatkid z vyzkumnych studii (¢lank) na
internetovych databazich, kde piiblizime nezbytné ipravy podminek a metod, které si praxe

tanecné pohybovych terapeutli kviili pandemii vyzadala.



TEORETICKA CAST

1 TANECNE POHYBOVA TERAPIE

V nasledujici teoretické ¢asti predstavime tanecné pohybovou terapii. Budeme se
zabyvat jejim vznikem, zasadnimi osobnostmi, vyznamnymi sméry a terapeutickymi
nastroji. Toto teoretické seznameni s oborem poskytne podklad pro jeho dalsi uziti,

které je soucasti praktické Casti.
1.1 Lécebné vyuziti tance — obecna historie

Tanec je ptirozenou soucasti existence ¢lovéka jiz od pravékych dob a jeho vyuziti miizeme
pozorovat pii obfadech ¢i ritualech, které bud’ slouzily k podpoie viry v loveckou tGspésnost
nebo 1é¢ebné ritualy, které méli terapeutickou funkci pti onemocnéni a provadely jej nejcastéji
Samani. Typické byly periodické pohyby s vyuzitim hudebnich nastroji, kde se kladl diraz
pfedev§im na rytmus. Saman se snaZil skrze zminéné praktiky dosihnout zménéného stavu

védomi a ocistného ué¢inku (Cizkova, 2005).

Z vyse uvedenych piikladi je tedy patrny hluboce zakofenény odkaz jiz z davnych
historickych dob, kde mizeme pozorovat prvni doklady terapeutického potencialu tance, coz
doklada i autorka Dosedlova (2012), ktera pojednava o lovecké magii a ritualech spojenych
s tancem. Konkrétné uvadi tance na podporu integrity a fadi mezi né€ sluneéni ¢i totemové tance

slouzici k identifikaci s danym rodem, které se objevovaly v kultufe prérijnich indiand.
1.2 Vyvoj oboru

Pokud se chceme vénovat vyvoji oboru tane¢né pohybové terapie, musime jest¢ zminit
pozici samotného tance béhem 18. stoleti, kdy se do hlavniho proudu dostaval balet, ktery sice
predstavoval pfesnou techniku, ale postupnou ztratu hlubSiho vyrazu. Prav€ na tuto formu
reagovala Isadora Duncanova, jez je zakladatelkou moderniho tance, kde miizeme zaznamenat
velky vliv pro budouci vznik tane¢né terapeutického oboru. Mezi zakladni znaky moderniho
tance patfil diraz na autenticitu, emocionalni vyraz ¢i naslouchani vnitinim impulsim. Dalsi
vyznamnou osobnosti byl rovnéz vyrazovy tanecnik a choreograf Rudolf von Laban, jehoz
ptinos pro obor miizeme spatfit piedev§im v tvorbé propracovaného systému na zaznamenavani
a analyzovani pohybu, o kterém se podrobnéji zminime v kapitole pojednavajici o smérech

V taneéné pohybové terapii. (Cizkova, 2005).



Spinarova Dusbabkova, dale dopliiuje, e sou¢asné se vznikem nového tane¢niho stylu
muzeme sledovat rozvoj inovativnich pfistupti v oblasti psychoterapie, kdy se zacaly formovat
zékladni analytické myslenky. Na odkaz Sigmunda Freuda navazaly dalsi teoretici, ktefi se vSak
snazili o vétsi propojeni s télem, napiiklad Carl Gustav Jung (in Vybiral & Roubal, 2010, s.
520). Tento ptistup dale rozviji Chodorow (2006), ktera upozoriuje, ze v hlubinné psychologii
se zacCaly uplatinovat pohybové aktivity jako projevy nevédomi. Jiz zminovany C. G. Jung
pronasel nazory 0 vyuziti riznych kreativnich a umeéleckych forem jako prostiedku k niternému
vyjadieni. Mizeme zde tedy pozorovat vyznamny zdroj pro v§echny expresivni terapie. Jednou
z forem bylo i vyuziti tance a pohybu pfi aktivni imaginaci. Tento Jungiv odkaz pozdé&ji dale
rozpracovala Mary Starks Whitehouse jako hlubinny pohyb, a to béhem poc¢ate¢niho formovani

tane¢ni terapie jako samostatného oboru v USA b&hem 60. let.

1.3 Pojeti tance

Nez si predstavime zasadni osobnosti, které se podileli na formovani samostatného oboru,
zamétime se na pojeti tance. Jak uvadi Payne (1999) samotny tanec mize byt pojiman vice
zpusoby. Setkavame se s tancem jako uménim, které¢ je zaméfeno na presngjsi techniku
s dirazem na esteti¢no, kdy ¢astym vystupem byva tanecni vystoupeni, pficemz tanec jako
pohyb neni tolik orientovany na vykon a stoji na systematickém a védomém propojovani emoci
s télem (pohybem). Tanec jako pohyb je vtomto piipadé tstfedni mySlenkou V tane¢né
pohybové terapii. Rozdilnost tedy spatfujeme v metodach i cilech, avsak u tance jako umeéni se
mohou vyskytnout 1é¢ebné ucinky, kdy se vSak jedna spise o vedlejsi efekt, ktery nema piesné
dané terapeutické zaklady. Cizkova (2005) potom dale rozvadi, Ze pro tanec je typické dosazeni
vnitini transformace, jelikoZ pravé zde diky zvySené citlivosti a pfitomnosti napéti, kterou tanec
pfinasi, dochéazi k symbolickému vyjadfovani emoci a myslenek pohybem, coz je pro

terapeutické Ucely velice dulezité.
1.4 Vznik oboru

Jak z vyse uvedeného vyplyva, tane¢né pohybova terapie tedy vychazi z moderniho tance
propojené¢ho S psychoterapii. Americanka Marian Chace polozila svou profesni cinnosti
zaklady samostatného oboru. Pracovala na psychiatrickych oddélenich ve Washingtonu, kde ve
skupinovych aktivitach vyuzivala ptfedevSim rytmus. Pohyb vnimala jako symbolické vyjadieni
pocitil a také jako formu komunikace (Bi¢, et al 2011). V roce 1966 se Chace podilela na vzniku

svetove nejstarsi asociace tanecni terapie, kterou oznacujeme jako American Dance Therapy



Association (ADTA) a sama se stala také jeji prvni prezidentkou (Cizkova, 2005). Jak jesté
dopliuje Dosedlova (2012) dal$im zakladajicim ¢lenem pro nové vznikajici obor byla Irmgard
Bartenieff, ktera svymi psychoanalytickymi mySlenkami ovlivnila samotného Rudolfa Labana.
Ten poté zacal rozvijet systém pohybové analyzy. Z americkych ptredstavitelli jesté uvadime
osobnost Franzisku Boas, jejiz profesni pisobeni vychazelo z psychoanalytickych konceptd,
které se snazila propojit s tancem, kde vyuzivala piedev$im rytmus jako formu bezpe¢ného
projevu pociti. Inspiraci pro ni byl naptiklad koncept body image, coz je piedstava jedince o
svém téle, a ktera vychazi z jeho dosavadnich pohybovych zkuSenosti. Pracovala zejména s
psychotickymi détmi na psychiatrické klinice v New Yorku, kde pisobila béhem 40. let 20.
stoleti. (Zedkova, 2012, s. 22).

Pokud se podivame na vyvoj oboru na evropském kontinentu, konktrétn€ do Velké Britanie,
navazujeme predevsim na odkaz Rudolfa von Labana, ktery vytvofil systém umoziujici
pozorovat a zaznamenavat pohyb (Laban movement analysis), dodnes vyuzivany napiiklad ve
sportu ¢i fyzioterapii, jak popisuje Zedkova (2012). K velkému britskému rozkvétu dochazi
pfedev§im v Labanové centru pro pohyb a tanec, kde se rozvijela pohybova diagnostika, jak
uvadi Payne (2006). Helen Payne se také podilela na zalozeni asociace, ktera vznikla v roce
1982 ve Velké Britanii. Pro britskou asociaci se pouziva oznafeni Association for Dance
Movement Psychotherapy (ADMP UK, 2021).

Co se ty¢e dalsi evropského rozvoje, konkrétné¢ ve Francii, zminiuje Dosedlova (2012)
osobnost Rose Gaetner, ktera ve své praci vychéazela pon€kud netradi¢né z technik klasického
baletu, nikoli z moderniho tance jako jeji zahrani¢ni kolegyné. Cizkova (2005) dale uvadi rok
1984, ve kterém je zalozena Francouzska spole¢nost pro psychoterapii tancem. Na popud
Francie v 90. letech také vznikd Evropska asociace tane¢ni terapie — AEDT), ktera vSak
zahrnuje pouze &tyfi evropské staty (Francii, Belgii, Italii, Recko).

Kantor a Dosedlova (2013, s. 9) ve své publikaci uvadi okolnosti vedouci ke vzniku
Evropské asociace tane¢né pohybové terapie (European Association Dance Movement Therapy
— EADMT), ktera vznikla v Mnichové na podzim roku 2010. Jedna se 0 snahu vzajemné
propojit vsechny odborniky zabyvajici se psychoterapeutickym vyuzitim tance a pohybu
napomahajicim K rozvoji praxe a vyzkumu.

Soucasti EADMT je rovnéz Ceska asociace taneéni a pohybové terapie-TANTER,
zalozena roku 2002, jak uvadi autorka Zedkova (2012, s. 23), ktera dale zminuje, Ze vzniku
samotné asociace piedchazel sebezkuSenostni tfilety vycvik v oblasti tane¢n€ pohybové terapie,
ktery probehl ke konci 90. letech pod vedenim terapeuti z ADTA (Americké asociace) a

opakoval se je§té v dalSich letech. Na realizaci vycviku v Cechach se podilela piedeviim
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Radana Syrovatkova, ktera stala u zrodu jiz zmifiované Ceské asociace TANTER (TANTER,
2021).

