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Anotace
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problematiky, popiSeme si metody a zasady pievychovného procesu. V druhé casti se
budu vénovat dotazniku vytvofeném pro zaméstnance a vychovnych ustavi a détskych

domovt se Skolou. V zavéru prace se zminim o doporuceni pro praxi.
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The bachelor thesis deals with the importance and use of selected therapeutically
formative approaches in the educational process, namely in the educational institutions
and children's homes with the school. In the first part of the bachelor thesis we will get
acquainted with the terminology of this issue, describe the methods and principles of the
re-education process. In the second part I will deal with a questionnaire designed for
employees and educational institutions and children's homes with the school. At the end

of the work | will mention the recommendation for practice.
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UVvOoD

Tématem bakalaiské prace je zjistit uroven a moznosti aplikace vybranych terapeuticko
formativnich pfistupti ve vychovnych ustavech a détskych domovech se Skolou. Toto
téma jsem si vybrala proto, ze bych se o této problematice chtéla dozvédét vice, nez vim
doposud. V prvni, tedy teoretické cCasti bakalafské prace, se bude zabyvat hlavné
terminologii, ktera je spojena s terapeuticko formativnimi pfistupy, prevychovnymi
zafizenimi konkrétné DDS a VUM a pievychovného procesu. Terapie, jak se zd4 hraji
stale veétsi a vetsi roli v prevychovném procesu a lidem s néjakou poruchou 1épe
pomahaji zapojit se do bézného zivota. Jako ve vétSing témat specialni pedagogiky se
roz$ifuji obzory i laické vefejnosti diky internetu a velkému rozsahu literatury, ktera
popisuje tuto problematiku. Jednim z cil je teoreticky popsat metody prevychovy a
Vv praktické ¢asti na ni navazat vytvorenym dotaznikem. Cilem empirické €asti bude
shrnuti terapeuticko formativnich pfistupti ve vychovnych zafizenich a dale shrnuti
ptipravy a odborné kvalifikace vychovatell (uciteld v téchto zatizenich a poukézani na

aplikaci TFP.



TEORETICKA CAST

1 TERMINOLOGICKA VYMEZENI

1.1 Prevence

Prevence neni nikdy dostatek. NejlepsSim obdobim, kdy pfedchdzet jakymkoli
poruchdm, je obdobi détstvi a dospivéani. Je to pravé tato doba, kdy si ¢loveék zalina
formovat svoji osobnost, vytvaii si vlastni hodnoty a vzorce chovani. Selze — 1i ve své
vychové rodina, pak prevenci mize nahrazovat Skola a dals$i instituce, které se Skolou

spolupracuji:

e Pedagogicko - psychologické poradny
e Stiediska vychovné péce

e Krizova a kontaktni centra

e Nizkoprahova zatizeni

e Kluby pro déti a mladez

V piipadé, Ze zminéné instituce a organizace v prevenci taktéZ neobstoji, se jedinci
mohou at’ uz na zékladé¢ zadosti rodiny, nebo castéji na zékladé¢ rozhodnuti soudu
premistit do zafizeni, jako jsou naptiklad diagnosticky ustav, détsky domov, détsky

domov se Skolou, nebo vychovny ustav.

Prevence se zamétuje na predchazeni vrozenych, ziskanych vad a poruch. Prevenci
muzeme aplikovat v rliznych strukturach a stupnich. Tyto zamé&feni maji rizné dané cile

podle problematiky. Podle Slowika (2016) délime prevenci na tii stupné a to:

e Primarni: V tomto pfipad jde o disledné a diikladné poskytnuti informaci o
Skodlivosti napiiklad drog, tedy, ze ve Skolach jsou pfednaSky o drogach a
jejich nasledcich. V pfednaskach bychom méli klast diraz na to, co droga
muze zpusobit osob¢, kterd ji uzije a jak tato osoba muze byt nebezpecna

pro okoli.
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e Sekundarni: Hlavnim cilem sekunddrni prevence je zamezit dal§imu
rozvoji v uzivani drog napiiklad, Ze by uzivatel marihuany piesel na pervitin
atd. V pripadé, ze uz hrozi zavislost na dané droze, je mozné jesté této
osob¢ pomoci a to tim, Ze s nimi budeme komunikovat a pomiizeme ji najit

ptislusnou pomoc, ktera se touto problematikou zabyva.

e Terciarni: V stupni se zabyvame zamezeni dal§iho rozvoje jiz pokrocilé
drogové nebo jiné zavislosti. Snazime se o to, aby ¢lov€k nebyl vyloucen ze

spolecnosti...

1.2 Détsky domov se Skolou

Pojem détsky domov se Skolou definuje zdkon ¢. 109/2002 Sb., o vykonu
ustavni vychovy nebo ochranné vychovy ve Skolskych zatizenich a o preventivné

vychovné péci ve Skolskych zatizenich.

Do tohoto zafizeni umistujeme déti od 6 let do ukonceni povinné Skolni
dochazky. Zde je ditéti umoznéno plnit povinnou Skolni dochazku. Pokud po skoceni
povinné Skolni dochazky neni dité schopno kvili pfetrvavajicim poruchdm v chovani
nastoupit na sttedni Skolu mimo uvedenou instituci, nebo pokud nenajde zaméstnani, je

pfemisténo do vychovného ustavu.
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1.3 Vychovny ustav

Pojem vychovny ustav definuje zakon ¢. 109/2002 Sb., o vykonu ustavni
vychovy nebo ochranné vychovy ve skolskych zatizenich a o preventivné vychovné

péci ve skolskych zatizenich.

Obecné se da fici, ze se jednd o ustav, ktery pecuje o déti starsi 15 let
s poruchami chovani. Lze pfijmout déti mladsi 15 let, pokud se v jejich chovani
projevuji poruchy tak zavazné, ze nemohou byt umisténi v détskych domovech se
Skolou. Vychovny tUstav ve vztahu k détem ma plnit roli vychovnou, vzdé¢lavaci a

socialni.

Tyto zafizeni jsou vybaveny specidlnimi technickymi prostfedky proti utéku

s moznosti vyuziti audiovizualniho vybaveni, jako napt. kamerovy systém.

Ob¢ strany, jak zaméstnanci Ustavu, tak 1 déti s nafizenou uUstavni 1écbou, nebo

uloZenou ochrannou vychovou, maji dané prava a povinnosti.

1.4 Terapie

Podle Miillera (2005) je terapie metoda, kterd se zabyva redukci, nebo v idealnim
ptipad€ uplnou eliminaci potizi, nebo jejich pfi¢in u postizeného jedince, ktery bez
terapie proziva problémy v behavioralni oblasti, fyzickém vykonu atd. a napoméha tim

Vv téchto oblastech ke zméné k lepSimu.
Terapii provadi terapeut, ktery ziskal patticné vzdélani pfevazné formou vycviku.
Terapie maji nékolik zasad:

e Je potieba spravné urcit misto a ¢as terapie
e Urcit spravné potiebny druh terapie (pro jednotlivce, rodiny, pary atd.)
e M¢cl by byt kladen diraz na vhodné zvoleni metodiky a pojeti terapie

e Spravné urceni typu lécby
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e Rozhodnout, zda vyvoj lécby bude smérovan v ramci psychoterapie (v
piipadé psychosomatickych potizi), nebo fyzioterapie
e [ zde by mélo byt zaméfeni na moznost prevence dalSich potizi, které se

provadi vhodnym zvolenim terapeutickych postupti
Terapie se déli na nékolik skupin:

e Chirurgicka
e Farmaticka
e Fyzioterapeuticka

e Psychoterapeuticka

1.5 Poruchy chovani

Patti sem veskeré abnormality, kterymi jedinec vycniva ze spolecnosti. Abnormality

muzeme posuzovat na zakladé veéku, pohlavi, sociokulturniho prostfedi a podminek.

1.5.1 Klasifikace poruch chovani u déti Skolniho véku

1.5.1.1 Nadmérné upoutani pozornosti

D¢éti délaji vSe proto, aby na sebe upoutali co nejvice pozornosti, protoZze se
napiiklad snaZi vyrovnat s né¢jakou zdvaznou situaci, kterd se odehrala v jejich Zivoté.
Mezi projevy mizeme zatadit provokovani, hlu¢nost, nevhodna gestikulace aj. V téchto
pfipadech je tfeba zjistit podnét takového chovani a eliminovat disledky tohoto

podnétu.

1.5.1.2 Lez u déti

Lzi mame na mysli cilevédomé a zdmérné upravovani skutecnosti ve sviij

prospéch. Cilem je ubranit svou osobu pfed nepfiznivymi situacemi nebo
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zpisobit neptijemnosti druhé osobé. Zda se jedna o lez ¢i nikoli miZeme urcit az
tehdy, pokud je dit¢ schopno rozeznat skute¢nost od vymyslu ¢i fantazirovani.

S lhanim se setkavame vétSinou u déti Skolniho véku. Pfi urcovani jestli
jde o lhani nebo ne musime brat v potaz, jestli dit¢ uz né€kdy lhalo nebo tuto
moznost vyuzilo poprvé z n¢jakého divodu. Dale bychom také méli pfijit na to,
za jakym ucelem dit¢ lhalo. D¢ti, které jsou ve Skolnim véku 1Zou castéji,
protoze maji napiiklad strach zrodi¢d, ze nebudou spokojeni s jejich
prospéchem. Bohuzel v dnesni spole¢nosti neni vyjimkou , Ze jeden z rodici

navadi dité ke lhani u druhého rodice, aby mu tim néjakym zptisobem ublizil.

1.5.1.3 Odcizeni
Odcizeni neboli kradez, je zamérné piivlastnéni si cizi véci. Nejcastéjsimi
pfi¢inami, pro¢ déti kradou jsou:
- vlastnit néco, co nemohu mit
- ziskat obdiv u vrstevnik
- upoutat na sebe pozornost
- vyrustani v prostiedi, kde se kradez nepovazuje za zlocin

- snaha zpiisobit jiné osobé bolest, potize

Déti vétsinou kradou ve skupiné a pro své po¢inani maji vZdy néjaky vzor a
motiv. VZdy se snaZzime pfijit na to, co dité k takovému ¢inu vedlo a vysvétlit

mu jaké nasledky by jeho po¢inani mohlo mit.

1.5.1.4 Utéky a toulky

Za uteky a toulky povazujeme odchod, aniz by o tom nékdo védél, nezletilého
jedince od rodiny, z vychovnych zatizeni atd. Utgky a toulky miizeme také délit na
reaktivni a impulzivni. V piipadé€ reaktivniho jednéni se dit¢ rozhoduje jestli ano nebo
ne. Po zvazeni se rozhodne jakou formu uprku z domu nebo vychovného zatizeni
provede. Formou tutéku fesi situace, ze kterych nevidi vychod. Kdyz se jedinci zda, ze

se vSe uklidnilo, vraci se zpét nebo ¢eka aZz bude vyhledan.
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Jako dals§i formy vzdalovani se od domova nebo vychovnych zatfizeni
povazujeme potulovani a toulky. Potulovani je nejcastéjsi u déti, které nemaji doma
dobré zadzemi, rodina si jich moc nevs§ima. Proto se tedy potuluji po ulicich, vétSinou se
zdrzuji ve skupinach, domt se vraci az ve vecernich hodinach. Jako druhé jsme uvedli
toulky. Byvaji vétSinou dlouhodobé a maji dany cil. Béhem toulek dochézi vétSinou
Kk protizakonnému jednani. Druhé jednani na impulzivnim podkladé se zaklada na faktu,
ze jedinec neumi vysvétlit své jednani — tedy proC se tak rozhodl. Ve vétsing piipadi
jsou pficiny na stejné bazi jako toulky a utéky. V uzké souvislosti s t€émito formami
utektt mize byt i zaskolactvi, které miize byt hlavnim spoustééem dal$iho nesocialniho
chovani, jako napfiklad pouzivani drog, loupeni, krddeze a jiné. Pokud strach ze
Skolniho prostfedi nadale narGsta, nazyvame to Skolni fobii. Pti napravé ditéte je
potfeba zjistit jaké je jeho rodinné zazemi a udé€lat si screening jeho osoby. Pokud
V napravé nepomohou pracovnici s odbornym zameéfenim na tuto problematiku, miize

Skola pfejit na feSeni zaSkolactvi soudem.

