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Uvod
., Basen je protivahou védeckého dila,
ponévadz jejim predmétem je primo radost,

¢

ne pravda. *

Edgar Allan Poe

Diplomovou préci zpracovavam v rdmci navazujiciho magisterského studia Specialni
pedagogiky. Obor je realizovany Ustavem specialnépedagogickych studii na Pedagogické
fakulté¢ Univerzity Palackého v Olomouci. Garantem tohoto oboru je prof. PaedDr. Milan
Valenta, Ph.D. Navazujici magisterské studium Specialni pedagogiky je koncipovano jako
neucitelsky obor, ktery se kromé oblasti specialni pedagogiky zaméfuje na dramaterapii
a dalsi expresivni postupy vyuzivané Vv oblasti prace se specialnépedagogickou klientelou.
Z uméleckych terapii je vpraxi s klienty specidlni pedagogiky poetoterapic tou méné
vyuZzivanou. V&fim, Ze vypracovani této diplomové prace ptispéje ke zvySeni z4jmu odborné
vefejnosti 0 poetoterapeutické postupy a zejména empiricka ¢ast diplomové prace prohloubi

duvéru v poetoterapeutické postupy.

Vybér tématu diplomové prace neni ani zdaleka dilem nahody. Jako student
zminéného oboru jsem mél mozZnost Se s poetoterapeutickymi postupy seznamit jiz béhem
studia bakalafského studijniho programu. Tato diplomova prace tedy navazuje na moji praci
bakalafskou. Bakalaiska prace slouzila jako odrazovy mustek pro dal$i praci. Vysledky
realizovaného vyzkumu bakalaiské prace ukazaly na fakt, ze respondenti v 96,7% pfi psani
poetického textu zazivali pocity radosti, relaxace auvolnéni. Dale seve vysledcich
objevovaly vypovédi 0 sjednoceni myslenek a moznosti vyjadieni uréitého nizoru. Uleva
od vnitini tenze a obdarovani druhého, ne nahodou témét doslovné kopiruje dva ze Ctyf
ucinnych faktorti psychoterapie. Nebyl by tedy htich v takto veskrze inspirativni ¢innosti

nejen nepokracovat, ale také ji nerozvijet na poli specialni pedagogiky?

Diplomova préace respektuje tradi¢ni rozdéleni textu na teoretickou a empirickou ¢ast.
Teoretické poznatky jsou zpracovany ve Ctyfech kapitolach, které rovnomérné pojednavaji 0
pro praci stézejnich poznatcich. Vzhledem ktématu diplomové prace Moznosti

poetoterapeutické intervence na psychiatrickém oddéleni v ramci lécby zavislosti je jeji



teoretickd Cast rozdélena do téchto kapitol: Poetoterapie, Zavislost, Poetoterapie a lécba

zavislosti, Teorie poetického textu.

Piestoze se prvni z uvedenych kapitol potykd s nedostatkem relevantni odborné
literatury, ¢tenafr zde i tak dostdva zésadni informace, které vymezuji pojem poetoterapie
a ukotvuji ho v systému expresivnich terapii. Prvni kapitola nabizi pohled do minulosti této
discipliny a zaroven reflektuje jeji soucasnost. V podobé pojednani poetoterapie jako védecké
discipliny uvadim vymezeni cili, obsahu, forem, zdroji a prostiedki poetoterapie a informace
0 osobnosti poetoterapeuta. Podkapitola vénovana osobnosti poetoterapeuta je pro mne jako

autora vyznamna z hlediska realizace vyzkumné ¢asti prace.

Druha kapitola se zabyva zavislosti. Zde se ¢tenat seznamuje se syndromem zavislosti,
typem zavislosti, znakem zavislosti a lé¢bou zavislosti na alkoholovych a nealkoholovych

drogach.

Déle sevénuji poetoterapii  V kontextu 1é¢by  zavislosti  na alkoholovych
a nealkoholovych drogach. V této ¢asti Cerpam piredevsim ze zahrani¢nich zdroju jako jsou
Poetry therapy theory and practice od Nicholase Mazzy. Nebo: The Use of the Creative
Therapies With Chemical Dependency Issues od Stephanie L. Brooke, A také Last call:
poems on alcoholism, addiction & deliverance od Sarah Gorham and Jeffrey Skinner.

Neodmyslitelnou soucasti poetoterapeutické prace je samoziejmé poeticky text
samotny. Teorii poetického textu je tedy vénovana kapitola v teoretické casti diplomové
prace. Natomto misté prace ses respektem Kk odborné literatufe zabyvam faktory
ovlivitujicimi konecnou formu basn¢ amezi tyto patii: poeticky jazyk, figurativni fec,
poetickd podoba, poeticky obsah, rytmus, rym, stanza, syntax, obraz, symbol, pfirovnani,

metafora a personifikace.

Prakticka ¢ast této diplomové préce je realizovana na detoxifikacni jednotce Strediska
sekundarni prevence a 1é¢by zavislosti Vojenské nemocnice Olomouc. Pravé empiricka ¢ast
predkladaného textu je zésadni pro naplnéni cile prace, kterym je posouzeni vztahu literarni
tvofivosti vzhledem Kk charakteristice klienti detoxifika¢ni jednotky a zjisténi vhodnosti

pouziti zvolenych dil¢ich literarn€ poetickych technik vyzkumu.



V praktické ¢asti je Ctenai seznamen s metodologii vyzkumu, popisem zafizeni, kde
vyzkum probihal, charakteristikou pacientl a samotnym pribéhem vyzkumu. Metodologicka
Cast obsahuje teorii nestandardizovaného testu vlastni konstrukce a popis jednotlivych
technik, které tento test obsahuje. V dalsi kapitole uvadim detaily stran distribuce
a navratnosti nestandardizovaného testu. Dalsi a zdroveil jednou z nejobsahlejSich kapitol této

diplomové préce, je kapitola Vysledky a interpretace ziskanych dat.



TEORETICKA CAST

Teoreticka cast této diplomové prace obsahuje ¢tyii kapitoly. Prace se tradi¢né déli
nateoretickou a praktickou c¢ast. Prvni kapitola Se zaméfuje na poetoterapii Vv Sirokém
kontextu. Autor v ni popisuje poetoterapii jako terapeutickou disciplinu, zabyva se jeji historii
i souc¢asnou podobou. Seznamuje nés s cili, obsahem aformou poetoterapie, jejimi zdroji
a prostiedky. Obsahle informuje také 0 osobnosti terapeuta. Druha kapitola je vénovana 1écbé
zavislosti. Upozoriuje narizika a Uskali spojend se zavislosti na navykovych latkach. Zde
autor vymezi pojem zavislosti ajeji rysy. Dale sevtéto kapitole autor zaobira 1éCbou
zavislosti na navykovych latkach. Ve treti kapitole dochazi K propojeni dvou ptredchozich —
tedy poetoterapie alécby =zavislosti. Podrobnéji popisuje basennt jako prostiedek
k sebevyjadieni, ktery ¢asto obsahuje i autobiografické prvky. Autor se zmifiuje 0 dileZitosti

motivace a nadg&je.



1 Poetoterapie

V soucasné dobé se nauzemi Ceské republiky vyskytuje jen velmi maélo literatury,
ktera by se zabyvala poetoterapii. K ¢eskym autorum, ktefi se vénuji tématu poetoterapie patii
Pavel Sovoboda. Vyznamna je jeho publikace Poetoterapie, ztéto prace Cerpa autor
diplomové prace predev§im. Ze zahrani¢nich publikaci stoji za zminku kniha Poetry therapy
theory and practice od Nicholase Mazzy. Dal§im vyznamnym zdrojem je dilo The Use of the
Creative Therapies With Chemical Dependency Issues od Stephanie L. Brooke.

V této kapitole autor bude definovat poetoterapii, jeji zafazeni a misto v 1é¢bé zavislosti.

Daéle ukaze Ctenafi, ze poetoterapie ma velky vyznam a vliv na ostatnich odvétvi mediciny.

1.1 Vymezeni pojmu

Poetoterapie zahrnuje "umyslné pouziti poezie ajiné literatury, diky Kkteré se snazi
pomoci lidem s terapeutickym a osobnim cilem rastu”(Alschuler, 2006, s. 253). Koteny
poetoterapie najdeme uz ve starovékém Recku, ale jako "organizovana 1é¢ba nebo pomocna
1é¢ba" se zacala profilovat az v rané psychiatrii na konci osmdesatych let 20. stoleti. ato
predevs§im formou psanych basni ve zdravotnickych zafizenich a uméleckymi dily, ktera byla
publikovana v nemocni¢nich informacnich bulletinech. Poetoterapi lze pouzivat v rtiznych
prostiedich, véetné programu pro 1é¢bu zavislosti na drogach aalkoholu. Své misto ma
poetoterapie také ve Skolach, v knihovnach a v ambulantnich, lazkovych a pobytovych

zafizenich.

Poetoterapie pouziva rytmy a obrazy psaného jazyka "pro pfistup k hlubSim aspektim
sebe sama" (Alschuler, 2006, s. 235). Casto se pouZivaji tfi zptisoby prace V poetoterapii.
Mezi prvni fadime takovou techniku, u které terapeut predklada jiz existujici literaturu (basné,
texty pisni). Druha technika spociva v dokonceni pisemného textu, ktery terapeut rozda
klientim béhem terapie. Treti technika se pouziva pievazné v rodinné a skupinové terapii a je

realizovana formou skupinové basné.

Klinicky vyskoleni poetoterapeuti nebo certifikovani facilitatofi poezie mohou pouzivat
techniky poetoterapie s jednotlivci, rodinami, pary askupinami; poetoterapie je vsSak
predevsim skupinovd. Rozdil mezi skupinovou poetoterapii a tviircim psanim nebo

workshopem poezie je Vjejim zaméfeni: ,je zde vyznamny rozdil mezi procesem
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a produktem* (Alschuler, 2006, s. 256). Poetoterapie je 0 vlastnim prizkumu a vyjadfeni,
zatimco workshop poezie je 0 vytvafeni uméni, které ma byt publikovano. Klienti by méli byt
informovani o tom, Ze skupina poetoterapie Se neda piirovnat ke tfidé angliGtiny a Ze je jejich
volba, jaké prostfedky si vyberou, zda pravopis, gramatiku ¢i syntax. Klienti si dale voli, zda
budou pséat poezii, nebo prozu, zda pouziji rym, nebo ne. Problémy literarni gramotnosti
u klienti znepokojuji nékteré terapeuty, a to zejména pii volbé ¢tené¢ho materidlu vybraného
ke sdileni sklienty. Ktomuto faktu se Alschuler vyjadifuje takto,Nizka tdroven literarni
gramotnosti v§ak nemusi byt piekazkou pro pouzivani poetoterpaie. Pro negramotného klienta
seda vyuzit jinych alternativnich zplsobl jako je tvofeni za pomoci magnetofonu ci
zapisovatele, ktery bude psat za klienta a jiné alternativni techniky, které podporuji vyjadieni
jazyka ve vSech jeho podobach. Klienti, kteti nejsou schopni komunikovat v terapeutickém
prostfedi, mohou také vyuzit piekladu svych slov nebo zapisovatele, ktery bude za né i ¢ist
pied skupinou. Neslysici nebo nedoslychavi klienti maji moznost vyuzit pro absolvovani

poetoterapeutickych skupin, signataie k prekladu ASL.“ (Alschuler, 2006, s. 256).

Poetoterapie ma velmi blizko k narativni terapii. Narativni terapie Monk, Winslade,
Crocekt and coll. (1997, in Mazza 2017) a poezie vyuzivaji jazyk pro terapeutické ucely.
Drewey and Winslet (1997, in Mazza 2017) poznamenali, Ze filozofie jazyka, ktera tento
vyznam vymezuje, je zakladem pro narativni terapii. Ackoli narativni terapie nevychazi
vyluéné z pisemnych prostiedki (piibéht), v $irSim kontextu je v souladu s celkovymi

tradicemi poezie.

1.2 Poetoterapie jako terapeuticka disciplina

Tato kapitola popisuje zakladni aspekty poetoterapie vcetné jeji historie a soucasného
pojeti. Také vymezuje cile, obsah, formy poetoterapie, funkce poetického textu, techniky
psani basni acilové skupiny vhodné pro poetoterapeutickou praci. Soucasti kapitoly
Poetoterapie jako terapeutickd disciplina, jsou také podkapitoly, které hovoii 0 poezii jako

0 prostiedku poetoterapie.
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1.2.1 Minulost a soucasnost poetoterapie

Svoboda (2007) uvadi, Ze zdrojem poetoterapie je vokalizace, kterou mizeme nalézt
ve fylogenezi lidského rodu. V pocatcich vyvoje lidského hlasu byly totiz pouzivany nejen
rytmus a melodie jako zacatek hudby, ale také poezie a to v souvislosti s riznorodymi ritualy.
Nejstar$i zminky 0 vyuZiti basni jakozto formy 16¢by nalezneme jiz v obdobi Rimské fise, kde
fimsky 1ékaft v 1. tisicileti doporucoval lidem suzovanym néjakou chorobou chovat se tak, jak
naleznou ve spisech psanych ve verSich. V dobé kiestanstvi recitovali mnisi zpaméti zalmy
a také podporovali modlitby zpévem a hudbou s poetickymi prvky. VerSovana a rytmizovana
slova méla neopomenutelné, téméf terapeutické ucinky, které mély vliv na jednéni a prozivani

lidi. V soucasné dobé lze tento fakt povazovat stale za aktudlni.

V nemocnici zalozené B. Franklinem v Americké Pensylvanii nalezneme spojitost
mezi medicinou a poezii. Basné se zde totiz vyuzivaly jako terapeuticky prostiedek k 1é¢bé
duSevné nemocnych lidi. L. Moreno navrhl vedle terminu psychodrama také termin
psychopoezie. Americky basnik Eli Grafier v roce 1928 tvrdil, Ze ma poezie 1écebné ucinky
a také se zacala organizovat prvni poetoterapeuticka sezeni v Institutu socialni terapie. Toho
Casu zde pracoval i autor knihy Psychopoetherapy, Gilbert Schloss. Roku 1969 byla zalozena
Associations for Poetry Therapy, tedy Spole¢nost pro poetoterapii a v Cumberland Hospital
v Brooklynu se zacala poetoterapie aplikovat na psychiatrickém oddéleni u pacientd
postizenych nasledky domaciho nasili, incestu a znasilnéni. Také v USA jiz zacalo v 70.
letech 20. stoleti vznikat mnoho terapeutickych center, naptiklad v Los Angeles centrum
Poetry Therapy, ve kterych naSla poetoterapie pevné misto vedle dalSich expresivné-
formativnich terapii. Jiz v roce 1980 byla pro poetoterapii stanovena pravidla, ve kterych byly
specifikovany ijasné podminky Kk ziskani certifikatu potfebného k vykonu praxe
poetoterapeuta (Svoboda, 2007).

Dle Svobody (2007) ale definitivni oddéleni poetoterapie od biblioterapie mizeme
nalézt az v prvni poloving 20. stoleti, kdy ziskava na Katedte specialni pedagogiky Univerzity
Palackého v Olomouci novy ramec, ato jako svébytna expresivné-formativni
specialnépedagogicka terapie. Diive Se totiz objevovala jen sporadicky piedevsim jako cast
muzikoterapeutickych ¢innosti. Prakticky navod a zasobnik napada popisujicich poetoterapii

nalezneme v publikaci Pavla Svobody Poetoterapie, ve které autor zminuje tuto expresivné-
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formativni specialnépedagogickou terapii jako terapeutickou metodu vyuzivajici prvki poezie

k navozeni zadouciho prozivani, chovani a jednani klienta.

Kohoutek, psycholog a pedagog Masarykovy univerzity v Brn¢, definuje poetoterapii
jako podpurnou metodu Kk 1éEbé psychiky osobnosti vyuzivajici poezii jak aktivné, tak
pasivné. Tuto definici nalezneme Vv online ABZ slovniku cizich slov. (Dostupné z:

http://slovnik-cizichslov.abz.cz)

V Ceské odborné literatufe neexistuje mnoho autord, ktefi by se vénovali tak
specifické discipling jako je poetoterapie. VEtsSina teoretickych praci je pievazné dilem vyse
citovaného doktora Svobody. V oblasti pooetoterapeutické praxe se orientuje také Karel
Nespor, ktery sepsal knihu: JOga, poezie, psychoterapie. Toto dilo je basnickad sbirka
popisujici i 1é¢ebné Gcinky poezie. Sam autor je 0 nich presvédéen a toto dilo povazuje za

1é¢ebné (Nespor, Csémy, 1997).

1.3 Cilovéa skupina poetoterapie

Cilovou skupinu poetoterapie Svoboda (2007) popisuje jako velmi Sirokou, jelikoz je
urCena pro lidi rizného veku, efektivné se da vyuzit i ulidi s psychickymi a fyzickymi
problémy, zahrnujici Zivot ohrozujici nemoci jako jsou napiiklad onkologicka onemocnéni
ataké rizna chronicka onemocnéni. Také se vyuziva uklienti s nealkoholovou, ¢i
alkoholovou zavislosti a pfi praci s obétmi nasili a zneuzivani.

Klienti také mohou mit K poezii rizny vztah arozdéluji setedy nadva zakladni typy,
konkrétni a abstraktni. Konkrétni typ upfednostiiuje jasny, dobie Clenény text s jasnym
uvodem do dgje apfesné pojmenovanym zavérem. Vyhleddvd poezii s pfesnym rymem,
rytmem a déjem. Oproti tomu abstraktni typ d&jové linie a presnost nevyhleddva. Zajima
se spise 0 atmosféru basn¢ a své dojmy z ni. Vyhledava v ¢etbé hru a zabavu a upfednostiiuje

kratke literarni texty s volnym verSem. (Svoboda in Miiller, 2014)
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1.4 Cil, obsah a formy poetoterapie

Poetoterapie je zaméfena predev§im 1é¢ebné, rehabilitacné a preventivné a za cil nema
ptehnanych literarné-uméleckych vysledky a napoli mediciny nema ambici k Uplnému
vyléceni. V psychosomatickospiritualni slozce kazdého z nés je pfitomen potencial, se kterym
poetoterapie pracuje. Vyuziti poetoterapie lezi zejména Vv oblasti podpurné terapie. Obecnym
cilem je pozitivni zména V chovani jednice. Pfi uspésné poetoterapii by mélo dojit ke zméné
v prozivani jedince a pfi dlouhodobé aplikaci by se mély také zménit klientovy osobnostni

rysy k lepsimu (Svoboda, 2007).

Dle Svobody (2007) by se mé&lo u stanoveni konkrétnich cilti vzdy vychazet z potieb
a pozadavku klienta:
Nejcastéji se jedna 0 navozeni nasledujicich zmén:
a) navozeni vnitini relaxace
b) probuzeni novych zajmu
¢) prekondvani depresivnich stavil
d) aktivizace a stimulace vedouci k uzdraveni
e) zadouci odvraceni pozornosti 0d vnitinich problému

f) vétsi stimulace emocionalniho a socialniho citéni

g) zrychleni adaptace na nové Zivotni podminky

vvvvvv

ch) rozvijeni paméti, pozornosti a mysleni atd. (Svoboda, 2007)

Poetoterapii je mozno provadét v riznych forméch, jejim obsahem jsou veskeré
aktivity sméfujici Kk dosaZeni vySe uvedenych cili ajedna setedy o terapeutickou praci
s poetickym materidlem. Od miry aktivity terapeuta aklienta se odviji prvni rozdéleni.
Terapeut totiz napiiklad mize pracovat sam s textem a klientovi jej pouze predcita, jedna
se tedy o receptivni formu prace. Pokud se klienti aktivné ¢astni, naptiklad vytvati vlastni
basnickou tvorbu, jedna se o aktivni formu préace ata je velmi podstatna pro praktickou cast
poetoterapie. Déle se také mize poetotreapie délit podle poctu zacastnénych klientli, nebo

naptiklad podle typu vedeni na tizenou a volnou (Svoboda in Mller, 2014).
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1.5 Zdroje a prosti‘edky poetoterapie

Mezi zakladni zdroje poetoterapie fadime hru, hudbu, dramaterapii a literarni
vychovu. V této kapitole jsou popsény tyto zdroje adale také poezie jako prostiedek

poetoterapie a jeji pusobeni v minulosti a sou¢asnosti.

1.5.1 Zdroje poetoterapie

Hra

Poetoterapii lze celkové vnimat jako hru se slovy. Klientovo vniméani poetoterapie jako
nezavazné, svobodné, kreativni a uvolnujici, je velmi dualezité pro Gspésné naplnéni vsech
funkci a zesileni pozitivnich G¢inka této expresivni terapie. Roger Caillois hru popisuje jako

¢innost, kterd je zaloZena na urc¢itych bodech. M¢la by totiz zahrnovat tyto slozky:

e Svoboda
Jedinec neni do hry nucen a hraje si dobrovolné a svobodné, je to tedy svobodny projev

tvorby.

e Vyclenény cas
Hra probiha v pfedem uréeném case a prostoru. Také v poetoterapii je prace se slovem
vymezena Casovym limitem aodehrava se nadaném misté, stejné jako na jinych

psychoterapeutickych sezenich.

e Nejistota
Hra ponechava jedinci prostor nainiciativu, prubéh avysledek hrani neni predbézné

urcen.
e Neproduktivnost

Cilem hry neni vytvofeni hodnot a majetku, ¢i novych prvka. V rdmci poetoterapie by

se ovSem mohlo nad neproduktivnosti polemizovat, jelikoz hrou se slovy vznika vysledek,
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text. Vysledek ovSem nemusi byt pro tuto expresivné-formativni disciplinu dulezity,

protoZze muze byt sezeni zaméfeno pouze na proces tvorby basni.

e DodrZovani pravidel
Pravidla maji rizny charakter a podléhaji jistym konvencim upravujicim pravidla her. Pfi
poetoterapii, tedy psani textu, jehoz cilem je uvolnéni, nemusi byt striktné dodrzovana

pravidla, kterd by tvorbu omezila.

o Fikce
Pii hie se Casto setkdme s vybudovanim alternativni reality, ve které hra probiha, ¢i

skryvanou iluzi ve vztahu k béznému zivotu. (Valenta, 2011)

Valenta (2011) uvadi, ze klient by mél byt schopen se skrze poetoterapeutické aktivity
odpoutat od kazdodenni reality a rozvijet fantazii, diky cemuZz necha tvofit své podvédomi. Na
zakladnich vlastnostech tvurci hry lze vidét propojeni hry a poetoterapie:

e spontannost, improvizace

symbolika vychéazejici z fantazie

e projekce (vlastnich duSevnich a nevédomych obsahit)

e explorace

e vstup do jiné role, pfi¢emz je psadn nebo hran vlastni zaZitek
e hraa psany text, ty jsou samy 0 sob¢ cilem

e spojovani védomych procesi s nevédomymi.