1.5 Vymezeni oboru

Uvedeme si vymezeni samotného oboru, ktery definuji jak autofi zabyvajici se tanecné
pohybovou terapii, tak jednotlivé asociace ze zahraniéi nebo z Ceské republiky.

Tanecné¢ pohybovou terapii chape Dosedlovd jako psychoterapeuticky smér, ktery
k dosazeni svych terapeutickych cili uziva jako ustfedni psychologicky prostiedek tanec a
pohyb (Dosedlova, Kantor, 2013). Radi se tedy mezi expresivni terapie spole¢né s dramaterapit,
teatroterapii, muzikoterapii, biblioterapii a arteterapii (klasifikace dle konkrétniho druhu
aplikované¢ho uméni). V terapeutickém procesu se vyuzivaji specifické projevy, které se béhem
umélecké tvorby vyvolaji a vedou k Zadouci zmén¢ (Miiller, 2014).

American Dance Therapy Association (ADTA) uvadi definici pro tane¢né pohybovou
terapii jako ,,psychoterapeutické uziti pohybu k podpore emocni, socialni, kognitivni a fyzické
integraci jedince a za ucelem zlepSeni zdravi a psychické pohody * (the psychotherapeutic use
of movement to promote emotional, social, cognitive, and physical integration of the individual,
for the purpose of improving health and well-being.) (ADTA, 2021).

Vyse uvedena definice koresponduje také s vymezeni tanecné pohybové terapie ¢eskou
asociaci TANTER, jak uvadi Dosedova (2012). Autorka jesté dale rozvadi, ze se tedy jedna o
formu psychoterapie, kde pohyb je nastrojem zmény a také Ize na né&j nahlizet jako prostiedek
komunikace, pfimo totiz odraZi osobnost i1 jeho prozivani, jelikoz dochédzi ke vzijemnému
propojeni mezi psychickou a fyzickou strankou jedince. Tato skutecnost je pro tanecné
pohybovou terapii v praxi zasadni. Tane¢né pohybova terapie je také formou expresivni terapie,
kterd pro vyjadfeni vyuzivd pohyb a dovoluje tak projevit rizné emoce, vnitini napéti ¢i
myslenky pfedevS§im diky snizené moZnosti jeji kontroly a vétSimu prostoru pro spontaneitu
(Cizkova, 2005).

Association for Dance Movement Psychotherapy UK rozumi taneéné pohybové terapii jako
tviré¢imu procesu probihajiciho mezi klienty a terapeuty, jez vyuziva pohyb téla a tanec pro
podporu Vv oblasti socialni, spiritudlni, kognitivni, emo¢ni i fyzické. Té€lo je vnimano jako
nastroj pro komunikaci a vyjadfeni. Lze ji aplikovat individualné ¢i skupinove, a to bud’ ve
zdravotnictvi, Skolstvi, socialni sféte ¢i v soukromé praxi. Dale uvadi, Ze pohyb téla je
predevsim expresivni nastroj umoznujici komunikaci a vyjadieni. (ADMP UK, 2021).

V podkapitole 0 pojeti tance jsme si vymezili termin tanec jako pohyb, na to plynule

navazuje také Cizkova (2005), ktera potvrzuje, Ze v taneéni terapii neni podstatné dokonalé
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technické provedeni, pfedchozi tanecni zkuSenosti klientli ¢i pfedem dana stylizace a
choreografie, ale mnohem vice se zaméfuje na spontanni a prirozené vznikajici pohybové
projevy, které v sobé nesou vysokou vypoveédi hodnotu o klientovi. Vyznamnym prvkem je
tedy autenticita, proto tanecné pohybovi terapeuti kladou diiraz na improvizaci a prozitkovou
zkuSenost, kterou vyjadieni Se tancem ptinasi.
Evropska asociace tane¢ni terapie (EADT) stanovila nasledujici jevy, které se tanecné
pohybovi terapeuti snazi s klienty objevovat, uvadi je autorka Dosedlova (2012):
e Radost z funk¢ni schopnosti
Zde se klade duraz predevsim na prvotni uvédoméni si vlastniho téla, aby
bylo umoznéno s nim dale procovat a zvySovat tak sebepojeti.
e Jednota télesna a duSevna
Odkazuje na integraci mysli a téla, tudiz ve fyzickém (tane¢nim) vyjadreni
muzeme pozorovat také odrazy psychické, emocni.
e Obnova pozitivniho sebepfijeti
Jedinec se dostava do konfrontace s vlastnim sebeobrazem a popiipadé
dochazi k vytvoteni nového na zakladé pohybové zkusenosti béhem terapie.
e Autonomie
Pro klienty je dulezité ptijeti sama sebe, kterou si miize upevnit skrze kontakt
s dal§imi ucastniky ¢i terapeuty.
e T¢lesna symbolika
Tento bod odkazuje na bezpe¢nou formu vyjadieni pocitii a emoci, kterou
tanec nabizi, coZ ma ocist'ujici a ulevujici U€inky.
e Sublimace
Vychazi ze skutecnosti, Zze 1 kdyz taneCni terapie neni zaméfena na
technickou dokonalost a esteticky efekt, pfesto zde miizeme pozorovat jisté

formy krasna, kterou udava predevsim autenticita a pfirozenost v pohybech.
1.6 Terapeuticky tanec a tanecné pohybova terapie

V publikacich se zaméfenim na tanecné pohybovou terapii se Casto setkdvame s dlirazem
na odliSovani dvou zdanlivé podobné& znéjicich pojmil a to: terapeutického tance versus tanecné
pohybové terapie. Pro lepsi orientaci v celém oboru, tedy jesté pfiblizime toto zasadni rozliSeni,

jejiz znalost je pro praxi velice dulezita.
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Terapeuticky tanec (dale jen TT) neni psychoterapeutickym pfistupem na rozdil od
tane¢n¢ pohybové terapie (dale jen TPT), ktera cilen¢ pracuje s zivotnimi tématy klienta a
vyzaduje proto i danou odbornost terapeuta, zatimco TT ma vice odlehcujici charakter, miize
slouzit tieba k odreagovani ¢i podpofit socializaci a Casto byva soucasti jiné intervence
(napiiklad v ramci prevence), jak fika Spinarova Dusbabkova (in Vybiral & Roubal, 2010).
Meekums (2002, s. 6-7) dopliuje, ze pti TPT se neklade takovy dlraz na piesné danou
organizaci setkani, je zde totiz vetsi prostor pro improvizaci a ptirozené (neocekavané) projevy,
jelikoz se vychazi z aktualniho naladéni klientd. U TT tedy pievlada vétsi pripravenost, s ¢imz
souvisi 1 moznost vystupu (napiiklad choreografie), kterd v sobé¢ vsSak také muze nést
terapeutické prvky, ale vétSinou pouze podpturné. Béhem TPT se aktivné pracuje s uzkostmi
klientd, TT se vice soustiedi na zdbavu a odreagovani od neptijemnosti. Dalsi rozdil, ktery si
uvedeme, spociva v analyze pohybu, ktery je pti TPT bézné vyuZzivan a terapeut ma k nému
nalezit¢ kompetence (napf. vycvik a pravidelnou supervizi), kdezto pii TT se pohybova
diagnostika nevyskytuje, jelikoz jej Casto provadi naptiklad ucitelé tance bez terapeutické
odbornosti. Soucasti TPT je také verbalni hodnoceni prubéhu celého setkani, u TT zpétna vazba

nemusi byt vzdy podavana.
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2 SMERY, NASTROJE A PRINCIPY V TANECNE POHYBOVE
TERAPII

V nésledujici kapitole si predstavime vyznamné piistupy V tanecné pohybové terapii,
seznamime se s jejich autory a puvodem. Pro vétsi uceleni uvadime i primitivni expresi, ktera
predstavuje smér terapeutického tance. Dale piiblizime terapeutické nastroje a vymezime si

terapeuticky proces.
2.1 Sméry v tane¢né pohybové terapii
Bazalni tanec (basic dance)

Tento pristup rozpracovala jedna z prikopnic tanecné pohybové terapie — Marian
Chace, ktera v protikladu k dokonale provedené technice upfednostiiovala svobodné, bazalni
taneéni projevy. Casto pracovala se skupinou, vyuZivala jeji socializaéni potencial a
podporovala zde probihajici interakce. Jeji odkaz dnes mizeme v praxi pozorovat naptiklad u
pocatecniho rozehtivani (warm-up), kdy se postupné pohybem jednotlivych casti téla
dostavame k jejich celistvosti. Dale vyuzivame techniku ve skupiné vedouci k pfijeti
individudlnosti, kdy se vybira jeden hlavni ¢len, ktery udava pohyby a ostatni je zrcadli a slad’uji

se (Kantor, Dosedlova, 2013).
Autenticky pohyb (authentic movement)

Jak jsme zminovaly jiz v podkapitole o vyvoji oboru, Mary Starks Whitehouse se
nechala inspirovat hlubinnou psychologii, konkrétné aktivni imaginaci a propojila tuto techniku
s tancem a pohybem. Jeji pfistup spocival ve spontannim pohybu vychazejiciho z nevédomi.
Jedinec se snazi tyto pohybové impulsy zachytit a dale rozvijet (Chodorow, 2006). Samotna
Whitehouse totiz odliSovala dva ptistupy: bud’ se jedinec hyba (pohyby jsou vice védomé) nebo
je hyban, coz znamena, ze pohyb vychazi z hlubin nevédomi. Dulezitost spatfovala v obou

formach pohybu, jak dopliiuje Dosedlova (2012).
Labanova analyza pohybu

Tanecni teoretik Rudolf von Laban sestavil systém na pozorovani a zaznamenani
pohybu, ktery rozdélil do nasledujicich kategorii (Dosedlova, Kantor, 2013):
e tclo (body) — zamétuje se télesny a strukturdlni popis (napt. télesna
aktivita, tenze)
e sila (effort) — souvisi s dynamikou pohybu
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e prostor (space) — vztah téla v pohybu k prostoru

e tvar (shape) — zabyva se formou pohybujiciho se téla
Jjiz v ptedchozi kapitole jsme uvedli, Ze Labana k propojeni tance s psychoterapii ptivedla az
jeho studentka Irmgard Bartenieff, ktera dale rozvinula jeho odbornou praci. Soustiedila se na
kategorii télo (body), kterou doplnila o poznatky z oblasti ontogeneze v ramci vyvoje pohybu.
Stanovila také tzv. bartenieff fundamentals, coZz jsou principy pohybu, mezi které patii
napiiklad: podpora dechu, pienaseni vahy, prostorova zaméfenost (Polakova, 2010, in