1.5.1.5 Reaktivni stavy

Jsou to projevy na urcitou situaci. Pokud se jedna o reakci silnou, miize
jit ruku vruce snéjakym nebezpecim. Pokud u ditéte rodice zanedbaji citovou
vychovu, miizou se u déti pozd&ji objevit stavy deprese. Projevy reaktivnich stavii
zavisi na povaze osoby a okolni podminky. Sila projevu je také vdzana na tom, jak je
prozitek hluboky. V rizném véku jsou i rizné projevy miZzeme fici, Ze u déti Skolniho
véku se mize jednat o z€ervenani, vysoky tep, u déti malych tedy déti predskolniho
véku pomocovani nebo zvraceni. Je proto potieba u déti od ran¢ho véku budovat

citovou stranku tedy, aby byly schopny soucitit, tolerovat a pomdahat.

1.5.1.6 Zavislost na drogach

Dle WHO je ,,psychicky a nékdy i fyzicky stav, vyplyvajici ze vzdjemného

plisobeni mezi Zivym organizmem a drogou charakterizovany zménami chovani a jinymi
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reakcemi, které nuti bat drogu stale castéji a pravidelnéji, pro jejich psychické ucinky a

nekdy proto, aby se zabranilo neprijemnostem vyplyvacich z jeji nepritomnosti. ‘" !

Zavislost je predevsim psychického razu, pokud osoba zavisla na drogach nedostane
svoji davku nebo si tfeba vezme, ale ne tolik na kolik je télo zvyklé, vznikaji takzvané
abstinencni ptiznaky. Aby se déti nedostaly do drogové zavislosti, je tieba dikladna

prevence nejen na skolni pidé¢, ale i doma.

2 CHARAKTERISTIKA PREVYCHOVNEHO PROCESU

Charakteristiku pfevychovného procesu nejlépe definuji dva vyznamné pojmy,
které zde podrobnéji rozvedu. Od téchto pojml se odviji dalSi feSeni a zvoleni
vhodnych metod pfi nasledném zaclenéni jedinct zpét do spolecnosti. Jednd se o pojmy

socializace a resocializace.

2.1. Socializace

Tento pojem by se dal obecné definovat jako vyvoj jedince od stadia
novorozence po ¢loveka schopného myslet a jednat sam za sebe. Tento jedinec prochazi
béhem svého vyvoje tzv. ,,zespolecensténim*. Timto terminem se zacal clovek zaobirat
jiz ve starovéku, kde jsou pocatky nazoru, Ze €lovek je ,,tvor spolecensky*. Jedinec tedy
prochazi od raného stadia vyvojem aZ k tomuto stavu. Socializace je komplikovany
proces, kdy se jedinec, na zacatku vyvoje ,,jako Cisty list papiru® stdva jedincem, ktery
dobfe chape svoji kulturu, své hodnoty a piistup k Zivotu a je schopny vést

plnohodnotny Zivot.

Dle riznych teorii se jedna o proces, na ktery ma vliv nejen sam jedinec, ale i
okoli, oviem na druhou stranu to neznamend, Ze jedinec se stava piimo zavisly jen na
okolnich vlivech. Mam — li vybrat autora, ktery pifesnym zplsobem toto vysvétluje,

vyberu slova autora Holého: ,,Je treba poznamenat, Ze socializace neni pasivnim déjem,

YMRAZOVA, E. Uvod do studia specidlni pedagogiky. 1. vyd.. Pedagogické fakulta UJEP v Usti n. L.,
1998. ISBN 80-7044-168-2
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kdy je clovek formovan tlaky spolecnosti, ale jedna se o vzajemnou interakci lidskych

potieb a piisobeni spolecnosti, kultury a jazyka. “?

Obecné se tedy da tici, ze socializace je slozity proces, kdy se jedinec zatazuje
do spolecnosti, a to nejen v kontextu k véku a obdobi ditéte, ale po cely sviij zivot az do
své smrti. Sam tento proces a jeho poznani neustale prochazi vyvojem. RozSifuje se
definice od vyvoje jedince jako takového, jeho zaclenéni ve spole¢nosti, poznadvanim
sebe sama az po procesy socialn¢ — kulturniho vzniku, vyvoje a jeho zaniku a

schopnosti pfizptsobeni se dané kultufe.

Socializaci samotnou Ize pak jesté rozdélit na tii kategorie.

2.1.1 Primarni socializace

Do této skupiny lze zatadit okoli, které primarné jedince ovliviiuje. Standardné
1ze do tohoto okoli zafadit rodinu, neni to vSak pravidlem. Mizeme sem zafadit i jind
seskupeni, kterd nadale jedince ovliviiuji. V ramci priméarni socializace si jedinec
0svojuje zpusoby, které jsou v ném nadale pevné zakofenéné, ale neznamena to, Ze

nemiiZou projit zménou.

2.1.2 Sekundarni socializace

Zde by se souhrnné daly zahrnout dalSi mensi skupiny, které jedinci pomahaji
s formovanim. V této fazi dochazi ke kontaktu s danymi skupinami zhruba okolo tietiho
roku Zivota a nadale neustalym zptsobem jedince ovliviiuji a formuji az do pocatku

dospélosti.

2.1.2 Terciarni socializace
Posledni faze socializace probihd v obdobi dospélosti. Jedinec si v této fazi osvojuje

socialni normy a snazi se najit pochopeni u svého okoli. Jde tedy o snahu napravit svou

2 HOLY, 1. Uvod do sociologie. 2. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2005. ISBN 80-210-3855-1.
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osobu, stat se lepSim Clovekem a ziskat tim jakysi obdiv a respekt u svych blizkych a

kamarada.

2.2 Resocializace

Vychovny proces s jedinci, ktefi jsou obtizné vychovatelni, probiha zejména ve

specializovanych zatizenich jako jsou détské domovy, détské domovy se skolou,

vychovné ustavy nebo v piipadé dospélych jedinct véznice. Za zacatek procesu

povazujeme nastup do urceného zatizeni, kde se dané¢ osoby ujme pedagog a jeho

snahou je napravit dité nebo dospélého do spole¢enské normy. Dalsim cilem pedagoga

je napravit vztahy mezi jedinci a jejich pfibuznymi a zlepsit kontakty mimo

ptevychovné zafizeni.

V ptevychovném procesu probihaji souc¢asné 2 etapy, kterymi jsou:

Odbourani vSech Spatnych navykid, pozménéni ndzorti a nahledd na spole¢nost
atd.

Utvoreni novych socialnich norem, utvofeni novych nazora

Patti mezi dlouhodobé formy pievychovy, pokud bychom chtéli zadit
jedince pifevychovavat, tak idedlni stav je zahdjit proces vas a za aktivni
spoluprace rodiny. Pokud za¢neme s pievychovou v tomto ,,idealnim* obdobi, je
tu velkd Sance na uspéch. Bohuzel ma to 1 své stinné stranky, jako naptiklad, Ze
prevychovavany jedinec nechce spolupracovat, nechce v nékterych ptipadech
pfijmout novy nazor nebo nahled. Za uspéch takovéto prace by se dalo
povazovat uz to, Ze dit€ je ochotno svilij utvrzely nazor alesponi trochu zménit
nebo udélat kompromis.

Jako hlavni cil povaZzujeme resocializace tedy znovuzaclenéni do
spole¢nosti. Abychom mohli osobu resocializovat, je tfeba, aby pedagog nebo
terapeut znal dikladné jedince a také, aby spravné urcil metodu resocializa¢niho

procesu.

Vychovna prace ma 2 aspekty:

1) Plan ptevychovy:
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Do plénu pfevychovy zafazujeme vse, co s jedincem budeme provadét. Tento
plan sestavujeme na zaklad¢ znalosti dané osoby. Dalo by se fici, ze v tomto
bod¢ si sestavime plan nebo osnovu, jak budeme v procesu postupovat. A také

urceni si cile, kterého je zapotiebi dosahnout.

2) Postup vychovy:
V tomto bod¢ je velice dulezité, jak je pracovnik, ktery pievychovu provadi,
shovivavy, ma porozuméni pro pievychovavaného jedince atd. Nejde tu tedy jen
o to bezhlavé néco tikat ditéti, ale snazit se ho pochopit a vcitit se do n¢j. Dale
se touto problematikou budu zabyvat v bodé Cislo Ctyfi s nazvem ,,Zasady

ptevychovného procesu.

Zaméfuje se pfedevsim na nechténé vlastnosti jedince a snazi se z n¢j udélat

rovnocenného ¢loveéka ve spolecnosti. Pfevychova ma nékolik stupiiti:

- 1. st.: Seznameni se s mravni strankou ¢lovéka
- 2. st.: Vtomto stupni pfevychovného procesu si ¢lovek osvojuje pocit stalého

dohledu vychovatele

3. st.: Peclivé pouziti vysvétlovani moralnich zasad

4. St): Clovék uz zadind velmi dobie chapat navyky spoleénosti a snaZi se

zaclenit.

3 METODY PREVYCHOVNEHO PROCESU

Jako metody pievychovného procesu oznacujeme: reedukaci, kompenzaci, rehabilitaci,

prevenci a  terapeuticko  formativni  metody  (rizné  druhy  terapii)
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3.1 Reedukace

Soustfedéni se na postizenou oblast, kterou se snazi pozitivné naladit. Hlavnim ukolem
reedukace je uplné zaclenéni jedince do spole¢nosti a odstranéni vad, které¢ jsou
spolecCensky situovany. Jedna se o riizné zpisoby nebo prostiedky, které pouzivame

k eliminaci nebo Giplnému odstranéni Spatnych jevi ve stavajicim zivoté ¢loveéka.

Nasim zajmem je tedy navodit pozitivni mysleni. Hlavnim ukolem reedukace je ¢lovéka
plné zapojit do spolecnosti. Nesleduje pouze okolnosti, které si ¢loveék zplsobil sdm

svou psychikou, ale pfihlizi i k okolnostem vnéjsiho prostiedi.

3.2 Kompenzace

Muzeme si predstavit smifeni se nebo substituci. Kompenzaci mizeme vyuzit i
v piipad¢, Ze se nezdafila reedukace, nebo ji nebylo moZzno pouzit z divodu
zavazngj$iho postizeni jedince. Substituce stavajiciho prostiedi novym, které je
prizptisobeno zdmérim reedukace a kompenzace. Oziveni ducha, tzn. posileni ega

jedince, zména v osobu, ktera je spoleCensky pfinosna.

3.3 Rehabilitace

Celkové uzpiisobeni jedince, ktery je tézko zvladatelny, na osobu, kterd se chce zapojit
do bézného Zivota. Jako jeden z primarnich ukolli bychom napsali, Ze se zabyva
nachdzenim vhodného zaclenéni v pracovnim procesu. Rehabilitaci ptisobime na osobu
jako na celek, tedy nezamétujeme se jen na n¢jaké ¢asti a pripravujeme na finalni fazi a
tou je vstoupeni do socidlniho prostfedi, které neni ,,nikterak naruSeno a postizeno®.
Hlavnim tkolem je najit vhodnou pracovni pozici na trhu préace.

Za bariéru, kterd by vedla k efektivnéjSim vysledkim, povazujeme to, ze prevychovna

zafizeni jsou mimo ,,normalni* socialni prostfedi — jsou to hlavné véznice a deten¢ni

ustavy.
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3.4 Prevence

Prevenci rozumime predchazeni, ptedejiti, ochrana, obrana né¢emu.

Velkou zésluhu na prevenci ma i vytvoreny poradensky systém ve Skolnich zafizenich,
sttediscich vychovné péce a tabort, které se zamétuji na vychovu.

Jako dal$i maji velky vliv prednasky a riizné besedy o socialnich vécech a drogéach.
Primarnim pfedpokladem je tzv. depistaz a primarni diferenciace, diagnostika a
sekundarni diferenciace, nasledna péce a zpisoby mravni vychovy.

., Depistazi v etopedickem slova smyslu rozumime vyhledavani obtizné vychovatelnych
Jjedincii s cilem véas pFislusnym zpiisobem oviivnit celou sféru vzniku potizi. “®

Primarni diferenciaci rozumime extrahovani z prostfedi, které neni pro ¢lovéka vhodné
a nasledné umisténi do specialniho zafizeni, které zajistuje jak preventivni péci, ktera je

dobrovolna, tak i lé€ebné pobyty ve strediscich vychovné péce.

