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Uvod

V bakalaiské praci jsem se zabyvala moznostmi vyuziti prvkd expresivnich terapii
pfi praci s détmi s postizenim sluchu. Konkrétné se jednalo o vyuziti prvkt muzikoterapie
a arteterapie v ramci socioterapeutickych skupin, které jsou soucasti socialné aktivizacni sluzby
organizace Centrum pro détsky sluch Tamtam, o.p.s. Pfinos zavedeni prvki obou terapii byl
v ramci kvalifikovaného vyzkumu zkouman se socidlnimi pracovniky organizace. Za zasadni
pfinos prace je povazovano zjisténi, ze komplikovan€jsi je pouZiti prvki arteterapie nez prvka
muzikoterapie. Muzikoterapie byva viemi détmi bez ohledu na miru postizeni kladn€ pfijiméana.
U arteterapie je nutné pocitat s bariérou, kterou je riziko vzniku informa¢niho vakua. Déti
pii tvorb& mohou jen obtizné sledovat, co se kolem nich fika. Tyto déti ,,naslouchaji“ ofima,
at’ uz se jedna o déti, které odeziraji z st nebo o déti dorozumivajici se vyluéné znakovym
jazykem. V pribéhu arteterapie se mohou u déti objevit obavy z toho, Ze néco dulezitého
preslechnou, nepochopi, vycleni se apod. Je to vSak skutecnost, se kterou je mozné pracovat,

hledat moznosti jejiho zmirnéni.

Vznika otazka, zda pohled na pfinosy prvki muzikoterapie a arteterapie ze strany
socialnich pracovnikli se shoduje s pohledem rodict déti, ktefi na socioterapeutické skupiny
dochazeji. Tato prace si klade za cil, zjistit, zda se pohled rodict déti s postizenim sluchu
shoduje s pohledem socialnich pracovnikt nebo se v nécem odlisuje, a pak specifikovat v cem.
Ptinos bude zkouman ze dvou uhli pohledu. Jednak jakym piinosem je za¢lenéni téchto prvku
pro rodice, jaké podnéty a inspiraci pro jejich praci s ditétem jim piinasi. Déle jaky vklad pfinasi

z pohledu rodict zaclenéni téchto prvki na skupin€ pro jejich dité.

Prace je rozdélena na Cast teoretickou a Cast vyzkumnou. Teoretickd Cast zacina
stru¢nou charakteristikou rodiny s postizenim sluchu, naro¢nosti vychovy, kterou pfinasi,
a potfebami rodiC¢u déti s postizenim sluchu. Na ni navazuje pojednani o potieb€ socialnich
sluzeb pro tuto cilovou skupinu a jejich poskytovani v Ceské republice. Jsou zde i piiblizeny
socioterapeutické skupiny, které se v ramci sluzby poskytuji. V poslednim useku teoretické
casti jsou vymezeny expresivni terapie v socialni praci, konkrétné muzikoterapie a arteterapie
a typy vyuzivanych prvkd v ramci socioterapeutickych skupin. Ve vyzkumné Ccasti
je na zacatku popsana zvolena metodologie, vyzkumna metoda, technika sbéru dat, participanti
vyzkumu i zpasob dotazovani se. Pro ziskani dat byla zvolena kvalitativni metoda dotazovani
prostfednictvim polostrukturovaného rozhovoru, které probihalo s rodi¢i déti s postizenim
sluchu, kterym je poskytovana socialné aktiviza¢ni sluzba.
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Hlavnim vystupem prace jsou zpracované rozhovory, které pfinaSeji odpovédi
na otazku, jaké pfinosy maji z pohledu rodica déti s postizenim sluchu prvky muzikoterapie
a arteterapie v praci socioterapeutickych skupin. V diskusi jsou vystupy zrozhovora
porovnavany s vystupy, které byly zjistény od socialnich pracovnikii v ramci bakalarské prace

a s tim, jak tuto oblast vnima odborna vefejnost.



1. Rodina s ditétem s postizenim sluchu

Pojeti rodiny neni jednoduché jednozna¢n€é vymezit. V odborné literature
jich nalezneme celou fadu. Lisi se od sebe podle toho, zjakého pohledu se na né ten,
ktery odbornik diva. Jinak je na ni nahlizeno v pravnim fadu, jinak z pohledu psychologt.
Odborna literatura piinasi fadu definic, znakd, forem, funkci rodiny. Ze se téma rodiny tyka
fady védnich obort uvadi i Dunovsky (1986, s. 95): ,, Rodina jako prirozend nukledrni primdrni
socialni skupina soustieduje na sebe v soucasné dobé stdle vétsi pozornost rady disciplin,

ba celych oblasti spolecenské teorie i praxe. “

Americka socialni pracovnice, psycholozka a terapeutka Virginie Satirova, ktera se
mimo jiné zaméfovala na zkvalitiovani komunikace v rodindch, ktera pfisla s pojmem
,Primarni triada®“. Pod touto triddou chape vzajemné propojeni otce — matky — ditéte (self).
Kazdy jedinec pfichazi na svét jako soucast primarni triady. Jedna se tedy jesté o uzsi
vymezeni, nez je rodina, nezacleriuje sourozence ditéte. Tato tridda je prvnim systémem,
kterého se jedinec stava ¢lenem. Ma na jedince nejvétsi vliv, ptisobi na néj cely zivot. (Satirova
a kol., 2005, s. 21-28). Dulezitost vztahu otce, matky a ditéte je pro tuto praci zna¢na, protoze
prace bere jako klicovy pohled rodi¢t na prozivani svého ditéte. Stavi tedy na jejich vzajemné

vnitini propojenosti, pochopeni.

Dale pro ucely této prace, ktera nahlizi na rodinu prfes optiku postizeni ditéte,
je podstatné zaméfeni se na to, jak ma rodina fungovat, aby pfispivala ke zdravému vyvoji
ditéte, k formovani jeho osobnosti. Dle Mat¢jcka by v rodin€ méla fungovat vzajemna sdilnost,
uceni postaveno na vzoru, rodina ma mit spolecné cinnosti. Toto vSe je zakladnim
predpokladem pro vzdélavani déti. Nejedna se o vzdélavani podle osnov, dité si timto nese
obraz a vzor otevienosti a pfirozenosti. Pro rodinu je typicka interakce, vzajemné ovlivnéni
vychovatele ditétem a naopak. Nezbytnou soucasti vzajemného souziti je zachovani potfebného

nadhledu a spravné uzivani odmeén a trestl. (Mat&jcek, Z., 1992, s. 28-33).

Zde se nabizeji otazky, zda plati toto vSe pro ,bézné rodiny“, tj. rodiny s détmi
bez postizeni stejné jako pro rodiny s détmi s postizenim sluchu? Je tu n¢jaky rozdil v pfistupu

k ditéti? Pokud ano, jak a v ¢em? Tomu budou vénovany nasledujici podkapitoly.