Dosedlova, 2012).
Body-ego technika

Nasledujici pfistup pochdzi od vyznamné Svycarské umelkyné Trudi Schoop, ktera
béhem minulého stoleti predstavila zrcadleni. Jedna se o techniku pfesného opakovani
pozorovaného pohybu, postoje téla ¢i zplsoby chize pacientl. Tento zplsob prace
umoznuje hlubsi poznani pacientova prozivani a celkové piiblizuje terapeutovy jeho niterny
svét. Také vedla pacienty k rozpoznani jejich nefunk¢nich casti téla a naslednému spravnému
fungovani, dale sméfovala k propojeni t¢la i mysleni a snazila se emo¢nimu prozitktim davat

fyzicky tvar pro jejich lepsi uchopeni a uvédomeéni (Dosedlova, 2012).
Symbolicka taneéni terapie

Jako posledni tane¢né terapeuticky ptistup si predstavime symbolickou tane¢ni terapii
Laury Sheel, ktera se nechala ovlivnit u¢enim C. G. Junga. Ve své praci vyuzivala archetypalni
postavy ¢i mytologické symboly. Propojovala tanec, mytologické ptibehy a psychodrama. Jeji
lekce ptedstavovaly kolob&h zivota, ucastnici tedy vzdy tvotily kruh, od kterého se poté

odvijela dalsi ¢innost (Dosedlovéa, 2012).

Pro doplnéni tématu uvadime primitivni expresi, se kterou jsme se Vv publikacich
0 tane¢ni terapii setkali. Schott-Billmann (2014) vysvétluje oznaeni primitivni, které ma
vyzdvihnout prvotni jednoduchost v provedeni pfed zamétenim se na vzhled a stylizaci. Dale
tato etnoloZka a tane¢ni terapeutka vymezuje také G€inné faktory objevujici se v primitivni
expresi:
e skupina — kli¢ovy je pocit ptislusnosti k ostatnim (jako v historii ke kmentim)
e rytmus — je udavan bubny, podnécuje pohyb a sjednocuje s ostatnimi

e vztah k zemi — uvédoméni si spojeni zemé¢ a vlastnich chodidel pfi chiizi
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e jednoduchost v pohybech — uzivani rytmické chlize umoznuje Sirokou
pristupnost

e opakovani pohybll — smétuje k transu, lehké zméné¢ védomi (umociiuje radost
z pohybu)

e hlasovy doprovod — podporuje pohybové sebevyjadieni, uvoliuje napéti

e Dbinarita — parovost pohyby byvaji symetrické a vedou k harmonii.

2.2 Tane¢né terapeutické nastroje a principy

V nasledujici podkapitole si uvedeme principy a nastroje, které jsou typické pro terapie
se zamienim na télo a pohyb (somatické terapie), které tvoti nedilnou soucéast praxe tane¢né

pohybovych terapeutti a proto si je vymezime podrobnéji podle autorky Dosedlové (2012):
Rozvoj télesného uvédoméni (body awareness)

Prohloubit védomi o vlastnim téle je zasadni pro dalsi zdravotnickou péci, proto by mél
terapeut postupné smétfovat k tomu, aby klient plné ptijal a znal své télo (v jeho celistvosti).
Klient vyviji vlastni aktivitu, kdyZ vénuje pozornost vlastnimu télu a jeho projeviim a dostava
se tudiz do hlubsiho kontaktu se sebou samym. Cornell (2015) se zabyval technikou vedouci
k vnimavosti a naslouchani vlastnimu t€lu a emocim, kterou nazyvame focusing. Pti focusingu
vénujeme pozornost nejenom signaltim téla, ale také jeho kontaktu s okolim (napt. s zidli) a
zvlasté pocitim, které se snazime plné pfijmout, prozit a porozumét jim. Technika tedy vede
ke zptitomnéni a podporuje fyzické uvédomeni skrze pozornost a kontakt s vlastnimi emocemi.
Tématem se také zabyvaly Slovackova a Bednatova (2007), které realizovaly vyzkum tykajici
se télesného uvédomeéni ve vztahu ke zdravi a potvrzuji, Ze kli€¢ové pro lepsi zdravotni stav je

dosazeni kontroly nad vlastnim télem.

Energie

Energii mizeme spatfovat v riznych projevech. Nejdilezitéjsi pro TPT vsak bude jeji
ptfitomnost v pohybu, emocich a myslenkach. Energie je hybatelem vedouci k pohybu, které
dale aktivuji stranku emo¢ni i myslenkovou. Aby mohlo dojit k opravdovému sebevyjadrent,
musi dojit k tzv. energetické bilanci, jak zminuje Lowen (2002), ktery dale tika, ze skrze zménu

energie v téle Ize dojit také ke zméné psychickych funkci, jelikoz na né plsobi. Tanecné
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pohybovi terapeuti pracuji piedevs§im s energii zachycenou v pohybu a jeji jedine¢ny potencial

(kazdy méame jiné energetické dispozice) je nasledné vyuzivan.

Uzemnéni (grounding)

Grounding ma souvislost se svalovou tenzi a rytmickym provedenim pohybu. Pokud
budeme hovofit o vhodném uzemnéni, nastava tehdy, odpovida-li svalové napéti provadéné
aktivité. Terapeut smétfuje k nabyvani jistoty v pohybu a podporuje ziskavani kontroly nad
vlastnim télem a jeji aktivitou. V terapii se vztahuje piredevsim k zemi, kdy jsou klienti vedeni
k uvédoméni si kontaktu svého téla (chodidel) se zemi (podlahou). Tyto prvky jsou vyuzivany

naptiklad u primitivni exprese.

Dotek (prace s dotekem)

Dotyk je vyznamny prostiedek pii neverbalni komunikaci. Pokud je prace s dotykem
vyuzivana béhem terapie mize poskytnout hranice a oporu klientovi, vytvofit pocity bezpeci a
muze také vést k uvolnéni a odlehceni (napiiklad pii pocitovani sevienosti). Ve skupinovych
terapiich podporuje soudrznost skupiny. Existuji v§ak klienti, pro které tato forma komunikace
muze byt nepfijatelnd (nepfijemnd), proto je dulezité dotek pouzivat opatrné s védomim 0
divodu pro¢, kde a jak jej vykondvam. Jak dodavd Zedkova (2012) terapeut by mél vzdy
fyzicky kontakt zvazit a vychazet z klientovy ptipravenosti, kterou mize odezirat naptiklad
pomoci neverbalnich signald. Také je dulezité dat klientovi moznost tento kontakt pfipadné

odmitnout.
Dychani (prace s dechem)

Emoce a dech jsou silné propojeny. Tempo dechu odpovida nasemu prozivani (napiiklad
pii stresu se zvySuje). Pii praci s dechem se setkavame s metodou centrovani (centering). Jedna
se o proces, ktera propojuje dechovy rytmus s emociondlnimi projevy. Pomoci prohlubovani

dychani, lze totiz snizit pocitovany stres a vede K uvolnéni.
Hlas (sounding)

Podobné¢ jako u vySe zminéného groundingu je také hlas spojen se svalovym napétim.
Na to odkazuje Lowen (2002), ktery fika, Ze prave hlas je vyznamnym néstrojem osobnostniho
projevu, proto i rizné zvuky vydavané béhem pohybu a tance mohou uvolilovat a podporovat

autentické sebevyjadieni. V praxi je hlas vyuzivan u primitivni exprese jako tanecni terapie.
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Rytmus

Jak jiz bylo zminéno v kapitole o historickém vyuziti tance (napiiklad pfti rituélech)
dulezitou roli hral vzdy rytmus, ktery udava strukturu, napomaha pii provedeni pohybti a jejich
uvédoméni. Zedkova (2012) jeste¢ dodava, ze rytmus vede ke spojeni jedince bud’ se sebou

samym, s ostatnimi ¢leny ve skupin€ nebo s mistem, ve kterém se odehrava.
O¢ni kontakt (facing)

O¢ni kontakt fadime mezi vyznamnou slozku neverbalni komunikace predevsim pii
navazovani kontaktu (naptiklad mezi terapeutem a klientem). A pravé v terapiich se setkavame
sdvéma typy oc¢niho kontaktu — defenzivni a pfipraveny na kontakt. Defenzivni je
charakterizovan svou upfenosti v pohledu a nizkou flexibilitou na rozdil od druhého typu.
V praxi se pii defenzivnim pohledu terapeut snazi jedinec uvolnit a vice pfiblizit ke svym

emocim, napiiklad pomoci doCasného zavieni oci.
Verbaliazce

Autorka Zedkova (2012) dopliuje slozku verbalizace, ktera ma dulezité postaveni
predeviim ve fazich vyjasiiovani a vytvafeni vhledu (viz.nize). Ulohou terapeuta je viak
reagovat na aktudlni moznosti a stav klienta (naptiklad u schizofrenikdi pouzivat slova velice
struéné a jednoznacné naopak u klientl s neurotickymi obtiZzemi lze vice vyuzivat abstraktnéjsi

pojmy pro ziskani lepSiho vhledu na situaci).