3.5 Aplikace psychoterapeutickych metod

Jde o osobity nebo kolektivni pfistup, jehoZ hlavnim cilem je naucit jedince uplatiiovat

metody k hledani vychodiska v Zivotnich nesnazich.

3.5.1 Arteterapie

Jedna se o terapii vytvarnou ¢innosti a uménim. Provozujeme ji pomoci kresby, malby,
kolaze, praci s vytvarnymi i pfirodnimi materidly. Zatazujeme ji do psychoterapie stejné
jako dalsi druhy, kterym se budu vénovat niZe. Arteterapii délime na pasivni (hlavnim
zam¢efenim je poznani sebe sama a snaha pochopit pocity okoli) a aktivni (zde se
zabyvame uz konkrétni ¢innosti, ktera ndm pomize oprostit se od problému). V §irSim
pojeti znamena arteterapie 1é€bu vytvarnym uménim s propojenim hudby, basni, divadla
a také tance. Jejim hlavnim tUkolem je u klientd navizat nové kontakty pomoci

vytvarného uméni, upraveni kazdodenni rutiny a jiné. Je dtlezité uvédomit si jaky je nas

¥ SLOMEK, Z. Etopedie. 1. vyd. Praha:UNIVERZITA JANA AMOSE KOMENSKEHO PRAHA, 2010.
ISBN 978-80-86723-84-6.
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hlavni cil, tedy jestli jde o znovustvofeni duSevni harmonie nebo celkovou formaci

osoby.
Terapie vytvarnym uménim ma dvé moznosti:

Pokud vytvarna dila klientll prezentujeme na vefejnosti, nazyvame tuto moznost jako

diagnostickou. S touto moznosti se miizeme setkat predevsim v USA.

Druhd mozZnost je terapeutickd. Hlavnim znakem je, Ze dila pacienti nikterak

neprezentujeme. Tuto variantu pouzivame i u nas v Evrop¢.

Podle psychoterapeutii vznikaji psychické problémy na zaklad¢é hromadici se ho stresu a
zanedbavanim svého osobniho Zivota. Proto je tedy dilezité naucit se svilj zivot

organizovat, abychom m¢li i ¢as sami na sebe a své zaliby.

Arteterapii délime dale na individualni a rodinnou. Pod terapii individualni si
muzeme piedstavit proces probihajici jen mezi klientem a terapeutem. Tuto formu
volime v ptipadech, ze by klient narusoval skupinovou terapii nebo je jeho problém tak
zavazny, ze vyzaduje stoprocentni pozornost. Jde predev$im o pacienty s poruchami

chovani nebo naopak extrovertni jedince.

Jako druhou variantu jsme uvedli skupinovou terapii. Jak jiz nazev napovida,
jedna se terapii ve slozeni terapeut a nékolik jedinci. Tato forma ma své svétlé i stinné
stranky. Mezi klady bychom mohli naptiklad uvézt fakt, Ze pokud je ve skupiné vice
klientl se stejnym nebo velmi podobnym problémem, mohou si navzijem pomoci,
odezva, ktera se dostava terapeutovi, miize byt pfinosna i pro ostatni ¢leny terapeutické
skupiny a Vv neposledni fadé¢ je financné vyhodna. Naopak zaporné stranky jsou
naptiklad hors$i zachovani diskrétnost, t€z$i organizovani a udrZeni koncentrace, v ramci

terapie se nemuze terapeut vénovat klientovi tolik, jak by tfeba klient potieboval.

Arteterapie je terapeutickd metoda pouZivajici vytvarny projev jako klicovy prostiedek
poznavani a ovliviiovani lidské psychiky, a tim smétuje k redukci psychosomatickych ¢i
psychickych problému a snizeni mnozstvi rozporu v mezilidskych vztazich. Vytvarné
aktivity podporuji zdravi a podporuji 1éCeni. V téchto ohledech se stava arteterapie

1é¢ebnym prostiedkem.
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Kromé toho jsou arteterapeutické aktivity pouziteln¢ v primarni, sekundarni a tercidlni
prevenci i v nasledné péci v oblasti zdravotnictvi, socialni péce, vychovy a vzdélavani u
déti i dospélych. Vzhledem krozsahu mozného a uziteCného pouziti a prolinani
jednotlivych oblasti je proto dulezité zachovat prifezovy mezioborovy charakter

povolani.

Jako metoda s hlavné terapeutickym dopadem se miize uplatnit v systematickém
pristupu, kdy vyuziti vytvarné tvorby je hlavnim prostiedkem terapeutického ptisobeni,
nebo prace s vytvarnou tvorbou rozsifuje a dopliluje rizné terapeutické ptistupy a tim
podporuje a zesiluje ucinek verbalni psychoterapie. Tésné spojeni arteterapie s
psychoterapii, aniz bychom ji vnimali jako techniku, ale pfedevS§im jako zplsob
komunikace, dovoli jeji systematické vyuziti v pribéhu celého trvani
psychoterapeutického procesu napfi¢ riznymi psychoterapeutickymi sméry, kterym
muze byt pfizptsobitelnd v ramci teoretického zazemi. Jejim specifickym ucinnym

faktorem je vytvarny posun jako metafora posunu v mife a intenzité obtizi.

Obvykle se rozlisuji dva zakladni proudy:

e terapie uménim, v niz se klade diiraz na lécebny potencidl tvliréi Cinnosti
samotné a pracuje se tedy s procesem vytvarné tvorby
o artpsychoterapie, kde vytvory a prozitky z procesu tvorby jsou dale

psychoterapeuticky zpracovavany

Podle toho, zda klienti sami tvofi nebo se pracuje s jiz vytvofenymi artefakty

rozeznavame arteterapii:

e expresivni

e receptivni
Forma arteterapie mize byt
e individualni

e skupinova
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Vyuzitim riznych vykladovych metod a principti se hlasi nejcastéji k eklektickému
psychoterapeutickému pfistupu, pracuje s formou, procesem i obsahem vytvarného
vyjadieni. Arteterapeutické postupy jsou zacileny na lécebné kognitivni, motivacni a
emociondlni aspekty: sebevyjadieni, aktivizace, sebepoznani, osobnostni rist, podpora
vyvoje, zména stereotypl, zmirnéni uzkosti, uvédomeéni, ndhled, feSeni problémil,
odhaleni nevédomého materidlu, katarze, zpracovani konfliktli, podpora a rozvoj
tvofivosti v ramci harmonizace osobnosti, adaptivnéjsi zachazeni s emocemi a kultivace
obrannych mechanismt. Cile, jez si arteterapie klade, souviseji na jedné stran¢ s tim, z
jakych pozic arteterapie vychazi, na stran¢ druhé ze situaci a potieb klientl ¢i pacientu,
S nimiz pracuje.
Arteterapeut miize vykondvat své povolani v rozsahu své odborné zptsobilosti. Prace
arteterapeutit v soucasné¢ dobé vyuzivd mnoho nemocnic a doléCovacich zafizeni.
Arteterapeuté pracuji  jak s détmi, tak s dospélymi. Vzhledem k slozitému
legislativnimu ramci v soucasné dobé& pracuji jako arteterapeuté predevsim lidé se
vzdélanim psychologa, psychoterapeuta, ¢i zdravotni sestry.
V pedagogické oblasti se v Ceské republice cca od 90. let 20. stol. rozviji na priniku
esteticko-vychovnych a exresivné-terapeutickych obort artefiletika
(www.artefiletika.cz). VyucCuje se na nckterych pedagogickych fakultich jako
renomovana specializace v ramci kateder vytvarné vychovy. Jeji podstatou je propojeni
expresivnich (uméleckych) aktivit s jejich reflexi, ktera se uskutecniuje prostiednictvim
dialogu v tvirci skupin€. Reflexe ma slouzit k poznavani kultury, lidi, pfirody na
zéklad¢ sebepoznavani. Toto vychovné pojeti vyuziva uméleckych vyrazovych
prostfedkil k integrativnimu duSevnimu rozvoji a k pozitivni prevenci psychosocialnich
poruch, zejména u déti a mladych lidi. Cilem artefiletiky je poskytnout clovéku
prilezitost k odhaleni vlastnich psychickych moZnosti i mezi, dat mu Sanci nalézat jeho
misto a jeho tlohy v lidském spoleCenstvi a vybavit ho citlivosti k bolesti druhych
bytosti. Uvedeny zplsob pozndvani ma sméfovat k rozvoji tvorivosti, expresivnich
dovednosti, komunikac¢nich a socidlnich schopnosti, adaptivniho rozhodovani a

kritického mysleni.

Teoreticky se opird o psychologické teorie tvofivosti a vyznacuje se jednak dirazem na
originalitu a spontaneitu a jednak snahou co nejlépe Zaka motivovat a vtahnout ho do

prozitku.
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V soucasné dobé se arteterapie prosazuje také v socidlni sféfe, pii praci s klienty s
duSevnim onemocnénim, s klienty se zavislostmi ¢i s jinym dlohodobym problémem.
Casto byva zahrnuta do programu péce individudlni, skupinové ¢i rodinné. Pracuje se s

ni pfi psychoprofilaxi, poradenské praxi i v oblasti prevence. Klienty jsou déti i dospéli.

3.5.2 Teatroterapie

Zarazujeme ji mezi expresivni terapie, tedy metody, které vyuzivame jako prostredky
umeéleckych postupti.

Hlavnim cilem je s pacienty nacvicit predstaveni a nasledné ho prednést pred publikem
V 80. letech 20. stoleti se jednalo o divadlo, do kterého se zapojovali lidé s riznym
postizenim.

Teatroterapii rozumime divadelni hru, do které jsou zakomponovéani mimo hercti 1 1idé
ze zakulisi. Herci — tedy pacienti zde musi zapojovat svou fantazii a neustile se
vyporadavat s nove vyskytlymi tikoly, v§e probiha pod odbornym dohledem.
Teatroterapie je tézko vymezitelna, nebot’ neni uceleny teoreticky koncept této terapie.
Na druhou stranu Ize usuzovat dle empirie, Ze tato metoda nabyva ucinku v piipadé, ze

ostatni druhy terapii ne zcela zabiraji nebo nezabiraji viibec.

3.5.2.1 Teatrologicka vychodiska teatroterapie

Divadlo vyrazné reaguje v déni ve spolecnosti, na jeji vyvoj a stav. Pfimo souvisi
svyvojem lidského spoleCenstvi a vzdy bylo zéasadnim socializaénim Cinitelem.
V prubéhu déjinného vyvoje nabylo divadelni uméni vyrazné charakteristiky, které jsou
velmi dobfe pouzitelné v teatroterapii.

Kdyz se podivdme na samé koteny divadla, dojdeme az k Gplnému zacatku lidskych
spoleCenstvi, kde hraly dilezitou roli rizné obtady a ritualy. Z té€chto ritudli a obtadl
muizeme vyvozovat vyznamnou roli pro integraci a socializaci jednotlivych c¢lent
spoleCenstvi.

Tragédie je klasickym terminem pro obdobi antického divadla. Pfibéhy hlavnich postav
a hrdint antickych tragédii jsou nadcasové, a tedy dodnes aktualni. Toto je zifejmé ze
skutecnosti, Ze dodnes se tato predstaveni bézn¢ v divadlech hraji nebo slouzi jako

vyraznd inspirace k novym inscenacim.
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Psychologie pouziva nékteré druhy chovani (komplexit), které jsou inspirovany prave
antickymi divadelnimi hrami. V téchto hrach je casto popisovano hrdinovo konani,
které je vyrazn€¢ motivovano pravé néjakym komplexem. Teatroterapie Casto pouziva
praveé vtéleni se do jiné postavy nebo hrdiny, kde je mozno prozit sviij vlastni ptib&h.

Tento prozitek miva vyrazny terapeuticky efekt.

Oidiptiv komplex miizeme popsat jako neuvédomnélou erotickou pfitazlivost syna
k matce, kdy je otec chapan jako sexualni soupet a je naprosto nenavidén a je mu piano
neStésti nebo smrt. Tento stav je normalni soucasti standardniho vyvoje ditéte,
nevyrovnani se snim muze v dospélosti pro jedince znamenat vyrazné psychické
problémy. Pojmenovani tohoto komplexu vychazi ze hry jménem Kral Oidipus, kterou
zpracoval Sofokles. Kral Oidipus, ktery se snazi vyhnout zI¢ véstbe, zabije vlastniho

otce Laisose a vezme si vlastni matku Jokastu.