1.1 Dité s postizenim sluchu v béZné rodiné slySicich rodici

Vétsina déti se sluchovym postizenim se rodi slySicim rodi¢im (byva uvadéno 90-95%
déti s postizenim sluchu), ktefi Casto nemaji ze své rodiny ani ze svého okoli zkusenost kontaktu
s Clovékem se sluchovym postizenim. Postizeni sluchu je v soucasné dobé zjistovano
jiz v porodnici jednoduchym vySetfenim. Pokud dané vySetieni dopadne negativng, tj. vnitini
ucho ditéte nereaguje na vysilané zvuky (nejsou zjistény tzv. emise), je matka ditéte vyzvana,
aby pfiblizn€ za mésic pfisla na dalsi vySetfeni, které podezieni z postizeni sluchu ditéte bud’
potvrdi nebo vyvrati. Rodice tak byvaji na toto postizeni upozornéni tésné po narozeni ditéte.
Tedy v dobé& pro né emocné naro¢né. V dobé, ktera v sob€ nese zvySené naroky. Navic se jedna
o postizeni pro rodiCe zcela neznamé. Zacina jim dochazet, ze hrozi, ze se se svym ditétem tfeba
nikdy ,,poradné“ nedomluvi, boji se o to, jak stimto postizenim bude zvladat zivot, Skolu,
praci... Pro tyto rodiny je vCasnd pomoc ze strany organizace nabizejici socialni praci,

ktera v sobé& zahrnuje doprovod, podporu a edukaci velmi dulezita.

Na otazku, zda je u déti s postizenim sluchu potieba odlisny pfistup odpovida
Mukn$nablova (2014, s. 65). Uvadi, ze ,.déti se sluchovym postizenim pro svuj zddrny vyvoj
vyzaduji vychovné specialni pristup. Mira jejich potieb je dana stupném a druhem postiZeni,
mentdlnimi dispozicemi, dobou ztraty sluchu i poskytovanou viasnou a kvalitni péci.”
Odutvodnuje svij vyrok tim, ze je zjisténo, ze: ,,/idsky jedinec je pri poskozeni sluichu ochuzen
az o 60 % poskytovanych informaci, coz je zdsadni predevsim pro détskou populaci, respektive

pro spravny komplexni bio-psycho-socialni rozvoj ditéte. (Muknsnablova, 2014, s. 8)

O obtiznosti vychovy ditéte se sluchovym postizenim hovoti 1 Rouckova (2006, s.21):
nové a nezndmé dovednosti. U sluchového postiZeni ditéte je treba prizpisobit nebo nékdy
i zcela zménit navykly zpiisob komunikace. Casto se stavd, zZe rodice jsou natolik zaskoceni
postiZzenim a novymi ndroky, kterym by méli dostat, Ze zacnou pochybovat o svych schopnostech
vychovavat spravné dité. V tomto obdobi potiebuji pomoc odbornikii, emociondlni podporu
a povzbuzeni a také mmnoho informaci o sluchovém postizeni. Musi ziskat zpét duveru

ve své rodicovské schopnosti a dovednosti.*

Na rodicich je, aby uméli rozvijet své dit€ po vSech strankach jeho osobnosti. M¢li by
umét rozpoznat kvality a nadani ditéte, ale zaroven 1 jeho obtize. Ty prvé pomahat rozvinout,
ty druhé pomahat piekonat. To stejné plati, kdyz se do rodiny narodi dité zdravé stejné jako dité
s urCitym postizenim. Z vySe uvedeného vyplyva, ze obecné principy fungovani rodiny
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ve vztahu k détem jsou stejné, jak pro rodiny se zdravymi détmi, tak pro rodiny s détmi
s postizenim. OvSem u rodin s ditétem s postizenim sluchu je toto fungovani v riznych
ohledech vyrazné narocnéjsi. Konkrétni oblasti naro¢nosti vychovy ditéte s postizenim sluchu

uvadi nasledujici podkapitola.

1.2 Narocnost vychovy ditéte s postiZzenim pro rodice

Naro¢nost vychovy ditéte s postizenim sluchu je mozné rozdélit do dvou zakladnich
oblasti. Prvni oblasti je naro¢nost vychovy samotné, kam spada rozvoj komunikace s ditétem,
jeho citovy rozvoj, edukace. Do druhé oblasti se fadi psychicka narocnost pro rodice, vyrovnat
se s postizenim u ditéte, tj. ze nikdy nebude uplné stejné, jako zdravé dit€¢. Pokud ma rodina
plnit svoji ulohu v zivoté dité€te s postizenim sluchu, je na ni kladen narok v obou téchto

oblastech obstat.

Prva oblast vsob& =zahrnuje spoustu podoblasti. MatéjCek v této souvislosti
vyjmenovava, co vse je nezbytné, aby fungovalo mezi vychovatelem, v nasem piipadé rodicem
a ditétem. Hovofi o potfebé vytvaret hluboké a trvalé citové vztahy, které ve svém dusledku
ptinesou uspokojeni potieby zivotni jistoty. Dale by méla byt uspokojena potreba oteviené
budoucnosti, coz znamena spoleéné prozivani, planovani a formovani osobnosti ditéte.
Vrodiné by méla fungovat vzajemna sdilnost, uceni vzorem, spoleCné Cinnosti,
coz je zakladnim predpokladem pro dal§i vzdélavani. Pro rodinu je dilezita interakce,
vzajemné nastavend komunikace pfi zachovani patiicného odstupu a nadhledu. (Matéjcek, Z.,

1992, s. 28-33)

Tyto principy konkretizuje pro vychovné plsobeni na déti s postizenim sluchu
Mukn$nablova (2014, s. 68-69): | Je potieba uplatnit viechny obecné pedagogické zdsady
(jak k piisobeni na dité celkove, tak se zamérenim na jeho sluchovou vadu): cilevédomost,
systematicnost, uvédomélost a aktivitu, emocionalitu, primérenost, ndzornost, trvalost,
Jednotnost a individualni pristup. Cilevédomé odbourat komunikacni bariéry a navdzat kontakt.
Systematicky poznavat zakonitosti projevu ditéte se sluchovym postizenim. Uvédomeéle a aktivné
ucit dité spolupracovat a komunikovat. Vhodné dité podporovat a motivovat. Unavujici uceni
i pouzivani ndrocné komunikace odménovat pochvalou. Pokusit se volit zdbavné formy uceni
se jazyku... Radu véci, které pri vychové slysiciho ditéte rodice jen slovné vysvétli, je potieba
neslysicim détem nazorné predvést. Vzhledem kndzornosti je prinosné byt pri vychové