Hudba

Poezie dle Svobody (2007) stejn¢ jako hudba vyvoladva riznorodé vizualni asociace
a poetotrapie s hudbou tzce spolupracuje, jelikoz je ve své podstaté vazana na hudebni prvky
mnohem vice, nez napiiklad dramaterapie ¢i biblioterapie. Vokalizovana hudba je ve své
podstaté zhudebnénou poezii. Spradvnym pouzitim hudebniho pozadi, které nazyvame tzv.

back ground music, byva umocnéna sila slova (Svoboda, 2007).
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Dramaterapie

Oproti malo znamé a doposud nevyzralé poetoperapii je dramaterapie rozméroveé vetsi
a jeji zabér je nesrovnatelné $ir§i. V mnoha zietelech se tyto expresivné-formativni discipliny
prekryvaji a jsou si velmi blizké, jelikoz pro obé je charakteristické vyuzivani slova. Samotny
zpusob vyuziti se jiz ovSem li§i, ponévadz v dramaterapii slovo slouzi jako nastroj pro
vytvoieni dalSich planovanych zaméri a v poetoterapii je slovo zékladnim stavebnim

materidlem pro préci (Svoboda, 2007).

Literarni vychova

Dal$im vyznamnym zdrojem poetoterapie je dle Svobody (2007) literarni vychova. Ta
ma piedev$im dva zakladni cile, ato vytvofeni pozitivniho pfistupu k naSemu vzniklému
svétovému literarnimu dédictvi a také naucit jedince aktivné se podilet natomto odkazu.
V Ceské republice se napiiklad v ramci literarni vychovy pofadaji pfimo kurzy tviréiho psani.
Odborna piiprava na psani pii poetoterapii neni nezbytna, jako je to u literarni vychovy,
jelikoz vysledné texty slouzi pfedevsim K terapeutickym uceliim a nebudou tedy srovnavany
s ostatnimi vyslednymi dily. Terapeut miize propojit poetoterapii a literarni vychovu vedenim
klienta stejnymi doporucenymi technikami a postupy, které jsou pouZzivany pii literarni

vychové a tvlircim psani.

1.5.2 Poezie, prostiedek poetoterapie

Za hlavni stavebni material poetoterapie lze dle Svobody (2007) povazovat basen, ¢i
jakykoli poeticky text. Ten by mél mit urcité vlastnosti, jako je viditelné odliSovani se
od prozy predevsim zdlraznénim vlastnich specifickych stranek, které maji ptimy vztah
k podvédomému prozivani clovéka. Poezie je také procesudlni, tedy plsobi v urcitém cCase,
ma svou dynamiku, také graduje ¢i zeslabuje, méni svou tvar a v projevu se muze pohybovat
Vv riznych hlasitostech. Velmi podobné je tomu také u hudby. Ve vztahu k poetoterapii by

se méla pouzivat poezie predevsim lyricka.
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Jiz v obdobi starovéku, v zemich Orientu, Mezopotamii, Egyptu, Indii, Cing, Palestiné
a Persii ¢i Arabii vznikala prvni lyricka dila. Vytvarna dila Egypta z obdobi Staré tise, tedy
3000 - 2400 pt.n.l, odkazuji na zpracovavani lyriky. Ve starovéké Indii byla poezie dokonce
nejrozsifenéjSim zptuisobem vyjadiovani a dokonce i nau¢na literatura byla psana ve versich.
Také v ¢inské literatufe jsou 0 poezii zminky ato z konce 2. tisicileti pt.n.l.. Kniha pisni,
v originale Sting, je nejstarsi sbirkou &inské poezie a jejim autorem je filozof Konfucius.
V této poezii prevladaji kratké slabiky, jednoduché véty a statické vyjadfovani nad
vyjadfovanim dynamickym. Prvofadym literarnim vyjadienim je zde lyrické basnictvi. Tuto
tendenci miizeme zaznamenat také v novodobé literarni tvorbé (Hnizdo, 1986).

Svoboda (2007) v historii poezie popisuje lyriku jako nejefektivnéjsi projev také
starojaponského pisemnictvi. Takzvand pétiverSova tanka byla nejrozsifenéjSim utvarem
a skladala se z jednatticeti slabik. Ve 2. poloving 8. stoleti vysla v japonském basnictvi sbirka
Manjosu (Deset tisic listil), ktera obsahuje kolem 4 500 basni. Kratsi dilo, sbornik Kokinsu
(Shirka starych anovych basni) z 10. stoleti, obsahuje 1 100 basni. Cinskou a japonskou
lyriku do cestiny pielozil Bohumil Mathesius. Poezie ma na ¢lovéka prokazatelné velky vliv
ato predevsim citovy a stejné jako jiné druhy uméni ovliviiuje lidskou psychiku a pisobi
naladotvorné. Zakladnim poslanim poezie je plisobit na estetické¢ vnimani ¢loveéka a naptiklad
poslani 1é€ebné je s ostatnimi moZnostmi vyuZiti zfeymé jiz pouze druhotnym.

Poezie vyvolava, stejné jako naptiklad hudba, riznorodé vizuélni asociace, pticemz je
vse zalozeno na spravné volbé a Gispésném propojeni prednesovych a basnickych faktort. Ve
vztahu k poetoterapii Ize tuto schopnost vyuzit také pti rozkryvani klientovy osobnosti. Tato
expresivné-formativni disciplina totiz dokaZze proniknout do podvédomi klienta ato
predevsim ve spojeni s terapeutickou relaxaci. Ta proces prohlubuje a také podporuje procesy
tvofivé akatarzni. V praxi setedy Klient setkd se zménami stavu védomi, primarné
vV podvédomé hladin¢ alpha, a nastava volné putovani nejriznéjsich chténych i nechténych
mysSlenek, dojmu, zvuk, pocitd, chuti a neidentifikovatelnych tuzeb (Svoboda, 2007).

Poetoterapie méa také blizké propojeni a podobnost s dalSimi psychoterapeutickymi
sméry, jelikoz iposlechem basné muize u posluchace navodit pocit napiiklad navratu do
détstvi, coz miizeme povazovat za jakousi formu reminiscence. Pii této technice miize byt
klient naveden piijemnou relaxaci ke vzpominani najiz zapomenuté chvile svého zivota.
Samoziejm& ovSem nelze, tak jako U kazdé psychoterapie, zajistit stoprocentni usp€snost
u vSech klientii, nebot’ na vysledek mé jednoznaény vliv jak autenticita textu, tak individualita
kazdého cloveka. Basné vyvolavaji rizné silné prozitky rliznym osobam a néktefi jedinci ani

nedokazi svou mysl natolik uvolnit, aby se odevzdali do proudu plynuti. Nedokazi na své
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podvédomi nechat pusobit ucinky verSu a soustfedi sevice navyznam, nad texty spiSe

premysli a hodnoti je, nez aby poezii prozivali. (Svoboda in Mdller, 2014).

Faktory poezie a funkce poetického textu

Svoboda (2007) vymezuje tyto faktory:

e Faktory basnicke (vztahuji se k jednotlivym basnim, nebo jejich souboru)

a) organizace a souhra slabik (zvukomalba, rym a rytmika slov)
b) rytmus versii (druh verSe)

¢) d&j

e Faktory prednesové

a) prednesové faktory akustické (barva hlasu prednaSejiciho, dynamika
ptrednesu a také tempo a hlasitost piednesu)

b) ptfednesové faktory vizualné prostorové (volba barev, tedy osvétleni
mistnosti, snouzelenu, také uspofadani terapeutické mistnosti a v neposledni

fad¢ volba kostymu a dalSich dopliki uc¢inkujicich)
e Piednesové specifické faktory
a) osobnost terapeuta
b) vybér basni
c) volba metody
Funkce poetického textu
U biblioterapie je zdurazhovana piedevSsim funkce informacni. U poetoterapie, kde

se funkce poetického textu definuji v souladu pravé s biblioterapii, jsou v poptedi spiSe
funkce nasledujici:
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o Esteticka funkce

Klienti mohou v siroké nabidce poetickych textd nachdzet vlastni oblast preferenci,
jelikoz soucasti utvafeni vkusu je jak tiché Cteni poezie, tak i jeji hlasity prednes. Poezii
rozumét a opakovang ji vyuzivat je také relaxacnim ucelem poetoterapie.

e Relaxaéni funkce

Tato funkce je pii poetoterapiii velmi dalezitou arelaxace pifi basni je Casto soucasti

komplexniho 1écebného individualniho programu, jelikoz je oblasti odpoc¢inkovou.

e (distna funkce

Ocistnou funkci poezie popisuje napiiklad jiz Aristoteles audava funkcénost ocisténi

¢lovéka od nezadouciho napéti, stresu a zatéze civiliza¢nich problémd.

e Socialni funkce

Vzijemnym sdilenim pocitli pii poetoterapeutickych sezenich vznikaji silné socialni
vazby. Prohlubuje se sebeduvéra v pospolitosti a lidé ve skupiné dokazi oteviené a beze studu
hovotit 0 svych prozitcich. Dulezité je také, ze jedinci si takto ve skupiné apfii tvorbé
a projevu buduji sebevédomi, které je velmi Casto snizené, nebo dokonce i ztracené.

e Lécebna funkce

Zejména pro klienty sleh¢imi projevy neurdz, ¢i pro pacienty Se zavaznéjSimi

psychGzami, jsou poetoterapeutické aktivity vhodné, ovSem ale jen jako dopliujici, nikoli

nahrazujici podptrné terapie odborného lé¢eni (Svoboda, 2007).
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1.6 Osobnost poetoterapeuta

Poetoterapeut by mél dle Svobody (2007), stejné jako jinak zaméfeni terapeutové, znat
pravidla a zavazné predpisy vychazejici pfedev§im z obecnéjSich zasad a piedpisi zejména
Ceské arteterapeutické asociace sdruzujici arteterapeuty aty, kteifi 0tuto expresivné-
formativni disciplinu maji zajem. Poctoterapeut by mél podle zasad a pravidel znat
a dodrzovat zékladni zakony a predpisy platné pro vykon arteterapeutickych aktivit. Stejné
jako u jinych terapii, je vztah mezi klientem a poetoterapeutem zaloZen na duvéte a vzajemné
informovanosti. Poetoterapeut v rdmci odbornosti jedna v prospéch klienta, je ve své praci
zodpovédny, udrzuje jasné hranice a samoziejm¢ nezneuziva ziskanou divéru klienta. Také
chrani a respektuje informace o klientovi, basn¢ z terapie produkuje pouze se svolenim klienta
aje-li klient nezletily, informace asouhlas potiebny K terapeutické dohodé, projednava
se zakonnym zéastupcem Klienta. Ceské arteterapeuticka asociace stanovila stejné standardy
jak pro terapii zaméfenou na zdravotnictvi, tak ipro artefiletiku ve Skolstvi. V téchto
standardech jsou popsany pozadavky na arteterapeuta, potazmo poetoterapeuta ato

Vv oblastech vzdé€lani, vycviki, supervizi, praxe a také samoziejmé etiky a teorie.
Pozadavky na osoby vykonavajici poetoterapeutickou praci:

e Vzdélani
Poetoterapeut by mél mit vysokoSkolské vzdelani, nebo také stfedni Skolu
humanitniho zaméfeni a Vv pfipadé jiného vzdélani, napiiklad technického, je
pozadovano absolvovani vétsiho rozsahu teorie, tedy absolvovani psychoterapeutické

fakulty.

e Teorie
Pii vykonu této terapeuticko-formativni discipliny by mél terapeut disponovat
védomostmi z oblasti psychologie, psychoterapie, d&jin uméni a naptiklad

| arteterapie.
e Supervize

Pozadavkem je stejné jako u jinych terapii 130 hodin superviznich sezeni, z toho

nejméné 10 hodin supervizi individualnich.
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e Vycvik
Absolvovat 500 hodin sebezkuSenostni ¢asti akreditovaného terapeutického vycviku

a také 100 hodin vytvarné ¢i arteterapeuticky zamétenych kurzt.
e Praxe
Doporuceni garanta z pracovisté, nejméné 5 let praxe v pomahajicich profesich a také

500 hodin piimé prace v oblasti arteterapie.

e FEtika

Dodrzovani a podepsani etickych standardii Ceské arteterapeutické asociace.
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2 Zavislost

V této kapitole se bude autor zabyvat vymezenim terminu zavislosti, pojmenuje

a popise jednotlivé typy zavislosti, charakteristické rysy zavislosti a v neposledni fad¢ také

znaky zavislosti.

2.1 Syndrom zavislosti

Dle MKN 10. revize je syndrom zavislosti skupina fyziologickych, behavioralnich

a kognitivnich fénomend, v nichz uZivani né&jaké latky nebo tfidy latek ma u daného jedince

mnohem vétsi pfednost neZ jiné jednani, kterého si kdysi cenil vice. Centralni popisnou

charakteristikou syndromu zavislosti je touha brat psychoaktivni latky.

K této definici miZzeme jeSté pro upiesnéni piipojit, Ze definitivni diagnézu zavislosti

bychom méli stanovit pokud béhem jednoho roku dojde ke tiem a vice z nasledujicich jevi:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

Potize Vv sebeovladani béhem uzivani latky, ato tehdy pokud se jedna o zacatek,

ukonceni nebo pokud se jednd 0 mnozstvi latky.
Silna touha nebo pocit puzeni pozivat latku.

Télesny odvykaci stav. Substance je poZivdna s Umyslem zmenSit pfiznaky touto
latkou vyvolané, ptipadné¢ dochazi k odvykacimu stavu, jenz je typicky pro tuto
substanci. Ke zmirnéni odvykaciho stavu se Casto pouziva latka jind, avSak svymi

uc¢inky podobna.

Prikazna tolerance k u¢inku latky - dozadovani se vyssich davek substance, z divodu
dosdhnuti ucinku ptivodné vyvolaného niz§imi ddvkami (jako piiklad miZeme uvést
jedince zavislé na alkoholu, ktefi mohou pozivat denné takové mnozstvi alkoholu,

které by jedince bez tolerance zneschopnilo nebo by mohlo i usmrtit).

Postupné zanedbavani jinych potéSeni ¢i z4jml ve prospéch pozivané psychoaktivni
latky a zvySovani Casu potiebného K ziskani ¢i uzivani této latky, nebo k zotaveni
se z jejiho ucinku.

Pokracovani v pozivani ptes viditelny dikaz zjevnych Skodlivych dusledka: zhorseni
jater nadmérnym piti alkoholu, depresivni stavy vyvolané uzivanim latky nebo latek

nebo toxické poskozeni kognitivnich funkci, jak popisuje Nespor (2011).
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Z vysSe uvedené¢ho miizeme dale rozlisit:

1) Psychickou zavislost: je charakteristicka silnou touhou pozivat latku, tato touha je
oznacovana jako ,,craving® nebo-li ,,bazeni. Latka je jedincem bez kontroly pozivana

a jedinec nehledi na negativni dasledky uzivani.

2) Fyzicka zavislost: jejim pfednim znakem je zvySena a zvySujici se tolerance k latce.

Dale sem patii odvykaci stav.

2.2 Typy zavislosti

Ve chvili, kdy se drogova zavislost u jedince projevi, za¢iname u jedince shledavat
velké zmény Vv jeho chovani a prozivani. Podle toho, kterou drogu jedinec uziva, se zavislost
projevuje v ruznych formach. Nékteré drogy pusobi na jedince jako uklidfiujici, jiné naopak
¢lovéka povzbuzuji a burcuji ke zvySené aktivité. V této podkapitole autor na zakladé odborné
literatury podrobnéji popisuje typy drogovych zavislosti, se kterymi se setkal béhem realizace

vyzkumné ¢asti diplomové prace.

2.2.1 Zavislost na alkoholu

Alkohol patfi mezi jednu z nejdostupnéjSich anejzneuzivanéjSich drog na svété

v minulosti i v soudasnosti.

Nespor a Marhounova (1995) se zamétuji na kvalitu Zivota, kterou alkohol narusuje
nejen samotnému uzivateli, ale i 0S0bdm v jeho nejbliz§im okoli. Nejzasadnéjsim faktorem je
zdravi, které je patfi¢né a dlouhodobé narusené z divodu nadmérné konzumace alkoholu
u uzivatele. Alkohol zvySuje riziko rakoviny a pusobi negativné na jatra a srdce. Alkohol
nezplisobuje pouze fyzické, ale ipsychické potize. Mlzeme pozorovat deprese U 0SOb

zavislych na alkoholu, které v mnoha piipadech vedou k sebevrazd¢.

Kalina (2003) charakterizuje akutni stav: v zacatku u jedince pozorujeme snizeni
soustfedéni a zpomaleni reakéniho casu. Postupem casu se U jedince uvoliiuji zabrany
a nartista euforie. Clovék je komunikativni a piatelsky, nariistd mu sebevédomi a v nékterych
pfipadech miize byt az agresivni. Pokud jedinec nadale zvySuje hladiny alkoholu, muze

dochéazet k zavaznéjsi formé poruchy pozornosti a hrubé motoriky, dale také ke ztraté védomi,

jez je doprovazena nevolnosti az zvracenim.
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Definice alkoholismu podle Kaliny (2003, s. 153), je "nadmérna konzumace

alkoholickych napoja ".

Kalina uvadi, ze tento termin poprvé pouzil $védsky lékai Magnu Hus ato jiz v roce
1849. Svétova zdravotnicka organizace skoro 0 100 let pozdé&ji, tedy v roce 1951, prohléasila
alkoholismus za oficidlni medicinsky problém. Tento fakt autor povazuje za jeden ze
zasadnich problémua soucasnosti, jelikoZz drogy obecné lidstvo poziva cca 3000 let, ale
zavislosti a jeji 1écbou se zabyva cca poslednich 100 let. O zavislosti hovotfime tehdy, kdyz
se jedna o opakované anadmérné uzivani alkoholu. Pfi nadmérném a opakovaném piti
alkoholu vznika fada fyzickych obtizi, mezi které mizeme fadit zvraceni, nechut’ K jidlu,
prijem. Tyto problémy jsou dasledkem zanétu Zalude¢ni stény a poruchou metabolismu
zpusobenych alkoholismem. Pii dlouhodobém uZivani alkoholu miZe nastat cirhdza jater,
smrtelnd, dochazi k nadmérnému tvrdnuti jater, naslednému ni¢eni bun¢k a ke zméné obsahu
tuku. Zmény v kognitivni oblasti zanechava nadmérné uzivani alkoholu. Tyto zmény
se projevuji zpomalenym myslenim, selhavanim paméti a ubytkem slovni zésoby. (Tyler,
2000).

Zékladni ¢tyti formy chovani osob zavislych na alkoholu podle Lindenmeyera (2009):

1. Forma alfa — do této formy patii nepravidelné nadmérné piti alkoholu pii obtiznych

Zivotnich situacich jedince, které nedokaze fesit jinym zpusobem, a proto sahne po alkoholu.

2. Forma gama - piti alkoholu se stava pravidelnou zaleZitosti, jedinec nesaha po alkoholu
pouze Vv konkrétnich situacich, ale iv béznych situacich ato navzdory vnitinim slibim

a predsevzetim. Clovék se piestava kontrolovat v p¥isunu alkoholu a to vede k silné opilosti.

3. Forma delta - u této formy jedinec dopliuje pravidelné davky alkoholu béhem dne. Neni
schopen normalné fungovat ve stiizlivém stavu. Davky alkoholu do téla vpravuje Vv jistych
Casovych intervalech ato z divodu udrzeni urcité koncentrace alkoholu v krvi, tedy aby

koncentrace neklesla a jedinec nedosahl stiizlivého stavu.

wvewr

poziti alkoholu. Tato chut’ je neovladatelna a ptichazejici v pravidelnych intervalech.
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Uzivatele alkoholu mtizeme jesté rozdélit podle Skaly (1987) do Ctyt skupin:

1. Abstinenti - do této skupiny patii lidé, ktefi po dobu tii let nepozili alkohol a to
Vv jakékoli form¢. Tito lidé alkohol odmitaji ato iv minimalnim mnozstvi. K naplnéni

chut'ovych potieb nebo k uhaseni Zizn¢ pozivaji nealkoholické napoje.

2. Konzumenti - tato skupina méa v populaci nejvétsi zastoupeni. Jedinci Vv této skuping
neodmitaji alkoholické napoje, ale ani je zdmérn¢ nevyhledavaji. Jestlize alkohol poziji, tak
V mnoZzstvi piiméreném.

3. Pijaci - sem spadaji jedinci, ktefi byli pivodné v ptedchozi skupiné. K uspokojeni
chuti za pomoci alkoholu nedochazelo, ale bylo dosazeno alkoholové euforie. Tyto osoby

se ve vEtsi mite dostavaji do styku s alkoholem.