Elekttin komplex je Zenskou obdobou pro Oidipiv komplex. Vychazi z dalsi Sofokolvy
hry Elektra. Hrdinka hry nenavidi svou matku Klytaimestru, kterd zavrazdila otce
Agamemnona, kterého ma Elektra zidealizovaného. Elektiina matka travi Cas se svym
milencem a spolupachatelem kralem Aigistem. Tento piibch je dobie ptfirovnatelny

k dnes$nim ¢asto slozitym rodinnym vztahtim.

Medein komplex je charakterizovan jako potlacena touha matky zabit své vlastni déti,
tato touha ma koteny v nenavisti k jejich otci. Autorem tohoto dila je Euripides. Médea
zabiji vlastni déti, aby se pomstila jejich otci Jasonovi, protoZe Jason si chce vzit jinou
Zenu. V tomto pfibéhu spatfujeme vyraznou analogii i k dneSnim udalostem, kdy rodice

resi své problémy pres déti se zamérem tomu druhému ubliZit.

Jokastin komplex je téZ vazan k piib¢hu krale Oidipa. Jeho vysledkem je prave trvajici
komplex Oidiptv, ten je odvozeny od matetského pisobeni Jokasty, ktera je matkou a

pozdéji se stane Zenou Oidipa. Po zjisténi této skutenosti Jokasta spaché sebevrazdu.

Laiostiv komplex je také vazan ke Krali Oidipovi. Laios se chce zbavit svého syna
Oidipa, kdyZ mu véstba predpovi, ze ho zabije jeho vlastni syn. Tento komplex je
charakterizovan jako stav, ktery ma koteny ze Zarlivosti otce na matku, kterd az ptili$
miluje své dité a otec se citi zanedbavan. Na zakladé takového vztahu se otec snazi

utlacovat svého syna a syn citi nebezpeci a je k otci agresivni.
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V renesancnim obdobi dochdzi k dal§Simu velkému vyvoji divadla, zacinaji vznikat
profesiondlni divadla. Rozviji se divadlo s mySlenkou humanismu a také divadlo se
zamérem vyuky, tedy edukacni funkci. Pro teatroterapii jsou klicové tyto dvé divadelni
formy: Komedi dell‘ arte a Shakespearovské drama.

Zakladni charakteristiky Komedie dell® arte jsou ustalené typy postav (Pantalone —
lakomy benatsky obchodnik a Dottore — piechytraly, upovidany pravnik z Bolon¢);
dvojice sluhti (hloupy Arleccino a vychytraly Brighella). Mezi tyto zakladni postavy
patii také Capitano — upovidany vojak, ktery se ¢asto chvasté a také milostny par.
Typickymi naméty této divadelni formy jsou konflikty mezi postavami a struény obsah
navodu scény. Stafec Dottore pozada o ruku divku, ¢imz ohrozuje lasku milenecké
dvojice. Pantalone je hamizny otec divky a chce ji provdat s vidinou penéz. Sluhové na
prvni zdani pomahaji svym pantm, ale fidi se vlastnimi sobeckymi z4jmy. Tito sluhové
nakonec pomohou milenciim k dobrému rozuzleni.

Dalsi charakteristickou véci je improvizace a vtipné vlozky postav sluhd.

V teatroterapeutické praxi je pouziti formy komedie dell’ arte velmi vyhodné. Dané
typy postav jsou relativné snadno ztvarnitelné pro herce napt. s mentalnim postizenim,
ktefi nemaji tak dobrou schopnost vstoupit do role. Humor, zna¢na otevienost a
interakce s obecenstvem puisobi jako vyrazny socializa¢ni prvek.

Improvizace ma samoziejmé vys$i naroky na sebevédomi, davd ale moznost spatfit
otevienou budoucnost. Dobré zvladnuti této discipliny se miize stat kvalitnim zdrojem
jistoty a sebevédomi. Pfimocard zapletka hry je pro herce dobife piedstavitelnd,
zadatelna a uskutecnitelna.

Shakespearovy hry jsou také dobrou inspiraci pro teatroterapii. Tyto hry uz vice
odhaluji charakter jednotlivych postav, které se vyvijeji na zakladé svych pohnutek a
nechaji se ovliviliovat vasnémi. Pti provadéni teatroterapie mizeme skrz proniknuti do
takové divadelni postavy pienesené ovliviiovat charakter herce. Toto mé vyrazny

terapeuticky potencial.
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3.5.2.2 Zacileni teatroterapie

Cile teatroterapie muzeme vnimat dvojim zpasobem, z hlediska terapeutického a
Z hlediska uméleckého. Jestlize ma byt teatroterapie metodou 1é¢ebnou, musi byt jeji
prioritou teatro-formativni efekt.

Teatroterapii chapeme jako velmi univerzalni metodu pro rtzné cilové skupiny,
onemocnéni a postizeni. Nejobvyklejsimi Gcastniky teatroterapie jsou lidé s mentélni
retardaci, osoby se smyslovymi poruchami, jedinci s poruchami chovani, jedinci
S problémy se zavislostmi.

Teatroterapii také chapeme jako velmi vsestrannou metodu, pfi které vykonavana
¢innost ptisobi na osobu velmi Siroce. Rozviji se kognitivni schopnosti — slovni zasoba,
afektivita — vytvareni pocitu odpovédnosti vuéi skupiné a psychomotorika — rozvoj
pohyblivosti.

Teatroterapie ma také vyrazny integrativni charakter. Skupiny postizenych osob jsou
velmi $patn€ vnimany a piijmany vetSinovou spolecnosti. Je zde velmi nesnadné nalézt
zpusoby komunikace. Diky teatroterapii mohou znevyhodnéné osoby daleko snadnéji
navazat kontakt se spolupracovniky. Je bézné, Ze teatroterapie probiha za tucasti
profesionélnich hercii nebo za ti¢asti odbornych vychovatela.

Cile teatroterapie jsou znacné riznorodé, jsou to zejména rozvoj komunikace, zmirnéni
fobii, snizeni socialni izolace, zlepSena sebekritika a sebereflexe, rozvoj sebevédomi,

rozvoj kreativity, kontrola vlastnich emoci, spontani chovani.

3.5.3 Poetoterapie

Jak jiz nazev napovida, jde o 1écbu poezii.

V sir§im pojeti jde o to, aby se jedinec formou poezie pozitivné naladil. Hlavnim
zémérem je cilené terapeutické plsobeni na duSevni stranku jedince. Poetoterapie ma
nekolik zékladnich znakii. Jsou jimi napt. basnické faktory, pod kterymi si mizeme
predstavit rymovani, druhy verSt. Jako dalsi to jsou prednesové faktory, do kterych
zatazujeme rychlost pfednesu neboli tempo, intonaci, diiraz v piednesu. Velmi dilezité

je také prosttedi, ve kterém pacient prednasi, jaké je osvétleni nebo napt. volba odévi.
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Poezie ma velky vliv na lidskou psychiku, je mozné, ze u lidi vyvolava nejen kladné
emoce, ale také zaporné. Velmi zajimavé je, ze poetoterapie mize mit i blahodarny vliv
na posluchace. Tim mame na mysli, pokud ma ptfednes pacienta néjaky spolecny
»zaklad“, je mozné, ze na posluchace bude pulsobit tento projev blahodarné nebo
dokonce i relaxacné.

V literatufe, ktera se zabyva poetoterapii najdeme spise odkazy na biblioterapii.
Je to terapie, ktera k terapeutickym ucelim vyuziva zejména psané a mluvené slovo.
V diivéjsSich dobach, tuto terapii pouzivali knihovnici k 1é¢bé duSevné nemocnych
pacientt, ale to jest¢ nebyla bibliografie, tak jak ji zndme v dneSni dobé. Nepouzivali
totiz pfi terapii debaty na textem a diskuze o reakcich ¢tendfe na pfecteny text. Jedna se

o formu interaktivniho dialogu nebo procesu, ktery se zacal vice rozvijet az v roce1960.
Hlavnim obsahem bibliografie je:

- predc¢itani a ¢teni vlastniho literarniho dila (textu)

- dokoncovani nebo vytvareni textu nového
Pti terapii maji klienti najit pozitiva ve svych problémech a prozit tak osobni uspéch.

V této kapitole se ale zabyvame poetoterapii, kterd je pomérn¢ mladym oborem, ktera
vznikla na zakladé vétsitho pouZivani knih pfi terapiich. Poetoterapii si muZeme
vysvétlit jako metodu, kterd vyuziva poezii k navozeni chténého chovéni, jednani nebo

prozivani jedincil. Neni ale pouze 1é¢ivou metodou, ale také preventivni a rehabilitacni.

Zminovanou metodu uplatiujeme ve vSech vékovych kategoriich. Dalsi
moznosti je vyuziti u jedinci. Ktefi se potykaji s emocnimi problémy, problémy
fyzickymi, dal$i skupinou jsou déti, Zaci se specifickymi poruchami uceni nebo

naptiklad obéti zneuzivani a dalsi.

Jak jsme uvedli vySe, hlavnim cilem zminované terapie u jedince navodit
pozitivni mysleni a harmonii. Pokud si stanovime né&jaky konkrétni cil, musime

vychazet z ojedin€losti kazdého klienta a na zéklad¢ téchto individualit si stanovit cil.

Nez terapeut s terapii vibec zacne, je potieba provézt nékteré z nejCastéjSich

zmén. Témi zmenami jsou:
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- uvolnéni se

- odprosténi od stavt deprese

- odvratit pacienta od jeho vnitinich trapeni

- stimulovani citéni (jak socidlniho, tak i emocionalniho
- vzbuzeni novych zajmt

- urychleni adaptace

- zvysit motivaci na seberealizovani

- 10zV0j paméti

- rozvoj mysleni

- hledani novych feSeni stdvajicich problémut

Obsahem uvadéné terapie jsou aktivity, kterymi se snazime dosdhnout vyse
zminovanych cilii. Jedna se tedy o praci s poezii, kterd se zamétfuje na ojedinélost

pacienta nebo na kompletni terapeutickou skupinu.

Poetoterapii mé také dvé formy, kterymi jsou takzvana receptivni poetoterapie.
Jednd se o formu, kdy klient poslouchd text od terapeuta nebo se tato aktivita
pfesméruje na méné ndrocnéjsi Cinnost, kterou je napiiklad recitace nebo predcitani.
Druhou formou je aktivni terapie. Klienti se v tomto pfipad¢ zapojuji do prace s textem.

SnaZi se o vytvareni vlastni tvorby se zadanym textem.

3.5.4 Muzikoterapie

Jedna se o 1é¢eni hudbou. Zatazujeme ji do neverbalni terapie.

Mezi hlavni znaky bychom mohli uvést zkvalithovani vztahu mezi pacientem a
terapeutem v ramci spolecné zaliby k hudbé.

Muzikoterapie se pouziva jak u lidi se zdravotnimi potizemi tak 1 u jedinct, ktefi maji
problém se zaclenénim do spolecnosti.

Jejim hlavnim zadmérem je naplnéni veSkerych potieb jedincl. Je mozné ji vyuZivat
v riznych terapeutickych formach, at’ uz jde o individudlni terapii nebo skupinovou,

muZeme ji také uplatnit ve f4zi prevence, 1écebné fazi nebo nasledné péci.
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., Muzikoterapie je predepsané pouziti hudby kvalifikovanou osobou za ucelem dosazeni
pozitivnich zmén v psychologickém, télesném, kognitivnim a socidlnim fungovani
jedince se zdravotnimi nebo edukacnimi problémy. * 4

Podle Matejové a Masuty (1992) muze mit muzikoterapie i Spatny vliv na osobu
Vv piipad¢, ze hudbu, kterou pouzivame k terapii, miize mit spojenou s n&jakou spatnou
udalosti.

Pti aktivni muzikoterapii je klient zapojen at’ uz zpivanim nebo hrou na hudebni nastroj,
dale sem muzeme zapojit i podileni se na psani textd pisni ¢i pfiprava hudebniho
ptredstaveni. Nebo naopak mame pasivni terapii, kam zatazujeme poslech hudby.

Pokud mame na terapii ¢lena, ktery neni schopen hrat na télo, i z divodu handicapu,
umoznime mu zapojit se hrou na vhodny hudebni néstroj.