vynalézavi a tvorivi.*



Nejdulezit€jsi pro vztah rodice a ditéte je oblast komunikace. Ta je zakladem
pro jakoukoliv dalsi vychovu a vzdélavani ditéte i pro navazani vztahu s nejbliz§im okolim.
Pokud je postizeni sluchu ditéte natolik zavazné, ze neni ani po vyuziti kompenzacnich
pomucek moznost dorozumivat se mluvenym jazykem, je tu plnohodnotna nahrada
prostfednictvim znakového jazyka. V zadkoné 155/1998 Sb. O znakové feci je uvedeno, ze Cesky
znakovy jazyk muze byt vyuzivan jako komunikacni systém hluchoslepych osob v taktilni
formé, ktera spociva ve vnimani jeho vyrazovych prostfedka prostfednictvim hmatu. Tim byla
dana znakovému jazyku stejna vaha jako jazyku mluvenému. Dulezité je, aby rodiCe zacali
timto jazykem na své dité mluvit ve stejné dobé, v jaké zacinaji mluvit na své zdravé dité ostatni
rodice. Tedy jiz pfed prvnim rokem veéku. Toto nese zvySené naroky na rodice, ktefi se musi
znakovy jazyk teprve zacit ucit, alesponn vjeho zékladni formé (slovni zasobé pro déti).
U tézkého postizeni sluchu u déti dochéazi velmi ¢asto, pokud to zdravotni stav ditéte dovoli,
ke kochlearni implantaci. Ta zptusobuje, ze dit€ po ni diky kochlearnimu implantatu slysi zvuky.
Pokud do té doby bylo zvyklé znakovat, vétSinou bez vétSich problému piejde na mluveny
jazyk. Neni ale dobré Cekat na implantaci a do té doby nepouzivat zadny jazyk ke komunikaci.

Komunikaci je potieba rozvijet hned jak je to mozné.

Druhou oblast zahrnujici zatéz pro rodie spojenou se zvladanim psychického stresu
fesi KroCanova (2001, s. 91 dle Horakova, 2021). Dle ni se od rodi¢i oCekava jednak
dlouhodob4 adaptace a vyrovnani se semocionalné socialnimi adaptacnimi problémy
souvisejicimi s pritomnosti neslySiciho ditéte. Dale akceptace sluchového postizeni, respektive
ditéte 1 s jeho sluchovou vadou. Vedle toho zmifluje 1 vyrovnani se s prichazejicim pracovnim
a spolecenskym omezenim, zkousku stability a zralosti partnerského vztahu a osobnostnich
kvalit, a nakonec i prozivani negativnich pocitd zptsobenych pomalymi pokroky ve vyvoji
dité¢te a nesplnénymi ocekavanimi. Tato adaptace je navic zhorSena i1 nejistou Zzivotni
perspektivou ditéte s postizenim. RodicCe znejistuje, ze netusi, jak se jejich dité s postizenim
sluchu bude dale vyvijet, jak bude postizeni pokracovat ¢i naopak kompenzovano, nejsou

schopni si predstavit jaké jsou jeho moznosti v budoucnu. (Teclova, 2014, s. 29-30)

Z této podkapitoly jsou ziejmé vysoké naroky, které jsou na rodie v souvislosti se
sluchovym postizenim jejich ditéte kladeny. Neni snadné je napliiovat. Proto je dulezité

vénovat pozornost i oblasti potieb téchto rodicu.



1.3 Potireby rodici ditéte s postizenim sluchu

Potfebami v zivoté rodicu ditéte s postizenim sluchu se zabyva Jindrova. Rozdéluje
potteby do dvou hlavnich oblasti: potieby spojené s péci o dité a potfeby spojené s vyrovnanim
se s danou skuteCnosti. Déle potieby rozdéluje do dvou skupin: potfeby, které mohou byt
pokryty socialnimi sluzbami a potieby, které si rodiny musi zajistit z vlastnich nebo jinych
zdroji. Mezi potreby pokryté socialnimi sluzbami spada potieba vzdélavaci — vedouci
k aktivizaci ditéte, dale potreba informacni, potfeby komunity rodicii se stejnym postizenim
ditéte, potieba byt v dané situaci doprovazen, a nakonec potieba psychicka a spiritualni.
Mezi dalsi potieby je jmenovana potieba finan¢ni, Casova a socialniho zazemi (rodiny a pratel).

(Jindrova A, 2020, s. 41)

Potieba, ktera je nazvana jako vzdé€lavaci (piip. by se dala nazvat jako edukativni)
v sobé zahrnuje pro rodice potiebu byt vzdélavan tak, abych mohl byt sam schopen aktivizace
svého ditéte. Zahrnuje v sobé& potiebu naucit se s ditétem komunikovat zpuisobem, ktery obéma
stranam bude vyhovovat a zaroven v dostateCné mife nahradi bézny jazyk. Déle zahrnuje
pottebu naucit se dit€ rozvijet, ucit ho novym dovednostem a znalostem, davat mu nahlédnout
i do svého vlastniho zivota. Poznavat nové zpusoby a moznosti, jak se k ditéti priblizit,

porozumét mu.

Potfeba informaci v sobé zahrnuje oblast tykajici se jak samotného postizeni,
tak i kompenzacnich pomtcek a dalSich moznosti, jak dasledky postizeni odbouravat. Dale

v sobé zahrnuje pottebu znat vSechny zdroje pomoci (organizace, 1ékare apod.).

Potieba komunity rodicu se stejnym postizenim ditéte v sob& zahrnuje oblast, kdy rodice
maji potiebu sdilet se s nékym, kdo je jim blizky, kdo prochazi stejnou cestou jako oni. Pfedavat

si zkuSenosti, vzajemn¢ se podepirat.

Potieba byt doprovazen vyplyva z toho, ze postizeni sluchu ve své narocnosti prinasi
rodicim chvile, kdy je vSe ,,nad jejich sily“. Je pro né dulezité mit jisty opérny bod, nékoho,

kdo je doprovazi v oblasti odborné i lidské.

Potieba psychicka a spiritudlni souvisi s traumatem, které pfichazi po zji§téni, ze jejich
dit¢ ma postizeni. Potfebuji nékoho, kdo by je timto stavem provedl, podpofil je v tom,
ze to zvladnou. Problémem byva, ze o tuto potiebu je pro né€ nejtézsi si nejen pozadat, ale i si ji

pfiznat.



Shrnuti:

Vtéto kapitole se hovori o rodiné s ditétem s postizenim sluchu, o ndrocich,
které tato situace v rodiné vyvoldva, a zdrover i o potiebdach rodicu, které v této souvislosti
u nich vznikaji. Ukazuje oblasti, které jsou pro tuto skupiny typické. Vyclenuje z nich potieby,

které mohou byt uspokojeny prostrednictvim socialnich sluzeb.

Nasledujici kapitola priblizi socidlni sluzby, které jsou v Ceské republice nabizeny

rodindam s détmi s postizenim sluchu.
Otazka:

Jak zavazné postizeni sluchu md vase dité? Kdy jste se o postizeni dozvédeéli (v jakém

veku ditéte)?



2. Socialni prace s rodinami s détmi s postizenim sluchu

Na zacatku kapitoly je dulezité vymezit potiebnost socialni prace pro rodiny s détmi
s postizenim sluchu, a to nejen z pohledu Ceské republiky, ale i Evropské unie. V navaznosti
na to piibliZit zptisob poskytovani sluzby v Ceské republice. A vymezit socioterapeutické

skupiny jako jednu ze soucasti socialni prace s rodinami s détmi s postizenim sluchu.