4. Osoby zavislé na alkoholu - jedinci v této skupiné je alkohol vyhledavan jako zdroj

ulevy, odstranéni potizi a duSevniho napéti.

V zavéru této podkapitoly je vhodné fici, Ze alkohol neni spojen s jednotlivymi druhy
alkoholu, ale prevazné s touhou poZit alkoholicky népoj, tato touha je nekontrolovatelna. Pti
zavislosti na alkoholu hraje tato touha zasadni roli. Touha se souvisle vyrovnava povinnostem
a pottebam jedince. Velky pocet lidi si neuvédomuje, Ze alkoholismus je zavazna a rozsifena
nemoc. Zavislych, ktefi jsou schopni se své zavislosti zbavit svépomoci, neni mnoho a proto

je dobré se obrétit na odborniky. (Uhlinger, Tschumi, 2009).

2.2.2 Zavislost na amfetaminu

Kalina (2003) povazuje tuto drogu za nejcastéji pouzivanou nealkoholovou drogu

v Ceské republice.

Tyler (2000) tvrdi, ze se s touto latkou mizeme také setkat pod pojmy jako pernik ¢i
pervitin. Pervitin stimuluje centralni nervovou soustavu, diky tomu se ujedince zvySuje
sebedtivéra a energie. Zesiluje také aktivitu organismu a celkovy vykon a jedinec tak dosahuje
silngjsiho prozitku podnéti z okolniho prostredi. UZivatel zpracovava bily krystal na formu
jemného bilého prasku, ktery je piipraven k aplikaci. Shupani je neznaméjsi forma aplikace.
Aby nepodrazdil sliznici musi byt dostate¢né rozdrcen. Za pomoci trubic¢ky se aplikuje z 4 — 6
centimetrii dlouhé ¢ary, kterd je vytvotena z praSku. Z ditvodu lehké dostupnosti ptipravk,

které jsou zapotiebi k vyrobé a nenarocnosti postupu vyroby, Minatik in Kalina a kol. (2003),
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tuto drogu nazyvaji jako ,lidovou drogu®. V Ceské republice je z vyse uvedenych diivodt
nejrozsitenéji uzivanou tvrdou drogou. Z vySe uvedenych divodu je tato droga nejen
nejrozsifenéji uzivanou, ale je hojné rozsifena i jeji produkce. Velmi oblibeny zptsob aplikace
je Snupani. Dalsi oblibenou formou aplikace je aplikace nitrozilni ato po ziedéni
s destilovanou vodou pomoci injekéni stéikacky, coz znaéné urychluje nastup ucinku a také

tento zpusob aplikace ucinky jesté vice zvysuje.

Pelclova (2009) tvrdi, Ze tento zpusob aplikace je vSak zajimavy pro osoby siln¢
zavislé. Tento zpusob aplikace je nebezpecny, protoze zilni aplikace muze lehce zplisobit

pfedavkovani, coz vede K otravé organismu a nasledné zptuisobuje smrt.
Projevy uZziti drogy

Po aplikaci dochazi u jedince k nartstu fyzické a psychické aktivity. Potieba spanku
ajidla je potlacena drogou. Jedinec timto stylem dokaze fungovat inékolik dni v kuse.
Postupem c¢asu ptichazi pokles energie, pokud jedinec neaplikuje dalsi davku. Pokud vsak
bere drogu po delsi dobu, vyvola to zmény zalozené na biologické bazi jako je prijem, sucho

v Ustech a zvySena potfeba moceni, jak uvadi Nespor (2011).

Naopak Novomesky (1996) uvadi, ze u chronickych uzivateld této drogy dochazi
k velmi piijemnym pocitim ato bezprostfedné po aplikaci. Dochazi ke ztraté sexualni
stimulace atélesna schranka je ochabla. Casto dochazi k naprostému rozvratu centralni
Pokud dojde Kk vyléceni ze zavislosti, jedinec se muze potykat s poruchami spanku ¢i
sdepresemi.  Dojde-li k celkové deformaci organismu, ke které dochazi ¢asto, jsou
vysledkem obtize psychické a mnohdy i paranoie. Poté je uzivatel nebezpeény jak pro sebe,

tak pro ostatni, jelikoz se stava agresivnim, jak podotyka Novomesky (1996).

Kromé vyse uvedenych problémt muze dojit i k atakam panickym a depresivnim.
Také muze dojit k vaznému naruseni kognitivnich funkci, ¢i k porucham sexudlni potence, jak
uvadi Kolibas, Novotny (2007).

2.3 Znaky zavislosti
V této podkapitole se autor vénuje popisu vSech znakt zavislosti. U jedince se musi
objevit alespon tfi z nize uvedenych znaki zavislosti za dobu minimalné Sesti mésic,

abychom mohli hovotit 0 zavislosti. Znaky se mohou projevit ve vSech oblastech jedincova

zivota - socidlni, psychické afyzické. Mezi znaky =zavislosti patii bazeni, potize
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v sebeovladani, somaticky odvykaci stav, rist tolerance, zanedbavani zajmu, pokracovani

V uzivani ptes jasny diikaz Skodlivych nasledkd.

2.3.1 Silna touha uzivat latku (bazeni)

Pro uZivatele je touha uzivat drogu silnéjs$i, nez jeho vile aje schopen provést
jakykoliv ¢in, ktery povede k obstarani drogy. Tato silnd touha latku uZzivat se projevuje ve
vSech tfech rovinach prozivani. Silnd tepova frekvence je pozorovatelnd pii té€lesném bazeni,
které je doprovazeno zvysenou tepovou frekvenci, coz vede K nartstu aktivity potnich Zlaz
a zarudnuti pokozky. U pravidelnych uzivatell se tyto projevy objevuji opakované a uzivatelé
si diky tomu mohou naplanovat, jak budou celit tomuto stavu. Dusledky psychické
se projevuji v oblasti paméti. Jedinci informace bagatelizuji a nepiikladaji jim patficny
vyznam, jelikoz jejich pamét’ je oslabena a nékteré informace zapomnéli. Postieh je rovnéz
zhor$en. Jedinec je v neustalém stresu a tim je postizena jeho socialni rovina a jeho schopnost

rozhodovani a fungovani ve spole¢nosti je snizena. (NeSpor, 2011)

Je velmi obtizné v tomto stadiu identifikovat vizualné jedince, jelikoz se jeho chovani
zasadné nelisi od béznych spolecenskych norem vétsinové populace. Jenom samotny jedinec
si je védom ucinkl, které droga vyvolala. Tento stav intoxikace je pro jedince pfijatelny,
protoze pod vlivem latky je schopen fesit situace, které se mu jevi jako nefesitelné ve stavu
sttizlivosti. Konzumaci je jedinec schopen omezit, pokud sviij problém vyfesi. Bohuzel je
velmi pravdépodobné, Ze pii nejblizsi situaci, kdy bude prozivat neptiznivé chvile, opét sahne
po droze (Heller, Pecinovska a kol. 1996).

Uinnymi strategiemi, jak baZeni zvladat, je vyhybani se situacim, které baZeni

vyvolavaji, uvédoméni si negativnich dusledkd recidivy nebo odvedeni pozornosti od drogy,
jak uvadi NeSpor (2001).

2.3.2. Potize v sebeovladani
V této oblasti je jednodussi zavislost u osoby identifikovat, protoze dochazi k velkému
zhorseni socialnich a citovych vazeb s piibuznymi. Stuprniuje se zanedbavani ¢lent rodiny, coz

muze Upotomku vyustit az k psychickeé deprivaci. Matky, které jsou zavislé, si obtizné

vytvateji vztah se svymi détmi, jelikoz dité¢ hned po narozeni prochazi odvykacim stavem
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(Bernardov4, 2011).

Nespor (2011) hovoii 0 tom, ze jedinec ma predevsim problém navazat vztah Kk sobé
samému. Ve vétSin¢ piipada si pfestava uvédomovat svou vlastni osobnost. Mezi vhodné
techniky patii relaxace, dale autogenni trénink, ktery se zaméfuje na stranku télesnou.
Podcenovani sebe sama muze vést k velké tinavé az regresi, které jedinec muze napravit
zménou zivotniho stylu. Za vhodné se povazuje zména lokality, kterou jedinec navstévuje,
omezeni kontaktu s osobami, které uzivaji drogy, ptipadné by mohli zptusobit, ze by si jedinec
od nich drogu vzal. Dilezitym prvkem je naucit Se schopnosti, ktera povede k raznému

odmitnuti podnétd, které by mohly vést k moznému stietu s drogou.

2.3.3 Somaticky odvykaci stav

Osoby zavislé na alkoholu jsou specifické nejcastéjsi psychdzou ,,delirium tremens®.
Tato psychoza je charakteristickd souhrnem metabolickych poruch, pti kterych selhava
adaptace organismu na alkohol. Psych6zu mtzeme rozd¢lit na tézkou a lehkou formu. U lehké
formy se delirium tremens projevuje podrazdénosti, nespavosti, tfesem, no¢nimu mirami,
pocenim adezorientaci v ¢ase. Pti tézké formé se u jedince objevuji smyslové bludy
(nejéastéji ve formé vidin malych zvifatek, ktera se nedaji blize specifikovat) ailuze
tykajicich se télesnych prozitki (napiiklad pocit brnéni). U tézké formy Se Casto objevuji
epileptické zachvaty. Mezi dal$i jevy, které se objevuji patii neklid, poceni, tzkost, silnd
zimnice, nuceni na zvraceni a zvraceni. (Kvapilik, Svobodova a kol. 1985)

Dalsi negativni pfiznaky postihujici organismus se objevuji po vysazeni pravidelné
uzivané latky. Pfedev§im mezi tyto symptomy patii bolesti a kieCe nosného a pohybového
aparatu. Dalsi typy drog, napiiklad opioidy, zpusobuji slzeni, vytok z nosu, husi kazi ¢i
neklidny pierusovany spanek doprovazeny no¢nimi bludy ¢i nepiijemnymi sny, které mohou

vyznamné snizovat kvalitu spanku, jak NeSpor (2011) uvadi.

2.3.4 Riust tolerance

Pravidelné dlouhodobé a nadmérné uzivani psychoaktivni latky zptisobuje adaptaci

bunék organismu na trvaly pfisun drogy. Nasledn¢ je snizena reakce organismu na piijatou
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latku, coz se projevuje rustem tolerance. Tolerance vede zAvislého ke zvySovani ptijatych
davek. Proces adaptace organismu na latku a tim i vznik zavislost probiha u kazdého jedince

jinak rychle, jak poukazuje Heller, Pecinovska a kol. (1996).

U pravidelného uzivatele drogy je pravdépodobné, Ze dojde K naristu tolerance jiz po
dvou mésicich opakovaného uzivani. Proto je pro dosazeni stejného ucinku potieba zvysit

mnozstvi pfijaté drogy, jak uvadi NeSpor (2011).

2.3.5 Zanedbavani jinych zajmu

Silnd potieba pozivat drogu vede k zanedbavani béznych osobnich zajmu, ale i
k zanedbavani rodinnych ¢i pracovnich povinnosti. Toto zanedbavani prameni z hledani
prostfedk a cest, pomoci kterych se dostanou zavisli jedinci k droze. Je tieba jedinci
ukazovat priklady pozitivni motivace a zprostiedkovat mu opétovny kontakt se spolecenskym
prostfedim. Za vhodné se povazuje hledani novych zajmu anebo navrat k zajmam z doby, kdy
jedinec jesté nebyl zavisly (Nespor, 2011).

Uzivatelé drog k ziskavani prostiedkt k obstarani drogy vyuzivaji predevsim nelegalni
¢innost. Zavisli rodi¢e vedou své mladistvé déti K této Cinnosti, jelikoz mladistvé osoby

nejsou trestné odpoveédné. DéEti zavislych rodicl jsou velmi casto svédky aplikace drog, coz

vede pozdéji k traumatiim a psychickym potizim dlouhodobého razu. (Bernardové, 2011)

2.3.6 Pokracovani v uzivani pies jasny diikaz Skodlivych nasledku
Za velmi dilezité povazuje NeSpor (2011), aby byl jedinec informovan o skodlivych

nasledcich uzivani drogy. Pokud bude jedinec ipfes informaci o svém zdravotnim stavu

pokracovat V navykovém chovani, mizeme hovofit 0 jasném znaku zavislosti.
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2.4 Lécba zavislosti

Samotné uvédoméni si zavislosti na ndvykové latce aschopnost pfiznat si tuto
skute¢nost, je prvnim vyznamnym krokem K uspé$nému zahajeni 1é¢by. U vétSiny lidi
se zavislosti na alkoholu je to ovSem obtizné, jelikoz je velmi dulezité si také uvédomit, Ze do
1é¢by vstupuji z vlastniho presvédceni, ne kvili naplnéni zajmu jinych osob, coz byva Castejsi
divod zahajeni 1écby. Dals§i motivaci je pro ¢lovéka V neposledni fadé zména osobnosti

a prenastaventi si vlastnich priorit.

V této kapitole se autor vénuje teorii 1é¢by zavislosti, formam 1é¢by a samotnou

detoxifikaci.

2.4.1 Teorie 1écby zavislosti

Rotgers (1999) popisuje pii rozhodnuti jedince podstoupit 1é€bu zavislosti dilezitost
pfijmuti faktu, Ze jiz nedokdZe kontrolovat mnoZstvi pfijaté drogy do organismu aje vici
droze bezmocny. Az po tomto uvédoméni je ¢lovék se zavislosti schopny pracovat na své
1é¢bé. Toto uvédoméni je pro nékteré jedince ale obtizné, a mize dochazet k obrannym
mechanismim, jako je napiiklad popfeni zavislosti. Tyto obranné mechanismy povétSinou
vychazeji z pocitu hanby, viny a strachu a jsou doprovazeny vycitkami. Proto je na zacatku
1é¢by velmi dulezité obeznamit pacienta s nezadoucimi fyzickymi a psychickymi projevy

uzivani drogy.

Kalina (2008) uvadi jako velmi funkéni podpurny mechanismus pii zahajeni 1é¢by
ptitomnost lidi, trpicich stejnou zavislosti. Skupina takovych lidi se totiz navzajem podporuje,
fesi ve skupiné své problémy, spolecné diskutuji ataké setim vyhybaji socialni izolaci.
Dulezita je pii 1écbé jak individudlni, tak skupinova terapie. Dilezité je totiZ pojmenovani
a pfijmuti negativnich disledki svého jednani. Za pomoci postupného poznavani sebe
samého dochazi ke konstruktivni kritice aprace nani. Také je velmi dilezitd pozitivni

motivace pacienta ke zmén¢ a S tim souvisejici pievzeti zodpoveédnosti za svou minulost.
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2.4.2 Faze lécby

Lécbu zavislosti, ktera trva pomémé dlouhou dobu, Rehan (2007) rozdéluje do tii

zakladnich fazi:

« Detoxikaéni faze — tato faze muze trvat od n€kolika dni po nékolik tydnt, pficemz
idedlni doba léCeni trva Ctyfi tydny. V této fazi pacient piijimd medikacni 1écbu
formou vitamint, benzodiazepini a antabusu. Dochazi k ¢isténi télesné schranky
a vylouceni navykové latky z organismu. Také se 1é¢i psychické a fyzické nasledky
nadmérného uzivani navykové latky. Tato faze probiha Vv nemocnicich

na detoxifikacnich jednotkach.

» Odvykaci faze — tato faze trva vétSinou nékolik tydnd az mésict a pacientim jsou
podavana farmaka s averzivnimi G¢inky. Po této fazi by se méli pacienti zbavit
psychické a fyzické zavislosti na droze a také se pterusi patologicky vztah ke droze.
Pacienti by méli absolvovat detoxifika¢ni 1é¢bu atato faze probihd na uzavienych

odd¢lenich psychiatrickych nemocnic, ¢i v terapeutickych komunitach.

« Rehabilitaéni faze — v této fazi dochazi k rehabilitaci, resocializaci a reedukaci
jedince apomoci pii zaclenéni do bézné populace. Tato faze vétSinou neprobiha

na uzavieném oddé¢leni, je soucasti denniho stacionaie nebo ambulantni formy 1€¢by.

2.4.3 Formy lé¢by

Zakladnimi formami 1é€by drogové zavislosti jsou ambulantni a ustavni 1écba. Také
do forem 1éEby zahrnujeme vSechny typy psychoterapie, terapeutické skupiny a komunity pfi

dolécovacich centrech (Nespor, Csémy, 1997).
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* Ambulantni 1é¢ba

Dle Marhounové aNeSpora (1995) je ambulantni 1é¢ba zaloZena na distanci

a dlouhodobosti, trva nékolik mésicu, az let.

Skala (1986) uvadi dtlezitost snahy a motivace zavislého jedince k 1é¢bé, jelikoz tato
forma 1é¢by zahrnuje pravidelné navstévy lékate ataké dlouhodobé uzivani medikamentu.
Také je pii této form¢ 1é¢by dulezita spoluprace s blizkou osobou pacienta, jelikoz se nejedna
0 uzaviené oddéleni. Pacient se tedy nachazi v bézném a nechranéném prostiedi, kde se mize
setkat s drogou. Tato forma se doporucuje jako soucast faze doléCovani, kdy jiz pacient

absolvoval 1écbu na lizkovém oddélené a je motivovan ke zméné.

Tato forma 1éCby probiha Vv psychiatrickych zatizenich, kde jedince navstévuje
specialista — psychiatr. Ten pravidelné vyhodnocuje stav pacienta. Vyhodou této formy je
moznost individualni domluvy pacienta a psychiatra na intenzité ¢i Case schiizek (Ne$por,

Csémy, 1997).

« Ustavni lé¢ba

Marhounova a Nespor (1995) uvadéji, ze pii ustavni 1é¢bé se pacienti mohou setkat
s riznou délkou této 1é¢by, a to v zavislosti na typu zatizeni. Detoxifika¢ni oddéleni je ¢asové
nejkrat$Sim lécebnym zatizenim. V psychiatrickych nemocnicich je 1écba sttednédobd a casové

nejdelsi 1éceni je pacientim nabidnuto formou terapeutickych komunit.

Dle Skaly (1986) délka lécby zavisi na potiebach klientd a jejich individualni
charakteristice. PredevS§im je ustavni léCba pro pacienty, ktefi absolvovali ambulantni 1écbu
a nepomohla jim, nebo zavislosti opét propadli. Tito pacienti také mivaji problém v socialni
oblasti a potykaji se s vaznymi psychickymi a fyzickymi problémy. Vyhodami tstavni 1é¢by
jsou predevsim chranéné prostredi 1é¢by, ve kterém pacient nepiijde do kontaktu s drogou,

a také dostatek Casu na zamysleni se nad svou zavislosti a feseni tohoto problému.

Béhem tohoto typu lécby pacienti absolvuji rlizné druhy terapii, mezi které patii

i dramaterapie, kterou autor na detoxifika¢ni jednotce organizuje.
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* Terapeuticka komunita

Terapeuticka komunita je dle Kratochvila (1979) specificka forma 1é¢by zavislosti, pfi
které se vyuziva skupinovy 1é¢ebny program. Spliuje tyto kritéria: aktivni podileni se klientd
na lé¢eni, tvorba dobré komunikace ve vSech rovinach — mezi klienty navzajem, mezi klienty
a pracovniky terapeutického tymu ataké uvnitt terapeutického tymu. Dal§imi kritérii je
rovnopravnost v rozhodovani, kolektivnost a socialni uc¢eni, kdy ¢lenové komunity dostavaji

zpétné vazby 0 tom, jak jejich chovani a ¢iny ovliviiuji ostatni ¢leny komunity.

Kalina (2008) popisuje postaveni terapeutickych komunit na filozofickych zéakladech,
které funguji podle urcitych pravidel a norem. Velmi diilezité je stanovit pevny strukturovany
program, ktery obsahuje komunitni setkavani, terapeutické skupiny a také vytvoieni ritualu,
ktery vyjadfuje komunitni symboliku. Dal§imi ritualy jsou piijimaci, etapové a ukoncovaci.
Rozdélovani a urovani roli V terapeutickém tymu nebo mezi klienty, je také dilezité pro
fungovani terapeutické skupiny. Také se urcuje zpisob a forma komunikace, ktera mize byt

podporujici, konstruktivni, nebo vedeni dialogu.

Detoxifikace

Ocisténi organismu od ndvykové latky je dle Nespora a Csémyho (1997) primarnim
cilem detoxifikace. Napomahd pacientovi pifi prekonani predevSim fyzickych odvykacich

stavl a dale pak ptipravuje pacienta na naslednou dlouhodobou 1é€bu.

Nespor (2011) popisuje detoxifikaci jako 1écebnou metodu, jejiz cilem je
minimalizovat abstinen¢ni ptiznaky, které souvisi s ukoncenim uzivani navykové latky,
stabilizovat pacienta psychicky i fyzicky atzv. o€isténi organismu pacienta od ndvykovych
latek. Samotna detoxifikace nepostacuje pro ukonceni komplexni zavislosti, jelikoz je to
zacatek 1écebného procesu, po kterém nasleduje dlouhodoba 1écba. Pti nenastoupeni pacienta

do dlouhodobé 1é¢by hrozi recidiva nadvykového chovani.

Kalina (2008) uvadi, ze detoxifika¢ni jednotky do 1écby pfijimaji ty pacienty, ktefi

zahajuji pfipravu na dlouhodobou 1é¢bu, potiebuji snizit toleranci vici navykové latce a chybi
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jim motivace abstinovat a nastoupit nadlouhodobou odvykaci 1é¢bu. Také mohou
detoxifikacni jednotku vyuzit pacienti, ktefi jsou z ditvodu intoxikace nebo odvykaciho stavu

nebezpecni pro své okoli ataké pro sebe. U pacientu se zde také vySetfuje, zda se jedna

0 intoxikaci, ¢i duSevni chorobu.
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3 Poetoterapie a lécba zavislosti

V této kapitole autor nastini, jakym zplsobem lze pouZit poetoterapii V 1é¢bé

zavislosti. Uvede né€kolik ptikladt prace a bude to dokazovat na nékolika piipadech.