Podle Farlowa a MTABC (2004) ma muzikoterapie n€kolik cil, mezi vybrané bychom
mohli uvézt vnimani a pozornost, do kterych patii hlubsi sezndmeni se s nasimi smysly
(hmat, sluch, zrak), budovani koncentrace.

Dal$imi uvedenymi cily jsou motorika a senzomotorika — rozvijeni hrubé i jemné
motoriky atd. Snaha o ovladani svych emoci, posileni vztaht, sebeovladani — vhodné
chovani v riznych situacich, naucit se mluvit o svych problémech i pocitech.
Muzikoterapie ma na poslouchajiciho zklidiujici a tisici vliv. Zprostfedkuje uvédomit si
své nitro a relaxovat. Pfedchozi vyzkumy prokéazaly, ze po 10 minutach poslouchani
hudby mizi u jedinci unava a lépe se jim dycha. Také zpomaluje srdec¢ni ¢innost.
Muzikoterapie také utlumuje agresi zlost a nechut. Usnadiiuje také odpocinek.
Dopomaha pii praci a vyuzivda se ke zlepSeni projevi mnoha onemocnéni.
Muzikoterapie vede k harmonii, zvySuje odolnost organizmu.Hudba a vhodné zvoleny
ton se pouziva také pii sniZovani bolesti a zmirfiovani strachu jako doprovodna terapie
standardniho 1éceni celé fady zavaznych nemoci jak psychickych tak fyzickych.
Pouziva se také pti zdvaznych chirurgickych zékrocich.

Ugelové vybrana hudba mize pomoci rovnéZ pii uéeni se. Pouziva se u riiznych metod
rychlého uceni, napt. ciziho jazyka.

Vhodné hudba a zvuk uvoliiuje a soucasné zvysSuje sebevédomi, napomaha dobré naladé
a vytvaii pfijemnou atmosféru. Hudbu mutzeme rozdélit dle dvou zakladnich

charakteristik.

* MULLER, O. Terapie ve specidlni pedagogice. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci,
2005. ISBN 80-244-1075-3.
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Uklidnujici hudba mé volné tempo, trvani nahravek neni dlouhé, hlasitost je nizsi. Ma
rytmicky pribéh bez vyraznych zmén a kontrasti.

Aktivizujici hudba ma rychlej§i tempo, znatné dynamické a melodické rozpéti.
Neklidny pribéh a vyrazné kontrasty. Tento styl hudby zvysuje tep, zjitfuje smysly a
celkové plisobi na organizmus budivé.

Muzikoterapie se provadi ve skupinach nebo individudln€. Vybér zavisi na cili terapie,
ale i na diagnéze pacienta. Muzikoterapic ma uplatnéni zejména v neuropsychiatrii,
hlavné v ptipadech vyvojovych retardaci, u osob s poskozenim mozku. Velikou roli ma
muzikoterapie v nemocnicich a sanatoriich — zejména u déti. Pii zachazeni s jedinci
dusevné zaostalymi, s jedinci, ktefi vykazuji problematické chovani.

Pasivni muzikoterapie je muzikoterapie receptivni neboli poslech hudby vybrané dle
potieby.

Aktivni muzikoterapie je muzikoterapie, pfi které je osoba pfimo UcCastna na vzniku
zvuku, tzn. pouzivani hudebnich ndastroji nebo skladba hudby. Patii sem také

improvizace a vytvareni zvuki jakymikoliv pfedméty nebo ¢astmi téla.

3.5.5 Tanec¢ni terapie

Tanecni terapii bychom mohli rozd¢lit na 6 cila.

1. cil ma za ukol ukézat lidem, jak skvé€lé je své télo ovladat, védét, ze v danych
situacich se na néj mizeme spolehnout, pokud bude spravné a dikladné posileno.

2. cilem je pozitivné ,,naladit* jak fyzického tak psychického ducha.

3. cilem je jakési sebepfiijeti. Tedy to, Ze se nauc¢ime sebe vnimat takového, jaci jsme.
Funguje to na zakladé terapeutem urc¢eného lehkého tance a on nds znazoriiuje - dela
jakési zrcadlo.

4. cil se zamé&fuje na autonomii — autonomii bychom mohli nazvat jako fizeni se
vlastnimi pravidly.

5. cilem je ze sebe dostat nejen sviij smutek, ale i radost, agresi a dalsi.

6. cilem je snaha o vytvoreni vlastniho dila. Nesnazime se naucit slozité tanecni variace,

ale utvorit takovou kreaci, ktera nam ulevi.
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V nésledujicich fadcich si popiSeme oblasti, ve kterych je mozno aplikovat tanecni

terapii:

Prvni oblasti je rehabilitace — tedy proces, ktery nastane po vyléCeni Urazu a vede
k tomu, aby byl pacient pln¢€ sobéstacny.

Tane¢ni terapii v oblasti rehabilitace mizeme provadét i u lidi na voziku, pokazdé se
musi pfizpasobit form¢ Grazu.

Jako druhou doménu oznaCujeme déti a adolescenty. Jedna se o déti, které maji
napiiklad poruchu autistického spektra nebo jiné potize s navazdnim kontaktu s okolim.
Tato terapie jim slouzi a pomaha neverbalné vyjadrit své emoce a pocity, je to pro né
mnohem jednodussi nez mluvit.

Tretim okruhem je takzvand starnouci populace. Je nucena bojovat se zmé€nami a
vyvojem ve spolecnosti, coz vétSinou vede k obavam, strachu a zoufalstvi. Pomoci

terapie chceme znovu u lidi probudit chut’ do Zivota a zaclenit je znovu do spolecnosti.

V dal$im bod¢ se budeme vénovat lidem trpicim Alzheimerovou chorobou. Bohuzel
Vv dnesni dob¢ se jiz jedna o vyrazné procento lidi trpicich touto chorobou, pacienti si
odmitaji pfipoustét pokles schopnosti a dovednosti. Nehodnotime, jestli je nékdo dobry
nebo $patny, vSichni jsou na stejné urovni.

Posledni oblasti jsou ostatni duSevni choroby, smyslem tanecni terapie je pomoci tance

»dotknout“ se jejich osobnosti a tim pozitivné zménit jejich nitro.

3.5.6 Ergoterapie

Ergoterapii mizeme volné ptelozit jako lécbu praci, kdy hlavnim cilem je zvySeni
kvality stavajiciho Zivota, utvofit co moznd nejvétSi sobéstacnosti a nezavislost na
okolnim prostiedi. ,, Clovék je aktivni bytost, kterd se vyviji pod vlivem cinnosti, které
vykonava. Jestlize je vyuzita kapacita jeji vlastni motivace, lidska bytost je schopna
prostrednictvim téchto cinnosti ovliviiovat své fyzické a psychické zdravi a ménit
socialni a fyzické prostredi, které ho obklopuje.

Ergoterapie je zaloZena na predpokladu, zZe smysluplna cinnost (zaméstnani), zahrnujici

interpersondalni vazby a vztahy s prostredim, miize byt pouzZita k prevenci a ovliviiovani
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dysfunkce a k dosazeni maximalni adaptace. Cinnosti pouzivané ergoterapeuty obsahuji
Jjak vlastni, tak terapeuticky smysl. >

Jako prvni zacal tuto terapeuticko — formativni metodu pouzivat v obdobi 18. — 19.
Stoleti psychiatr Pinel, ktery byl ptivodem Francouz. Velky podil v rozvoji této terapie
m¢él profesor Rudolf Jedlicka, ktery je zakladatelem Jedlickova ustavu v Praze, kdy
v roce 1913 zkousel metody této pracovni terapie aplikovat na déti s nasledky obrny.
Mame tii prostiedky ergoterapie a to diagnostické, terapeutické a preventivni.
Diagnostické mizeme chépat jako ty, kdy se u pacienta snazime zjistit, jaké je jeho
pohyblivost, zjisténi rizika postizeni a zda jsou potieba rizné¢ kompenzacni pomucky.

V terapeutickych prostfedcich se zaméfujeme na vyhotoveni pldnu a stanoveni cile.
Mezi hlavni cile zafazujeme sobéstacnost, schopnost pracovat a napiiklad zastat
V Zivot¢ potiebné role.

V preventivni ¢asti se snazime hlavné o to, aby ¢lovék takzvané ,,nezakrnél” a byl stale
plné mobilni. Docilime toho hlavné zpracovanim dikladného terapeutického planu a
spravnym vybérem terapeutického plénu a spravnym vybcérem terapeuticko -
formativnich metod. Proto je zapotiebi spravné analyzovat Cinnosti, které by byly
smysluplné a pacienta pokud mozno nadchly a byl schopen je vytvaret az do samého
konce, jediné tehdy dosahneme spravného vysledku.

Ergoterapii rozdélujeme jesté na dalsi 4 oblasti. Prvni je zaméfeni Se na postizenou
oblast, druhd na uceni sobéstacnosti, do tieti zafazujeme piedpracovni rehabilitaci a ve

¢tvrté, posledni, se vénujeme volnému casu a celkové zdatnosti neboli kondici jedince.

3.5.7 Canisterapie

Canisterapie vznikla slozenim slova canis, coz v latinské jazyce znamena pes, a terapie
—jak uz vime, ptekladame jako lécba.

Jedna se o pozitivni plisobeni psa na Clovéka, tato metoda se vyuziva zejména
pii problémech se zapojenim se do spolecnosti, problémech semocemi nebo

psychickych poruch. Ukolem psa je navodit vzajemny kontakt mezi klientem a osobou

> MULLER, O. Terapie ve specidlni pedagogice. 1. vyd. Olomouc: Univerzita Palackého v Olomouci,
2005. ISBN 80-244-1075-3.
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provad¢jici terapii, tedy terapeutem. Dale napomahd ke kompletnimu rozvoji a
aktivizaci pacienta. Pes u klienta eliminuje nezadouci projevy. Pes miize zit jak

v domadcnosti s pacientem, tak je i mozné vodit ho jen na uréené terapie.

Jako jiz zminéné terapie ma i canisterapie Siroky zabér klientely. Napomaha pfi
1écbe dospélych osob, déti, seniord, u lidi s riiznou formou postizeni nebo lidi ve

vykonu trestu.

Mezi obecné cile fadime rozvoj citovych schopnosti. K rozvoji schopnosti doséhneme
hlazenim psa nebo mazlenim se s nim, to u pacienta jevi potfebu upokojit néznosti. U
rozhovorti pacienta / klienta s osobou provad¢jici terapii, pacient zjistuje, Ze i pes mize
byt dobrym pfitelem, kterd stejné prozitky jako ¢lovék (smich, nemoc, radost, lasku a
jiné). Pokud u ditéte pouzijeme velkého psa, probouzime v ném pocet bezpeci.
K odstranéni neodtivodnéného strachu a také odvedeni pozornosti od vlastnich
problémi dochazi pti objevovani novych poznatkii se zvifetem. Reakce psa eliminuji
pocit nejistoty u ditéte.

Tuto formu zatazujeme do zooterapii. Pes je vyuzivan jako Cinitel, ktery u pacienta
dokaze piispét k rovnovaze a vyrovnanosti a pii setkani klienta s terapeutem zabranuje
nebo se snazi alespont zmirnit negativni projevy pacienta.

Canisterapie ma dvé metody. Prvni nazyvame AAA (animal aSsisted activities), nema
jasné dane cile, vSe vyplyva ze situace, kdy je pfitomen pes a také z piedstav pacienta.
Bohuzel v této metodé mlizeme jen stézi vyhodnocovat néjaké vysledky, tak alesponi
zda 1é¢ba zabira ¢i nikoli usuzujeme z toho, jak je klient spokojen po vsech strankach
(fyzickeé, psychické i duSevni).

Tuto metodu jesté¢ délime na dva podbody. Na pasivni AAA, tim rozumime, Ze staci,
aby pes byl pouze v piitomnosti ¢lovéka a uz to ma pozitivni vliv. Nebo mame
interaktivni AAA, kdy pes je nepfetrzité pfitomen u pacientl a ti se o n¢j staraji nebo
pes s terapeutem dochdzi do zatfizeni v ur¢enou dobu.