2.1 Potrebnosti socialni prace pro rodiny

O podpote rodin se zdravotné postizenym c¢lenem hovoii nejen zakon o socialnich
sluzbach, ale 1 Madridska deklarace (The Madrid declaration) z roku 2002. Je v ni uvedeno:
Rodiny se zdravomé postizenym clenem, zejména rodiny se zdravotné postizenymi détmi
a osobami, které nemohou hdjit své viastni zajmy, hraji Zivomé dileZitou roli pri jejich vychové
a socidlnim zaclenéni. S ohledem na tuto skutecnost je teba, aby sprdvni orgdany prijaly
nezbytna opatieni, ktera by umoznila rodindm poskytovat tuto podporu zpiisobem umozZnujicim

¢

co nejvyssi miru integrace.

Ve stanovisku EHSV v dokumentu Evropska strategie pro pomoc osobam se zdravotnim
postizenim na roky 2010-2020 je uvedeno v bodé 2.13, ze by ,,déti se zdravomim postiZenim
mély plné uzivat vSech lidskych prav a zdkladnich svobod na rovhoprdvné urovni s ostatnimi

¢

a pripomindg Umluvu o pravech ditéte a zavazky z ni vyplyvajici. ©

Historii péce o osoby s postizenim sluchu v nasi zemi podrobné ptedstavil Hruby.
Zminuje jiz prvni ustav pro hluchonémé v Ceskych zemich, ktery byl otevien v Praze jiz v roce
1786. Stalo se tak na podnét Josefa II. Postupné se tstavni péce rozsifila i do dalSich mést:
Mikulova, Litoméfic, Ceskych Bud&ovic, Hradce Kralové. O sto let pozdgji v roce 1893
vznikla Utulna pro hluchodnémé divky a zeny v Horni Kr¢i u Prahy a ustav pro hluchonémé
déti v Ivancicich u Brna, v Lipniku a nésledn€ 1 ve Vala§ském Mezifici. Pro némecké déti
v Sumperku. Vroce 1921 byl zalozen Ceskoslovensky svaz spolku hluchonémych, byly
organizovany sjezdy a konference 1 s mezinarodni ti€asti. Po roce 1948 presly vSechny ustavy
do statni spravy. Stat ziidil Skoly pro neslysici v Praze, Liberci, Zliné a Kyjové. (Hruby, 1997,
s. 43-153).

Po roce 1989 vzesla potiebnost socialni prace pro rodiny s détmi s postizenim sluchu

od samotnych rodi¢u déti. Na zacatku tu byla predevsim ,,poptavka™ po informacich tykajicich
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se kompenzacnich pomiticek a pripadnych piispévkt na péci. Ta se postupné rozristala o dalsi
oblasti. Rodiny mély potiebu predéavat si zkuSenosti, naucit se znakovy jazyk, naucit se pracovat
s ditétem, rozvijet ho apod. Socialni sluzba postupné mapovala poptavku rodi¢t po sluzbé,
zaroven navazovala na zkuSenosti ze zahrani¢i. Tim se socidlni sluzba rodindm s détmi

s postizenim sluchu formovala do souc¢asné podoby.

2.2 Aktivity a sluzby pro rodiny s détmi s postizenim sluchu v CR

V Ceské republice je pouze jedna organizace, ktera poskytuje socialni sluzby rodinam
s détmi s postizenim sluchu. Jedna se o organizaci s celostatnim pusobenim, ktera ma nazev
Centrum pro détsky sluch Tamtam, o.p.s. (ddle Tamtam). Tato skute¢nost vyplyva ze Setieni,
které provedla Jindrova (Jindrova A, 2020, s. 17). Vzhledem k tomu se bude prace dale zabyvat
pouze touto organizaci a jeji Cinnosti. Poslanim organizace je podpora rodin s ditétem se
sluchovym postizenim v takové mife, aby rodiny zvladaly narocné zivotni situace, naucily se
komunikovat se svym dit€tem a mohly Zit béZnym zptisobem zivota. Organizace ma vice

nez tticetiletou tradici.

Z vycturegistrovanych sluzeb uvedenych v zakoné 108/2006 Sb. O socialnich sluzbach,
ma Tamtam registrovany tii sluzby: socialné aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi, ranou péci
a odborné socialni poradenstvi. Mimo to provozuje dal§i aktivity pro rodiny s détmi

s postizenim sluchu: informacni a vzdélavaci sluzby a kulturné osvétovou ¢innost.

Kazda ze socialnich sluzeb ma sva specifika a napli.

2.2.1 Rana péce pro rodiny s détmi s postiZzenim sluchu

Rana péce je sluzbou socialni prevence. Zakon 108/2006 Sb. O socialnich sluzbach,
jiv §54, vymezuje jako terénni, popiipadé jako ambulantni sluzbu poskytovanou ditéti
arodicim ditéte do 7 let véku, které ma zdravotni postizeni. Cilem sluzby je predchazet
postizeni, eliminovat nebo zmirnit jeho dusledky a poskytnout rodin€, ditéti i spoleCnosti
predpoklady socidlni integrace. Sluzby rané péce jsou rodindm poskytovany od zjisténi
postizeni do prijeti ditéte vzdélavaci instituci. Sluzbou rané péce dochazi k zvySovani vyvojové
urovneé ditéte v oblastech, které jsou ohrozeny faktory biologickymi, socialnimi

a psychologickymi.
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Rana péce organizace Tamtam je sluzbou z velké Casti terénni, casteCné 1 ambulantni.
Jeji naplni jsou pravidelné konzultace v rodiné, ambulantni, telefonické a e-mailové konzultace,
podpora psychomotorického vyvoje ditéte s dirazem na podporu rozvoje komunikace
prostfednictvim stimulace a pfimé prace s ditétem. Dale poskytovani zakladniho socialniho
poradenstvi, zprostfedkovani odbornych vySetfeni a konzultaci, pajcovani specialnich
pomucek, hracek a odborné literatury. Dalsi dalezitou soucasti sluzby je nacvik ditéte,
aby zvladlo audiometrické vySetfeni u lékafe, poradenstvi pfi vybéru kompenzacnich
Ci rehabilitacnich pomucek, poradenstvi pfi vybéru Skolského zafizeni nebo jiné navazné
sluzby. Socialni pracovnice v pfipadech k tomu potfebnych doprovazi rodinu pii navsteve
lékate, jiné podpliirné organizace nebo pii jednani s institucemi a zprostiedkovavaji kontakt

s dal$imi rodinami.

2.2.2 Socialné aktivizacni sluzba pro rodiny s détmi s postizenim sluchu

Socialné aktivizacni sluzba pro rodiny s détmi je sluzba socialni prevence. Zakon
108/2006 Sb. O socialnich sluzbach, ji v §65, vymezuyje jako terénni, popiipadé ambulantni
sluzbu poskytovanou rodin€ s ditétem, u kterého mimo jiné existuji dalsi rizika ohrozeni jeho
vyvoje. Sluzba obsahuje tyto zakladni Cinnosti: vychovné, vzdélavaci a aktivizacni Cinnosti,
zprostredkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim, socialné terapeutické Cinnosti a pomoc

pfi uplatiiovani prav, opravnénych zajmu a pfi obstaravani osobnich zalezitosti.