Spinarova Dusbabkova se také vénovala nastrojiim tanené pohybové terapie a doplituje
je jesté o: konkretizaci-ztvarnéni a zachyceni prozitku pohybem, metaforu-symbolické
vyjadieni tématu a synchronii pohybu-poskytnuti pociti sounalezitosti prostfednictvim

stejnych a kolektivne provadénych pohybti (in Vybiral & Roubal, 2010, s. 522).

Terapeuticky proces

Za hlavni princip tane¢né¢ pohybové terapie povazuje Zedkova (2012) proces.
Terapeutickému procesu se vénovala vyznamna britska tanecni terapeutka Bonnie Meekums,
ktera jej vnima jako ohnisko, od kterého se vse dal$iho v terapii odviji. Proces rozepsala do
nasledujicich fazi, které si nyni predstavime (Meekums, 2002, s. 15-21):

e Faze pripravy (preparation)
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Toto prvni stddium je ve znameni rozehiivani. Dochazi zde k poznavani klienta a
vzéajemného naladéni se navzajem. Probiha zde rozhovor a stanovuji se cile v terapii.
Je to pocate¢ni obdobi ve vytvafeni vztahu mezi klientem a terapeutem, ktery
poskytuje bezpeci. Terapeuticky vztah je dulezity faktor pro cely prub¢h terapie.
Z hlediska ¢innosti hemisfér, zde ptevazuje aktivita té levé.

e Faze inkubace (incubation)

Po rozehrati téla se pohyby postupné stavaji vice symbolickym vyjadfovanim, at’ uz
si jejich vyznamu klient je ¢i neni védom. Je to faze svobodného projevu, kdy ma
terapeut funkci pfedevsim doprovodnou a podptrnou. Jedna se tedy o stadium oproti
té nasledujici méné védomé (faze tzv. nevédéni), které je zaloZzeno na spontannosti
a kreativité, prevazuje zde tedy ¢innost pravé mozkové hemisféry.

e Faze vyjasiiovani (illumination)

V predposledni etapé terapeutického procesu dochazi k porozuméni symbolickych
vyznami v pohybu. Objevuji se spojitosti, které si klienti postupné uvédomuji a
vytvafi si ndhled. Typické je ¢innost obou hemisfér.

e Faze zhodnocovani (evaluation)

Jedna se o fazi, kdy je v ¢innosti leva hemisféra, kde dochazi k upevnéni toho, co
bylo ziskdno v ptedchozi fazi a mélo by dojit k pfenosu do bézného zivota

prostiednictvim télesné zkusSenosti, kterd ukotvuje ziskané porozumeéni a vhledu.

Stadia tedy tvoii zaklad pro kazdy terapeuticky proces a nasledny vztah mezi klientem
a terapeutem. Meekums (2002) vnima tento kreativni proces jako spiralu, po které se béhem
terapie pohybujeme a s kazdou opakovanou fazi se dostavame o stupen vys, tento princip tedy
muzeme oznacit za cyklicky.

Vyse uvedené kapitoly nam piibliZily teoreticky ramec oboru a podaly piehled o tane¢né
terapeutickych smeérech, procesu a nastrojich, jejichZ znalost nam poskytne lepsi porozumeéni
ve vyzkumném Setfeni, které fesi otdzku adaptace a uprav podminek, které¢ byly spojeny se
zdkazem osobniho setkavani. Diky teoretickym poznatklim, které se zabyvaji tanecné
pohybovou terapii ped nastupem pandemie, tak miizeme snadnéji rozpoznat zmény, které si

situace vyzadala.
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PRAKTICKA CAST

3 ADAPTACE TANECNE POHYBOVYCH TERAPEUTU PRI
PANDEMII COVID-19

V dobé celosvétové krize zdravotnictvi, kterd ma dopad na tradi¢ni modely v poskytovani
sluzeb je také od tane¢né pohybovych terapeutt (psychoterapeuti), kteii se dosud nezabyvali
zdravotni péci na dalku, vyzadovano, aby vyvinuli u€innou virtudlni tane¢né pohybovou terapii.
V disledku zmén bylo nutné se pfizplisobit a pokracovat v poskytovani terapeutickych sluzeb
Klientim.

V piedchozi Casti jsme si predstavili obor a jeho fungovani pfed pandemickou situaci.
Znalost terapeutického procesu pifi bézné kontaktni formé, kterou nam teoretickd c¢ast
predkladd, ndm umoznuje 1épe porozumét zméndm, které si pfechod do online prostoru
zpuisobeny pandemii vyzadal. V nasledujicich kapitolach se budeme zabyvat tématem adaptace
tane¢né pohybovych terapeuti na situaci v praxi, pfi¢emz hned na zacatku musime uvést, ze se
jedna o oblast doposud témét neprobadanou.

Jelikoz terapeutické vyuziti pohybu a tance je zaloZeno ptedevsim na sdileni fyzického

prostoru, vnimame jako dulezité se touto adaptaci na covidovou situaci nadéle zabyvat.

3.1 Metodika scoping review

Metodou pro zpracovani tématu této prace se stala prehledova studie typu scoping
review. Jedna se o systematické mapovani dostupné literatury, analyzovani a interpretovani
poznatkti pro zadané téma. Scoping review identifikuje relevantni studie, a umoziuje timto

vymezit doporuceni pro stavajici praxi. (Grant et al, 2009).
3.2 Metodika

Clile a review otazka

Cilem je poskytnout piehled diikkazii o zkuSenostech tanecné pohybovych terapeutt
s adaptaci jejich terapeutické praxe béhem pandemie Covid-19. Ptehled se zamétuje na piechod
terapie dfive poskytované tvaii v tvar na jakoukoli formu bezkontaktni sluzby. Zamérem
ptehledu je také poskytnout prehled pokyni odbornych organizaci zabyvajicich se tane¢né
pohybovou terapii (psychoterapii) tykajicich se ptizplisobeni jejich terapeutické praxe v
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kontextu pandemie. Profesni organizace: American Dance Therapy Association (ADTA), The
European Association Dance Movement Therapy (EADMT) a Asociace tane¢né¢ pohybové

terapie Ceské republiky (TANTER)
Review otazky

Jak se adaptovali tane¢né€ pohybovi terapeuti na vzdalenou (bezkontakini) formu poskytovani
terapie v souvislosti s pandemii Covid-19, ktefi byli dfive zvykli pracovat osobné v uzkém
kontaktu s jednou konkrétni skupinou klientd, vice skupinami nebo individualné s klientem?
Jaké byly naklady na pfevedeni osobni terapie do online rezimu?

Jaké doporuceni poskytly odborné organizace zabyvajici se tane¢né pohybovou terapii (TPT)

ohledné zpisobu adaptace terapie na dalku?

Inkluzivni Kritéria:

Ugastnici: Kvalifikovani tane¢n& pohybovi terapeuti/psychoterapeuti, ktefi diive (pied
pandemii covid-19) pracovali s klienty osobné.

Koncept: Adaptace na vzdalenou formu terapie - zkuSenosti, metody, techniky pouzivané v
terapii, typy klientd, vybaveni, naklady

Kontext: Pandemie Covid-19 s nutnosti pfenosu terapeutickych sluzeb, které byly diive

poskytovany kontaktné. Nezahrnuje zkusenosti klienti.

Vyhledavaci strategie

Typ zdroji: Jakykoliv typ studii, v€etné kvantitativnich a kvalitativnich, Seda literatura s
abstraktem v anglictin¢ a bez geografickych limiti.

Jazyk: anglicky

Casové obdobi: 1.1. 2020 - 13.2. 2021

Pro vyhledavani studii byly pouzity nasledujici databaze: Medline, PsycInfo, CINAHL,
PubMed, Scopus, Web of Science, ProQuest Central, SocINDEX, EMBASE, dale Seda
literatura, webové stranky odbornych organizaci a relevantni Casopisy (The Arts in
Psychotherapy, American Journal of Dance Therapy, Body Movement and Dance in

Psychotherapy).

Kli¢ova slova: dance/movement therapy, dance movement psychotherapy, dance therapy,

adapatation, COVID-19, coronavirus, outbreak, pandemic
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Cile

Po provedeni vyhledavani budou vSechny identifikované citace shromazdény a nahrany do
programu ZOTERO 5.0.93 a duplikaty budou odstranény. Nazvy a abstrakty budou posouzeny
dle kritérii pro zafazeni a ndsledn¢ selektovany. Potencidlné relevantni zdroje budou vyhledany

V plném rozsahu a posouzeny podle kritérii pro zatfazeni a poté prob¢hne selekce.
3.3 Extrakce dat a vysledky studii

Extrahované data budou prezentovana v tabulkach a popisné form¢. Extrakce dat bude
obsahovat nazev studie, autora, datum publikovani, jazyk, zemi ptivodu, nastaveni, typ studie,
cil studie, metody, ucastniky (v€k, pohlavi, pocet), konkrétni techniky TPT, vysledky a zavéry,

vyzvy 1 pfinosy, doporuceni.
Vysledky studii

Byly prohledany databaze Ovid Medline, PubMed, Embase, Cinahl, PsycINFO, Scopus,
SocINDEX, Web of Science, ProQest Central a webové stranky odbornych organizacich.
Vyhledavani probéhlo 13.02.2021. Na zaklad¢ klicovych slov odpovidajicim cillim této prace
bylo v databazi identifikovano 837 zaznamiu. Databaze shromazd’uje vice riznych databazi,
tudiz po vylouceni duplikat bylo nalezeno 136. Na zaklad¢é nazvu a abstraktu bylo vylouc¢eno
127 zaznamu. Dalsi krokem byla selekce ¢lankt na Grovni plno textu. Zde byly vylouceny dva
¢lanky. Prvni se vénoval terapeutickému tanci, nikoli tane€né pohybové terapii a druhy ¢lanek
se zabyval vlivem TPT na duSevni zdravi klientl, nikoli adaptaci. Do systematického piehledu
bylo tedy zahrnuto celkem 7 studii, které jsou nasledné analyzovany dle cili stanovenych pro

tuto praci.