Druhou metodu oznaCujeme jako AAT (animal assisted therapy), je to cileny a
planovany zasah neboli intervence, kterou garantuje vySkoleny profesional z oblasti,
kde terapie probihd (zdravotnictvi, Skolstvi nebo socidlni resort). Vysledky jsou dobie
pozorovatelné. 'V canisterapii  se setkavame s pojmy, jako jsou psovod,

canisterapeuticky pes, terapeut a poskytovatel péce, klient.
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Psovod je osoba, ktera je majitelem psa, dokonale musi znat jeho chovani a zarucit
bezpecnost u probihajici terapie. Canisterapeuticky pes je pes, ktery je vhodny
k provadéni terapie. Zpravidla vybirame psy s klidnou povahou, jako jsou napiiklad
zlati retrivii. Svou zpiisobilost ovétuji na zkouskach.

Jako poskytovatele péfe mizeme napsat rtizné organizace, socidlni resorty nebo
zdravotnictvi. V téchto resortech najdeme terapeuty, coz jsou vyskoleni pracovnici,
ktefi musi zarucit lidem odbornou péci.

Jelikoz je ve svém oboru dikladné vzdé€lan, urcuje si napli terapeutickych lekci.
Klientem rozumime stfedobod terapeutické péce, u dospélych je terapie dobrovolna, u
déti pottebujeme zdkonného zéastupce a détského 1ékare. Psovod i terapeut berou
V potaz zvlastni ptani a pozadavky klienta. U klientt s poruchami chovani slouzi pes
k navazovani citd, jde o to, ze pacient citi, ze je pravé on milovan a pes je pro ngj
spolecnik, ktery ho nikdy nezradi.

Canisterapeuticky pes navozuje u pacienta pozitivni mysleni, tim se snizuje recidivita a
u pacienta vytvaii kladné zazitky v emocich a napoméha k vytvéieni novych socialnich

vztahu.

3.5.8 Hipoterapie

,, Rehabilitacni metoda, ktera vyuziva pohybu koné a jeho prenosu na clovéka, spolu
S psychologickym piisobenim jizdy na koni. ®

Pii setkani s jakymkoli zvifetem se v nds za€nou misit emoce a pocity mezi nejcastéjsi
patii §tésti, strach, obavy a dalsi. Hipoterapii vyuzivame na vSechny tfi stranky ¢lovéka
— socidlni, fyzickou a psychickou. VétSinou se setkdme s terapii koném u déti, které
prodélaly détskou mozkovou obrnu, pacienti s roztrousenou sklerdzou, lidé, ktefi utrpéli
trauma, svalova onemocnéni a mnohé dalsi. Stejné jako u canisterapie klademe diiraz na
vybér spravného zvifete, v naSem piipad¢ koné. Je podstatné, aby kil byl v dobré

fyzicke 1 psychické kondici, byl zdravy.

® VELEMINSKY, M. Zooterapie ve svétle objektivnich poznatkii. Ceské Bud&jovice: DONA s.r.o0., 2007.
ISBN 978-80-7322-109-6
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Kun, stejné¢ jako pes u canisterapie musi projit fadnym vycvikem, musi byt klidny a
zvykly na mnoho lidi kolem sebe, nesmi se lekat a bat se a mnoho dal$ich vlastnosti. Za
hipoterapii tedy nemtizeme povazovat vyhlidkovou jizdu na koni.

V nize psanych odstavcich si vysvétlime jaky je rozdil mezi hipoteraii a
hiporehabilitaci. Jako prvni si popiSeme hiporehabilitaci. Timto pojmem rozumime
jizdu na koni, kterd se snazi znovu obnovit ztracené funkce. Vyuziva je predevSim u
jedinct, ktefi maji problém se stabilitou téla, jako jsou naptiklad skoliozy, vady

vvvvvv

fyzioterapie (pfedchazeni, 1écba a diagnostikovani poruch pohybového aparatu).

Druhou v poradi jsme s uvedli hipoterapii. . Jedna se o uz$i a konkrétnéjsi
pojem. Jedna se tedy o rehabilitaci (Iécebnd forma télesnd vychovy) za pomoci koné.
Timto zplisobem se snazime odstranit vady ne pohybovém aparatu jedince. Na zékladé
pohyblivosti kon¢ se zmirnuji nebo dokonce i1 odstranuji poruchy pohybového aparatu

1é¢eného jedince.

Hipoterapie v dnesni dob& proziva velky narist. Jeji zaklady muZzeme hledat
V neurologii. Vyuzivd nespecifikované prvky, jako naptiklad pisobeni tepla koné,
reakce — podptrné, obranné a dalsi. Pouziva také prvky specifické, jsou to prvky, které
jsou ojedinélé a nemizeme je ni¢im nahradit, zakladem téchto prvki je kombinace
koniova kroku a pohybu. Jedna se o provazani tfi oblasti a to pedagogicko

psychologické, sportovni a v neposledni fadé medicinskou.

3.5.9 Dramaterapie

Dramaterapii chapeme jako prostfedek, ktery uplatiiujeme jak pii individudlni,
tak i skupinové terapii. Vyuzivame hlavn¢ prostfedky improvizace, zaméfujeme se tedy
na déni ,,ted’ a tady*‘. V Cloveku, ktery tuto terapii vyuZziva se probouzi emoce, ziskava

se motivace a pomaha k integrovani jedince.

Ve srovnani dramaterapie s psychodramatem, které jsi jsou velmi blizko, se

dramaterapie zamétuji vice na skupinu. Nefesi tedy problémy jedincii. Jsou vyuzivany
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metafory, podporuje kreativitu jedince, hleda tedy originalni postoje a chovani. Postupy
pti 1écbé touto metodou jsou vedeny velmi volné a vyplyvaji ze situace na jevisti.
Pacient hraje svou roli ve hie a terapeut, ktery terapii vede, ma taktéz své obsazeni a
pacienta vede. Pokud podstupujeme psychoterapii, tak pacient hraje svou vlastni osobu,

ale v dramaterapii tomu tak neni, jsou zde zastoupené projektové role.

Hlavnim cilem uvedené terapie jsou velmi ruzné, zaleZi s jakou klientelou se
dostaneme do styku. Tedy pokud mame napftiklad dité, které trpi poruchou autistického
spektra, je hlavnim cilem zménit jeho projevy chovéni. Pfistup terapeuta musi byt
zaméten hlavné na o¢ni kontakt, pouzivat jako nastroj svij hlas, nebo naptiklad
pozorovat se v zrcadle. U lidi pokrocilého véku je prioritou procvi€ovani paméti, timto
tak pfedchazime Alzheimerové chorobé. Zaméiujeme se také na to, abychom tyto lidi
podpofili moralng, fict jim, co v zivoté vSe dokazali a ukdzat jim, ze i Zivot ve stafi ma
smysl.

Podle Mazalové (1999) se k hlavnim cilim dramaterapie pfipisuje usmériovani
nebo redukovani tlakli, napéti, rozvijeni souciténi s druhymi — empatie, rozvijime
obrazotvornost, tvofivost — kreativitu, zaméfujeme se na odstranéni komunikacnich

bariér, zac¢lenéni osoby, podporujeme sebedtivéru a mnohé dalsi.

Z nize uvedeného vyctu klientely je zfejmé, ze dramaterapie ma velmi Siroky zabeér.

- Skupina, ktera ma nejvétsi zastoupeni jsou 0soby S mentalnim postizenim

- 0s0by s poruchou autistického spektra

- Osoby s poruchami chovani
- pacienti, ktefi absolvuji psychiatrickou 1é¢bu

- osoby, které vykonavaji trest a tak dale.

Znama dramaterapeutka pochazejici z Kalifornie popisuje cile dramaterapie

nasledné:

- ZvySeni integrace do spole¢nosti

- Naucit pacienta uvolnit se

-38-



- Pomoci mu pfi ovladani svych emoci

- Ukazat, ze v zivot€ neni pouze jen jedna role, ale jejich zastoupeni je pestré

- Snazime se také o rozvoj predstavivosti pacienta a jeho soustfedénosti

- Posilujeme jeho sebedivéru, uctu ksobé samému, navySujeme
intrapersondlni integraci

- Naucit se zit sdm se sebou, tedy vyrovnat se se svym omezenim a uvédomit

si své moznosti.

Zakladnim prostfedkem dramaterapie je improvizace. Improvizaci uvadime proto, Ze
mnohem lépe z klienta odrazi jeho spory, umoziuje uvolnit sviij aktudlni stav a citéni,

je nespoutand a Ize ji kombinovat s riznymi rolemi.

Z nize uvedeného vyctu klientely je ziejmé, Ze dramaterapie ma velmi Siroky zabér.
Skupina, kterd ma nejveétsi zastoupeni jdou osoby s mentalnim postizenim, dale osoby
s poruchou autistického spektra, s poruchami chovani, pacienti, ktefi absolvuji

psychiatrickou 1écbu, osoby, které vykonavéji trest a tak dale.

Renée Emunah stavila také 4 nejbézngjsi diavody pro vedeni improvizaci

dramaterapeutem:

1. Duvod — odhaleni za pomoci symboliky obsazenost klienta, poméaha to tak
terapeutovi zjistit o dané osob¢ vice

2. Duivod — objevovani nového chovéani, jde o objevovani novych rozméri chovani

a emocCnich reakci

3. Diivod — pomaha klientovi ovladat své emoce

4. Duvod — pokud se pti hie objevi néjakéd traumata z diivéjSich dob, najde své
zastoupeni terapeut jako jakysi rodi¢, ktery je pozitivné naladén, chépe

traumatizovanou osobu a jevi o ni starost

Jako dal$i néstroje dramaterapie bychom mohli jmenovat piiklad cviceni, ktera se
zamé&fuji na mimiku jedince, myty a piib¢hy, pracovani s textem, li¢eni postav,
maskovani, loutkové ¢i mandskové divadlo, pohybovou aktivitu. Lze také pouzit

simulovani a charakterizovani ¢ehosi.
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Valenta (1999), ve své knize uvadi nékolik prostfedki, v naslednujich tadcich si je

popiSeme.

1. Prostiedek — Katarze: jedna se ozdravujici uc¢inek, snazi se tedy pacienta

odprostit od negativnich emoci, stresu, a jinych negativnich stavt.

2. Prostiedek — Abreakce: je to prostiedek zabyvajici se dosaZzenim ptedchoziho
prosttedku, tedy katarze. Hlavni napli spociva v odreagovani se od

emocionalnich zazitka.

3. Prosttedek - Kreativni emotivni zkusSenost: tuto zkuSenost ziskava pacient, pii

proziti situace.

4. Prostiedek — hra v roli: V uvedeném prostiedku vstupujeme do jednotlivych roli,
které¢ mizeme prozivat nebo také nahlédnout na status spolecnosti, ze které¢ho
vychazime a je kterého neni mozno v bézném zivoté¢ dosdhnout, poptipadé to
neni bezpe¢né. To muze vézt ke korekci emocni zkuSenosti a napomoci tak

k socializace 1é¢ené osoby

5. Skupinové dynamika — je patym prostiedkem. Jde o déni ve skupiné a interakci,
které vyuZivame k terapeutickym ucelim. Vyuzivame hlavné cile a normy

skupiny, zastoupeni socialniho obsazeni ve skuping, a jiné.

6. Distancovani — ve volném ptekladu jde o odstup, v dramaterapii to znamena, ze

je pacientovi jednak prozivat svou roli, tak 1 zachovat si nadhled.

7. Ritualy — Muzeme je pouzit k tomu, aby se pacient vyrovnal s neptijemnou

vvvvvv

navraceni se zpét z dramaterapeutické 1é¢by do bézného zivota — na konci lekce,

nebo jiné aktivity napiiklad hrani v roli a jiné.
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8. Dramaterapeuticky projekt - jedna se spiSe o formu nez prostiedek dramaterapie.
Je to utvar, ktery je sestaven na zaklad¢ néjaké struktury, kterd ma provazané
techniky, které se zameétuji na néjaky cil. V tomto projektu pouzivame
prostiedky katarze, pracujeme také s napétim nebo gradaci. Velmi casto se

setkavame s detailnim napldnovanim a direktivnim fizenim.

9. Vyvojové promény — jde o metodu kterou vytvoiil D. R. Johnson vyuzivajici
spontanni improvizaci, pfi které je terapeut zapojen do déni ve skupiné.
Z pravidla nemizeme jasné urCit cil, predpoklada se totiz, Zze se z pacienta
dostanou ¢asti, o kterych ani on sam nevi, poté se snazime rozpoznat a piijmout

pacienta neboli klienta.