Socialn€ aktivizacni sluzba pro rodiny sdétmi organizace Tamtam je sluzba,
ktera je z velké Casti vykonavana ambulantni formou, ve vyjimecnych piipadech i terénni. Jeji
naplni jsou predevsim socioterapeuticka setkani se skupinou rodin s obdobnym vékem a mirou
postizeni déti (cca 5 rodin), jejichz cilem je vz4jemna interakce, rozvoj socialnich dovednosti,
rozvoj komunikace mezi rodicem a ditétem, rozvoj jemné a hrubé motoriky apod. Dale sluzba
zajistuje programy pro rodiCe: prednasky, besedy s odborniky, s dospélymi neslySicimi
¢i s rodici neslySicich déti, s psychologem — tzv. podpurna rodi¢ovska skupina. Sluzba zahrnuje
1 individualni konzultace a poradenstvi nejen z oblasti socialni, ale i surdopedie, logopedie,
psychologie, specialni pedagogiky. V ramci socioterapeutickych skupin jsou uplatiiovany

prvky muzikoterapie a arteterapie.
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2.2.3 Odborné socidlni poradenstvi

Odborné socialni poradenstvi je dle §37 zakona 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach
poskytovano se zaméfenim na potieby jednotlivych okruht socialnich skupin. Soucasti

odborného poradenstvi je i ptj¢ovani kompenzacnich pomucek.

Odborné socialni poradenstvi organizace Tamtam nabizi rodindm osobni, telefonickou,
e-mailovou formou, pfip. prostfednictvim socidlnich siti tyto sluzby: poradenstvi k davkam
statni socialni podpory a davkam socialni péce, pripravu zadosti o prispévek na kompenzacni
pomucky, poskytnuti kontaktu na dalSi instituce, pomoc pii sepisovani ufednich dopist,

informace o vyhodach ¢i slevach pro rodiny s détmi se sluchovym postizenim.

Sluzby jsou poskytovany bezplatné rodinam s détmi se sluchovym postizenim z celé
Ceské republiky, které o né& projevi zajem. Sluzby spolu vzajemné kooperuji, tak aby se

k rodinam dostala sluzba v takové forme a mife, kterou zrovna pottebuje.

2.3 Socioterapeutické skupiny

Socioterapeutické skupiny jsou poskytovany v ramci socidlné aktivizacni sluzby
pro rodiny s détmi. Jejich popis a napli uvadi Jindrova v absolventské praci, kde zminuje
poslani organizace, které je i poslanim socialné aktivizacni sluzby. Je jim podpora rodin
s ditétem se sluchovym postizenim v takové mife, aby rodiny zvladaly naro¢né zivotni situace,
naucily se komunikovat se svym ditétem a mohly zit béznym zpusobem zivota. V ramci
socialné aktivizacni sluzby probihaji fizené programy pro rodice s détmi zaméfené na rozvoj
déti se zamérenim na jejich rozumové, socialni a komunikaéni dovednosti, jemnou a hrubou
motoriku, koordinaci pohybu, sluchové vnimani, rozsifovani slovni zasoby. Zaroven
na skupinach dochazi u déti i u rodi¢t k rozSifovani znakové zasoby. Programy pro rodice
sdétmi jsou zaméfené na vzajemnou interakci, rozvoj socialnich dovednosti, rozvoj

komunikace mezi ditétem a rodi¢em. (2020 A, s. 17 18).

Socioterapeutické skupiny jsou rozdéleny podle v€ku a miry postizeni sluchu ditéte.
Probihaji skupiny pro rodi¢e s détmi ve v€ku 0-2 roky, pro rodice s détmi ve véku 3-5 let
a pro rodicCe s détmi 6-12 let. Na skupinu jsou zvani i sourozenci déti s postizenim sluchu, pfip.

dalsi blizci rodinni pfislusnici (napft. prarodice). Osveédcilo se vytvorit neménné slozeni skupiny
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nejlépe na cely Skolni rok. VSichni ¢lenové skupiny tak maji moznost si na sebe postupné

zvykat, spolupracovat i se vzjemné podporovat.

Naplii socioterapeutickych skupin se vyvijela postupné. Do Cinnosti socialn€ aktivizacni
sluzby v organizaci Tamtam byly skupiny zafazeny od jejiho pocatku. Obsah skupin reagoval
na poptavku ze strany rodin i na doporuceni ze strany odbornikd. Skupinu vedou socialni
pracovnice, které nejsou vySkolenymi terapeutkami v expresivnich terapiich. Presto se
postupné v programech zaCaly vyuzivat prvky nékterych expresivnich terapii, predevsim
muzikoterapie a arteterapie. Konkrétné se vyuzivaji k uvodnimu ritualu, ve kterém déti s rodici
a se socialnimi pracovniky sedi v kruhu. Rozd¢€li si ozvu¢na drivka nebo jednoduché hudebni
nastroje (samozvucné, bici) a vSichni se spolecné zapoji do ivodniho hrani. Naposlouchévaji
se navzajem, aby hrali ve stejném rytmu, hraji stfidavé nahlas a potichu, predavaji si rizné
rytmy apod. Dale se vyuzivaji k zavéreCnému ritudlu, ve kterém je mimo reprodukované,
meditacné ladéné hudby i moznost vyuzit masirovaciho micku tak, ze bud’ rodi€ dité nebo dité
rodi¢e pfi hudbé masiruje. Tato aktivita je spojena s pfiSefim, aromalampou apod. Mimo
tyto dva ritualy se v riznych obménach vyuzivaji prvky muzikoterapie a arteterapie i béhem

samotného programu.

Typy vyuzivanych prvkd v ramci muzikoterapie a arteterapie se vénuje nasledujici

kapitola, v€etné popisu piinosu téchto prvki pro socialni praci s détmi s postiznim sluchu.
Shrnuti:

Socidlni sluzba pro rodiny s détmi s postizenim sluchu mad své nezastupitelné misto
v nabidce socidlnich sluzeb v rdamci celé CR. Jeji potiebnost je podepiena mezindrodnimi
dokumenty a vychdzi i z historie poskytovani péce osobdam s postizenim sluchu v CR.
Je poskytovana jedinou organizaci s celondrodni piisobnosti, kterou je Centrum pro détsky
sluch Tamtam, o.p.s., prostrednictvim t7i registrovanych sluzeb: rané péce, socidalné aktivizacni
sluzby pro rodiny sdétmi a odborného socidlniho poradenstvi. Prvky muzikoterapie

a arteterapie jsou vyuzivany v socidlné aktivizacni sluzbé.
Otazky:

Jaké socidlni sluzby vyuzivdte ci jste vyuzivali v souvislosti se sluchovym postiZenim

vaseho ditéte?