3.1 Baseii jako vyznani - basen jako autobiografie

Poezie svou povahou je produktem kondenzace a komprese, takze je piirozené, ze
néktera fakta se méni ve vypravéni. Hudgins (2001, in Brooke, 2009) napsal otom, jak
basnici mohou vyuzivat rizné typy 1zi nebo fikci: pro n&j jsou nékteré "nevyhnutelné, jiné
jsou jen vhodné". Dale uvadi, Ze néktefi basnici 1zou, kdyz vybiraji a shiraji detaily, jako jsou
jména, Casy a drobnosti ("1zi narativni kognice"), aby vytvofili koherentni umélecky produkt,
basen. Hudgins (2001, in Brooke, 2009) navrhl, Ze dokonce kombinace znakl nebo incidentt
("tzv. bilé 1zi"), které falSuji pozadi basné, jsou zkreslenim, i kdyz basnikiiv pavodni zdmér
byl “zintenzivnéni a vykrystalizovani". Jiny typ 1Zi, podle Hudgnisna, jsou "textury", téch

obrazovych detaild, které se v paméti nahromadi.

Frost (2001, in Brooke, 2009) tvrdi, ze kazda poezie je autobiografickd ve svych
odhalenich. VVahani, narazky, spiraly 1zi a pravd, jak si je ¢lovék pamatuje nebo vymysli, jsou
V podstaté¢ pravdivé jako skute¢nosti Zivota toho, kdo je piSe. Pokud ctenafi zpochybiiuji
udalosti, textury, syntax, figurativni jazyk. Zpochybnuji nejen pravost préce, ale i autenticitu a

tim i osobnost spisovatele.

Billy Collins (2001, in Brooke, 2009) se odvolal na navrh Richarda Huga o zptisobech,
jak se osvobodit od vazeb paméti, a tedy z pfimé autobiografie. Hugtiv vzorec je, ze v basni
jsou dva piedméty: a) prvnim je spoustéci predmét, ktery je generovany a podfizeny; b) za
druhy povazuje takovy, ktery se objevi béhem tvorby. Prvni pfedmét je nakonec jen zpusob,
jak pristupovat k pravému tématu basné. Collins (2001, in Brooke, 2009) zduvodnil, Ze jsme
koneckoncii souc¢tem nasich vlastnich ptibéht, naSich opakovanych fikci. Tak se mohou
basnici rozhodnout psat pod maskou nebo pseudonymem. Nebo jestli budou Ihat v detailech

a datech. Nékdy se stava, ze basnik ,,1ze“ i kdyZz piSe 0 svém Zivote.
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3.2 Vzdorovani zavislosti - vstup do obnovy

Existuje mnoho basni napti¢ staletimi, kdy basnici popsali svlij prvni napoj, drogu
nebo zkusenost s intoxikaci. Od Rimbauda po Baudelaire aZ po Joan Larkina, Jimmy Santiago
Baca a Raymond Carvera a mnoho dalSich. V Od Uvodu k zavéru: Basné o alkoholismu,
zavislostech a osvobozeni Skinner (1997, in Brooke, 2009) tvrdi, Zze alkoholické napoje,
drogy si stfili (nebo kape nebo kouii), aby se zbavil sebe. To je spise tlakem spole¢nosti, nez
drogou samotnou. Kdy to za¢ina byt socialni problém? Dale uvadi, Ze drogu povazuje za tzv.
naraznik nebo chemicky polstat, ktery by se dal pfirovnat Kk prostiedku, jenz mu umoziuje

1épe prochézet manipulaénimi mechanismy konzumni spolecnosti.

Tento mechanismus se jiz stava problémem pro zavislého, ktery se ¢asto jiz nemuze
dal vyrovnavat s Zivotnimi vykyvy a pady. Jak Jeffrey McDaniel (1997, in Brooke, 2009)

poznamenal nékde tam, kde narkoman si fixuje diru do své paze.

Tess Gallagher (1997, in Brooke, 2009) napsal 0 tom, Ze narkoman potiebuje uniknout
nepohodlnym pocitim. V "Nebe" Denis Johnson (1997, in Brooke, 2009) ptirovnal své boje

se zavislosti na tom, jak si predstavoval hvézdnou zkusenost.

"Z mysli do mysli / sezndmim se s boji / téchto hvézd. Velmi osamocen/ chemie Se sama

minula / v mé osobé / je to jedinad nevyloucitelna valka"(in Gorham § Skinner, 1997, s. 123).

3.3 Vpichovani nadéje

Prvek nadéje je Vv poetoterapii primarni. Basné jsou Casto pro poetoterapii vybirdny
na zéklad¢ toho, zda maji nebo nemaji nad¢jny ton, obraz nebo konec. Zotaveni zacina
"posunem do védomi, odklonem od materialismu a posedlosti vic¢i sobé, duvere v milostivého
tviirce bez ohledu na formu nebo jméno™ (in Gorham 8 Skinner, 1997, s. XXI). Pii 1é¢bé ma
uzivatel navykovych latek pocit, Ze ma vztah ke svétu a jeho krase a je schopen se vice otevfit
a pripojit se K ostatnim, ktefi trpi. "Vykupujici chapani znovuziskavajiciho navyku, jako je

poezie, "pfijima dvojitou realitu, zjevny fakt naSeho vnimani mezi viditelnou a neviditelnou™.
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Skinner ukon¢il ivod s nad¢ji, ze ,,novinky 0 poezii by mohly ptivolat vyhnané ja a mohly by
doslova zachrénit muj zivot" (in Gorham § Skinner, 1997, s. XXI-XXII).

3.4 Etapy zmén a motivacni pohovory

Stadia modelu zmény v 1é€bé zavislych uziva transtheoreticky model zmény chovani,
jak popisuje Velasquez, Maurer and coll. (2001, in Brooke, 2009). Model ma pét odlisnych,

cyklyckych anelinearnich fazi zmén. Nejprve je Piedkomplementace, v niz klienti dosud

neuznali, Zze maji problém se zAvislosti. Faze Rozvazovani nastane, kdyz se klient setkd s
problémem a zvazuje "zda jednat" nebo ne. Dalsi faze, Pfiprava, nastane, kdyz klient za¢ne
délat aktualni, konkrétni plany na zménu. Akce oznacuje, ze klient aktivné déla néco pro

zménu. Nakonec Udrzba je dlouhodoby proces, kterym klient pracuje na udrzovani zmény.

Lidé potiebuji zazit pocit zvladnuti apocit, Ze jsou schopni se zlepSit a uspét.
K naSemu pocitu, ze maji schopnost vytvaret a udrzovat zmény jsou dtlezité subjektivni stavy
mistrovstvi, u¢innosti a ucelu. Motivaéni rozhovor je technikou, ktera poméha klientim
pohybovat se ve fazich zmén, jak je vymezil Miller and Rollnick (1991, in Brooke, 2009).

Terapeutické dovednosti jsou zaméfeny na schopnost:
- vyjadfovat empatii

- rozvinout rozpor

- vyhnout se argumentaci

- préce s odporem

- podpory vlastnich zdroj.

Strategie motivacniho rozhovoru zahrnuji techniky otevienych otazek, reflexni
naslouchani, poskytnuti potvrzeni ashrnuti pokroku klientd. Techniky zahrnuji
psychoedukaci, vyjasnéni hodnot, feSeni problémt, stanoveni cilii, planovani prevence
relapsu, relaxacni techniky, trénink asertivity, hry v roli, kognitivni techniky, restrukturalizaci
zivotniho prostiedi, objasnéni roli, posilovani socialnich dovednosti a zvySovani komunikacni
dovednosti a zpétnou vazbu, jak uvadi Velasquez and coll. (2001, in Brooke, 2009). Mnoho

z téchto technik motivac¢nich rozhovora zahrnuje psani, 0d strof po dopisy az po psani deniku.
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Strategie a techniky motiva¢nich rozhovort mohou byt modifikovany pii praci
s klienty, ktefi maji vice diagnéz (duSevni poruchy se zneuzivanim navykovych latek).
Naptiklad klienti s diagnostikovanou psychickou zavislosti a dusevni chorobou mohou mit
upravenou dvanacti-krokovou praci na zaklad¢ jejich kognitivnich a psychologickych funkci
a symptomu, jak uvadi Evans and Sullivan (2001, in Brooke, 2009). Jeden piiklad
modifikované prace na kroku mutize zahrnovat psani deniku, kde naptiklad klienti napisi jeden
ptiklad nékoho, kdo jim pomohl a dale zkusit vysvétlit, jak to bylo pro vas uzite¢né. Jinym
ptikladem by mohlo byt realisticky popsat pozitivni obraz jejich zivota v budoucnosti, jak
vyrustaji v jejich dvojim zotaveni nebo zapis do deniku, kam klienti mohou napsat napiiklad
kdo nebo co je vase vnitini sila. Listy nebo seznamy bésni jsou také navrzeny, jako naptiklad
seznamy péti konkrétnich véci, které mate radi. SeSity s ,,dvanacti kroky“ se pouzivaji

na nékterych Anonymnich schtizkach.

3.5 Spojeni poetoterapie s 1écbou zavislosti

Psani je neodmyslitelnou soucasti dvanacti-krokového modelu. Plasse (1995, in
Brooke, 2009) se domniva, Ze psani je pfirozenym Vvystupem Vv programech obnovy:
RozmnoZovani inspirativni literatury svédc¢i o dileZitosti pisemného slova v 1écbé zavislosti.
Lidé, ktefi se zotavuji, dokonce i ti s chudym vzdélanim a nedostate¢nou znalosti knih, cituji
vyroky a recituji podobenstvi. Knapp (1996, in Brooke, 2009) popisuje své vlastni zkuSenosti
s alkoholismem a zotavenim, piSe 0tom, ze se Gicastni dvanacti-krokovych setkéani. Dale
popisuje, jak lidé mluvi (na setkanich) o jejich nejhlubsi bolesti, ticho ¢asto pohlcuje pokoj,
ticho, které je tak hluboké a tak hluboce sdilené, Ze je citit jako odkaz. Tento odkaz ho stéale
udrzuje a pomaha mu udrzet stfizlivost, jak fika. Knapp popsal jazyk dvanacti-krokovych
programu jako opakujici se. Knapp uvadi, ze hned od zacatku jsou slyset stejna klisé a hesla

a slogany znovu a znovu.

Dvanactistupniovy model zahrnuje odSkodnéni lidi, kterym narkomani/alkoholici
Vv minulosti ublizili. Vytvofeni seznamu téch, ktefi byli zranéni, vede ktomu, aby
se zotavujici osoba dostala k témto lidem. Pozadat vsak klienty o to, aby psali o jinych
osobéch v jejich zivoté a o udalostech, kterych se ucastnili jini lidé, mtze vést K tomu, Ze
0 nich piSou bez jejich svoleni. To mize mit negativni disledky. Poetoterapeuti proto mohou

pozadat klienty 0 to, aby napsali a posléze roztrhali, spalili nebo pohibili "neodeslané dopisy",
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aby dosahli katarze sebevyjadifenim azaroven zabranili moznym potencidlnim, ale

neumyslnym zranénim ostatnich.

Za pouziti technik motiva¢nich rozhovorti miize terapeut realizovat poetoterapii, ktera
poméah& odhalovat a zkoumat typickou ambivalenci klienta o tom, jak zustat Cisty a sttizlivy,

jak zminluje Springer (2006, in Brooke, 2009).

Metafory, skupinové cviceni a nekonfliktni terapeuticky postoj, mohou ¢lovéka, ktery
se zotavuje, otevtit k vyjadteni pocitt, kterych se nemohou dotknout pomoci jinych zptsobi
1é¢by, jak popisuje Howard (1997, in Brooke, 2009). Springer (2006, in Brooke, 2009) uvadi,
Ze obrazy jsou prostiedkem K vyjadieni emoci, vzpominek, trapeni, ztrat, traumatu a mnoha
druhi psychické bolesti. Symboly jsou zdkladnimi prvky terapeutické komunikace. Préace s
metaforou umoZiuje sebepozorovani V procesu psani avyznamu vybranych obrazl
Kk vyjadieni pocitu. Mezi techniky, které poetoterapeuti vyuzivaji v 1é¢b¢ zavislych patii:
psani spolecnych basni, vét, basné napsané pro komunikaci s rodinnymi ptislusniky, kdyz je
prilis téZké vést pfimou konverzaci. Déle sem patii: psani deniku, psani basni. Velmi dilezité
jsou dopisy odeslané ineodeslané rodi¢im nebo détem a vytvareni "pamatniku", které

pomahaji ¢lenim ukongit skupinovou 1é¢bu, jak zminuje Alschuler (2000;in Brooke, 2009).

Vzhledem Kk tomu, Zze instituce, ve kterych je realizovana pobytova a lizkova 1é¢ba,
omezuji volnost vybéru klientim (kdy jit spat, jaké skupiny se maji ucastnit, co maji jist),
muze poetoterapeut mit dualezitou roli pii poskytovani moZnosti volby. MiZe pomoci
klientim dojit k prvnim krokiim Kk sobéstac¢nosti. Klientim dava podnéty k vypéstovani si citu
pro sebeovladani a sebekontrolu. Alschuler (2000, in Brooke, 2009) popisuje, ze vzdy poskytl

ucastnikdm tfi moznosti, pokud jde 0 ucastniky poetoterapeutickych skupin:
a) Aby si precetli, co napsali.
b) Nebo aby si precetli jen ¢ast toho, co napsali.

c) Nebo aby si to jen prosli.

Plasse (1995, in Brooke, 2009) ve své praci v rodi¢ovské skupiné pro pomoc obnoveni

zavislym, pouzival psani denikl a psani basni. Bylo zjisténo, Ze tito ¢lenové skupiny byli
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schopni: ZvySovat povédomi 0 Skodach, které¢ détem (drogove zavislych rodicl) zpisobili
prostiednictvim své zavislosti na drogach, odklonili se od rodi¢ovské péce a prednostné Celili
svym potiebam a az potom potiebam déti. Dale zdiraznil, Ze poskytnout témto rodi¢um
nastroje, aby se mohli pisemn¢ vyjadrit, je krokem Kk zabranéni jejich navratu zpét do ulic
a zapomnéni na drogy. Howard (1997, in Brooke, 2009) navrhl, ze pouzivani metafor a poezie
mize byt uzite¢né pii prevenci relapsu, nebot’ prvky "kontroly, dokonalosti a izolace" jsou
podstatné pro zavislost. Clenové skupiny uznavaji, Ze nejsou sami, coz pomaha vytvatet pocit
univerzalizace. Tento pocit sounaleZitosti podporuje skupinovou soudrznost aje jednim
z primarnich 1é¢ebnych aspektl skupinové terapie, stejné jako pro setkani v dvanacti krocich.

Sdileni podobnych zkusenosti na setkani v dvanacti krocich poskytuje soubéznou zkuSenost.

Odolnost 1ze wvyvratit pomoci basné jako prechodného objektu, stejné jako
prostiednictvim terapeuta, ktery pfeméni pozornost klienta na své vlastni metafory, symboly
a obrazy. Poetoterapeuti mohou také instruovat ucastniky, aby pouzivali personu (nebo
masku). Ptiklady osobnosti ... mohou zahrnovat psani z pohledu archetypalniho nebo
mytologického charakteru (Medussa, Helena z Troje, Kajn), zvife, nezivy objekt, fiktivni

postavu nebo jinou skute¢nou osobu.

Morrow (2002, in Brooke, 2009) uznal, ze Casté pfijmy novych klientd v 1é¢bé
navykovych latek, jsou vzdy pro skupinu, ktera je v procesu formovani a reformovani, taktéz
dalezita. To plati také u odchéazejicich klientd. Planované a neplanované ukonceni 1€¢by jsou
zakladem pro pomoc ostatnim c¢lenim skupiny pii feSeni problémi opusténi, ztraty
a zarmutku. Morrow vyuzil pisemnych vyjadfeni skupiny tzv. “pamatniky”, které jsou
kompilaci vybéru pisemnych clenli skupiny, které byly diive vytvoifeny béhem jejich

poetoterapeutickych skupin.

Spolecné s Cleny skupiny se terapeutka také nechdva ovliviiovat s t€mito viceCetnymi
ztratami, coz muze vyvolat nékteré protichidné pocity. Alschuler (200, in Brooke, 2009)
navrhl, ze terapeut by mohl na konci zasedani psat basn¢ namisto zaznamenavani procesu

nebo psat pozndmky o postupu, aby "emotivn¢ i intelektualn¢ zpracoval zasedani".

Jednim z hlavnich cili poetoterapie je sebevyjadieni, stejné jako katarze. Plasse (1995, in
Brooke, 2009) popsal zotavujici se ndvyk jako bytostné basné uvnitt svych boji. Dyer (1992,
in Brooke, 2009) se zminuje, ze poezie je metoda, ktera dava hlas tomu, co bylo uml¢eno.

Dyer dale navrhl, Ze vyuziti vSech tvarcich terapii - poezie, uméni, hnuti, hudby, dramat muze
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zménit bolest a pfeménit ji do tvofeni. Umélecké obrazy a metafory mohou dat klientovi,

ktery trpi ml¢enim, vlastni pisnicku, autentickou rekolekci v§eho, co je uvnitf ni.

Tim, Ze dosahnou autenticity a poctivosti skrze akt psani, mohou byt osobni pravdy
odhaleny pfijaty a propustény. Obcas Se spisovatel muze rozhodnout pouzivat poetické
techniky, jako je persona, metafora a symbol, aby fesili bolestivé problémy. Zavisly jedinec
nebo alkoholik mtize pomoci poezie pii terapii vyjadiit své zkuSenosti, emoce a nadéje pro

budoucnost a tim zmirnit své utrpeni.
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4 Teorie poetického textu

Informace pro tuto kapitolu autor Cerpal pfevazné z ucebniho textu pro posluchace
angli¢tiny. Autor zamérn¢ piSe 0 pomérné velké ¢asti, ktera se zabyva teorii poetického textu,
i kdyz v praktické casti pracuje jen s nékterymi slozkami. Autor tuto kapitolu popisuje, aby
dal navédomi, ze stémito slozkami pocitd avnima je. AvSak vramci vyzkumu své
diplomové prace operuje ,,jen” se zdrobnélinami, rytmem, rymem a zvukomalbou, jakozto
s nejzakladngjsimi slozkami poezie. Nema ambice praktickou ¢ast rozebirat do takovych
detaill, jak je popsano v této kapitole. Ato ztoho divodu, Ze pracovat s tak specifickou
skupinou, u které by sice bylo mozné pracovat i s obrazem, syntaxem, stanzou a tak déle, ale

bylo by to extrémné naro¢né. SpiSe by se to hodilo na dalsi vyzkum anebo do disertacni prace.

Jak popisuji Vodic¢kova, Bak (2003), spole¢nost pievazné piijima ¢teni poezie jako
volnocasovou aktivitu vzbuzujici potéSeni a relaxaci, ovSem také existuji predsudky K cetbé
basni, jelikoz je nékdy pfili§ obtizné tento literarni smér pochopit. V nékterych ohledech je
tento nazor pochopitelny, protoze existuji basné, které mohou byt Cteny stile dokola, ale

¢tenaf vyznam nepochopi.

4.1 Vnimani poezie

Obecné mizeme délit chapani literatury na dva hlavni zptsoby porozuméni. Bud'to
poezii vniméme jako projev emoci a myslenek basnika a ¢tenim dochazime k tomu, co basni
chtél autor sdélit ataké pii tomto zplisobu uvazovani se nad basni zajimame o osobnost
a myslenky basnika. Text basné neni takovym zazitkem, jako poznani skrze pocity autora.
Druhy typ pfemysleni nad basni je soustfedéni se spiSe na obsah basné. Tento zpusob se tyka
pfemysleni nad takovou poezii, U které Ctenaf nezna autora a povazuje ho za tvirce textu,
ktery ho zajima a ocenuje praci se slovy a zpracovani basné. Chce-li ¢tenaf basen pochopit
a také ocenit, predevS§im by mél dilo ¢ist rozdilné, neZ prozu. Jako ptiklad mize byt uveden
poslech hudby, kdy pokud se posluchaci hudba libi, dobte se posloucha a zaujala ho, mize si

hudbu pustit vicekrat a mit opakovany piijemny zazitek z poslechu. M&-li tedy étenat rad
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prozu a ¢te prevazné tiSe, U ¢teni poezie by mél naopak vyzkouset ¢teni nahlas a odkryt tak

zvukomalebnost dané basné, jak doporucuje Vodi¢kova, Bak (2003).