Celkem bylo zpracovano 7 ¢lanka publikovanych v anglicting, které se vykytovaly
Vv Casopise Body, Movement and Dance in Psychotherapy. Publika¢ni obdobi ¢lankl bylo od
9.8. 2020 —4.2.2021 a viechny byly ptipadové studie (case report). Clanky mapovaly zkugenost
v Italii, Izraeli, Skotsku a Anglii. Co se tyka mista, odkud byla terapie poskytovana, tak byly
uvedeny zkusSenosti z domovu s pecovatelskou sluzbou (Re, 2021), v nemocni¢nim arealu
(Mesika, Maoz, 2021) v ostatnich ptipadech se jednalo o domaci prostory klientti. Pro pfipojeni
k terapii byly zaznamenany nasledujici mista: osobni viiz, balkon (Yariv, 2020) ¢i kuchyn
(Mesika, Maoz, 2021). Utastniky byly seniofi, dospé&li i d&ti smiSeného pohlavi. Terapie byla
poskytovana individudlni i skupinovou formou. Ve vétSin€é piipadech se jednalo o pfesun

terapie do komunika¢nich platforem Skype, Zoom, Microsoft Teams, Whats App, kde relace
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probihaly prostfednictvim videohovord, ale byly evidovany také piipady, kdy se jednalo pouze
o telefonni hovory, kdy byly terapeuti odkazani pouze na hlasové a dechové projevy klienta
(Engelhard, Furlager, 2020), (Mesika, Maoz, 2021). V prub¢hu terapie na dalku byly Casto
vyuzivany metody fizené imaginace (Yariv, 2020), (Goldhahn, 2020). Také byla online setkani
rozsifena o vytvarné aktivity: jedna studie (Re, 2021) ilustruje tvorbu programu inspirovaného
Karnevalem zvifat, kde si klienti vytvafili masky i tane¢ni rekvizity a vyuzivali k tomu doméci
materidly, vjiné studii (Mesika, Maoz, 2020) klienti vyjadfovali své pocity tykajici se
predevSim izolace barvami na papir. Moznost symbolického vyjadieni (i pies virtudlni

platformu) se stala vyznamnym prvkem pro udrzeni terapii.

V tabulkach 01 — 07 nabizim prezentaci extrahovanych dat z jednotlivych ¢lanku, ktera byla do
vybéru pro tuto praci zatazena dle inkluznich kritérii. Tabulky poskytuji ndzev autora, datum
publikovani, jazyk, ve kterém byl ¢lanek publikovan, zemi ptivodu a cil ptedkladaného ¢lanku.
Vysledky prezentuji mista, odkud k terapeutickym relacim dochazelo a jejich ucastniky.
Poskytuji konkrétni informace tykajici se adaptace prostoru i celkovému ptizplisobeni
terapeutd. Dale zachycuji informace o pouzivanych metodach i1 konkrétnich tane¢né
terapeutickych technikach a piikladech, jak se s klienty pracovalo a dalsim doporué¢enim pro
praxi. Tabulka pfedklada hlavni ptinosy i vyzvy, kterym byly tane¢né pohybovi terapeuti v

prubéhu piesunu do online prostoru vystaveni.

Tabulka 01

01 Isolated systems towards a dancing constellation: coping with the Covid-19
lockdown through a pilot dance movement therapy tele-intervention

Author,
day-month-year of publishing
Monica Re
04 Feb 2021
Language
English
Country of origin
Italy
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Type of text/design

Case report

Setting

Residential care homes.

Home environment of children.

Aim of the paper

To reflect on the impact of a dance movement tele-
intervention in Italy during lockdown aimed at

children and elderly people in residential care homes.

To introduce the programme focused on breaking the
pain caused by lockdown.

Methods

Using the suite Le Carnaval des Animaux (The
Carnival of Animals — CoA) composed by Camille
Saint-Saens.

CoA images helped to overcome the distance

between participants and the therapist.

Using principle: body-effort-shape-space by Laban.

Participants

Elderly people: Eighteen male and female (M/F)
nursing home residents aged 58-85.

Four professionals from nursing home.

Children: Forty-two M/F children aged 3-5 from pre-
school class and five teachers.

Sixteen M/F students aged 9-10 from elementary
class and two teachers.

Any specific DMT techniques

Session started with warming up to inhabit personal

space, focusing on kinesphere and its shaping.

To listen to a Carnival’s movement and to dance

the evoked animal.
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The therapist observed all the screens and collected
the different movements of animals and put them in a

sequence to be repeated together.

To make an animal masks at home.

Results/conclusions

Creation of programme (CoA) was effective answer
to isolated systems, because people met each other in

new resident constellation.

Two participants from nursing homes said the
workshop had been the only way for them to meet in

that period.

Adaptations

To realize a dance movement on-line programme

inspired by carnival.

Therapist’s practice turned into on-line work on

digital platform Google Meet.

Any specific examples of working

with clients

Therapist was inspired by story of one female
participant from her childhood and used her

experience in final carnival performance.

Participants used household items during online
session (e.g. one young boy used kitchen pillow to

dance as a tortoise).

Of benefits and challenges:

Benefits:

The programme developed interactive web-skills and
supported feeling of usefulness and provided a sense
of belongingness.

A view into others’ houses developed connection

between families and teachers.
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Challenges:
Elderly participants were confused about the virtual

event platform at the beginning.

Recommendation:

Not mentioned.

Tabulka 02

02 Reflections on individual webcam dance/movement therapy (DMT) for adults

Author,
day-month-year of publishing

Anat Yariv, Yifat Shalem-Zafari, Hilda
Wengrower, Nira Shahaf and Dalia Zylbertal

16 Dec 2020
Language

English
Country of origin

Israel
Type of text/design

Case report
Setting

Private spaces and home environment of clients
(e.g. client Susan held the webcam sessions from
her husband’s car, client Ann held her sessions

from the apartment’s balcony).

The therapist’s home in her study.

Aim of the paper

To illuminate how restrictions of isolation affect the
individual DMT session during the Covid-19

pandemic.
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To expound ways to maintain DMT’s unique

contribution.

To explain how therapists could read the body-
movement-emotional ‘text’ of clients in a web

camera medium.

Methods

Listening to and making present the body-

movement text.

To apply techniques used in verbal
psychotherapeutic fields: technique of mindfulness,
somatic experience, relaxation, guided imagination,

attention to interoception.

Participants

Male and female adult clients (e.g. Josh aged 48,
Susan aged 38).

Any specific DMT techniques

Using memories included in body-movement of the

both therapist and client from previous sessions.

Results/conclusions

Online therapy has introduced various therapeutic
dilemmas related to missing physical presence and

the absent parts of body-movement text.

It is needed to verbally revive the body-movement

text impaired by webcam limit.

Facial expressions exert a great influence on the
therapeutic relationship in online therapy.

Adaptations

Individual therapy sessions shifted to webcam

sessions.

Digital tools enable to preserving the continuity of

the therapeutic relationship.

To provide verbal witness for the missing or

annihilated body-movement text.
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Any specific examples of working
with clients

Client (Josh) located himself in his study during the
individual online session and his image on the
screen reminded a greek ‘Protome’ (only his head,
neck, shoulders and chest were visible).

The therapist invited patients to provide verbal
witness for the missing body-movement ‘text‘(e.g.,

Josh’s tapping leg).

Of benefits and challenges:

Benefits:
Digital tools provide advantageous solutions for
preserving the continuity of the therapeutic

relationship.

Challenges:

The space and the body-movement text have shrunk
and became limited.

In webcam session, therapists are unable to witness
the transitions (entrance) from outside to the room
and there is missing the role of therapist as witness
to the act of client’s concealment and hiding
movement.

The webcam does not enable full eye contact.
Facing your own reflection appearing on the screen
could be difficult in cases which involve the body
image distortion (e.g. eating disorders).

In webcam DMT sessions clients face a double
mirror: their body and movement are reflected on
the screen and they are also reflected through the

therapist’s body and movement.

Recommendation:

Not mentioned.
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Tabullka 03

03 Remaining held: dance/movement therapy with children during lockdown

Author,
day-month-year of
publishing
Einat Shuper Engelhard, Avital Yael Furlager
22 Nov 2020
Language
English
Country of origin
Israel

Type of text/design

Case report

Setting

Transfer the clinical setting to the home: a personal home of clients

(online connection from children’s home).

Home of the therapist.

Aim of the paper

To demonstrate the scope of the psychodynamic work with children
through the body, which is possible in remote dance/movement therapy
(DMT).

To recognise the potential transitional space in remote dance/movement

therapy work with children.

Try to trace the ways in which the therapists help to transform the digital
space to a safe playing ground where the clients can continue to develop

and grow in DMT.

Methods

Method of sensory-somatic game (inspired by Winnicott’s object
relations theory).

A psychodynamic material come from all that enters into the boundaries

of the camera frame and all that lies beyond.
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Choosing the location of the session via the computer tells about the

clients.

Using a principle of a peek-a-boo game and calling out the each other’s

names.

Participants

Children — school-age (e. g.: Michal and Yoni aged 6, Nadav aged 7,
Neta aged 9, Naama in the 5th grade)

Any specific DMT
techniques

Expansion of the use the symbolism and imagination (e.g. pulling on an
imaginary rope) when therapists focused on the stories of client’s body

(e.g. intensity or speed).

Using a mirroring technique - the therapist copied and reflected the

client’s movement.

The therapist verbally named client’s varied emotions that was possible

to see in facial expression.

Using of the therapist’s own body as reflection of client’s feelings.

Creating the imaginary room where therapist and client could share and

move together via phone conversation.

Verbal description of the movements.