Priblizné kolikrat jste se ucastnili socioterapeutickych skupin? (Jak dlouho navstévujete

SAS?)
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3. Expresivni terapie v socialni praci s rodinami s détmi

postiZenim sluchu

Prace se zaméfuje na dvé vybrané expresivni terapie, jejichz prvky jsou nejcastéji
zafazovany v ramci socioterapeutickych skupin. Jedna se o muzikoterapii a arteterapii.
Tato kapitola je zaméfena nejen na ulohu terapii v socialni préaci, ale i na popis zjiSténych

vyuzivanych prvka v prubéhu socioterapeutickych skupin.

Socialni prace ma sva tzv. mald paradigmata: terapeutické, poradenské a reformni.
Lisi se od sebe ve svém pristupu k socialnimu problému. Terapeutické paradigma klade diraz
na zplnomocnéni ¢loveéka, poradenské paradigma na feSeni problému a reformni paradigma
na socialni zménu. Kazdé z paradigmat socialni prace je spojovano s urcitym politicko-

filozofickym smérem. (Payne, 2014, s. 21).

Prvky arteterapie i muzikoterapie lze zaradit jako terapeutickou pomoc v socialni praci.
Jejich cilem je nastavit socialni fungovani klienta, tak aby doslo k dusevni pohodé nebo aspon
se prispélo k jeho duSevnimu zdravi. Socialni praci pak chapeme jako terapeutickou intervenci,
jejimz cilem je pomoci ditéti a jeho rodiné, blizkym dojit k psychické pohodé v jejich

sebehodnoceni, prozivani 1 vnimani jejich okoli.

3.1 Muzikoterapie

Hudba u kazdého Clovéka vyvolava rozsahlou Skalu reakci, emoci, viemu. Tohoto jevu
je vyuzivano v muzikoterapii. Svétova federace muzikoterapie WFMT ji  definuje
jako ,,Profesiondlni pouziti hudby a jejich prvkii jako intervence ve zdravotnictvi, vzdéldvani
a kazdodennim prostredi s jedincem, skupinou, rodinou nebo komunitou, kterd usiluje
o optimalizaci kvality jejich Zivota a zlepSeni jejich psychického, socidlniho, komunikacniho,
emociondlniho a duSevniho zdravi a pohody.“ (Benickova, 2011, s. 155). Vyuziti muzikoterapie
je, jak je zfejmé 1 zjeji definice, v oborech jako je medicina, pedagogika, psychoterapie
a v posledni dobé& i v socialni praci. Potvrzuje to ve své praci i Menche a kol., ktery k tomu
navic zdlraznuje, ze zakladem muzikoterapie je Clovek, jedinec, pro kterého je muzikoterapie
uréena: ,,Muzikoterapie disponuje velkym mnoZstvim lécebnych metod a technik. Patii sem

nejen poslech hudby, ale také hra na hudebni ndstroje a zpév. MiiZe byt spojena s pohybem,
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malbou, poezii nebo dramatem. Zdkladem muzikoterapie je jedinec jako individuum,

ktery je velmi tésné svdzany se svym svétem. “ (Menche, Bazlen, Kommerell, 2001, s. 408)

Muzikoterapii, jako prostfedek urCeny k terapeutickému ucelu definuje Zeleinova
(2007, s. 28) tak, ze se v ramci muzikoterapie jedna o: ,,PouZiti hudby k terapeutickym ciliim:
znovuobnoveni, udrzeni a zlepSeni mentdlniho a fyzického zdravi. Je to systematickd aplikace
hudby Fizend terapeutem v terapeutickém prostiedi tak, aby se dosdhlo kyzené zmény v chovdni.
Hudba pomdhd jedinci v rozvijeni jeho celkového potencidlu a prispiva k jeho vétsi socidlni
prizpusobivosti. Muzikoterapie je pldnovité a kontrolované pouziti hudby k terapeutickym
ucelum s détmi, mlidadezi a dospélymi se zvldStmimi potFebami na zdkladé socidlnich,
emociondlnich, fyzickych nebo duSevnich omezeni.“ Ve svém pojeti zmifiuje i terapeutické

ucely u déti se zvlastnimi potfebami. Tedy skupinu, do které patfi i déti s postizenim sluchu.

Gerlichova (2014, s. 11) rozvadi vyuziti dvou slozek hudby v ramci muzikoterapie
takto: ,, Hudba se dd prirozené analyzovat na slozku melodickou, rytmickou a harmonickou.
Na prvaim misté uvedme vliv rytmu na clovéka. Rytmus je nesmirné dilezity pro zdravy vyvoj
clovéka, napriklad vzpomerime rytmus bdéni a spanku nebo rytmus rocnich obdobi. ProZivdni
rytmu cykhi v prirodeé i v zivoté clovéka je podstamé pro uspésny vyvoj pohybu, 7eci i treba
psant... Harmonickd slozka hudby piisobi celkovy soulad... VétSina lidi vnimd harmonickou
hudbu jako libou zcela prirozené, podobné jako zvuky z prirody: zpév ptdku, Suméni stromu,
bubnovani desté, bzuceni hmyzu, zurceni potiicku a podobné. Melodii tvori jednotlivé tony,
Jje pribéhem, myslenkou, cestou. SlySitelné zvuky dokdzeme vnimat uchem i celym télem.
Pusobeni hudby na naSe télesné systémy zavisi na aktudlni ndlade, temperamentu
Ci pristupnosti daného jedince, ale také na nasich zkuSenostech a prostiedi. Preventivni funkce
hudby md vyznamny efekt pro kazdého, u deéti vSak byvaji dopady viivu hudby zpravidla
nejcitelnéjsi. Zprostredkovat détem hudbu vhodnym zpiisobem — tém nejmensim predevsim
zpivat — je dhilezité pro jejich zdravy emocni a rozumovy vyvoj, rozvoj komunikace, sebepojeti,
socidlnich vazeb, rytmu, pohybu a 7eci.“ V tomto pojeti je rozliSen vliv rytmu, tak jak ho
vnimame v hudbé i1 v zivoté a dale vliv melodie, kterou tvofi tony, které se stavaji pribéhem.
Dulezité je sdéleni, ze slySitelné zvuky je mozné vnimat nejen sluchem, ale celym té€lem. Coz je

1 zkuSenost déti s postizenim sluchu.

Je dulezité, aby uziti ur¢itého stylu hudby v ramci muzikoterapie bylo pfedem peclivé zvazeno

na zakladé potfeb a charakteristik toho, komu je terapie uréena. Z vySe uvedeného vyplyva,
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ze tak, jako ma muzikoterapie dilezitou roli v mediciné, pedagogice, psychoterapii, ma

ji1v socialni praci.