4.2 Prednes poezie

Vodickova, Bak (2003) tvrdi, ze Cteni, tedy pfednes basnickych textl, by nemél byt
pro posluchace ani prednaSejiciho pfili§ kratky ani dlouhy a celkové by nemél byt rytmicky
prednes piehnany. Pfednasejici by mél respektovat jak gramatické pauzy, tak udrzeni
myslenky Vv textu. Kazdé slovo V poezii je diilezité a proto by méli posluchaci slyset jeho zvuk
arozumét diky pfednesu také jeho vyznamu. Pii recitaci basné¢ by mél prednésejici znat

a pouzivat zakladni pravidla pfednesu poetickych texti, kterymi jsou:

4.3 Zvuk, tén hlasu

Na produkci zvukomalby pii pfednesu se podileji pfedevS§im rytmus arym. Jiz ve
velmi raném véku, kdy jsou détem piednaSeny basnicky, vnimaji predev§im zvuk a rytmus,
Ktery mize pusobit tisive. Zajimavou Se basen pro posluchace stava pravé diky zvukomalbé
a tento fakt se netyka pouze malych déti a fikadel pro né, ale celé spolecnosti. Takové basné
jsou i velmi dobie zapamatovatelné a tedy i vyrazné Castéji pouzivané jak ve volném Case, tak

v matetskych Skolkach ¢i Skolach, jak uvadi Vodickova, Bak (2003)

Za velmi dulezity aspekt pii pfednesu basné povazuji Vodickova, Bak (2003) ton
hlasu, jelikoz tvofi basnim atmosféru atim jsou ibasné pro posluchace zajimavéjsi.
Vypravéni mize byt pfednaSeno v tOnu vazném, vtipném, nebo také naptiklad ironickém
a vzdy zavisi na podani vypravéce, prednasejiciho. Ton V literatufe miZzeme tedy definovat
jako postoj spisovatele ¢i mluvéiho Kk tématu, basni asamotnému publiku. Nese tedy
emocionalni vyznam dila a je soucasti celeho jeho vyznamu. Pokud chceme zjistit basnicky
ton, ¢i jeho pifibéh, meli bychom si polozit hned n€kolik otdzek. Kdo je v basni fe¢nikem?
Pokud je basen napsana Vv prvni osob¢, zda se basnikem nebo sama? Ackoli je psand autorem,
hovoti za n¢j fecnik, prednasejici. Basnici také Casto pii prednesu svého dila mluvi hlasem

postavy, kterou vytvofili. Pro fe¢niky je dilezité zamé&fit se na analyzu ténu, ve kterém maji
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basenn prednést. Existuji nckteré terminy, které mohou byt pro tuto analyzu dulezité. Ton
pfednesu totiz muze byt diky analyze vtipny, radostny, lehky, nadéjny, slavnostni,
obdivovatelsky, tragicky, vazny, lyricky, cynicky, sarkasticky, hravy, pochvalny, vazny,

rozCarovany, smutny nebo dokonce neptatelsky.

4.3 Poeticky jazyk

Jazyk skladajici se ze slov si autor textu pii psani peclivé vybira. Slova jsou Vv textu
pouzita podle jejich vyznami, a kdyz mluvime, basenn prednasime, vyjadiujeme tim naSe
postoje a predpoklady, s nimiz pravé slova nakladaji. Vyznam jednotlivych slov ovliviiuje
celkovy kontext poezie. Slovo se vétsinou sklada ze tii ¢asti, kterymi jsou zvuk, oznaceni
a konotace. Zvuk je akustickym dojmem vznikajicim p#i poslechu piednasené basné.
Oznaceni se povazuje za doslovny vyznam slova a mél by byt pochopitelny, dohledatelny ve
slovniku. A konotace je jednoduse to, co slovo naznacuje za to, co znamena, kdy v ptikladu

bila naznacuje U $iroké vefejnosti nevinnost a Cistotu, jak uvadi Vodi¢kova, Bak (2003).

4.4 Figurativni rec

Styl psani s pouzitim obrazového jazyka pii tvorbé poezie basnici vyuzivaji hojné,
jelikoz mohou timto zptisobem snadnéji vyjadrit své mySlenky a prenést je tak na ¢tenate Ci
posluchace. Obrazovy jazyk totiz oproti oby¢ejnému jazyku hled4 originalni a nové piistupy
k vyjadieni se. Obraz fecCi je tedy zplsob, jak vyslovit ¢i napsat jednu véc, ale sdélit tim
posluchaci ¢i ¢tenafi jinou. Tento typ jazyka by pii prezentaci tedy nikdy nemél byt piijiman
doslovné. Piikladem tohoto druhu jazyka je napiiklad véta: ,,Prs$i kocky a psi, jak uvadi
Vodickova, Bak (2003).

4.5 Poeticka podoba a obsah
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Za obsah povazuji Vodickova, Bak (2003) to, co ¢tenafi basen, ¢i jakékoli jiné literarni
dilo, fika. Zpusoby, jakymi je obsah téchto literarnich texti uveden, jsou oznacovany jako
formy. JelikoZ obé piispivaji k uméni basné, nemély by byt forma a obsah nikdy oddélovany.
Dobry vychozi bod pro urceni interpretace byva shrnuti pfedmétu ¢i tématu basné, jelikoz
umoznuje ocenit formalni rozhodnuti, které autor basné ucinil, kdyz vytvarel ptedmét svého
dila. VSechny bésn¢ maji stejné jako romany a povidky uritou formu, tedy desing nebo
schopnosti basnika. Slova a jejich uspofadani do vzoru jsou velmi dulezité a autor by se 0 né
m¢l zajimat. Obecné lze poetické formy rozdélit na ty, kde je vzor fizen zvukem, tedy rytmem
arymem, dale naty, které jsou dany stanzou, tedy organizaci fadkt a délkou aty, které
s pofadim slov uméle manipuluji. Diky témto vzorim jsou soustfedéna slova na mnohem

smysluplngjsi vztah.

4.6 Rytmus a rym

Organizovanym opakovanim se vytvareji zvukové efekty. Pokud piednasejici v basni
systematicky zdlraziuje slova a slabiky, vytvaii tim zdmérné rytmus a opakovanim podobné
zng&jicich zvuku, ¢i nékdy dokonce identickych, vznika rym. Oba tyto efekty, rytmus a rym,
zvySuji pfi prednesu intenzitu vyznamu basné a autorovi, pfedndsejicimu nebo posluchacim
davaji potéseni z tvorby poezie. Studiem principti verSové struktury se zabyva prozodie, ktera
se orientuje predevsim pravé na rytmus, rym a dalsi zvukové efekty pii prednesu basné, jak
uvadi Vodickova, Bak (2003).

4.7 Stanza

Vodickova, Bak (2003) stanzou souhrné nazyvaji skupiny fadkt uspofadané
v rytmické jednotce. Také se nékdy nazyva jako verS a je vytvoien na zakladé poctu a delky
fadka a také vzoru danych slabik a rymovaného schématu. Dvojice, tedy dva radky obvykle

rymovane, jsou nejjednodussi stanzou a maji stejnou délky a podobny metr.
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4.8 Syntax

Dalsi moznosti jak manipulovat s uspofadanim slov do vét, je vedle rymu, rytmu
a stanzy, také vyuziti syntaxu. Mezi hlavni druhy patii anglicky syntax, pii kterém basnici
dodrzuji ptisna pravidla psani a skladani slov do vét. Dale pak inversion, kde se autofi snazi
dosahnout neobvyklych u¢inkl netradi¢nim poskladanim slov a vét, jak tvrdi Vodickova, Bak
(2003).

4.9 Obraz

Vodic¢kova, Bak (2003) uvadéji, Ze pfi Cteni basné poslucha¢ ¢i Ctenaf reaguje
na nékolik véci, kdy se nejprve zaméfuje na obsah basné, to 0 ¢em je a poté zkouma, jak je
basen nasmérovana, tedy jak vytvaii stfet v d&ji, také rym asyntax uréité efekty. To, jak
basnik pfednasi, pouziva ton hlasu a také jaké tempo zvoli, je dulezitym aspektem pii vnimani
basng, jelikoz zkusenosti lidé vnimaji predevsim prostfednictvim smysld, tedy tim co vidi, citi
prednesem, neZ je jeho obvykla fe¢. Obraz je pouzivan jako termin pii popisu senzorickych
dojmt a je to nejucinngjsi zplsob, jak vyvolat zivé zkuSenosti, ptenést na posluchace emoce

a vyvolat u n&j dusevni reprodukci pocitu.

4.10 Symbol

Symbol byva obecné pouzivan jako zkonkretizovani abstraktniho konceptu a mize stat
sdm pochopen a zaroven piedstavovat nepolapitelny, slozity napad. Napiiklad pokud
hovotime 0 miru, tento pojem si spojime s holubici, ktera se stala jeho symbolem a také
v Poe's The Raven je havran, ktery takzvané obtézuje jiz obrazem a symbolem tmavé mysli
vypravéce aznaci také osamélost. Symbol je vnéjsi, tedy vyhodnocujeme jeho vyznam
a sdruzeni mimo text, coz se vyrazné li§i od obrazu, ktery je interni ajeho sdruzeni je tak

jasné uvedeno V basni. Pii éteni, ¢i poslechu poezie, by se nemélo predpokladat, ze ma text
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skryty vyznam. Béasnici kuvedeni do myslenky pouzivaji obrazy a vétSina basni je tak

mnohem piijemné;jsi, jak pise Vodickova, Bak (2003)

4.11 Prirovnani, metafora, personifikace

Nejcastéji vyuzivané figury feci, kterymi jsou pfirovnani a metafora, porovnavaji véci,
které maji podobné vlastnosti. Hlavnim rozdilem mezi metaforou a ptirovnanim je ptedevsim
spojeni ,,jako“, které se vyuzivd pii porovnavani U pfirovnani. Toto spojeni metafora
nevyuziva. Piikladem je naptiklad véta: ,Laska je jako Cervend, Cervena ruze“, coz je
pfirovnani. Pii stejném informac¢nim obsahu, ale za pouziti metafory, véta zni: ,,Laska je
cervena ruze.“ Diky pouziti metafory jsou posluchaci nuceni integrovat oba terminy
porovnani uplnéji, nez kdyby V textu basné¢ bylo pouzito pfirovnani, a jsou poté pfipraveni
vnimat jeden objekt z hlediska jiného. Neni ovSem vzdy snadné najit rozdily mezi obrazem,
metaforou a symbolem, jelikoz se vzajemné protinaji. Obraz obecné znamena pouze to, ¢im je
a pokud napftiklad prednaSejici fekne, Zze na ulici bézi chlupaty pes, mluvi 0 psu a posluchaci
si predstavi popsany obraz. Pokud by ovSem fekl vétu: ,,Néktery Spinavy pes mé vyloupil*
nehovoii v této situaci o psu, ale pouziva metaforu a posluchaci si domysli pravy vyznam
basn€. Symboliku vyuZivajici véta by znéla: ,,NemiZete starého psa novym trikim ucit®.
Hovoii se zde nejen o psech, ale také o zivych tvarech jakéhokoli druhu, jak uvadi
Vodickova, Bak (2003).
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EMPIRICKA CAST

Autor v ivodu empirické ¢asti diplomove prace specifikuje cile prace, které se pokusi
ovefit hypotézami. Jednim z cila bude také posouzeni vhodnosti pouzitych dil¢ich literarné
poetickych technik vyzkumu vzhledem Kk charakteristice vzorku sledovanych probandu.
Nasledujici ¢ast prace popisuje metodologii vyzkumu a charakteristiku zafizeni
a charakteristiku pacientu, ktefi se vyzkumu ztc¢astnili. Autor v empirické ¢asti dale popisuje
prubéh vyzkumu. V této kapitole je rovnéz uveden zpusob distribuovani nestandardizovaného
testu, ktery je primarnim zdrojem informaci pro diplomovou praci. Interpretace ziskanych dat

a vysledky autor zahrnuje v zavére¢né ¢asti této diplomové prace.
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5 Cile prace

Hlavnim cilem prace je posouzeni vztahu literarni tvofivosti vzhledem
Kk charakteristice klient detoxifikacni jednotky. Autor predpoklada, Ze nalezne urcitou
souvislost mezi traumaty jednotlivych klienta a jejich literarni (poetické) tvotivosti. V tomto
kontextu ptfedpokladd vztah nepiimo umérny, tedy Ze probandi s vétSimi psychickymi

problémy budou vykazovat mensi miru vyse uvedené literarni tvotfivosti.

Dal$im cilem bude zjistit vhodnost pouziti zvolenych dil¢ich literarné poetickych

technik vyzkumu.

Hlavni cil se autor pokusi ovéfit pomoci hypotéz, dil¢i cil vyhodnoti na zakladé svého

pozorovani a ziskanych zkuSenosti.

Hlavni cil:

Hypotéza H,:

Sledovani klienti, u kterych se v ramci jejich literarni tvofivosti vyskytuji ve vétsi mife
témata tykajici se jejich zavislosti nebo 1é¢by, budou mit vyrazné niz$i potencial poetické

tvorivosti.

Hypotéza Ho:

Neni pravda, ze sledovani klienti, ukterych sevramci jejich literarni tvofivosti
vyskytuji ve vétsi mife témata tykajici Se jejich zavislosti nebo, 1é¢by budou mit vyrazné nizsi

potencial poetické tvotivosti.

Diléi cil:

Zjistit vhodnost pouziti zvolenych dil¢ich literarné poetickych technik vyzkumu.

50



6 Erudice vyzkumnika

Vzhledem k tomu, Ze prace ma kvalitativni povahu, je vhodné sem zafadit informace

0 vyzkumnikovi.

Vyzkumnik je absolventem Bc. vzdélani ve studijnim programu Speciélni pedagogika
se zaméfenim na dramaterapii realizovanym Pedagogickou fakultou Univerzity Palackého
v Olomouci. Vyzkumnik méa 3-letou praktickou zkusenost v oblasti vedeni dramaterapie u lidi
se zavislosti na detoxikaénim oddéleni vramci dobrovolnické c&innosti. Mezi dalSimi
informacemi je vhodné uvést, ze vyzkumnik je literarné Cinny Vv tvorbé poetickych textu.
V tomto ohledu ziskal diplom v regionalni literarni soutézi, kde se umistil na 2. misté. Dale
ziskal &estné uznani za postup do nejuzsiho vybéru celorepublikové literarni soutéze ,,Zijeme
najedné zemi“. Vyzkumnik se ucastnil Narodni soutézni ptehlidky V pfednesu, V Cetbé

a Vv improvizaci zaku stiednich pedagogickych skol.
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7 Metodologie vyzkumu

Na zacatku této kapitoly autor uvadi v kostce postoje odborné vetejnosti K sou¢asnému
nahledu na kvalitativni a kvantitativni pfistupy aplikované v pedagogicko-psychologickych

vyzkumech.

Cast odborné obce radikalizovala sviij pohled na validitu do té miry, e zcela odmita
jeji tradiéni podobu vychazejici z kvantitativniho pfistupu. Tento radikalni postoj je mij.
inspirovan konstruktivisticky a postmoderné ladénym pohledem na védu i svét. Jadrem tohoto
postoje je presvédfeni 0 neexistenci zadné nezavislé pravdy, vychazejici ze zakladniho
predpokladu, ze neni mozné ziskat nezprostiedkovany, ptfimy pfistup ke svétu (tedy moznost
nezprostiedkované tento svét poznavat) (Miovsky, 2006). Z toho divodu autor zvolil smiSeny
design vyzkumu. Autor pouzil kvalitativné-kvantitativniho ptistupu, kdy ptevazujici dtiraz byl
Kladen na data kvalitativni povahy. Mezi stéZejni koncepce vyzkumu byl zvolen charakter
exploratorné-deskriptivni. Za hlavni divody pro volbu smiSeného designu vyzkumu mizeme
povazovat piedevs§im charakteristiku ziskdvanych dat. StéZejnim piinosem soucasné teorie
smiSeného designu vyzkumu je aktualizace historicky podminéného, piekonaného pojeti
ametoda sbéru dat odliSovanim kvantitativniho a kvalitativnino vyzkumu, ato v roviné
pristupti, analyzy dat. SmiSeny vyzkum neni novym tématem, nova je myslenka kombinovani
dat ataké explicitni kombinovani Kkvalitativnich a kvantitativnich dat ve specifickém
metodologickém pfistupu (terminologie, zdznamovy systém jednotlivych druht smiSeného
designu vyzkumu zmény Vv pouzivani riznych designi) Vickova (2011). Svaticek (2007)
na zakladé vymezeni silnych aslabych strnek kvalitativniho i kvantitativnino vyzkumu
poukazuje na fakt, Ze oba pfistupy nejsou soupeficimi paradigmaty, naopak je jejich
kombinace velmi dobte reflektovana ve stale rozvijejicim se pedagogickém vyzkumu s cilem

maximalniho vyuziti silnych strdnek obou metodologickych ptistupt.
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7.1 Etické aspekty vyzkumu

Jesté, nez samotny vyzkum zacal, byl ujednan Informovany souhlas s vyuzitim dat pro
psani a publikovani diplomové prace. Tento souhlas byl ziskan od primafe Strediska
sekundarni prevence alécby zavislosti Vojenské nemocnice Olomouc MUDr. Zdeika
Faldyny, kde samotny vyzkum probihal. Také byl napsan Informovany souhlas, ktery byl
schvalen obéma stranami (viz pfiloha ¢. 2). Tento informovany souhlas je uschovan u autora

prace a po domluv¢ je mozné do n&j nahlédnout.

Mezi etické aspekty vyzkumu patii anonymizace dat, to znamena, ze v rdmci vyzkumu
nebyla pouZita redlnd jména pacientli. Jejich jména byla nahrazena potadovymi ¢isly. Béhem
vyzkumu nebylo pracovano s osobami nezletilymi, tedy nebylo zapotiebi souhlasu zakonnych
zastupct. Pacienti do vyzkumu vstupovali dobrovolné a byli obezndmeni s tim, Ze mohou
kdykoli z vyzkumu odstoupit. Vyzkumnik pted zahajenim kazdé lekce rozdal informované
souhlasy (viz ptiloha €. 1) s tim, Ze pacienti si je béhem lekce mohou procist a na konci lekce
je odevzdaji bud’ podepsané, ¢i nepodepsané. Vyzkumnik dovysvétlil piipadné nejasnosti
ohledné informovaného souhlasu. Tyto informované souhlasy jsou uschovany u autora prace

a po domluvé je mozné do nich nahlédnout.
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7.2 Charakteristika pacientii, kteri se zucastnili vyzkumu

Lekci se zacastiovalo pramérné 11 pacienttl, Z toho pievazné 5 zen a 6 mtizu. VEékové

slozeni pacienti mélo varia¢ni $ifi a to od 18 do 66 let.

Vsichni za¢astnéni byli v 1é¢€bé z divodu zavislosti na alkoholovych a nealkoholovych
drogach. Jednalo se o pacienty zraznych socioeckonomickych vrstev, s rdznou udrovni
dosazeného vzdélani artznych profesi. Ne&ktefi pacienti byli Vv 1éEbé poprvé, jini jiz
pongkolikaté, pricemz 1écba trva primérné 30 dni. Mnoho z pacientli mélo dualni diagnozu

a to hlavné psychiatrickou.
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7.3 Charakteristika zarizeni

Vyzkum probihal od Gnora 2017 do ¢ervna 2017. Celkem se uskutecnilo 14 setkani,
ktera probihala vzdy od 16:30 do 17:30. VSech 14 setkani neni mozné zatadit do této
diplomové prace. Néktera se nepovedla nebo z nich nevzeslo nic, co bychom mohli povazovat
za pouzitelné do této diplomové prace. Autor musel nékteré techniky, které pouzil na lekcich
poetoterapie vyradit z divodu nepouzitelnosti vV ramci praktické casti této diplomové prace.

Z toho dtivodu jsou informované souhlasy s daty od 23.2.2017 do 13.6.2017.

Setkani se konala v denni mistnosti, ktera zaroven slouzi jako jidelna, spoleCenska
mistnost, klubovna a mistnost pro dopliikové terapie. Mistnost je velka piiblizné¢ 4x6 metrt
a ma vysoky strop, celkoveé ptisobi prostornym dojmem. Atmosféra béhem nasich setkani byla
ovlivnéna zafizenim mistnosti a aktivitami, které v této mistnosti probihaji. Mistnost je
vymalovana tlumenymi pastelovymi barvami v nerusivém odstinu. Zidle jsou z plastu a kovu
a maji zelenou barvu. Dievéné stoly jsou vzdy na lekce vynaSeny na chodbu, kvili zvétSeni
mistnosti jsou dvé okna stiedni velikosti, které je moZzno zatemnit pomoci zaluzii. Zvenku
jsou pied okny nainstalovany mfize, stejn¢ jako ve vSech ostatnich mistnostech stiediska.
Zem je pokryta linoleem, taktéz v tlumenych pfirodnich odstinech hnédé barvy. V levém
pfednim rohu je umisténo bilé porcelanové umyvadlo s papirovymi ruéniky a zrcadlem.
V denni mistnosti jsou skiiné s policemi, lednicka, televize, DVD ptehravac, stolni hry
a nasténka. VétSina skiini je uzamcena a to z dvodu bezpecnosti, jelikoz obsahuji pfedméty
jako: ntizky, lepidla, izolepy, tuzky, rizné vytvarné a psaci potieby, kterymi by mohli pacienti
ublizit sobé nebo ostatnim spolupacientim. V policich jsou knihy, ¢asopisy, DVD, hudebni
nastroje, které mohou pacienti volné pouzivat. a nechybi zde také predméty, které pacienti
vytvofili na lekcich arteterapie nebo pracovni terapie. Najedné ze skiini je umisténo
»Abstinen¢ni desatero“. Mistnost je vybavena lednici, ve které mohou pacienti uskladiiovat
potraviny, které si nakoupi nebo dostanou v bali¢ku od rodiny ¢i pratel a tyto potraviny jsou
jim volné K dispozici. VSechny tyto potraviny musi projit kontrolou, kterou provadi specialné
vyskoleny personal stiediska. Televize je jim voln¢ K dispozici stejné jako DVD piehravac s
malou zdsobou filmi, ale pouze ve stanoveném case. Stejné¢ tak mohou pacienti pouzivat
stolni hry. Nasténka slouzi Kinformovani pacientd 0 dennim rezimu, pravidlech,

povinnostech a pravech.
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7.4 Pribéh vyzkumu

Vyzkum probihal za téchto podminek: Vyzkumnik dochazel do stfediska na lekce
poetoterapie jako terapeut (pacienti brali vyzkumnika za terapeuta). Tyto lekce byly pro
vSechny pacienty povinné. Avsak pacienti méli moznost Se lekce aktivné nezucastnovat, tzn.

ze byli fyzicky piitomni, ale jen v roli pozorovatele.