Results/conclusions

The remote therapy with children in digital space,
with the distance and physical limitations, often invites primitive

sensory expressions and connection in a primary regressive way.

The computer screen became a framework for DMT and opened a portal
granting symbolic meaning to the relationship, to the playing, to the
emotional dialogue.

Elements in digital space expose the therapist and client to a new type

of intimacy.

Information about limits of the screen and decision of which body parts
are revealed on the screen could tell of experience of client’s body image

and perception of client’s body boundaries.
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Adaptations

Needed to view the therapy hour as a playing field for the psyche, where
the therapist must listen to the psychodynamic themes that are
connected to all that is happening during the session in digital space (e.g.
sound difficulties, disconnection).

This requires the new ‘room’ in which the therapy is taking place, the
emotional expression upon meeting a new experience in the therapeutic

connection.

A transfer of the therapy into video session (in the first case study) and

phone calls (in second case study).

To observe elements in the digital space (e.g. the sounds of the personal
home, choosing the location of the session).

Any specific examples

of working with clients

Yoni (aged 6) turned the telephone camera on and off over and over, so
the therapist related to this sequence moving between the appearance
and disappearance of the child, and suggested a symbolic meaning for
the sensory activity, thus, the story on an implicit sensory level becomes

an explicit story.

Neta (aged 9) revealed to the therapist her power and strength in
guarding her boundaries, when she yelled at her brother who was trying
to come into her room during online session, ‘Get out of here! Don’t you

see that you’re bothering me!’

Client Naama verbally described a performing movement via phone and
therapist joined her movement. Naama helped to keep closeness the

imagination (imaginary make-believe experience).

Of benefits and

challenges:

Benefits:
Clients could regulate what to show and what to hide due to limits of the

screen. They controlled the level of intimacy, closeness and exposure.

Challenges:
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Reduction several senses and interruption of physical stimulation
exposed the therapist and client to a new type of intimacy.

Facing to moments that is happening during the session in digital space
(e.g. disconnection due to internet issues, sound difficulties, other people
entering the screen space).

The lack of the regular sessions in the actual therapy room caused
boredom or frustration to some clients.

Impossibility of a physical meeting invited primitive sensory

expressions and primary regressive experience in relationship.

Recommendations:

Body awareness and mirroring of movement could help to create a sense

of closeness in remote therapy.

Differentiating between somatic pleasure in movement and symbolic
expression in movement can support the therapist in adapting movement

interventions according to the client’s needs.

Familiar, private and big enough set space allowing the movement could
support the remote DMT work. Creativity and flexibility are also

significant aspect of continuing therapy.

Jenny, B. (2020). Adapting dance/movement therapy to telehealth.
American dance movement association. Retrieved July 16, 2020, from
https://www.youtube.com/
watch?v=16QBfWd6HT8&feature=emb_err_woyt

Spooner, H., Lee, J. B., Langston, D. G., Sonke, J., Myers, K. J., & Levy,
C. E. (2019). Using distance technology to deliver the creative arts
therapies to veterans: Case studies in art, dance movement and music
therapy. The Arts in  Psychotherapy, 62(1), 12-18.
https://doi.org/10.1016/j.aip.2018.11.012

Tabulka 04

04 Screen — bridges: Dance movement therapy in online contexts
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Author,
day-month-year of

publishing
Susana Garcia-Medrano
04 Feb 2021

Language
English

Country of origin

Scotland (United Kingdom)

Type of text/design

Case report

Setting

Client’s home (some living alone and others with their families).
They connected from Mexico, Belgium, Spain, the United States and
Scotland.

Psychotherapist’s home.

Aim of the paper

To present author’s experiences of nine months of online work in the
two contexts: weekly individual psychotherapy and an open DMT
group that took place monthly.

To present the results of author’s diary notes relating to work in her

private practise as a dance movement therapist.

Methods

To focus the sessions on exploring the effects of this new (online)

reality on the client’s present life.

Using metaphors and images which emerged in dreams.

Participants

Individual psychotherapy: Five women between 25 and 65 years of

age.

DMT group session: Forty-one adult people participated: six men

and thirty-five women.
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Any specific DMT
techniques

Based on the authentic movement of Mary Whitehouse: to
encourage clients to believe in their own dance and increase their

kinaesthetic awareness.

Using the technique: ‘passing on leadership’ promoted by Marian
Chace.

Group sessions was supported by a different music playlist.

Clients followed their own impulses or needs: to develop

spontaneous movements.

Results/conclusions

In individual psychotherapy: it was possible to investigate deep
issues and consolidate the therapeutic bond by being able to speak

openly of the isolation and frustration.

DMT group session: previously included participants in therapeutic

process were able to connect with others easily.

As a basic need there was evidenced the need for human contact;
both those who participated in groups and those who attended

individual psychotherapy manifested the lack of touch.

The use of music in group sessions was an impeding factor because

it depends on the speed of the internet connection.

Establishing a trust: online psychotherapeutic process takes 8 or 9
session when clients start to share delicate and painful topics (face to

face process takes around 5 or 6 session).

The difference with face-to-face session: the therapist could pay

more attention to her own embodied experience due to minimal

distraction.

Adaptations
DMT group: to start online sessions through the Zoom platform.
Individual therapy: to focus the sessions on exploring the effects of
this new online reality on the client’s present life.

Any specific

examples of
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working with

clients

Following the example of Mary Whitehouse: therapist’s work was to
encourage one of the clients to believe in her own dance and

increase her kinaesthetic awareness.

Using metaphors and images which emerged in dreams to explore

wild and aggressive rhythms.

Participants in group session spontaneously copied each other’s
movements without therapist’s suggestion and that developed the

embodied empathy.

Of benefits and
challenges:

Benefits:

Participants were able to enhance their body awareness and
embodied empathy.

DMT group online sessions helped participants reduce feelings of
isolation, increased their well-being and promoted a sense of
belonging.

The online sessions made it possible to transcend geographical
barriers and bring people together across countries and time zones.

Challenges:
All clients expressed a need for face-to-face sessions and frustration
due to lack of contact.

Tiredness: sitting at a screen intensifies fatigue also due to the lack
of human contact and interaction.

The Internet connection could be unstable during session and it
could cause communication disruption.

Changing programmes from Zoom to Skype, to Facebook or

WhatsApp during the same session was strange for therapists.

Recommendations

The associations of the United Kingdom and Spain developed
protocols that defined some characteristics of this new way of

working for the safety of clients and psychotherapists.
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The DMT association of the United States presented a series of short
videos disseminated on social networks to keep its community close

and to support it.

To therapy sessions via video:

Focus on the screen: to focus more on facial expressions and upper
body (details in the gaze, the muscles of the face, the posture of the
shoulders, the tones in the voice).

Creating a ritual: to build a suitable psychological space for sessions
and to establish limits with families to protect the therapeutic space.

Taking longer breaks between sessions due to increased fatigue.

Needed to develop self-care strategies due to fatigue experienced by

performing sessions in front of the computer.

Tabulka 05

05 Waking up the bear: dance/movement therapy group model with depressed adult
patients during Covid-19 2020

Author,

day-month-year of

publishing
Sheerie Lotan Mesika, Hilda Wengrower & Hagai Maoz
31 Jan 2021
Language
English
Country of origin
Israel
Type of text/design
Case study

Setting

The meeting space moved to:
Virtual space: mobile phone, WhatsApp video (e.g. some participants

connected from their kitchen).
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Outdoor: meeting and working in the open air (e.g. basketball field, green
field, pergola).

Aim of the paper
To introduce a dance movement therapy group model used with adults
diagnosed with depression. and its adaptation to the conditions imposed
by the Covid-19 pandemic.

Methods

Parental Embodied Mentalising (PEM) was a measurement approach.
Based on PEM the construct Global Vitality was applied as a

measurement unit.

The format of the group DMT model included five components: the first
four was principles in the Chace approach and fifth was the creative

process.

Focus on playfulness and creativity.

Participants

Outpatient participant (e.g. 64 years old female, 63 female).
Inpatient participants: The first group was made up of young and adult
patients ages 18 to 65 with mixed diagnoses, the second group was made

up of depressed adult patients aged 18 to 70.

Any specific DMT

techniques

Following the four basic principles in the Marian Chace approach:
1.Body Action 2. Symbolism 3. Therapeutic Movement Relationship 4.
Rhythmic Group Activity

To practice of guided body-full breathing and relaxation. The body

became a music instrument played by the rhythm of the breath.

Outpatients group practised a warm-up, stretching while listening to the
familiar music through telephone conversation (it was based only on their

image).

The therapist created new and familiar sensorial and movement

experiences.

Results/conclusions
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The therapist’s reassurance, playful and creative presence was crucial

during pandemic.

Covid-19 increased instability on a body-mind level, and an experience

was shared of surmounting the obstacles placed by the new reality.

The nature became new agent of change.

Therapist amplified the bodies’ experiences of new places in space to play
with clients and created new sense of the body a symbolic and metaphoric
body on WhatsApp.

With repeated exposure to self-regulation and acceptance of emotion,
patients can use the safety of the therapeutic relationship to approach
difficult emotional states and develop more adaptive coping responses
related to the current health crises.

Adaptations
The meeting spaces moved to virtual spaces allowed by mobile phone
videos, online therapy and the outdoors.
Outpatients: Using telehealth:
DMT turned into telephone calls and WhatsApp video.
To verbalise their feelings, body sensations and concerns.
Creating a new sense of the body a symbolic and metaphoric body on
WhatsApp.
Inpatients: Change of location:
DMT process took place in the basketball field and the gardens within the
hospital (two-metre interpersonal distance could be kept there).
Any specific
examples of
working with
clients

Outpatients:

Participant “E” has 4 children and she struggled to find a quiet space at
home to be in the session.