3.1.1 Muzikoterapie a jeji uloha v socialni praci s détmi s postiZenim sluchu

Nez se zamétfim na blizsi charakteristiku muzikoterapie v socialni praci s rodinou,
vnimam za potfebné vymezit pojem socialni prace s rodinou. Kaletova (2015, s. 20) ji definuje
nasledovné: ,,Socidalni prdci s rodinou lze chdpat predevsim jako jeji podporu a obnoveni
Jungovdni rodiny. Podpora rodiny je rovnéz nazyvana sanact rodiny. Jejim cilem je predejit,
zmirnit, popripadé odstranit viivy, které ohrozuji rodinu vyloucenim ze spolecnosti, a maji
ohrozujict vliv na zdravy vyvoj ditéte. Zdroven socidlni prdce s rodinou poskytuje ochranu
a podporu rodicum i ditéti pri zachovani rodiny jako celku a snazi se zménit fungovdni
rodinného systému.“ Dovolim si z jeji definice vybrat klicova slova — zdravy vyvoj ditéte,
podpora, ochrana, obnova/zména fungovani rodinného systému, zmirnéni/odstranéni vliva

vedoucich k vylouceni rodiny ze spole¢nosti.

Muzikoterapie v socialni praci ma stejny zameér, ktery je vyjadien prostfednictvim
klicovych slov v definici socialni prace s rodinou. Tedy zdravy vyvoj klientt, jejich podpora,
odhalovani, zmiriovani socialni problémua a potieb jednotlivei. K tomu vyuziva moZznosti

expresivniho vyjadfeni hudby.

Benickova se na vyuziti muzikoterapie v socialni praci diva z celostniho, holistického
pohledu, ktery je socialni praci blizky. Uvadi, ze: , prostiednictvim cileného piisobeni zvukii
a hudby muzikoterapie podporuje, rozviji a integruje kompetence clovéka s cilem obnovy zdravi
a naplnéni bio-psycho-socidlné-spiritudlnich potieb. (2017, s 25). Pfinosy muzikoterapie
vnima ve Ctyfech oblastech. Prvni je muzikoterapie, ktera je orientovana na feSeni konflikta,
druha je orientovana na prozivani, tfeti ma za cil rozsifeni zivotnich horizonta a ¢tvrta nalezeni
novych uhli pohledu v oblasti citového prozivani i bézného Zzivota. U muzikoterapie
orientované na ukoly zduraziiuje, Ze jejim cilem je podpora a rozvoj schopnosti a dovednosti.
U terapeutického muzicirovani zminuje, ze ho lze aplikovat za ucelem podpory a rozvoje
komunikac¢nich schopnosti a pro zlepSeni koncentrace. (Benickova, 2017, s 29-30). Toto jsou
oblasti velmi dilezité pro praci s rodinami s détmi s postizenim sluchu, kde je kladen diraz
na rozvo] komunikacnich dovednosti, koncentrace i celkova podpora a rozvoj schopnosti

a dovednosti nejen ditéte s postizenim sluchu, ale vSech ¢lent rodiny.
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Muzikoterapie se ov§em v ramci socialni prace s rodinou nepouziva jen tam, kde jsou
déti s postizenim sluchu. Jeji uziti je velmi Siroké. Vacek (2017, s. 46) uvadi nasledujici oblasti
vyuziti: ,,Muzikoterapie se pri praci s ditétem a s rodinou pouziva opét v Sirokém rozsahu.
Je aplikovana nejen v ramci terapie s rodinou, ale nalezneme ji i v pFipadé prace s détmi
v ustavni vychové. Ddle pri péci o rodiny, jejichz dité trpi zdvaznym Cci termindalnim
onemocnénim. Svoji velkou roli zastavd v ramci pitsobeni na déti s poruchami chovani a uceni.
V Ceské republice bézi programy zamérené na déti v iistavni vychové. Ddle se muzikoterapie
vyuzivd pri praci s rodinou, kde jsou déti s mentdlnim ci télesnym postizenim v rdmci privatni

praxe.*

Na wvyuziti terapii v socialni praci je zaméfeno jedno vydani Casopisu Socialni
prace/Socialna praca (5/2017). Jsou zde uvedeny zkuSenosti s vyuzitim muzikoterapie jako
soucasti socialni prace na Slovensku. Autorka zde ukazuje vztah mezi muzikoterapii a socialni
praci, dokonce az tak, ze hovofi o socialnim paradigmatu v muzikoterapii. Opira se v tomto
tvrzeni jak o zahrani¢ni autory, tak 1 o slovenské a Ceské autory. Zavér studie je ten,
ze muzikoterapie ma v Ceské i slovenské odborné literatuie stile pevnéj§i misto, je vice
ukotvena. Je vnimana jako jedna z metod socioterapie. Vztah mezi muzikoterapii a socialni
praci je dany kontextem socialnich sluzeb, coz je vyzvou pro vzdélavani v socialni praci, jeho
dal§i sméfovani a pripadné zakomponovani muzikoterapie do oblasti odborného vzdélavani

v socialni praci. (Rusinova, 2017, s. 17-35)

Dnes uz nestojime pred otazkou, zda muzikoterapie do socialni prace patii, ale spise

ptred otazkou, jak ji spravné do socialni prace zaradit. Vyuzit jeji potencial co nejlépe.

3.1.2 Typy a piinos prvki muzikoterapie v ramci socioterapeutickych skupin

Mohla by se klast otazka, jak je tomu s vyuzitim muzikoterapie u osob s postizenim
sluchu. Maji z hudby néjaky ptinos, kdyz ji neslysi nebo slysi jen ¢astecné? Na tuto otazku
odpovida Grelichova (2014, 11): ,,Hudba tedy piisobi na celého clovéka a naslouchdame
Jidoslova kazdou burikou naSeho organismu. NaSe télo se tak podoba obrovskému
rezonancnimu hudebnimu ndstroji. Zajimavé je, ze i od narozeni neslysici lidé maji podobné
reakce. Mozkové viny rozezndva soucasna medicina jako viny beta (EEG, 13-30 Hz), které jsou
Jjakymsi vnéjSim ukazatelem bézného bdélého stavu védomi. Viny alfa (7-12 Hz) pak indikuji
zklidnény stav, bézny tésné pred usnutim ci pri relaxaci, ktery je spojen s vétsi produkci

endorfini, tzv. hormonii $tésti. Zvuk bubnu aktivuje mozek na frekvencich 4-7 Hz, coz odpovida
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EEG frekvenci théta. Na nds ale piisobi vice akustickych podnétii. Clovék se nachazi v ocedanu
vibraci, a ne vse je mozek schopen prostrednictvim sluchu registrovat. Zvuk slySime v rozmezi
zhruba od 16 Hz do 20000 Hz, coz je pomérné mald cdst z naseho zvukového vaimdni. Zvukové

viny ale piisobi na cely organismus. “

K obdobnym zavéram se doslo i pfi vyzkumu vyuziti prvka muzikoterapie v organizaci
Tamtam v ramci socioterapeutickych skupin. Pro zaclenéni prvkt muzikoterapie ve skupinach
jsou klicové hudebni nastroje, které se vyuzivaji. Na socioterapeutickych skupinach pouzivaji
jednak nastroje samozvucné, u kterych vznika ton chvénim celého nastroje nebo jeho
jednotlivych soucasti, a dale nastroje bici. Nejvice pouzivanymi nastroji jsou pro svoji
jednoduchost ozvucna diivka. Déle se pouzivaji nastroje, které si socidlni pracovnici sami
vytvori. Jejich vyhodou je skutecnost, ze si je rodiny mohou vétSinou 1 snadno vyrobit doma.