7.4.1 Modelova situace
-16:20 ptichod do stiediska

-komunikace s personalem o atmosféie ve skupiné a o dennich udalostech, které by mohly mit

vliv na prub¢h lekce

-pacienti vyklidi denni mistnost, tzn. Ze odnesou stoly na chodbu, ze zidli vytvoti kruh
-na lekcich je pfitomen pouze terapeut (vyzkumnik) a pacienti

-piedstaveni terapeuta (Vyzkumnika) a seznameni pacientd s prubéhem lekce

-terapeut rozdal informované souhlasy (viz piiloha ¢. 1) s tim, Ze pacienti si je béhem lekce

mohou procist a na konci lekce je odevzdaji bud’ podepsané, ¢i nepodepsané
-terapeut dovysvétluje pripadné nejasnosti ohledné informovaného souhlasu

-po této formalni strance ptichazi na fadu samotna lekce poetoterapie, ktera byla ¢lenéna do 4

hlavnich ¢asti:

e Uvodni kole¢ko
e warmup
e hlavni technika

o reflexe

7.4.2 Blizsi specifikace jednotlivych ¢asti
Béhem tvodniho kolecka doslo K nastinéni prubéhu lekce, pfivitani novych c¢lent,
jejich predstaveni a vyspecifikovani skupinovych dohod, kterymi jsou: 1) vypnuti mobilnich

telefont, 2) nabidka K celoskupinovému tykani s moznosti volby vykani, 3) slovni dohoda
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0 mlcenlivosti a diskrétnosti, cténi davérnych informaci, dohoda o nevynaseni jakychkoli
informaci mimo skupinu. Nésledovala technika propojeni na bazi skupinové dynamiky, ktera
spocivala ve sdileni sou¢asného stavu energie, potazmo nalady na stupnici od 0 do 10, kdy O
znamenala nejmensi hodnotu a 10 nejvetsi hodnotu. Pacienti se vyjadiovali slovné. Tim
terapeut ziskal informace ohledn& aktualniho rozpoloZeni pacienti a jejich nalady. Uvodni

kolecko trvalo pfiblizné¢ 10-15 minut.

Nasledovala rozehtivaci technika (Warm-up), kterda méla otevfit prostor pro dalsi
praci. Jedna z osvédéenych aktivit byla hra s nazvem PIF-PAF, ktera spo¢iva Vv tom, Ze Si
vSichni stoupnou do kruhu. Jeden stoji uprostied. Ten je pistolnik. Kdyz pistolnik na nékoho
ukaze aftekne PIF, ten druhy musi ukazat, Ze stfili zpatky na pistolnika a fict PAF. Pokud
pistolnik vystieli PAF, ten druhy si musi kleknout a stfili se ti, co jsou po jeho boku. Kdo je

pomalejsi nebo to poplete, jde misto pistolnika.

Po rozehtivaci technice nasledovala hlavni technika. Hlavni technika spocivala

Vv doplnéni rymu, ¢i ve zrymovani textu jiz napsaného nebo se jednalo o skupinové psani.

Po hlavni technice nasledovala reflexe. Béhem reflexe Se pacienti vyjadiovali
k jednotlivym technikam. V reflexi dochazelo ke sdileni prozitkti ve skupiné. Terapeutem byli
pacienti vybizeni k hodnoceni technik a k okomentovani svych praci. Tato ¢ast byla
na dobrovolné bazi. Terapeut vybizel i k negativnim postojim a nazorum, at’ uz se jednalo o
hodnoceni techniky, terapeuta ¢i jejich vlastniho dila. Vzhledem k negativnim postojim,
nazortim a proZitkim byli pacienti terapeutem ujisténi, Ze mohou pouZzivat dle chuti a potieby

vulgarni vyrazy, ¢imz mize dojit k uleve, ventilaci, pfipadné ke katarazi.

Poznamka: v pripadeé, ze by doslo k necekané a extrémni situaci, kdy by bylo ohrozeno zdravi
a bezpecnost pacientu, je terapeut \ tomto pripadé povinen nahldsit tuto skutecnost

personalu. S touto informaci byli pacienti obeznameni.

7.5 Nestandardizovany test

Nestandardizované testy si pfipravuji pedagogové, psychologové, specidlni

pedagogové pro vlastni potiebu. U téchto testti nedoslo k ovéfeni na vétsim poctu respondenti
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to znamena, Ze nedoslo k jeho standardizaci. Validita a reliabilita nestandardizovaného testu
je zpochybnitelna.

Vyzkumnik, dle svych piedchozich ziskanych zkuSenosti v ramci prace s pacienty
formou volné tvorby, vytvofil vlastni nestandardizovany test. Nebot’ volna tvorba byla pro
pacienty tézce uchopitelnd a v ramcei vyzkumu nerealizovatelnd. Proto, aby zacali spontanné
tvofit, potiebovali uritou miru vedeni. Vyzkumnik zvolil oporu vV podobé zachytnych boda
pomoci, kterych se pacienti mohli drzet avyzkumnik takto ziskand data mohl snaze
zpracovat. Tento test vyzkumnik pojmenoval JIV 18, podle svych inicial. Také zdmérn€ zvolil
téma a ladéni otazek tak, aby se pacient zamyslel nad danymi tématy podle vyzkumnikova
zaméru, ¢imZ dosahl jednodu$siho rozhodovéani klientd a zprichodnil dal§i moZnost
zpracovavani takto ziskanych dat. Test JIV 18 je urCeny pro klientelu zavislych. Tento test je

pravdépodobné vsak pouzitelny i pro intaktni spole¢nost.
Autor vyzkumu déle uvadi zakladni charakteristiky jednotlivych polozek testu JIV 18

Na zakladé svych zkuSenosti s klienty autor rozdé€lil test najednotlivé polozky
(Vhodné je test rozdélit na jednotlivé techniky aty vypliovat zvlast. Ukazka testu, jak

se vypliuje.)

7.5.1 Technika P (pFemySlim)

- Casova naro¢nost vyplnéni: 10-20 minut

- Casova narocnost vyhodnoceni: 5-10 minut
- vhodné pro v&kovou kategorii 9 let a vice

- vhodné pro muze i Zeny

- mize byt zadavana hromadné i individualné

- pokyny k vyplnéni: dopliite véty na volné fadky pokud mozno tak, aby se rymovaly
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7.5.2 Technika R (recidiva)

- Casova narocnost vyplnéni: 10-20 minut

- Casova naro¢nost vyhodnoceni: 10-15 minut

- vhodné pro v&€kovou kategorii 12 let a vice

- vhodné pro muze i zeny

- muze byt zadavana hromadné i individualné

- pokyny k vyplnéni: dopliite véty na volné fadky pokud mozno tak, aby se rymovaly

RECIAIVA, 10 JB IMOJB.....oieitiieeieie e bbbttt b bt
S CIStOU NAVOU JAC VS....viiiiiiiiiiiie ettt ettt b et e et e enne e e
VE StEIZIIVOSTE MAMIE.....eiiii bbbttt bbb be e

PIOLO VSICRNT PEJIMC.......eeuiiiiiiiieiiiie et b e nne s

7.5.3 Technika S (semafor)

- technika pievzata od MUDr. Karla Ne$pora, Csc.

- ¢asova narocnost vyplnéni: 10-20 minut

- Casova narocnost vyhodnoceni: 5-10 minut

- vhodné pro v€kovou kategorii 9 let a vice

- vhodné pro muze i Zeny

- mize byt zadavana hromadné i individualné

- pokyny k vyplnéni: dopliite véty na volné fadky pokud mozno tak, aby se rymovaly

(@15 771 1T T v 1 | SER OO TR
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7.5.4 Technika L (limerik)

- Casova narocnost vyplnéni: 15-30 minut

- Casova naro¢nost vyhodnoceni: 10-15 minut

- vhodné pro v€kovou kategorii 9 let a vice

- vhodné pro muze i zeny

- muze byt zadavana hromadné i individualné

- pokyny k vyplnéni: autor postupoval podle této piedlohy
Lansky (2004) navrhuje psani limeriku takto:

- vyberte si jméno, nejlépe jednoslabi¢né (Tom, Ben, Tim...) a misto odkud jmenovany

pochazi

- basen obvykle za¢ina skladbou: Byl jednou jeden...(jméno-Tom)...misto — (z Kuby)
- napiste seznam rymujicich se slov k nazvu mista (nap¥. Kuby-zuby, huby, duby...)
- pak pridejte vers, ktery kon¢i na rymujici se slovo (napf. co zkazené mél zuby)

- vymyslete zajimavy piibeh, kdy se dalsi dva verSe vzdjemné rymuji, ale liSi se

od ptedchozich

- posledni vers se rymuje s prvnim dvojverSim a je zavrSenim limeriku.

7.5.5 Technika AD (abstinen¢ni desatero)

- Casova narocnost vyplnéni: 15-30 minut

- Casova naro¢nost vyhodnoceni: 10-15 minut

- vhodné pro vékovou kategorii 18 let a vice

- vhodné pro muze i Zeny

- mize byt zadavana hromadné i individualné

- pokyny k vyplnéni: pokuste se desatero preformulovat tak, aby se pokud mozno rymovalo

- abstinen¢ni desatero je vyvéSeno v denni mistnosti na detoxifika¢nim oddéleni
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Lé¢im se sam pro sebe.

Uvédomuji si, Ze jsem alkoholik.

Dodrzuji naprostou abstinenci.

Angazuji se V 1écbé.

Netajim se 1é¢bou.

Nevystavuji se zbyte¢nym rizikiim.

Najdu si svoje konicky.

e Dodrzuji zdravou zivotospravu.

e Ucim se fesit své problemy.

e Udrzuji kontakt s 1é¢ebnou/dolécovaci skupinou.

7.5.6 Technika T (trychtyr)

- Casova narocnost vyplnéni: 10-15 minut

- Casova naro¢nost vyhodnoceni: 5-10 minut
- vhodné pro vékovou kategorii 9 let a vice

- vhodné pro muze i Zzeny

- mize byt zadavana hromadné i individualné

- pokyny k vyplnéni: doplite slova na fadky, jeden fadek = jedno slovo, pokud mozno tak,

aby se radky rymovaly

- tato technika byla pouzita pro spolecnou basen, tzn. Ze jeden fadek vyplioval jeden pacient
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7.5.7 Technika BN (basen Z neologismii)

- Casova narocnost vyplnéni: 15-20 minut

- Casova naro¢nost vyhodnoceni: 10-15 minut
- vhodné pro v€kovou kategorii 9 let a vice

- vhodné pro muze i zeny

- muze byt zadavana hromadné i individualné

- pokyny k vyplnéni: napiste jakoukoli basen a v ni pouZijte vymyslené neologismy
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8 Distribuce a navratnost nestandardizovaného testu

Nestandardizovany test byl distribuovan v priabéhu poetoterapeutickych lekci
na detoxifikacni jednotce Vojenské nemocnice Olomouc. Z celkového pocétu 17 provedenych
technik byla navratnost 93,3%. Pacienti sice m¢li povinnost Se lekci Gcastnit, ale jejich

dusSevni pritomnost, tedy i zapojeni do aktivit, byla na bazi dobrovolnosti.
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9 Vysledky a interpretace ziskanych dat

Vtéto kapitole autor analyzuje avyhodnocuje data ziskand formou
nestandardizovaného testu JIV 18. Nestandardizovany test autor rozdéluje na jednotlivé
techniky. V kazdé technice se autor zabyva dvéma hlavnimi slozkami. Do prvni zafazuje miru
poeti¢nosti, kterou méfi podle vyskytu zdrobnélin, rytmu, rymu a zvukomalby v textech. Do

druhé slozky zafazuje miru traumat, které méfi podle vyskytu prevazujicich témat v textech.

Jako Klasifikatory pro vyhodnoceni druhé slozky autor oznaCuje témata tykajici se:
zavislosti, 1écby, navykovych latek, bazeni, nerozhodnosti, louceni, naladovosti, negace,
pfizndni chyb, boje, tenze, Utéku, negativnich mySlenek, sebeobviiiovdni, odosobnéni,
pochyb, bilancovani, uzavieni se do sebe, ztradty nebo nedostatku energie, riskovani, hledani
opory, introspekce, sebelitosti, rezignace, zakazii nebo pociti souvisejici se zavislosti
(samota, zrada, ohroZeni, bezpeci, zoufalstvi, vina, prazdnota, marnost, beznadgj, strach,

nejistota, zklamani, zmatenost, selhani, obavy, odevzdanost, deprese, ztracenost).

Kazda technika je spolu s obéma slozkami rozepsana v tabulce. V tabulce se ¢tenaf
muze zarazit nad nulami ajednickami. Nula znamend, Ze se tam dany jev (zdrobnélina,
rytmus, rym, zvukomalba), neobjevuje. Jedni¢ka znamena, Zze setam objevuje. V misté
horniho, levého rohu je napsano, o jakou techniku se jedna. V pravém sloupci je vypocet,
nakolik je dany pacient ve schopnosti psani basné a na kolik je dany pacient v traumatu. Tyto
dvé slozky jsou uvedeny Vv pravém sloupci v procentech. Vypocet pro procenta je: celkovy
pocet zkoumanych jevl (zdrobnéliny, rytmus, rym, zvukomalba) / pocet zkoumanych jevi,
které autor vyhodnotil jako pozitivni. K druhému procentualnimu vyjadfeni autor dospél tak,
7ze vypsal pievazujici témata daného pacienta azkoumal, kterd lze definovat pomoci
klasifikator pro traumata, vypsal imotivy netraumatického charakteru, ato nasledné

vypocital jako pomér téchto témat vyjadienych v procentech.
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Pacient 1 1 0 1 1 0 [Nadgje, rozhodnost| 50%/0%
Odhodlanost,
Pacient 2 1 0 1 1 0 [negativni myslenky| 50%/50%
Pacient 3 0
Sebeobvinovani,
Pacient 4 1 0 1 1 0 nadé¢je 50%/50%
Zoufalstvi, nadéje,
odosobnéni,
Pacient 5 1 0 1 0 0 alkohol 25%/75%
Alkohol, nezdar v
Pacient 6 1 0 1 1 0 abstinenci 50%/100%
Pacient 7 0
Pacient 8 0
Pacient 9 0
Pacient 10 0
Pacient 11 0
Pacient 12 1 0 0 1 1 Vina, nadéje 50%/50%
Laska, smutek,
Pacient 13 1 0 1 1 0 $patna nalada 50%/33%
Pacient 14 1 0 1 1 1 Nad¢je 75%/0%
57,14% | 0% | 87,50% | 87,50% | 14,28%

Tabulka A ze dne 9.3.2017

Techniku R vyplnilo 57,14% pacienti. V této technice se objevilo 0% zdrobnélin, 87,50%
rytmu, 87,50% rymu a 14,28% zvukomalby.

U pacienta 1 mizeme pozorovat 50% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 2 mizeme vidét
50% poeti¢nosti a 50% traumat. U pacienta 4 mtzeme vidét 50% poeti¢nosti a 50% traumat.
U pacienta 5 mizeme vidét poeticnosti 25% a 75% traumat. U pacienta 6 muzeme videt
poeti¢nosti 50% atraumat 100%. U pacienta 12 mizeme vidét 50% poeticnosti a 50%
traumat. U pacienta 13 mizeme vidét 50% poeticnosti a 33% traumat. U pacienta 14 miiZzeme

vidét poeti¢nosti 75% a traumat je 0%.
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U pacientti 3, 7, 8,9, 10 a 11 jsme nic zméfit nemohli, jelikoz techniku R nevyplnili.

Ovéfteni hypotézy (Hp) podle Chi-kvadréatu:

Ocekdvané cetnosti

g 5

= g

E 2

2 B

Q
3 = :
T = nj
Poeticky hodné tvotivy| 4,38 2,63 7
Poeticky méalo tvofivy 0,63 0,38 1
ni 5 8

Skute¢né Cetnosti

= -

<

= |

B =

Y B

@]
3 = .
o = nj
Poeticky hodn¢ tvofivy 4 3 7
Poeticky malo tvotivy 1 0 1
ni 5 3 8

Testové kritérium:

& r\2
G 2 Z (n, —'ny.)

i=l j=l }In'

Po dosazeni do vzorce vychazi testové kritérium:
G =0.682

Kritickd hodnota:
y(1-a); df = 3.841

Rozhodnuti:

Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Ho) o nezavislosti jednotlivych znaki

nezamitame.
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Pochyby,
bilancovani
Pacient 1 1 0 0 0 0 | nad zivotem | 0%/100%
Samota,
Pacient 2 1 0 1 0 0 smutek 25%/100%
Pacient 3 0
Pacient 4 1 0 1 1 0 |Smutek, nadéje| 50%/50%
Smutek,
zoufalstvi,
Pacient 5 1 0 0 0 0 pochyby 0%/100%
Zoufalstvi,
Pacient 6 1 0 1 1 0 [ hledani sméru | 50%/50%
Pacient 7 1 0 1 0 0 Samota 20%/100%
Samota, pocit
Pacient 8 1 0 1 1 0 opory 50%/50%
Samota,
Pacient 9 1 0 1 1 0 prazdnota 50%100%
Uzavieni se do
Pacient 10 1 0 0 1 0 sebe 20%100%
Samota,
Pacient 11 1 0 1 1 0 starnuti 50%100%
Marnost,
Pacient 12 1 0 1 0 0 | introspekce | 25%50%
Pacient 13 1 0 1 0 0 Nadg¢je 25%/0%
Pacient 14 1 0 1 0 0 | Laska, nadéje | 25%/0%
92,86% | 0% | 76,92% | 46,15% | 0%

Tabulka B ze dne 9.3.2017

Techniku P vyplnilo 92,86% pacienti. V této technice se objevilo 0% zdrobnélin, 76,92%
rytmu, 46,15% rymu a 0% zvukomalby.

U pacienta 1 jsme naméfili 0% poeti¢nosti @ 100% traumat. U pacienta 2 mizeme vidét 25%
poeti¢nosti a 100% traumat. U pacienta 4 mtizeme vidét poeticnosti 50% stejn¢ jako 50%
traumat. U pacienta 5 mtzeme vidét poeticnosti 0% a 100% traumat. U pacienta 6 mtizeme
vidét 50% procent poeti¢nosti atraumat je také 50%. U pacienta 7 mizeme vidét 20%

poeti¢nosti a traumat je 100%. U pacienta 8 mizeme vidét 50% poeti¢nosti a 50% traumat.
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U pacienta 9 miizeme vidét 50% poeti¢nosti a 100% traumat. U pacienta 10 mtizeme vidét
20% poeti¢nosti a 100% traumat. U pacienta 11 muizeme vidét 50% poeti¢nosti a 100%
traumat. U pacienta 12 mizeme vidét poeti¢nosti 25% a traumat 50%. U pacienta 13 miiZzeme
vidét 25% poeti¢nosti a traumat je 0%. U pacienta 14 mizeme vidét 25% poeti¢nosti a 0%

traumat.
Pacient 3 tuto techniku nevyplnil, tudiz nebyl zatazen do vypoctu.
Ovéfteni hypotézy (Ho) podle Chi-kvadréatu.

Testové kritérium:

roos _1")2
G Z (n, 'n,.j)
i=1 j=1 N
Po dosazeni do vzorce vychazi testové kritérium:

G =0.682

Kriticka hodnota:
y(1-a); df = 3.841

Rozhodnuti:

Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Hp) 0 nezavislosti jednotlivych znaki

nezamitame.
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Stavba, nad¢je,
totalitni rezim,
Pacient 6 1 0 1 1 0 vira 50%/0%
Pacient 14| 1 0 1 1 0 Sex 50%/0%
Pacient 3 1 0 0 0 Barvy 25%/0%
Doprava, uték
Pacient 9 1 0 0 1 0 od problémut | 25%/50%
Pacient 10 1 0 0 1 0 Sex, alkohol | 25%/50%
Jizda autem,
Pacient 8 1 0 1 1 1 doprava 75%/0%
Tenze,
Pacient 7 1 0 1 0 1 neporadek, uték | 50%/100%
Doprava,
Pacient 5 1 0 0 0 0 ptiroda, zvitata | 0%/0%
Pacient 15 1 0 1 1 0 Sex 50%/0%
Kamaradstvi,
Pacient 16 1 0 1 1 0 doprava, nadéje| 50%/0%
Doprava,
nadgje,
Pacient 4 1 0 1 1 0 opatrnost 50%/0%
Pochyby,
Pacient 17| 1 0 0 1 0 nadéje 50%/50%
Pacient 18 1 0 1 0 0 [Nad¢je, doprava| 25%/0%
100% | 0% [ 69,23% | 69,23% | 15,38%

Tabulka ze dne 16.3.2017

Techniku S vyplnilo 100% pacientt. V této technice se objevilo 0% zdrobnélin, 69,23%
rytmu, 69,23% rymu a 15,38% zvukomalby.

U pacienta 6 jsme naméfili 50% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 14 jsme naméfili 50%
poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 3 jsme naméfili 25% poeticnosti a 0% traumat.
U pacienta 9 jsme naméfili 25% poeticnosti @ 50% traumat. U pacienta 10 jsme naméfili 25%
poeticnosti a50% traumat. U pacienta 8 jsme naméfili 75% poeti¢nosti a 0% traumat.

U pacienta 7 jsme namétili 50% poeti¢nosti a 100% traumat. U pacienta 5 jsme naméfili 0%
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poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 15 jsme naméfili 50% poeticnosti a 0% traumat.
U pacienta 16 jsme namétili 50% poeticnosti a 0% traumat. U pacienta 4 jsme namétili 50%
poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 17 jsme naméfili 50% poeti¢nosti a 50% traumat.

U pacienta 18 jsme naméftili 25% poeti¢nosti a 0% traumat.

Ovéieni hypotézy (Ho) podle Chi-kvadratu.