10. Takzvany Fenomén ,jako‘“ — jde o praci s fikci, ktera je akceptovana.
Predstirani pomahd navodit atmosféru, kterd je pro terapii bezpecna a tim
navySujeme odvahu pacienta vcitit se do role (Ne to nejsem j4, je to jen role),
timto zplsobem je mu umoznéno skryt se za svou postavu. Je mu teda
umoznéno jednat tak jak by se v bézném zivoté neodvazil. Pokud hrajeme, ze
jsem ,,jako‘‘ nemusime se obavat vysledkd, disledkt naseho jednani. Je nam
umoznéno jakkoli experimentovat a volit rGzné varianty chovani, je také
dovoleno vstoupit do dalSich roli a situaci, které nas v béZném Zivoté néjakym
zpusobem ohrozuji. Emoc¢ni zkuSenosti, jsou pfitom v naprostém souladu

s realitou.

Dramaterapie je tedy vhodné pro vSechny typy klientd.

4 ZASADY PREVYCHOVNEHO PROCESU

Mezi zésady pievychovného procesu tadime pedagogicky optimismus, vychovu
kladnym zptusobem, dal§i zdsadou je pedagogicky takt doporucujici aspirovat o

maximalné¢ moznou objektivitu u prace s ditétem a poslednim bodem je zdsada

-4] -



ostrazitosti. V této zasadé, zasad¢ ostrazitosti. Jde hlavné o to, aby vychovatel védél,
kde a co délaji jeho svétfenci. Do zasad bychom mohli zatadit i formy a prostfedky
pirevychovného procesu — hra, prace, rezim, prostfedi a formy. Kazda hra mé sva
pravidla, kterd se musi dodrzovat u prostfedki prevychovné prace, jde hlavné o to
naucit sam sebe ovladat, zvladat svou vybusnost, pomoci her se snazime piejit unavu,
vede k motivaci, povzbuzuje empatii. Samoziejmosti je UCast pedagoga, ktery vse
sméiuje spravnym smérem (podle pravidel) a miize ovliviiovat prabéh hry, pokud
nastanou né¢jaké situace, které ke hie nepatii. Druhym prostfedkem je prace, kterd je
mnohdy vice u¢inna v mistech, kde jiné prostiedky nepomohly. Pti fyzické préci se
aktivné rozviji charakter, vede k vytrvalosti a svédomitosti, musi byt smysluplna.
Snazime se ale eliminovat tedy zabranovat trestim formou prace. Jako tfeti prostiedek

uvedeme rezim.

Rezim by se dal vysvétlit jako denni program, ktery se ndm den za dnem opakuje. Ve
spole¢nosti rezim zname spise pod pojmy navyk spole¢enské etikety a zvykd, hygieny a
dalsi. Ctvrté mame prostiedi, kam fadime umisténi Gstavu, vybaveni — nejen hmotné,

ale 1 zaméstnanecké a podileni se ditéte na vnitinim charakteru zafizeni.
Jako formy uvadi Slomek (2010):
- vychovné vzdélavaci Cinnost, jeji promyslenost a pfinos pro dité, motivacni
ladéni, celd Site vlivu fizenych zajmovych aktivit;
- vzdélavaci jednotky (vyuka ve Skole pii zatizeni, profesni piiprava apod.);
- vychovné jednotky (vychova mimo vyucovani v celé §ifi, vikendové a jiné
aktivity, ¢innost jednotlivych skupin, letni prazdninova ¢innost);
- specifické formy (komunita, celotistavni shromézdéni, vefejné prospésna
¢innost, t€ast na olympiadach a soutéZich — sportovni olympiady specialnich

vychovnéch zafizeni, piehlidky zajmové umélecké Cinnosti apod.).

4.1 Diagnostika a sekundarni diferenciace

Diagnostika ndsleduje ¢i predchazi umisténi (DU, SVP, PPP). Cilem je urcit rozsah
naruSeni, provadi se tymove. Diagnostické zamery jsou podkladem vychovné prognozy

a ta je zakladem sekundarni diferenciace, kterou rozumime prijeti dalsich opatieni
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vychovného razu, nasledné pripadné umisteni do navaznych (po DU) zarizeni ¢i

eventuelni navrat pri ukonceni dobrovolnych pobytii. ““ " (Slomek, 2010, s. 40)

4.2 Nasledna péce

Jedna se pozorovani jedince poté, co dokoncil ustavni nebo ochrannou vychovu a odesel
ze Skolniho prostfedi. Mame na mysli pomoc pii hledani pracovniho zatazeni, pomoci
pfi chtici vratit se zpct do Skoly a jiné.
Pti uziti metod mravni vychovy bereme v potaz fadu faktort:

- Osobnost ¢loveka, ktery 1&¢i (vychovatel, etoped, ucitel...)

- Dulezité je, aby i vychovni pracovnici méli stejny nazor

- pestry program

- spolupracovani specidlniho pedagoga nejen s détmi ve skuping, ale i

s jednotlivci (individualita)

- pouto k rodiné

Nejvice pouzivame metody piesvédcovani.

Presvédcovani délime na slovni a pfesvédcovani Cinitelem. U slovnich madme na mysli
zpiisoby komunikace a u ¢initele pouzivame i vlastni osobu k piikladu. Dalsi je metoda
organizace chovani — osvojovani nadvykll aZ jejich zautomatizovani. Metoda stimulace
chovéni, do které zahrnujeme pochvaleni a divéru. Jako posledni uvedeme formu
donuceni, do které zahrneme moralni pfinuceni, vyuZiti vefejného minéni, podminéné

chovani.

’ SLOMEK, Z. Etopedie. 1. vyd. Praha:UNIVERZITA JANA AMOSE KOMENSKEHO PRAHA, 2010.
ISBN 978-80-86723-84-6.
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PRAKTICKA CAST

1 UVEDENI DO VYZKUMU, HYPOTEZY

Jako vymezeni cile jsem si stanovila, jak jsem jiz uvedla v uvodu prace, shrnuti
terapeuticko formativnich pfistupt (terapii) ve vychovnych zafizenich, konkrétné
ve vychovnych tustavech a détskych domovech se Skolou, a také ptipravu a
odbornou kvalifikaci zaméstnanct (vychovatelll, uciteltl) a poukdzani na aplikaci
terapeuticko formativnich pfistupt v soucasnosti.

Pro snaz$i vypliiovani dotazniku jsem vyuzila webovou strdnku www.survio.com,
kterd se zabyva zpracovanim a vyhodnocenim dotaznikového Setfeni. Nasledné

jsem vyuzila grafy, které jsem si dle vlastni potteby upravila.

Na zaklad¢ zkouméni zmiflované problematiky jsem v pribchu piiprav vyzkumu

vyhotovila nize uvedené hypotézy:

Hypotéza 1: Odborna praxe pracovnikii ve VUM a DDS, kteii se zabyvaji
TFP, je dostatecna, tzn. je vyssi nez 5 let.

Hypotéza 2: Pracovnici zabyvajici se TFP souvisle pracuji na prohlubovani
svych praktickych 1 teoretickych dovednosti v daném oboru.

Hypotéza 3: VUM a DDS aplikuji riizné formy terapii, tzn. pouzivaji vétsinu

dostupnych terapii pro 1écbu pacienti.

2 METODOLOGIE VYZKUMU

V ramci vypracovani bakalafské prace jsem provedla vyzkumné Setfeni v nize

uvedenych détskych domovech se skolou a vychovnych tstavech.
Oslovena zatizeni:
- Vychovny ustav, détsky domov se Skolou, zékladni $kola, stiedni Skola a skolni

jidelna, Misto
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Vychovny ustav, détsky domov se Skolou, stfedisko vychovné péce, zakladni
Skola stfedni Skola a Skolni jidelna, Boletice nad Labem
Vychovny ustav, détsky domov se skolou, zakladni Skola, stfedni Skola a Skolni
jidelna, Kostomlaty pod MileSovkou
Vychovny tstav, détsky domov se skolou, zékladni skola, stfedni $kola a Skolni
jidelna, Hostoun
Vychovny tstav a stfedisko vychovné péce, PSov
Vychovny ustav, Stiilky
Vychovny ustav, stfedni $kola a stfedisko vychovné péce, Hostinné
Vychovny ustav, stfedni Skola a $kolni jidelna, Visiiové
Vychovny tstav, détsky domov se skolou, ZS, SS a SJ, Zlutice
Détsky domov se skolou, zakladni Skola a Skolni jidelna, Libéchov_
DDS Slany, Stiedisko vychovné péce, détsky domov se Skolou, détsky domov a
zéakladni Skola, Dobfichovice
Détsky domov se Skolou a zakladni skola, Térlicko - Horni Térlicko
Détsky domov se §kolou, zékladni kola a $kolni jidelna, SEDLEC — PRCICE
DDS a Z8, Kostelec nad Orlici
Détsky domov se Skolou, zdkladni §kola a Skolni jidelna, Bysttice pod Hostynem
Détsky domov se Skolou, Zakladni Skola a skolni jidelna, Vrchlabi
Détsky domov se Skolou, Chrudim
Détsky domov se Skolou, zakladni Skola a Skolni jidelna, Veselicko

Détsky domov se Skolou, stiedisko vychovné péce a zékladni Skola, Bychory

Jako metodologii jsem pouzila kvantitativni vyzkumnou metodu, tedy dotaznik.

Jedna se o formu pisemného dotazovani respondentl, kteti odpovidaji na poloZené

dotazy — otazky. Otazky délime jesté na tii druhy — uzaviené, oteviené a polozaviené.

V této préci se nenachazi dotaznik, ktery neni nijak standardizovan, ale jde o otazky

sestavené na zakladé tématu a cile prace. V nasledujicich fadcich si popiSeme jednotlivé

formy otazek.

V uzavienych otdzkdch ma respondent jasné dané odpovédi od dotazujiciho se, ze

kterych si vybira. Hlavni je, aby dotazujici se znal velmi dobfe danou problematiku, aby
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ve svych odpovédich uvedl vSechny mozné varianty, které mohou nastat. Vyhodu
takovych otdzek je, Ze odpovédi jsou jasné dané, tudiz je vyhotovovani, zpracovavani,

dotazniku snazsi.

Zcela opacnd je varianta otevienych otazek, u téch nejsou jasn¢ dané odpovédi, ale
respondent odpovida podle vlastniho uvazeni. U tohoto druhu otdzek je mnohem t&zsi

vyhodnoceni vysledkd.

U polouzavienych, taktéz se mizeme setkat s pojmem polooteviené, se jedna o
kombinaci pfedchozich dvou druhii. Nabizi tedy respondentiim jak jasné dané odpovédi,
tak 1 moznost sami se vyjadiit. Ve svém dotazniku jsem pouzila otazky uzaviené, ale i

oteviené, aby méli respondenti prostor se vyjadrit.

3 INTERPRETACE VYSLEDKU

Prostiednictvim internetového dotazniku jsem oslovila celkem 20 zatizeni — 10
détskych domovi se $kolou (dale jen DDS) a 10 vychovnych ustavii (dale jen
VUM). PIné vypracovanych odpovédi se vratilo 15. Tedy navratnost &inila 38%.

Graf 1 — Procentuelni znazornéni navratnosti odpovedi

_— 38B%

62 %

Responzi [ Nedokonéeno
B Vyiazeno

Zdroj: autor prace
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V prvni otdzce dotazniku jsem zjiStovala zjakého ptfevychovného zatfizeni
respondent je. Z udaji, které vyplynuly u dané otazky, je ziejmé, Ze 7 respondentq,
tedy 46,7% je z VUM a 8 respondenti, to je 53,3% je zDDS. Vysledky jsou

v grafickém znazornéni v grafu ¢islo 2.