Participant “M” didn’t feel safe in her own house to talk about personal

matters. All agree that it will take time to adjust to this new reality.
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The group practiced placing the phones so everybody could move and at
the same time see each other, sharing the imagined colouring gestures on
their body.

Clients expressed their actual feelings through drawing on paper and then
shared with others.

Spoken description of body sensations and feelings at the end of the

session.

Inpatients:
In the outdoor therapy, the therapist guides the group to pay attention to
the sounds around them, the touch in their hands, the smell in their nose,

and taste in their mouth.

Of benefits and
challenges:

Benefits:

Factors as: creativity, familiarity and nature helped to enable the
continuity of the therapeutic relationship.

All groups could deepen their confidence and trust in interpersonal
interaction.

Patients could develop more adaptive coping responses to current health
crisis due to exposing to self-regulation and accepting of emotion.
Exposing to nature had positive effect on inpatients participants and their

mental health.

Challenges:

A technical reception problems were present, and the session is forced to

end in a voice conference call. All agree that it will take time to adjust to

this new reality.

To find a space where two-metre interpersonal distance can be kept in the
hospital with inpatients.

To find safe and quiet space for online therapy at home were difficult for

some clients.

Outdoor therapy with inpatients required to wear a mask on, so breathing
and moving were more difficult.

Changing the outdoor location due to hospital requirements.
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Recommendations:

Creativity, familiarity and understanding that using telehealth for therapy
is the norm were identified as essential intervention for coping with the

hospital regulations related to groups.

Tabulka 06

06 Expanding: a case study exploring online work and relationship in one-to-one sessions in

an adult learning disability service

Author,
day-month-year of
publishing
Katherine Rothman
31 Jan 2021
Language
English

Country of origin

England (United Kingdom)

Type of text/design

Case study
Setting
An online setting from client’s home.
Aim of the paper
To explore the shifts that working online in one-to-one sessions allowed in
the DMP process for a client with learning disability.
Exploring the relationship in one-to-one online sessions.
Methods

At first making three phone calls and then working via video calls.

In the beginning using more verbal reflection.

Participants
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An adult client with learning disabilities (e.g. Julie diagnoses of autism

and Down’s Syndrome).

Any specific DMT
techniques

To focus on mirroring and coping each other’s movement.

Sharing music.

To practise the circular and rocking movements of varying size and speed.

Results/conclusions

The movement exploration and continued online relationship-building

supported the beginnings of greater verbal reflection.

Moving to online sessions fostered a new type of space for the therapeutic

relationship to grow.

Despite of difficulties, the author‘s experience of delivering online dance
movement psychotherapy was positive.

Technology offers therapists the opportunity to adapt their interventions

without deserting the embodied approach.

They focussed on their bodies and how they interacted across the screen,

expanding the movement repertoire.

Adaptations
Sessions were initially held over Zoom and subsequently via Microsoft
Teams.
Mirroring (DMT technique) was focused on heads, upper torsos and
moving arms (only parts what could be seen on screen).
Focusing on bodily interaction across the screen.
The movements were supported of greater verbal reflection.

Any specific

examples of

working with

clients

Client Julie joined the call with her head on the table or her back turned to

the computer, because she was not prepared for abrupt therapist’s arrival
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to her home via screen. So, the therapist started slowly and relied on the

interplay of her voice and silences to communicate.

Continuing with the previous routine structure: taking turns picking music.

Julie became the leader of her movements after developing of therapeutic
relationship.

Of benefits and

challenges:

Benefits:

Opportunity to continue working together.

Allowed to take steps in expressing unpleasant feelings and recounting
difficult experiences.

Sessions have supported client’s confidence in trying their own

movements and tolerance for being mirrored.

Challenges:

Frustration of not being able to see each other were present during phone
calls.

Facing a double mirror.

Technical problems: a frozen screen of client, dancing without music due
to sound glitch.

Members of family could disrupt the calls (e.g. their entering the room).
Online therapy offered the challenge of working together without props
(previously included the use of props to aid movement exploration).

The therapist arrival to client’s home via screen was very abrupt so the
client struggled to join their early online sessions due to missing of a
transitional commute.

To struggle to hear therapist‘s music, client’s battery running low, client’s

not being fully visible, and joining sessions while finishing a meal.

Recommendation:

Following the ADMP UK’s Guidelines for Online Working.

Following the Trust online security guidance: a list of approved and

secure platforms.

Instructions for joining a video call: finding a private and well-lit space

where is possible to move around.
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Tabulka 07

07 Being seen digitally: exploring macro and micro perspectives

Author,
day-month-year of
publishing
Eila Goldhahn
09 Aug 2020
Language
English

Country of origin

England (United Kingdom)

Type of text/design
Case study

Setting
Online space.

Aim of the paper
To offer some theoretical considerations to explain why it is important to
understand the way digital media work.
To examine how camera-witnessing can inform and enhance the way in
which digital media are used for therapy and teaching.

Methods

Witnessing: a practice derived from the silent witness of Adler’s
Discipline of Authentic Movement.
Principle of witnessing: silent witnessing, observing with interest, positive

regard and the intention to not judge or categorise the seen.

Seeing and vetting the footage from camera-witnessing sessions.

Participants

Not mentioned.
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Any specific DMT
techniques

Adler’s Discipline of Authentic Movement: movers and witness:
movers are an author of their own material and witnesses are an
empathetic part of the movement process and interact with mover as their

silent witness.

Results/conclusions

The imagination is needed to fill the gaps lost in digital translation.

Being seen digitally requires an increased amount of

circumspection, preparation, trust and imagination to bridge the gap.

An understanding within a physical shared space means something very
different in digital communications: same sentences have a different
meaning in digital communication and in physical present, e.g.:

,,1 see you*‘ in digital: it indicates that pixels on a screen have formed into
the digital recognisable image.

,,1 hear you*‘ in digital: it means that the voices are transmitted via
microphones and digital inscriptions and then unwound by computer soft-

and hardware into audible sound bites.

The speed of transmission of data: 5 G will create a more powerful
illusion of real human presence online than 4 G is able to.

The verbal recall and the verbal witnessing of self and other becomes an
important verification of what may not have been seen in digital

translation.

Adaptations

Online sessions via Skype.

To allow shorter sessions because being seen and heard digitally is much
harder.

The principle of personal witnessing, introduced by Adler in the

Discipline of Authentic Movement, transformed into camera-witnessing.

Aspects and qualities of witnessing developed into camera-witnessing,

can be adapted to online session work with DMT.

Camera-witnessing became author’s approach for enhancing digitally

conducted online session in DMP.
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Any specific
examples of
working with

clients

Not mentioned.

Of benefits and

challenges:

Benefits:

To many practitioners using digital communications for sessional work
makes practical and financial sense.

The technology has also provided substantial advantages to reach DMT
clients and trainees in countries where these therapeutic practices were
formerly unknown.

The economics of digital communications are based in speed and

availability.

Challenges:

To more explore the digital technology and the way how digital media
work.

Tiredness after a shorter time as compared with physical presence.
Being seen and heard digitally is much harder than being together in one

space so that required shorter session.

Recommendation:

Book: Screen Relations by Isaacs Russell analysis the Limits of Computer-

Mediated Psychotherapy.

Goldhahn, E. (2011). Being seen digitally: A filmic visualization of a
“Long Circle”. movers and witnesses in “authentic movement”. In J.
Birringer & J. Fenger (Eds.), Dance & choreomania (pp. 248-258).
Gesellschaft fiir Tanzforschung und Henschel Verlag.
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4.3. Prezentace vysledki

Nasledujici text a tabulka poskytnou shrunuti poznatkl o adaptaci tanecné pohybovych
terapeutd na virtudlni rezim prace.
Budeme se soustiedit na adaptaci tykajici se prostoru, celkovou adaptaci terapeutii pii praxi a
zavery vyplyvajici z pfipadovych studii spolecné s doporucenimi, které poskytly odborné
organizace.
Piesunuti terapie do virtudlniho (online) prostoru se ve vétSiné piipadech stalo jedinou
moznosti, jak udrzet spojeni mezi klientem a terapeutem, jak uvadi vétSina autort
z piipadovych studii. Terapeutické relace byly uskute¢iiovany prostfednictvim komunikacnich
platforem: Skype, Zoom, Microsoft Teams, WhatsApp ¢i prostfednictvim telefonnich hovort
(pouze hlasové setkani). V jedné ze studii (Mesika, Maoz, 2021) byl zaznamenan presun terapie
do venkovniho prostoru v ramci arealu nemocnice, kde musely byt dodrZzovany rozestupy
miniméln¢ dva metry, i kdyz tato zména neodpovidd zadanym kritériim, jelikoZ neposkytuje
formu vzdalené terapie, zamérné ji zminujeme, abychom zvyraznily zvySeni kreativniho
fungovani, se kterymi se terapeuti po ¢ase pandemie setkavali (Engelhard, Furlager, 2020).
Byly evidovany vyhody i vyzvy (challenges), které ptechod do virtualniho prostoru piinesl. Jak
vyplyva z uvedenych studii, klienti i terapeuti zazivali frustraci z nedostatku setkani tvari
V tvar, 1 presto se vSak online setkani stala moZnosti, jak udrZet spojeni. Autofi také pozorovali
zvySenou unavitelnost, a proto bylo nutné online relace zkracovat, jak navrhuje Goldhahn
(2020). Z ptinost terapie na dalku bylo ve vSech ptipadech uvadéno piedev§im umoznéni
realizace terapeutickych setkani, udrzeni spojeni mezi klienty a terapeuty, a ve studii Goldhahn
(2020) byly zminény ekonomické vyhody, které¢ se s pfechodem do digitadlni formy
poskytovani terapie poji. Virtualni komunikace dale umoznila setkdvani bez geografického
omezeni, coz vyzdvihuje Garcia-Medrano (2021), kterd v jednom case spojila klienty naptic¢

t&mito staty: Mexiko, Belgie, Spanélsko, Spojené Staty a Skotsko.