Testové kritérium:

.‘

G= iz U_”

i=1 j=1 Ny

Po dosazeni do vzorce vychazi testové kritérium:
G =0.323

Kriticka hodnota:
x(1-a); df = 3.841

Rozhodnuti:

Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Hp) 0 nezavislosti jednotlivych znaki

nezamitame.
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tématsz

Prevazujici

Technika AD
Zdrobnéliny
Rytmus

Rym
Zvukomalbha

Nemocnice, boj,

nadé&je 50%/66%
Nebe, odhodlani,

staré zajmy,

Pacient 4 1 0 0 1 0 zodpovédnost 25%/0%
Vyhled do
budoucna,
Pacient 16 1 0 1 1 0 odhodlani 50%/0%

=
o
=
=
o

Pacient 18

Soudrznost, nadéje,
Pacient 15 1 0 1 1 0 davéra, craving 50%/25%
Alkohol,
zodpovédnost,
Pacient 10 1 0 0 1 0 |soudrznost, craving | 25%/50%
Zodpoveédnost,
nad¢je,
Pacient 5 1 0 1 1 0 alkoholismus 50%/33%
Zodpoveédnost,
uvédoméni,
pfiznani, naddje,
Pacient 8 1 0 1 0 0 zvitata 25%/0%
Samota, beznadé;j,
Pacient 7 1 0 0 0 0 nadé&je 0%/66%
Pfirovnani,
zavislost,
vulgarismus,
Pacient 6 1 1 1 1 0 humor, ironie 75%/20%

Odpovédnost,
Pacient 9 1 0 1 1 0 |odhodlani, metafory| 50%/0%
Nebe,
zodpoveédnost,
cilevédomost,
Pacient 19 1 0 1 1 0 rozhodnost 50%/0%
Nevéstinec, nadéje,
Pacient 20 1 0 0 1 0 odhodlani 25%/33%
100% | 0% | 66,66% | 83,33% | 0%

Tabulka ze dne 23.3.2017

Techniku AD vyplnilo 100% pacientd. V technice AD se objevuje 0% zdrobnélin, 66,66%
rytmu, 83,33% rymu a 0% zvukomalby.

U pacienta 18 jsme naméfili 50% poeticnosti a 66% traumat. U pacienta 4 miZeme vidét 25%

poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 16 muizeme vidét 50% poeti¢nosti a 0%traumat.
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U pacienta 15 mtzeme vidét 50% poeticnosti a 25% traumat. U pacienta 10 mlizeme vidét
25% poeti¢nosti a 50% traumat. U pacienta 5 mizeme vidét 50% poeti¢nosti a 33% traumat.
U pacienta 8 muzeme vidét 25% poeticnosti a 0% traumat. U pacienta 7 mizeme vidét 0%
poeti¢nosti a 66% traumat. U pacienta 6 miizeme vidét 75% poeti¢nosti a 20% traumat.
U pacienta 9 mizeme vidét 50% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 19 muzeme vidét 50%

poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 20 mizeme vidét 25% poeticnosti a 33% traumat.
Ovéieni hypotézy (Ho) podle Chi-kvadratu.

Testové kritérium:

2

;& ry\2
G- 2 (nij —,n;.j)
n

i=l j=l ij

Po dosazeni do vzorce vychazi testové kritérium:
G=2728

Kriticka hodnota:
y(1-a); df = 3.841

Rozhodnuti:

Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Ho) 0 nezavislosti jednotlivych znaku

nezamitame.
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Pfiznani

chyb, nad¢je,

Pacient 21| 1 0| 1 0 0 pochyby 25%/66%
Pfiznani,

Pacient 22| 1 0| 1 1 1 nadéje 75%/50%
Pfiznani
chyby,
nadgje,

Pacient 4 1 0| 1 0 1 respekt 50%/33%
Pochyhby,
odevzdanost,

Pacient 16| 1 0 1 1 0 |nerozhodnost|50%/100%
Odhodlani,
nadégje,

Pacient 15| 1 0 1 1 0 | rozhodnost | 50%/0%
Laska,
odhodlani,
nadg¢je,
rozhodnost,

Pacient 5 1 0|l O 1 1 jistota 50%0%
Nadg¢je,

Pacient 23| 1 0 1 1 0 odhodlani 50%/0%
Bilancovani,
nerozhodnost

Pacient 24| 1 0| 1 1 1 , nadéje 75%/66%
Pfiznani
chyby,
odhodlani,
rozhodnost,

Pacient 25| 1 0] 1 0 0 nadéje 25%25%
Pfiznani
chyby,
nadg¢je,

Pacient 20| 1 0 0 1 0 odhodlani | 25%25%

100% | 0% | 80% | 70% | 40%

Tabulka A ze dne 30.3.2017

Techniku R vyplnilo 100% pacientt. V technice R se objevilo 0% zdrobnélin, 80% rytmu,
70% rymu a 40% zvukomalby.
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U pacienta 21 jsme naméfili 25% poeti¢nosti a 66% traumat. U pacienta 22 jsme naméfili
75% poeti¢nosti @ 50% traumat. U pacienta 4 jsme naméfili 50% poeti¢nosti a 33% traumat.
U pacienta 16 jsme naméfili 50% poeti¢nosti a 100% traumat. U pacienta 15 jsme naméfili
50% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 5 jsme namé&fili 50% poeti¢nosti a 0% traumat.
U pacienta 23 jsme naméfili 50% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 24 jsme namé&fili 75%
poeti¢nosti a 66% traumat. U pacienta 25 jsme naméfili 25% poeticnosti a 25% traumat.

U pacienta 20 jsme naméfili poeticnosti 25% a 25% traumat.
Ovéfteni hypotézy (Ho) podle Chi-kvadréatu.

Testové kritérium:

ros )2
G Z (n, 'nU.)
i=1 j=1 N
Po dosazeni do vzorce vychazi testové kritérium:

G =2.857

Kriticka hodnota:
x(1-a); df = 3.841

Rozhodnuti:

Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Ho) 0 nezavislosti jednotlivych znaki

nezamitame.
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Zvitata, rostliny,
pracovni
nastroje,
zahradni
Skup.basen 1| 1 1 0 1 0 | nabytek a véci | 50%/0%
Skup.basen2| 1 1 0 1 0 Zvitata 50%/0%
100% | 100% | 0% | 100% | 0%

Tabulka B ze dne 30.3.2017
Techniku T vyplnily ob¢ skupiny, tedy mizeme uvést 100% ucast. V technice T se objevuje
100% zdrobnélin, 0% rytmu, 100% rymu a 0% zvukomalby.

Ve skupinové basni ¢. 1 se objevuje 50% poeti¢nosti a 0% traumat. Ve skupinové basni ¢. 2

se objevuje také 50% poeticnosti a 0% traumat.
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Doprava,
humor, lehka
Pacient 26 1 0] 0 1 0 zodpovédnost | 25%/0%
Doprava, chut’
Pacient 21 1 0] 1 1 1 k akci 75%/0%
Doprava,
strach,
Pacient 7 1 0 1 1 0 vulgarismy | 50%/33%
Doprava,
Pacient 23 1 0 1 1 0 soutézivost | 50%0%
Doprava,
nejistota,
Pacient 16 1 0] 1 1 0 stereotyp [ 50%/33%
Doprava,
Pacient 27 1 0] O 1 0 opatrnost 25%/0%
Negace, touha
Pacient 20 1 0] 1 0 0 po akci 25%/50%
Sex, touha,
humor,
Pacient 15 1 0] 0 1 1 ptirovnani 50%0%
Pacient 28 0
Pacient 25 0
Pacient 29 1 0] O 0 0 Doprava 0%/0%
Pacient 30 1 01 0 1 0 Sex, rada 25%/0%
83,33% | 0% [ 50% | 80% | 16,66%

Tabulka A ze dne 11.4.2017

Techniku S vyplnilo83,33% pacient. V technice S se objevilo 0% zdrobnélin, 50% rytmu,
80% rymu a 16,66% zvukomalby.

U pacienta 26 se objevuje 25% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 21 mtzeme pozorovat
75% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 7 mizeme pozorovat 50% poeti¢nosti a 33%
traumat. U pacienta 23 muzeme pozorovat 50% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 16
muzeme pozorovat poeticnosti 50% a traumat 33%. U pacienta 27 mtizeme pozorovat 25%
poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 20 miizeme pozorovat poeti¢nosti 25% a traumat 50%.

U pacienta 15 mulzeme pozorovat 50% poeti¢nosti atraumat 0%. U pacienta 29 mizeme
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pozorovat 0% poeti¢nosti a traumat 0%. U pacienta 30 mizeme pozorovat poeti¢nosti 25%

a traumat 0%.

Ovéfteni hypotézy (Hp) podle Chi-kvadréatu.

Testoveé kritérium:

2

;& ry\2
G=2 (nrj—nzj)

i=1 j=1 N

Po dosazeni do vzorce vychazi testové kritérium:
G=0

Kriticka hodnota:
y(1-a); df = 3.841
Rozhodnuti:

Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Ho) 0 nezavislosti jednotlivych znakua

nezamitame.
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Vlastni jména,
Pacient 26 1 0 0 0 0 vulgarismus 0%/0%
Pacient 21 1 0 0 0 Niceni, trhavina 25%/50%
Nadé¢je, soudrznost,
vira, vlastni jména,
nav.latky,
Pacient 7 1 0 1 1 0 vulgarismy 50%/16%
Sex, rada, feSeni
problému,
skupinova
Pacient 23 1 0 1 1 0 dynamika, ptislovi | 50%20%
Pfirovnani, ptiznani,
Pacient 16 1 0 1 1 0 zvifata, alkohol 50%50%
Alkohol, intoxikace,
Pacient 27 1 0 1 1 1 pfiznani chyby 75%/100%
Rozhodnsot,
zklamanost,
objevovani,
Pacient 20 1 0 1 1 0 abstinence 50%/50%
Vulgarismy,

opétovné selhani,
pocit zrady, nadé&je,
Pacient 15 1 0 1 1 0 1é¢ebna 50%/60%
Pocit ohrozeni,
pocit bezpeci,
naladovost,
rozhodnost v
abstinenci, detox,
Pacient 28 1 0 1 1 1 alkohol 75%/83%
Rada, zmatenost,
odhodlanost,
Pacient 25 1 0 0 1 0 nedostatek energie | 25%/50%
Lécba, laska,
louceni, xenofobie,
Pacient 29 1 0 0 1 0 nad¢&je 25%40%
Pacient 30 1 0 mn 1 0 Sex, nav.latky 50%50%
100% | 0% | 66,70% | 91,70% | 16,66%

Tabulka B ze dne 11.4.2017
Techniku D vyplnilo 100% pacientd. V technice D se objevuje 0% zdrobnélin, 66,70% rytmu,
91,70% rymu a 16,66% zvukomalby.

U pacienta 26 se objevuje 0% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 21 se objevuje 25%
poeti¢nosti a50% traumat. U pacienta 7 se objevuje 50% poeticnosti a 16% traumat.
U pacienta 23 se objevuje 50% poeti¢nosti a 20% traumat. U pacienta 16 se objevuje 50%
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poeti¢nosti a 50% traumat. U pacienta 27 se objevuje 75% poeti¢nosti a 100% traumat.
U pacienta 20 se objevuje 50% poeti¢nosti a 50% traumat. U pacienta 15 se objevuje 50%
poeti¢nosti a 60% traumat. U pacienta 28 se objevuje 75% poeti¢nosti a 83% traumat.
U pacienta 25 se objevuje 25% poeti¢nosti a 50% traumat. U pacienta 29 se objevuje 25%

poeti¢nosti a 40% traumat. U pacienta 30 se objevuje 50% poeti¢nosti a 50% traumat.
Ovéieni hypotézy (Ho) podle Chi-kvadratu.

Testové kritérium:

N\ 2
!

G : i(nij —'n,.}.)'

i=l j=l ! ’n’

Po dosazeni do vzorce vychazi testové kritérium:
G=0

Kriticka hodnota:
y(1-a); df = 3.841

Rozhodnuti:

Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Ho) 0 nezavislosti jednotlivych znaku

nezamitame.
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Zvirata,
Skupin.bésen 1 1 010 1 0 | konopi |25%/50%
Zavody,
tabofeni,
alkohol,
Skupin.basen 2 1 010 1 0 [ptehrada|25%25%
100% | 0% [ 0% | 100% | 0%

Tabulka C ze dne 11.4.2017
Techniku T vyplnily ob¢ skupiny, tedy mizeme uvést 100% ucast. V technice T se objevuje

0% zdrobnélin, 0% rytmu, 100% rymu a 0% zvukomalby.

Ve skupinové basni €. 1 se objevuje 25% poeti¢nosti a 50% traumat. Ve skupinové basni ¢.2

se objevuje 25% poeti¢nosti a 25% traumat.
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témata

Prevazujici

~ [Technika VB
+ |Zdrobnéliny

~ |Rytmus

o [Zvukomalba

~ |Rym

Zvirata, les| 75%/0%
Alkohol,
cigarety |75%/100%
Detox,
vulgarismy
, humor,
darky,
zvifata —
vlastni
Pacient7 | 1 1 1 1 0 tvorba | 75%/20%
Zvirata,
Pacient 27| 1 1 1 1 1 voda 100%/0%
Traktor,
zvirata,
svatek,
obavy-piti
alkoholu,
pfirovnani,
stres —
vlastni
Pacient 15 1 1 0 1 0 tvorba | 50%/32%

Pacient 26

[N
o
[EEN
[EEN
[EEN

Pacient 21

Hody Hody
Pacient 16| 1 0 1 1 1 |doprovody| 75%/0%
Pacient 23| 0
Pacient 25( 0
75% | 66,66% | 83,33% | 100% | 50%

Tabulka ze dne 18.4.2017
Techniku VB vyplnilo 75% pacientt. V technice VB se objevuje 66,66% zdrobnélin, 83,33%
rytmu, 100% rymu a 50% zvukomalby.

U pacienta 26 se objevuje 75% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 21 mtzeme pozorovat
75% poeti¢nosti a 100% traumat. U pacienta 7 mizeme pozorovat 75% poeti¢nosti a 20%
traumat. U pacienta 27 muzeme pozorovat 100% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 15
muzeme pozorovat 50% poeti¢nosti a 32% traumat. U pacienta 16 mtiizeme pozorovat 75%

poeticnosti a 0% traumat.
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Ovéfteni hypotézy (Hp) podle Chi-kvadréatu.

Testoveé kritérium:

.‘

G= ’ZZ U—H

i=l j=l

Po dosazeni do vzorce vychazi testové kritérium:
G=1641

Kriticka hodnota:
x(1-a); df = 3.841

Rozhodnuti:

Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Ho) 0 nezavislosti jednotlivych znaki

nezamitame.
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Doprava, riziko
Pacient 7 1 0 0 0 0 (ne v alk.) 0%/0%
Pratelstvi,
Pacient 31 1 0 0 1 0 opatrnost 25%0%
Strach, zrada,
Pacient 23 1 0 1 1 0 rozvaznost | 50%/66%
Pacient 32 1 0 1 0 0 Doprava 25%/0%
Pacient 33 0
Pacient 34 1 0 1 0 0 Doprava 25%/0%
Pacient 35 1 0 1 0 0 Doprava 25%/0%
85,71% [ 0% [ 66,66% | 33,33% | 0%

Tabulka ze dne 9.5.2017

Techniku S vyplnilo 85,71% pacient. V technice S se objevuje 0% zdrobnélin, 66,66%

rytmu, 33,33% rymu a 0% zvukomalby.

U pacienta 7 se objevuje 0% poeticnosti a 0% traumat. U pacienta 31 se objevuje 25%
poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 23 se objevuje 50% poeti¢nosti a 66% traumat.

U pacienta 32 se objevuje 25% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 34 se objevuje 25%

poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 35 se objevuje 25% poeti¢nosti a 0% traumat.

Ovéfteni hypotézy (Hp) podle Chi-kvadréatu.
Testové kritérium:
r S

. (n; — n;.)3
6-3 3t

i=1 j=1 Ny

Po dosazeni do vzorce vychazi testové kritérium:
G =0.247

Kritick4 hodnota:

y(1-a); df = 3.841
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Rozhodnuti:

Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Hy) 0 nezavislosti jednotlivych znaki

nezamitame.
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Zahrada, otrava

Pacient23| 1 | 0| 1 1[0 (bromem) 50%/0%
Panictvi,

Pacient36] 1 | 0| O 1[0 archaismy 25%/0%
Cestovani,
archaismy,

Pacient37| 1 | O [ O 110 pocasi 25%/0%
Cestovani,

Pacient 34| 1 0 0 1 0 matematika | 25%/0%
Otrava, zvifata,

odpocinek,
Pacient38] 1 | 0| O 110 riskovani 25%/50%
Pacient39| 1 | 0 [ 1 01]0 Prace 25%/0%
Pacient40( 1 [ O | O 0 | O |Cestovani, sport| 0%/0%
Prochazky,

Pacient 31 1 0 1 1 1 cestovani 75%/0%

Alkohol, textil,
Pacient33] 1 | 0| O 1[0 hygiena 25%/33%
Pacient35| 1 | O [ O 1 | 0| Zuby, smrad | 25%/0%

Pacient 41| O
90% | 0% | 30% | 80% | 0%

Tabulka A ze dne 16.5.2017
Techniku L vyplnilo 90% pacienti. v technice L se objevuje 0% zdrobnélin, 30% rytmu, 80%

rymu a 0% zvukomalby.

U pacienta 23 se objevuje 50% poeti¢nosti a 0% traumatu. U pacienta 36 mtizeme vidét 25%
poeticnosti a 0% traumat. U pacienta 37 miZeme vidét 25% poeticnosti a 0% traumat.
U pacienta 34 mizeme vidét 25% poeticnosti a 0% traumat. U pacienta 38 mizeme vidét 25%
poeti¢nosti @ 50% traumat. U pacienta 39 muzeme vidét 25% poeti¢nosti a 0% traumat.
U pacienta 40 mizeme vidét poeti¢nosti 0% a 0% traumat. U pacienta 31 muzeme vidét 75%
poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 33 muizeme vidét 25% poeti¢nosti a 33% traumat.

U pacienta 35 mizeme vidét poeticnosti 25% a traumat 0%.
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Ovéfteni hypotézy (Hp) podle Chi-kvadréatu.

Testoveé kritérium:

.‘

G= ’ZZ U—H

i=l j=l

Po dosazeni do vzorce vychazi testové kritérium:
G =0.278

Kriticka hodnota:
x(1-a); df = 3.841

Rozhodnuti:

Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Ho) 0 nezavislosti jednotlivych znaki

nezamitame.
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Soudrznost,
balon,
Pacient 23 +Pacient 36 1 0 1 0 1 malovani | 50%/0%
Rostliny,
Adam a Eva,

Pacient 37 +Pacient 35 1 1 1 1 0 penize 75%/0%
Pacient 34 +Pacient 38

+Pacient 39 1 0 1 0 0 |[Nedockavost| 25%/0%
Pacient 40 +Pacient 31 1 0 0 0 0 Tuzka 0%/0%
100% | 25% | 75% | 25% | 25%

Tabulka B ze dne 16.5.2017

Techniku BN vyplnilo 100% pacienti. V technice BN se objevuje 25% zdrobnélin, 75%
rytmu, 25% rymu a 25% zvukomalby.

U skupinky 1, ktera je tvoiena pacienty 23 a 36, se objevuje 50% poeti¢nosti a 0% traumat.
U skupinky 2, ktera je tvofena pacienty 37 a 35, se objevuje 75% poeti¢nosti a 0% traumat.
U skupinky 3, ktera je tvofena pacienty 34, 38 a 39, seobjevuje 25% poeti¢nosti a 0%
traumat. U posledni skupinky, ktera je tvofena pacienty 40 a 31, se objevuje 0% poeti¢nosti
a 0% traumat.
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Spokojenost,
vyrovnanost,

Pacient 42 1 0 1 0 0 Zivot 25%/0%
Vzpominky,

Pacient 15| 1 0 1 1 1 samota 75%/50%

Zména,
pozitivni

Pacient 31 1 0 1 1 0 pocity, nad¢je | 50%/0%
Budoucnost,
hledani opory,

Pacient 40 1 0 0 0 1 obavy 25%/33%
Introspekce,
rozhodnost,

samota,
vulgarismy,

Pacient 37 1 0 1 1 0 1é¢ba 50%/60%
Sebelitost,
introspekce,
nejistota,

Pacient 35| 1 0 1 0 0 vulgarismy | 25%/75%

Duse,
Pacient 36 1 0 0 1 1 introspekce | 50%/0%
Nadg¢je,
vyrovnanost,
obzZerstvi,

Pacient 34 1 0 0 1 1 bydleni 50%/0%
Ztrata energie,
melancholie,
odpocinek,

Pacient 43| 1 0 1 1 0 Zivot-fil. 50%/50%
Introspekce,

Pacient 38| 1 0 0 1 0 samota 25%/50%

Pocit
zoufalstvi,
svobody, chut’
bojovat se
Pacient 44 1 0 0 0 0 zavislosti 0%/66%
100% | 0% | 45,45% | 63,63% | 36,36%

Tabulka ze dne 23.5.2017

Techniku P vyplnilo 100% pacientt. V technice P se objevuje 0% zdrobnélin, 45,45% rytmu,
63,63% ramu a 36,36% zvukomalby.