Graf 2 — Dotazovana zafizeni

~ 46,7 %

533% —

® vUM ®DDS
Zdroj: autor prace
Druhd otazka se zamétovala na fakt, jak dlouho trva praxe respondenta. Jednalo
se opét o otazku uzavienou s moznostmi odpovédi 0-2 roky, 2-5 let, 5-10 let nebo

10 a vice let. V procentuelnim vyjadieni jde o 13,3%, 13.3%, 13,3% a 60%.
Vysledky jsou interpretovany v grafu ¢islo 3.
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Graf 3 — Délka praxe respondenta

— 133%

60% —

- 133%

®0-2roky ®2-5let ®5-10let ® 10 avice

Zdroj: autor prace

Tteti charakteristikou jsem zjiStovala na jaké pozici respondent pracuje. Zda se
jedna o vychovatele / vychovatelku, socidlniho pracovnika, terapeuta nebo jinou
pozici. V této otazce jsem volila formu pozavienych otazek, u posledni odpovéedi
(jind) respondenti dopsali svou pracovni pozici. V ¢iselném vyjadieni se jedna o 7
responzi z pozice vychovatel/ka to ¢ini 46,7%. Z postu socialniho pracovnika
nebyla zadna odpovéd. Terapeut odpovédel 1 (6,7%) a na jiné pozici pracuje 7
dotazovanych (46,7%). Jedna se o pozice vedouciho vychovatele, feditele, feditelku

etopeda. Viz graf ¢islo 4.
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Graf 4 — Pracovni pozice respondenta
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Zdroj: autor prace
V grafu ¢islo 5 si zndzornime odpovédi na otazku - ,,Jaké druhy terapii pouzivate?*
Na vybér bylo z 10 odpovédi (arteterapie, jina, dramaterapie, teatroterapie,
poetoterapie, muzikoterapie, tanecni terapie, ergoterapie, canisterapie nebo
hipoterapie). U varianty ,,jina‘ se vyskytla pouze jedna odpovéd’ a to

psychoterapie.
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Graf 5 — Pouzivané terapie
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Zdroj: autor prace

U dotazovanych bylo zjistovano, jaka forma terapie je Castéjsi, tedy ktera
prevazuje. Moznost odpovédi byla bud’ skupinova nebo individualni. U individualni
formy se objevilo 5 responzi v procentuelnim vyjadieni jde o 33,3% a skupinové 10

responzi to je 66,7%. Viz graf 6.
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Graf 6 — Formy terapii

66,7 % -

® individudini ® skupinova

Zdroj: autor prace

U otazky, ktera se zabyvala délkou trvani terapii v uvedenych zafizenich, byly na
vybér tyto odpovédi... 1-2 roky v této moznosti je procentuelni podil 13,3% u
moznosti 2-5 let také 13,3% a v posledni mozné odpovédi 5 a vice bylo zastoupeno

73,3%. Grafické zndzornéni nam ukazuje graf ¢islo 7.
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Graf 7 — Délka trvani vénovani se terapiim.

®1-2roky ®2-5let ®5avice

Zdroj: autor prace
V otazce ve které jsem se ptala na to , zda jsou vyuzivané jasn¢ uréené osnovy nebo

jestli je volen vlastni postup pii aplikovani terapie, byla odpovéd’ jednoznacna, tedy

vSech 15 responzi (100%) bylo ve varianté volny postup v terapii, viz graf 8.
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Graf 8 — Postup v terapii

~ 100 %

® jasnéurcené osnovy @ volny postup v terapii (vlastni plan)

Zdroj: autor prace

V dnesni dobé¢ se potykame s faktem, ze vétSina zafizeni miva nedostatek prostredkii
nebo prostort k vykonu své prace, mitila ma otdzka timto smérem tedy ,,Mate dostatek
prostiedkil pro vykondvani terapii?‘‘ Na vybér byly tfi odpovédi — pomicky a
materidly, vybaveni a prostory. Devét responzi, 60%, bylo uvedeno u pomiicek a
materialu, 12 responzi (80%) u potiebného vybaveni a 11 (73,3%) u prostor. Viz graf

¢islo 9.
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Graf 9 — Prostiedky pro vykon terapie

100%

B80%

60%

Podil

40%

20%

0%

® pomiicky, materidly ® potfebné vybaveni @ prostory

Zdroj: autor prace

Dalsi otazka se zabyva tim, jak Casto se provozuji terapie. Opét bylo na vybér ze tii
odpovédi a to denné, tydné nebo dle potieby ditéte. U kazdé z moznosti jsem se setkala
se stejnym poctem odpovédi, tedy 5 odpovédelo, Ze terapie probihd denné 5 tydné a

poslednich 5 podle potieby ditéte. Vysledky uvedeme v grafu 10.

-54 -



Graf 10 — Provozovani terapie

i
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Zdroj: autor prace

Dotaz na potradani kulturnich akci mne mirné€ zaskocil, ¢ekala jsem 100% odpovéd’, ze
kulturni akce zatizeni pofadaji, ale neni tomu tGplné tak. V jedné odpovédi (6,7%) byla
odpovéd, Ze kulturni akce s détmi nepotfadaji. V dalSich 14 odpovédich (93,3%) uz byla

odpovéd’ kladna. Znazornéno v grafu ¢islo 11.
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Graf 11 — Pofadani kulturnich akei

®ne ®ano
Zdroj: autor prace
U grafu s potadovym ¢islem 12 mame znazornénou ¢asovou naro¢nost jednotlivych

vewr

celych 80%. Druhd v potadi je rehabilitace se 13,3% a tteti prevence 6,7%. Viz graf 12.
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Graf 12 — Casova naro&nost metod pievychovy
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Zdroj: autor prace

Jako dal$i mne zajimalo, jestli je respondentovi umoznéno ztcastnit se Skoleni, viz graf

13 a také jak Casto toto Skoleni, na prohloubeni znalosti terapii, mohou navstévovat, viz
graf 14.
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Graf 13 — Moznost ugasti na Skoleni

6,7 % '\

93,3 %

® ano @ ne

Zdroj: autor prace

Graf 14 — Ucast na $koleni

533 %

T~ 267%

® jednoudoroka @ tiikrdt do roka @ castéji

Zdroj: autor prace
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Z vyzkumného Setfeni, kdy byla zvolena forma oteviené odpovédi na otazku

,wJak jste spokojeni s vysledky své prace?‘ mi z 15 odpovédi vyslo 10 jasné kladnych

odpovédi a u 5 jsou pocity smisené.

V otazce posledni jsem se snazila zjistit, jaka je konkrétné respondentova zasada

pii aplikaci terapeuticko formativnich pfistupti (TFP). Az na jednu odpovéd, kdy

zfejmé respondent nepochopil kladenou otdzku, vSichni ve stejném slova smyslu

odpovédéli stejné a to, ze hlavni je dodrzovani zdsad a stanovenych cilt, individudlné

pfistupovat ke kazdému jednotlivci a nikoho do ni¢eho nenutit.

4 ZAVER VYZKUMNE CASTI, VYHODNOCENI HYPOTEZ

Ve vyzkumné C¢asti jsem se chtéla hlavné dozvédét, jaky je souCasny stav ve
zkoumanych zatizenich a jaké moznosti maji jejich zaméstnanci. Hlavnim cilem

bylo poukazani na odbornou kvalifikaci pracovnikd a poukazat na aplikaci TFP.

Prvni hypotéza znéla: ,,Odborna praxe pracovnikii ve VUM a DDS, ktefi se
zabyvaji TFP, je dostatecna, tzn. je vyssi nez 5 let.*

Z vysledk Setfeni vyplyva, Ze trvani odborné praxe u pracovnikli zabyvajicich se
TFP je u 60 % dotazanych vyssi nez 10 let, k tomu jesté ptipocteme 13,3 %
pracovniki s trvanim praxe v rozmezi 5 — 10 let. Z toho vyplyva, Ze celych 73,3 %
pracovnikii ma praxi delSi neZ 5 let. Z toho vyvozujeme, Ze hypotéza H1 byla

vyhodnocena jako kladna.

Hypotéza H2 zni takto: ,,Pracovnici zabyvajici se TFP souvisle pracuji na
prohlubovani svych praktickych i teoretickych dovednosti v daném oboru.*

Z vysledk Setfeni vyplyva, Ze se 93,3 % pracovnikll v oboru pravidelné zicastiiuje
Skoleni. V detailu hovotfime o 20 % pracovnika, kteti se ucastni Skoleni jednou do
roka, 26,7 % pracovnikl navstivi Skoleni minimalné tiikrat do roka a 53,3 %
pracovniki je ucastno Skoleni Castéji, nez tiikrat ro¢né.

Timto shrnutim hodnotime hypotézu H2 jako ovéfenou.
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Tieti hypotéza ma toto znéni: ,,VUM a DDS aplikuji rozné formy terapii, tzn.
pouzivaji vétsinu dostupnych terapii pro 1écbu pacientt.*

Z vyhodnoceni dotazniku vyplynulo, Ze jedinou béznou terapii, kterou nepouzilo
z4dné z dotazovanych zafizeni, je teatroterapie.

Arteterapii pouziva 86,7 % zatizeni. Druhé nejvyssi zastoupeni ma muzikoterapie
s 73,3 %. Tteti v poradi je ergoterapie s 60 %.

Dalsi druhy terapii jsou zatizenimi pouZzivany v rozmezi 6,7 % - 40 %.

Hypotéza H3 je ovéfena.
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ZAVER

Hlavnim cilem teoretické ¢asti byl popis terminologie vyuzivané u terapeuticko
formativnich pfistupti, dale jsme si popsali jednotlivé druhy terapii a poruch
chovani. Také jsme se vénovali prevychovnému procesu a jeho metoddm a
mnohému dalSimu.

V praktické cCasti, jak je vySe uvedeno, jsme se vénovali faktu, jaky je soucasny
stav ve zkoumanych zafizenich. Dal$im bodem bylo poukadzani na aplikovani
terapeuticko formativnich ptistupa.

Hlavnimi metodou vyzkumu bylo dotaznikové Setfeni. Na zakladé analyzy
vysledki jsme dokdzali vyhodnotit, jaké druhy terapii jsou v naSich zafizenich
pouzivany, jaka je odborna praxe kli¢ovych pracovniki, kteti se zabyvaji TFP a
také jsme dokazali zachytit jejich dalsi rozvoj v dané oblasti.

Z analyzy vysledkli dotaznikového Setfeni je zfejmé, ze v oboru pusobi
pracovnici s dostate¢nou délkou praxe, ktefi neustale prohlubuji své teoretické a
praktické znalosti a dovednosti, a zZe jsou v praxi pouzivany jednotlivé druhy terapii
Vv Sirokém zastoupeni.

Pti psani bakalarské prace jsem se dozvédela nové poznatky. A cile, které jsem si

stanovila, se mi naplnily.
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Priloha A — Dotaznik
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Priloha A - Dotaznik

Dotaznik pro pracovniky vychovného ustavu a détského domova se

Skolou

Dobry den,
vénujte prosim nékolik minut svého casu vyplnénim nasledujiciho dotazniku, ktery

bude soucasti praktické ¢asti v mé bakalarské praci. Pfedem dékuji za odpovédi.

1. V jakém z uvedenych zaiizeni pracujete?

1 VUM
7 DDS

2. Jak dlouha je VaSe praxe v daném zarizeni?

0 - 2 roky
2-5let
5-10 let

(0 N R O B

10 a vice

3. Jaka je VaSe pracovni pozice?

vychovatel/ka
socialni pracovnik

terapeut

(0 N R O B O

Jina... (napiste jaka)
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4. Jaké druhy terapii vyuzivate?

arteterapie
dramaterapie
teatroterapie
poetoterapie
muzikoterapie
taneCni terapie
ergoterapie
canisterapie

hipoterapie

N s 1 Y N Y A A A O

Jind... (napiste jaka)

5. Ktera forma terapie prevazuje?
7 individualni
7] skupinova
6. Kolik let se VaSe zarizeni vénuje terapiim?

1 1-2roky
1 2-5let

[1 5avice
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7. PFi terapii vyuzivate?

] jasné urené osnovy

7] volny postup v terapii (vlastni plan)

8. Mate dostatek prostiredkii pro vykonavani terapii?

'] pomicky, materialy
] potfebné vybaveni

] prostory

9. Jak Casto provozujete terapie ve VaSem zarizeni?

1 denné
[ tydné
71 dle potieby ditéte

10. Poradate kulturni akce s détmi?

[l ne

[] ano

11. Ktera metoda pirevychovy je ¢asové nejnarocnéjsi?

prevence
reedukace

kompenzace

0 I ) B

rehabilitace
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12. Je Vam umoznéno zucastnit se Skoleni, které prohlubuje

znalosti terapii?

[l ano

[l ne

13. Jak casto mate moznost se Skoleni zucéastnit?

] jednou do roka
] tfikrat do roka

7 Castéji

14. Jak jste spokojeni s vysledky své prace?

15. Jaké jsou konkrétné Vase osobni zasady aplikace terapeuticko-

formativnich pristupi?
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