Vyhledany byly také poznatky vydané odbornymi asociacemi. The Association for
Dance Movement Psychotherapy UK (ADMP UK - Britskd asociace) vytvofila b&€hem
pandemie smérnici pro poskytovani sluzeb v online prostoru, ktera je voln¢ zavéSena na
webovych strankach ADMP UK. Tato doporuceni se tykaji zajiSténi divéry a bezpeci pfi
terapeutické online praci. Asociace vytvorili kodex praxe a technologické doporuceni rovnéz

voln¢ ptistupné na webovych strankach (ADMP UK, 2021).
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American Dance Therapy Association (ADTA) vytvofila pokyny pro upravu vycviki a

zabyvala se otazkou vzdélavani tane¢né pohybovych terapeutti (ADTA 2021).

Nasledujici souhrnna tabulka doplnuje poznatky o adaptaci souvisejici se zménou prostoru a

zpusobu prace béhem tanecné terapeutické praxe v pandemické situaci, ktera si vyzadala mnoho

zmén v poskytovani terapeutickych sluzeb. Tabulka mapuje konkrétni zkuSenosti terapeutd,

které byly zaznamenany v piipadovych studiich.

Tabulka 08

Shrnuti celkové adaptace tane¢né pohybovych terapeutii béhem pandemie Covid-19

Adaptace

Misto pro setkdvani bylo piesunuto do venkovnich
prostoru (5) nebo do virtualniho prostoru

prostiednictvim telefonnich hovort a videohovord.

Mezi nejcastéji vyuzivané komunikacni platformy

se fadi: Skype, Zoom, Microsoft Teams.

Technika tzv. tichého osobniho  svédectvi
predstavena Janet Adler v discipliné autentického

pohybu se zménila na svédectvi kamerou. (5)

Pii technice zrcadleni se tanecné pohybovi terapeuti
soustiedili pouze na ¢asti téla viditelné na obrazovce
— konkrétn€ na hlavu, horni ¢ast trupu a pohybujici

se paze.

Pohyby byly €asto podpofeny slovnim (Ustnim)

vyjadifenim.

Adaptace tykajici se prostoru

Klienti se pfipojovali z domaciho prostfedi. V
ptipadovych studiich byly uvedeny nasledujici
prostory, odkud klienti realizovali online terapii:

kuchyn, loznice, osobni viiz, balkon.

Venkovni setkani — u hospitalizovanych klientt

probihaly setkani na basketbalovém hftisti, zahradé
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nebo pergole v arealu nemocnice, kde musely byt

dodrzovany rozestupy minimalné na dva metry. (5)

Vysledky/zavéry

Piesun do online prostoru se stal jedinou moznosti,
jak se béhem pandemie setkavat a udrzovat ve

vzajemném spojeni S ostatnimi.

Virtualné realizovana terapie zdiraznovala klientim

ptitomnost pandemie (Casto i na nevédomé urovni).

3)

Byla zaznamenana prodleva ve vytvafeni divéry
mezi klientem a terapeutem. Pfi osobnim setkavani
se zaCala duvéra budovat jiz na 5 nebo 6 setkani
(v podobé otevien¢ho sdileni citlivych témat) v
porovnani s terapii ve virtualnim prostoru, kdy k

otevienosti dochazelo az na 8 nebo 9 setkani. (4)

U ucastniki individualni i skupinové terapie se
projevovala frustrace z nedostatku lidského
kontaktu. (4)

Béhem video setkani byly tane¢né pohybovi
terapeuti odkazani na nastaveni klientova el. zatizeni
a také na jeho ochotu vyhovét pozadavkim
terapeuta posunout kameru, tak aby mohli vidét vice

nez jejich hlavu. (6)

Elementy vyskytujici se v digitdlnim prostoru,
napiiklad zvuky z domdaciho prostiedi ¢i zahlédnuti
jinych osob, vystavuji klienta i terapeuta novému

typu intimity. (3)

Rozhodnuti klienta, jaké Casti téla na zafizeni
terapeutovi zobrazi, mulze vypovidat o jeho

sebeobraze a znalosti hranic vlastniho téla. (3)

Klienti se zkuSenosti s tane¢né pohybovou terapii se
do procesu ve virtudlnim prostoru zapojovali

snadngji. (4)
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Vyzvy

Byla evidovana frustrace z nedostatku osobniho
kontaktu. Klienti vyjadfovali potiebu fyzického

kontaktu a setkani tvari v tvar. (4)

Klienti i terapeuti byli vystaveni dvojitému zrcadlu

béhem setkavani prostiednictvim videi. (2)

Omezeni spojena S osobnim setkavanim vedla
tanecné¢ pohybové terapeuty ke kreativnéjsimu a

flexibilngj§imu piistupu. (4)

Pii online setkani jsou terapeuti vystaveni
nemoznosti vyuzivat rekvizity, které bézné slouzi
k usnadnéni pohybu a budovani terapeutického

vztahu v kontaktnim prostoru. (6)

Nestabilni piipojeni (Wi-Fi) narusuje Kkontinuitu

online terapie.

Pti realizaci terapeutickych setkani prostiednictvim
telefonnich hovort se vyuzivala technika imaginace
(3) a terapeuti byli omezeni pouze na dechové a

hlasové projevy klientt.

V nékterych piipadech se na Zzadost klient
realizovaly terapeutickd setkdni pouze po hlasovém

hovoru (5).

Piinosy

Rozvoj webovych dovednosti umoziujici interakci

na dalku.

Online setkani pomohly udrzet spojeni mezi mysli a

télem.

Digitalni komunikace pfinesla ekonomické vyhody
(pouzivani platformy Skype nevyzaduje naklady

spojené s pronajmem fyzického prostoru). (7)

Online setkani umoznila prekonat geografické
bariéry a propojit UCastniky zriznych zemi i

Casovych pasem. (4)
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5 DISKUZE

Pfesunuti terapie do virtudlniho (online) prostoru se ve vét§iné ptipadech stalo jedinou
moznosti, jak udrzet spojeni mezi klientem a terapeutem, jak uvadi vétSina autort
Z ptipadovych studii. Vzdélenou tane¢né pohybovou terapii je mozné realizovat, avSak piinasi

s sebou velkou davku nejistoty a frustrace z neznamé formy poskytovani.

Poskytovani sluzeb na dalku vnimaji terapeuti jako alternativu k bézné kontaktni forme sluzby.
Jedna se o oblast novou a doposud neprobadanou, proto je nutné v budoucnosti se i nadale
rozvoji tohoto tématu vénovat. I presto, ze se ve vzdalené terapii ztraci kontakt (tolik dilezity
pro pohybové terapeutické aktivity) lze terapeutické spojeni udrzovat i v netradicnich

zpusobech.
5.1 Doporuceni pro praxi

Pfti situacich, kdy je znemoznén osobni kontakt a setkavani (napiiklad béhem aktudlné
probihajici pandemie) se pfesun komunikace do digitalniho (vzdéaleného) prostoru stava i
nadéle jedinou moznosti pro zachovani terapeutického procesu napii¢ riznymi zemémi a
¢asovymi pasmy. Vyznamnou tlohu V online setkavani hraje rychlost a plynulost pfipojeni,
proto se doporucujeme soustiedit i na kvalitu a rychlost technického vybaveni. Poskytovani
taneCné¢ pohybové terapie na dalku zlstava 1 nadale malo prozkoumanou oblasti, na coz
upozoriiuji samotni autofi piipadovych studii. Proto doporucujeme dalsi Setfeni a vyzkumy na
toto téma, predevsim v Ceské republice, kde v dobé zpracovavani nebyly evidovany zadné

relevantni studie.
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5.2 Limity studie

Tato prace byla limitovana piedevsim nedostatkem vyzkumnych studii na zvolené téma,
zejména v Ceské republice, kde nebyly nalezeny doposud Zadné publikované studie
predevsim z divodu aktualnosti situace. Zdroje pro zpracovani vyzkumného Setieni byly

proto erpany pouze ze zahrani¢nich materialt.
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ZAVER
Tato bakalaiska prace si kladla za cil propojit aktualné€ probihajici pandemickou situaci

s oborem tanecné pohybové terapie, konkrétné jeji adaptaci na zménu v osobnim setkavani

zpusobenou restrikcemi.

V teoretické ¢asti jsme se seznamili s oborem jako takovym, poskytly informace o
obecné historii, vyvoji, pojeti a vzniku oboru. Dale jsme si vymezily zéakladni definice
stanovené asociacemi (American Dance Therapy Association, Association for Dance
Movement Psychotehrapy UK, TANTER, European Association Dance Movement Therapy).
Predstavili jsme vyznamné sméry v tane¢né¢ pohybové terapii, jeji ndstroje a principy.
Teoreticka  ¢ast nam poslouzila k sezndmeni se s oborem a jeho fungovani v bézné

(nepandemické) situaci.

V dal$i (praktické) casti jsme se zabyvali zménami V praci tanecné pohybovych
terapeuttt v souvislosti s pandemii covid-19, ktera si vyzadala zménu v poskytovani
terapeutickych sluzeb, a to konkrétné omezenim ve fyzickém setkédvani. Zajimal nas piesun
terapeutl do virtudlniho prostoru a jejich adaptace na tuto situaci. Metodou pro zpracovani se
stala ptehledova studie typu scoping review. V praktické ¢asti jsou prezentovany vysledky
Z ptedem vybranych studii, a to formou popisu a tabulek. V zavérecné diskuzi se tématem
adaptace dale zabyvame a poskytujeme i doporuceni pro praxi na zakladé dohledanych zdroju

na toto téma zaroven stru¢né zminujeme limity této studie.

Bakalarska prace timto oteviela t¢éma doposud neprobadane, které si v budoucnosti zada

vEtsi pozornost, predevsim z diivodu aktualniho nedostatku relevantnich studii.
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