U pacienta 42 se objevuje 25% poeti¢nost a 0% traumat. U pacienta 15 mizeme pozorovat

75% poeticnosti a 50% traumat. U pacienta 31 miizeme pozorovat 50% poeti¢nosti a 0%
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traumat. U pacienta 40 muzeme pozorovat 25% poeti¢nosti a 33% traumat. U pacienta 37
muzeme pozorovat 50% poeticnosti a 60% traumat. U pacienta 35 mizeme pozorovat 25%
poeti¢nosti a 75% traumat. U pacienta 36 miizeme pozorovat 50% poeti¢nosti a 0% traumatu.
U pacienta 34 mutzeme pozorovat 50% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 43 mizZeme
pozorovat poeti¢nosti 50% a traumat 50%. U pacienta 38 miizeme pozorovat 25% poetic¢nosti

a 50% traumat. U pacienta 44 miizeme pozorovat 0% poeti¢nosti a 66% traumat.
Ovéieni hypotézy (Ho) podle Chi-kvadratu.

Testové kritérium:

b
G=S i(”"f —ny)

i=l j=l ”n’

Po dosazeni do vzorce vychazi testové kritérium:
G =1.065

Kriticka hodnota:
y(1-a); df = 3.841

Rozhodnuti:

Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Ho) 0 nezavislosti jednotlivych znaku

nezamitame.
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Rezignace,
humor,
Pacient 15| 1 0 1 1 0 | alkoholismus | 50%/66%
Reélny pohled
na véc, humor,
Pacient 42| 1 0 0 1 0 | sebekontrola | 25%/0%
Pacient 45 1 0 1 0 0 25%/0%
Rozhodnost,
osamostatnéni
se-
Pacient 46 1 0 0 0 0 | vztahovacénost | 0%/33%
Pacient47( 1 0 0 0 0 Déti 0%/0%
Snaha,
odhodlanost,
Pacient 48| 1 0 1 0 0 | domov, rodina | 25%/0%
Pacient 36 1 0 1 0 0 Snaha 25%/0%
Problém-
Pacient 43| 1 0 1 1 0 [ alkoholismus | 50%/100%
Zamg¢stnani,
Pacient 35 1 0 1 0 0 zenskost 25%50%
Zaméfeni se na
Pacient 40| 1 0 0 0 0 sebe 0%/0%
Pacient 38| 1 0 1 1 0 |Nadgje, alkohol| 50%50%
100% | 0% | 63,63% | 36,36% | 0%

Tabulka ze dne 30.5.2017

rytmu, 36,36% rymu a 0% zvukomalby.

90

Techniku AD vyplnilo 100% pacientt. V technice AD se objevuje 0% zdrobnélin, 63,63%

U pacienta 15 se objevuje 50% poeti¢nosti a 66% traumat. U pacienta 42 se objevuje 25%
poeticnosti a 0% traumat. U pacienta 45 se objevuje poeticnosti 25% atraumat 0%.
U pacienta 46 se objevuje 0% poeticnosti a 33% traumat. U pacienta 47 se objevuje
poeti¢nosti 0% a 0% traumat. U pacienta 48 se objevuje 25% poeti¢nosti a 0% traumat.
U pacienta 36 se objevuje poeti¢nosti 25% atraumat 0%. U pacienta 43 se objevuje

poeti¢nosti 50% a traumat 100%. U pacienta 35 se objevuje 25% poeti¢nosti a 50% traumat.




U pacienta 40 se objevuje 0% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta

poeti¢nosti @ 50% traumat.

Ovéfteni hypotézy (Hp) podle Chi-kvadréatu.

Testoveé kritérium:

2
!

;& ry\2
G- Z(”ij —,n;.j)

i=l j=l ! Iy_j

Po dosazeni do vzorce vychazi testové kritérium:
G =0.24

Kritickd hodnota:

y(1-a); df = 3.841

Rozhodnuti:

se objevuje 50%

Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Ho) 0 nezavislosti jednotlivych znaku

nezamitame.
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Technika P

Zdrobnéliny

Rytmus

Rym

Zvukomalba

7 tématd

evazujici

P¥

Pacient 48

Vulgarismy,
radost ze
samoty,

introspekce

25%133%

Pacient 49

Slunce,
paprsky,
svétlo,
odpocinek

50%0%

Pacient 50

Budoucnost,
deprese,
novy
zacatek,
nejistota

25%50%

Pacient 36

Nadgje,
budoucnost,
manzelka,
novy zivot

50%/0%

Pacient 51

Budoucnost,
prirovnani,
samostatnost

50%/0%

Pacient 47

Cigarety

50%/0%

Pacient 42

Odchod z
1é¢by,
domov,
obavy

25%/66%

Pacient 52

Vulgarismy,
zivot-fil.,
intoxikace

25%133%

Pacient 43

1

0

1

Dalsi zivot,
smutek,
deprese

25%/66%

100%

0%

66,60%

88,80%

0%

Tabulka A ze dne 13.6.2017

Techniku P vyplnilo 100% pacientt. V technice P se objevuje 0% zdrobnélin, 66,60% rytmu,
88,80% rymu a 0% zvukomalby.

U pacienta 48 se objevuje 25% poeti¢nosti a 33% traumat. U pacienta 49 je pozorovatelné
50% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 50 je pozorovatelné poeti¢nosti 25% a traumat
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50%. U pacienta 36 je pozorovatelné poeti¢nosti 50% atraumat 0%. U pacienta 51 je
pozorovatelné 50% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 47 je pozorovatelné poeti¢nosti 50%
a traumat 0%. U pacienta 42 je pozorovatelné poeti¢nosti 25% a traumat 66%. U pacienta 52
se objevuje 25% poeti¢nosti a 33% traumat. U pacienta 43 je pozorovatelné poeti¢nosti 25%

a traumat 66%.
Ovéieni hypotézy (Ho) podle Chi-kvadratu.

Testové kritérium:

N\ 2
!

G : i(nij —'n,.}.)'

i=l j=l ! ’n’

Po dosazeni do vzorce vychazi testové kritérium:
G =8.982

Kriticka hodnota:
y(1-a); df = 3.841

Rozhodnuti:

Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Ho) 0 nezavislosti jednotlivych znaki

zamitame a prijimame hypotézu (H,), ktera nam ¥ika, Ze zde urc¢ita zavislost existuje.
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Pacinet48| 1 0 0 0 0 Jidlo, ¢ina 0%/0%
Ptiroda, zvirata, rostliny,
Pacient49( 1 0 1 0 0 nebezpeci 25%/25%
Zamilovanost, laska,
Pacient50| 1 0 1 0 0 ztracenost 25%/33%
Budoucnost, ptirovnani,
Pacient 36| 1 0 0 1 0 | zivot-uzivat si jej, radost | 25%/0%
Skola, rodice, trava,
Pacient51| 1 0 0 1 0 navyk. latka 25%/100%
Pacient47| 1 0 0 1 0 Laska, slunce, jistota 25%/0%
Pacient42| 1 0 0 0 0 Asociace k barvam 0%/0%
Pacient52| 1 0 1 1 0 Sex 50%/0%
Opatrnost, zdkazy,
Pacient43| 1 0 1 0 0 | radost, stésti, nav. latky | 25%/40%
100% | 0% | 44,40% | 44,40% | 0%

Tabulka B ze dne 13.6.2017
Techniku S vyplnilo 100% pacienti. V technice S se objevuje 0% zdrobnélin, 44,40% rytmu,

44,40% rymu a 0% zvukomalby.

U pacienta 48 se objevuje 0% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 49 se objevuje 25%
poeti¢nosti a 25% traumat. U pacienta 50 se objevuje 25% poeti¢nosti a 33% traumat.
U pacienta 36 se objevuje 25% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 51 se objevuje 25%
poeti¢nosti a 100% traumat. U pacienta 47 se objevuje 25% poeti¢nosti a 0% traumat.

U pacienta 42 se objevuje 0% poeti¢nosti a 0% traumat. U pacienta 52 se objevuje 50%

poeti¢nosti @ 0% traumat. U pacienta 43 se objevuje 25% poeticnosti a 40% traumat.

Ovéfteni hypotézy (Hp) podle Chi-kvadréatu.

Testové kritérium:
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Po dosazeni do vzorce vychazi testové kritérium:
G =0.884

Kriticka hodnota:
y(1-a); df = 3.841

Rozhodnuti:

Na hladiné vyznamnosti 5 % nulovou hypotézu (Hy) 0 nezavislosti jednotlivych znaki

nezamitame.
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10 Diskuze

Hlavnim cilem prace je posouzeni vztahu literarni tvofivosti vzhledem
Kk charakteristice klient detoxifikacni jednotky. Autor pfedpoklada, Ze nalezne urcitou
souvislost mezi traumaty jednotlivych klientl a jejich literarni (poetické) tvofivosti. V tomto
kontextu piedpoklada vztah nepifimo umérny, tedy ze probandi s vétSimi psychickymi

problémy budou vykazovat mensi miru vyse uvedené literarni tvorivosti.

Dalsim cilem bude zjistit vhodnost pouziti zvolenych dil¢ich literarné poetickych

technik vyzkumu.

Hlavni cil se autor pokusi ovéfit pomoci hypotéz, dil¢i cil vyhodnoti na zakladé svého

pozorovani a ziskanych zkuSenosti.

Hypotézu H,, tedy ze sledovani klienti, u kterych se v ramci jejich literarni tvofivosti
vyskytuji ve vétsi mife témata tykajici se jejich zavislosti nebo 1é¢by budou mit vyrazné nizsi
potencial poetické tvofivosti, povaZzujeme za neplatnou. Jelikoz v analyze dat, kterd byla
ovéfena za pomoci Chi-kvadratu, prokazatelné vyslo, Ze plati hypotéza Ho, tedy Ze neni
pravda Ze, sledovani klienti, u kterych se v rdmci jejich literarni tvofivosti vyskytuji ve vétsi
mife témata tykajici se jejich zavislosti nebo 1é€by budou mit vyrazné nizsi potencial poetické
tvofivosti. Hypotéza Hy byla ovéfena za platnou u tfinacti technik. Hypotéza H, byla ovéfena
za platnou u jedné techniky. Vysledek hypotéz se vztahuje k technikdm P, R, S, AD alL.
Techniky T a BN nebyli ovéfeny za pomoci Chi-kvadratu, atudiz se nezapocitali do

celkového vysledku.

Béhem vyzkumu autor zjistil, ze pro klienty je mnohem snadnéjsi tvotit, pokud maji
jasné stanovend pravidla, body, kterych se mohou drZzet. Toto ohraniCeni jim piinasi jisty
pocit bezpe¢i na zaklad¢, kterého se mohou vice uvolnit, oteviit a v disledku vice pouzit
vlastni fantazii atim padem vznikaji kvalitngj$i, napadit&jsi texty. Tento fakt vychazi ze
zakladnich potieb Cloveéka viz Maslowova pyramida potieb. Je fascinujici, ze se tento fakt
promita i do oblasti tvofeni a sebevyjadieni, kde by mohl ¢lovék ocekavat potiebu absolutni
volnosti. Autor takto usuzuje na zakladé vysledku, které ziskal od niz§iho poétu probandu
(52), nemizeme pro to celkové vysledky zobecnit ¢i globalizovat, jelikoz ale jsme si plné
védomi individuality kazdého jedince nepovazujeme zobecnéni za kli¢ové a 0to vice si
vazime autentickych, originalnich, individualnich projevi vychazejicich z jedine¢nosti

kazdého probanda. Tento poznatek je nezietelnéjsi u techniky limerik, kde autor v zadavani
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postupoval piesné podle predlohy (viz. technika L). Limerik autor tedy povazuje za techniku
nejvice vhodnou pro préci s touto skupinou. Pro potfeby vyzkumu autor povazuje techniku
Semafor za nejméné vhodnou. Dale techniku BN a T povazuje taktéz za vhodnou pro bézné
poetoterapeutické pouziti. Techniky P, R a AD byly pro potteby vyzkumu vhodné zvoleny,
avSak jako techniky pro béznou poetoterapeutickou praci stouto klientelou je autor
nepovazuje za vhodné, a to z divodu jejich ohraniGeni, které se zaméfuji na premysleni o
jejich zavislosti, recidivy, samoty a témat kterd se zamé&fuji na zavislost. Autor doporucuje pro

praxi uzivat techniky, které naopak smeétuji pfemysleni pacientli jinym smerem.
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11 Limity studie (diplomové prace)

V této kapitole autor vymezuje limity studie, které by mohly nebo ptimo ovlivnily
vyzkum, ¢i jeho vysledky.

Limity studie na strané vyzkumnika

Autor povazuje nedostate¢nou piipravu V oblasti prostudované literatury za jeden
z moznych aspektl, ktery mize pfedstavovat limity ve studii. Erudice vyzkumnika mtze byt
dalsim faktorem ovliviiujici kvalitu vyzkumu. Samotnd charakteristika kvalitativniho
vyzkumu, ktery se velkou mirou opira o subjektivni hodnoceni autora vyzkumu.

Limity studie na strané zkoumanych osob

Zde autor povazuje za limity studie zdravotni stav zkoumanych osob.

Limity studie na strané metodiky (metody)

Za jeden z nejvétSich limitd studie autor povazuje nestandardizovany test JIV 18, tedy
spiSe nckteré techniky vtomto testu. Autor povazuje techniku R atechniku P za pfili§
ohraniCujici pro pacienty, piesto jej takto zvolil zamérn€. U né€kterych pacientll toto
ohrani¢eni mohlo vyvolat opacny efekt, nez ktery piivodné melo. Autor si je tohoto védom.

98



Z.avér

Diplomova prace se zabyva poetoterapii a jeji moznosti vyuziti u lidi zavislych na
alkoholovych a nealkoholovych drogach. Vyzkum probihal na detoxifika¢ni jednotce, kde se
tito lidé 1é¢i ze zavislosti. Béhem vyzkumu jsem byl ptekvapen tim, jak pacienti v tvorbé
potfebuji urcité limity nebo ohraniceni ¢i zachytné body, kterych se mohou drzet. Diky témto
bodim vznikaji zajimavé a cenné texty. Zajimavym zjisténim je paradox v tvorbé versus
rezim zatizeni, jelikoZ se jednd o uzaviené oddéleni. Tim chci fici, Ze pti lekcich poetoterapie
se pacienti radi opiraji o hranice mnou zadavané. Pokud vsak dojde fe¢ na pravidla, ktera
musi dodrzovat v zatizeni (tykajici se naptiklad cigaret, nabijecek na telefony, notebooky a
nékterych kosmetickych pfipravku jako je lak na vlasy, které nemohou mit u sebe) jsou

schopni si pacienti stézovat celou lekci.

Za alarmujici povazuji, ze v n€kterych zahrani¢nich zdrojich jsou uvadény prevazné
ptiklady basnikd, ktefi tvoii pod vlivem navykovych latek, a to piedevsim v knize od
Stephanie L. Brooke. Zde je popisovano, pomérné detailné, jak tito basnici tvofi, kdyz jsou
pod vlivem ¢i kdyZ maji abstinencni pfiznaky nebo kdyz recidivuji. Toto nepovazuji za pfili§
ptinosné na poli poetoterapie, jelikoz se jedna o jedince, ktefi se nejdiive staly uzndvanymi
basniky a aZz posléze zacali uzivat navykové latky. Jisty pifinos poetoterapii zde je, to
nepopiram. Ale tento pfinos je pro jedince, nikoli pro vétSinovou spole¢nost. Navic se v této
publikaci nijak autorka nezaobira metodou, ktera by se dala napiiklad u zavislych pouzit.
Kdezto u knihy od Nicholase Mazzy je pfistup jiny. Mazza popisuje postupy a sdm navrhuje

RES model, ktery vyuZziva u pacientil s riznymi potiZzemi.

M¢1 jsem moznost pracovat s pacienty v rizné fazi 1é€by. Od pacientt, ktefi jsou prvni
den na odd¢leni, pfes pacienty, ktefi se lekeci ucastnili po antabus-alkoholové reakci, az po
pacienty, ktefi odchazeli bud’ do dlouhodobé 1é¢by nebo domut. Nejsem schopen fict, ktery
se snazil pracovat svédomité a zodpovédné. Nekteti pacienti se vlivem technik dostdvali do
svych nejniternéjsich a mnohdy bolestivych mist. Jini zase pracovali skrze humor a ironii.
Tak ¢i onak je to jejich volba a véfim, ze jim to pomohlo, at’ uz skrze vaznéa témata nebo

humor. To i1 ono je souc¢asti poetoterapie.

Vzhledem ktomu, Zze na oddéleni dochazim i jako lektor dramaterapie, mohu

konstatovat, Ze na dramaterapii pacienti reaguji ve skrze vice pozitivnéji. Odivodiuji si to
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tim, ze dramaterapie je tam nastavena jako spiSe oddychova, uvolnujici aktivita, u které se
pacienti vice odreaguji, nez jak tomu bylo u poetoterapie. Na kterou jiz od zacatku néktefi
pacienti reagovali negativné, jelikoz museli u ni vice zapojit kognitivni funkce, myslenkové

operace a n¢které pacienty to mohlo vycCerpavat.

Pro potieby vyzkumu jsem vytvofil nestandardizovany test, ktery mtze slouzit dalsim
badatelim a je mozné jej pouzit i u jiné klientely. Pro dalsi praci s touto klientelou v tomto
zafizeni doporucuji navysit casovou dotaci. Dale doporucuji vyuzivat techniky, které budou
vice zaméfeny na témata, ktera se nebudou toliko zabyvat zavislosti, jak tomu je

v nestandardizovaném testu.
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Seznam priloh

Ptiloha ¢. 1 Informovany souhlas pro pacienty (ucastniky vyzkumu)

Ptiloha ¢. 2 Informovany souhlas a prohlaseni 0 mlcenlivosti



Informovany souhlas

Prohla$uji, Ze souhlasim s ucasti na vyzkumu, ktery je realizovan v rdmci diplomové
prace autora Bc. Jana IvosSe Vinklera (magistersky studijni program Specialni pedagogika
realizovany Pedagogickou fakultou Univerzity Palackého v Olomouci; vedouci prace: Mgr.
Pavel Svoboda, Ph.D.) s ndzvem ,,MozZnosti poetoterapeutické intervence na psychiatrickém
oddéleni v ramci 1é¢by zavislosti“. Autor mne informoval 0 podstaté vyzkumu a seznamil
mne s cili, metodami a postupy, které budou pfi vyzkumu pouzivany. RovnéZ mne seznamil s
vyhodami a riziky, které pro mne z G¢asti na vyzkumu vyplyvaji. Souhlasim s tim, Ze v§echny
ziskané idaje budou pouzity jen pro ucely vyzkumu, budou anonymni a vysledky vyzkumu
mohou byt publikovany.

M¢l/a jsem moznost vSe si fadné, v klidu a v dostatetné poskytnutém Case zvazit,
mél/a jsem moznost Se autora zeptat navse, co jsem povazoval/a za pro mne podstatné
a potfebné védét. natyto mé dotazy jsem dostal/a jasnou a srozumitelnou odpovéd. Jsem
informovén/a, Zze mam moznost kdykoliv od spoluprace na vyzkumu odstoupit, ato i bez
udani divodu.

Tento informovany souhlas je vyhotoven ve dvou stejnopisech, kazdy s platnosti

originalu, z nichZ jeden obdrZi moje osoba (nebo zakonny zastupce) a druhy autor vyzkumu.

Jméno, pFijmeni a podpis autora vyzkumu:

Jan Ivos Vinkler

V Olomouci dne:

Podpis ucastnika vyzkumu:

V Olomouci dne:




Informovany souhlas a prohlaseni 0 ml¢enlivosti

v souvislosti s realizaci lekci Poetoterapie a sbéru dat pro praktickou ¢ast diplomové prace,
Moznosti poetoterapeutické intervence na psychiatrickém oddéleni v ramci lécby zavislosti,
pod vedenim Mgr. Pavla Svobody, Ph.D., na Univerzité Palackého v Olomouci, Ustav

specialnépedagogickych studii.

Ja, Jan Ivos$ Vinkler,

narozen 1.11.1992, bytem Husova 14, Boskovice 680 01,

jakozto stazista v organizaci:

nazev: Vojenska nemocnice Olomouc, Stredisko sekundarni prevence a 1é¢by zavislosti
sidlo: Sus$ilovo namésti 5, Olomouc 779 00

1CO: 60800691

vzhledem k tomu, ze v ramci své vyzkumné ¢innosti ptichazim do styku s osobnimi Udaji

pacientu Stiediska sekundarni prevence a 1é¢by zavislosti,

prohlasuji,

1) Zze budu zachovavat mlcenlivost 0 téchto osobnich tudajich i 0 zptsobu jejich
zabezpecenti;

2) ze tyto osobni udaje nezneuziji ve prospéch sviij ani tretich osob;

3) Ze tyto osobni udaje nevystavim piistupu neopravnénych osob ani nebezpeci jejich
ztraty;

4) ze vySe uvedené povinnosti budu plnit i po skonfeni mé ¢innosti U vySe uvedené
organizace;

5) a Ze jsem si védom, Ze vySe uvedena organizace je opravnéna po mné vymahat
pfipadnou hmotnou skodu, kterou porusenim téchto svych povinnosti zptisobim vyse

uvedené organizaci nebo tfetim osobam.



6) Ze vSechny ziskané tidaje budou v anonymni podobé pouzity jen pro uéely vyzkumu,

a ze vysledky vyzkumu mohou byt anonymné publikovany.

Vyslovné souhlasim s poskytnutim informaci a jejich vyuzitim pro uéely diplomové prace
a nasledné publika¢ni ¢innosti. Tento Informovany souhlas je vyhotoven ve dvou
stejnopisech, kazdy s platnosti originalu, z nichZ jeden obdrzi moje osoba (nebo mnou

povéteny zastupce) a druhy autor diplomové prace.

Jméno, pFijmeni a podpis autora diplomové préce:

Bc. Jan Ivos Vinkler

V Olomouci dne:

podpis

Jméno, prijmeni a podpis primaie Stiediska sekundarni prevence a 1é¢by

zavislosti VNOL:

MUDr. Zdenék FALDYNA

V Olomouci dne:

podpis



Anotace

Jméno a prijmeni:

Bc. Jan Ivos Vinkler

Katedra:
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