Prikladem muiZou byt rizna chrastidla.

Pii pouziti prvka muzikoterapie, se pracuje s riznymi technikami. Téch je ve skupiné
zafazovana pestra fada. U nékterych jsou déti jen posluchaci, u vétSiny vSak jsou 1 témi,
kdo se na tvorbé hudebni produkce podili. Déti rytmizuji podle zvukovych signalt, napojuji se
na stejny rytmus, hraji si s intenzitou zvuku: stfidave hraji potichu a nahlas. Pracuje sei s t€lem
ditéte: sedi se v kruhu, dfivka poméhaji i k protazeni nebo se jimi boucha do zemé. Vyuziva se
ke vnimani hraného i to, ze déti zaviou oci, napojuji se na sebe, naposlouchavaji zménu rytmu.
Vyuziva se 1 taneni vyjadieni na hudbu. Rytmizuji se i basnicky. Déti s postizenim sluchu
na skupinach davaji prednost zivé hie na hudebni nastroje pied reprodukovanou hudbou. U déti
s postizenim sluchu hraji zasadni roli pfi muzikoterapii vibrace. Ty jim davaji moznost hudbu

vnimat, a to 1 t€ém, které nemaji Sanci ji slySet.

Pfinosy muzikoterapie pro déti s postizenim sluchu vnimané socialnimi pracovniky

v ramci socioterapeutickych skupin:

e rozvoj smyslového vnimani

e propojeni s druhymi

e odbourani tenze

e uveédoméni si vlastni hodnoty

e prozitek z dila

e moznost vyjadfit emoce

e zklidnéni, relaxace, odména

e zakladni diagnostika ditéte
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Ptinos vyuziti prvki muzikoterapie se promita do uvédomeéni si déti, ze patii do urcité
skupiny, kde jsou pfijimany, kam pfislusi. Moznost samostatné se podilet na tvorbé urcitého
hudebniho zazitku dava détem Sanci uvédomit si i vlastni dovednosti, vlastni hodnotu. Hudba
je vyuzivana i pti relaxaci nebo jako odména. Prvky muzikoterapie pomahaji odbouravat tenzi,
vedou ke zklidnéni napéti. Hudba je na skupinach jazykem, kterym déti mohou vyjadrfit
své emoce. Skrze pouziti prvki muzikoterapie je mozné i urCitym zpiisobem rozpoznat o jaké

dit€ jde, poznat zakladni charakteristiku ditéte. (Jindrovéa, 2020 B, s. 25-31)

3.2 Arteterapie

Na arteterapii je mozné nahlizet ze §ir§iho & uz§iho vymezeni. Sirsi pojeti arteterapie
,,zhamend lécbu uménim, véemé hudby, poezie, prozy, divadla tance a vytvarného uméni.
(Sickova-Fabrici, 2016, s. 30). ,,...proti tomuto Sir§imu pojeti stoji chdpdani arteterapie jako
terapie v uzsim slova smyslu, kde prevladajicimi vyrazovymi prostredky jsou vytvarné aktivity,
zahrnujici rizné techniky grafické, malirské a modelovaci. Je aplikovdana jako zdkladni

terapeutickd forma se zamérenim na zamérné a cilevédomé terapeutovo piisobeni.* (Joanidis,

1973, 5.29).

Tato prace se zabyva arteterapii v uz§im slova smyslu. Chape ji jako ,aplikaci
prostredkii vytvarného uméni pouZitou za 1icelem pomoci lidem zménit jejich chovani, mysieni,
emoce a dalsi osobni predpoklady spolecensky i individudlné prijatelnym smérem. “ (Valenta,

Miiller, 2009, s. 143)

Edwards uvadi, ze o arteterapii se zacind mluvit na konci prvni poloviny dvacéatého
stoleni v souvislosti s britskym umeélcem Adrianem Hillem. Ten jako prvni tento vyraz pouzil.
Bylo to v dobé, kdy se 1é¢il z tuberkuldzy. Kresleni a malovani mu pfinaselo dalsi hodnoty,
nejen vznik uméleckého dila. VSiml si u sebe, ze tyto Cinnosti vedou ke koncentraci mysli
a ¢innosti prstl, a prostiednictvim toho se v ¢loveéku uvoliuje kreativni energie, ktera ve svém

disledku pomaha vyrovnat se s t€zkostmi nemoci. (2004, s. 1)

Obdobné jako u muzikoterapie, i u arteterapie je dilezité, aby zpusob jejiho uziti byl

predem peclivé zvazen na zakladée potieb a charakteristik toho, komu je terapie urCena.
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3.2.1 Arteterapie a jeji uloha v socialni praci s détmi s postizenim sluchu

V arteterapii se miizeme setkat se Sesti metodami, které definovala Sickova-Fabrici
(2016, s. 120-135) Jedna se o imaginaci, animaci, koncentraci, restrukturalizaci, transformaci
a rekonstrukci. Imaginace pocita s vyuzitim predstavivosti ¢i fantazie, zde se projevuji jak
tvorivé schopnosti ¢lovéka, tak i jeho obavy. Je tedy vhodna k vyjadieni pocitti i k sebepoznani.
Metoda animace je vhodna pro osoby s tizkostnymi stavy. Pomoci tfeti osoby, v tomto pripadé
artefaktu muze klient své pocity prenést na dany artefakt. Pouziva se vétSinou u osamélych déti,
které se neciti sebejisté. Cilem koncentrace je soustfedéni, zklidnéni a usporadani si vlastnich
mySlenek. K tomu byvaji nejcastéji pouzivany mandaly, které jsou ureny k udrzovani
harmonie, u déti jsou symbolem zrodu, urcitého zaclenéni. Metoda restrukturalizace dava
moznost podivat se na svij problém z jiného thlu. Tim pfisp€t k nalezeni jiného feSeni
¢i vyporadani. Transformace umoziiuje klientovi pracovat s pfenosem svych pociti a vnimani
jednoho druhu umeéleckého dila do jiného druhu. Byva vyuzivana hlavné se studenty arteterapie
a s dospelymi klienty. Rekonstrukce je metoda, kterd vyuziva nejCastéji obrazek ¢i kolaz,

kterou klient dokresluje podle svych predstav.

Tyto metody jsou dostupné i pro socialni praci s klientem. V piipadé détského klienta
je potieba prizpusobit dané metody schopnostem ditéte, jeho zptisobu chapani, moznostem

spoluprace.

3.2.2 Typy a prinos prvku arteterapie v ramci socioterapeutickych skupin

Pti vyzkumu uziti prvki arteterapie v organizaci Tamtam v ramci socioterapeutickych
skupin bylo zjisténo, Ze se vyuzivaji jak bézné vytvarné pomucky, tak se i za pomucky pouzivaji
ptirodniny (vétvicky, listy), nebo i nékteré potraviny (krupice, hrach, téstoviny) €1 veéci bézné
potteby (kartony, ruli¢ky od toaletniho papiru). Techniky tvorby jsou odvozeny od véku déti,
jedna se o jednoducha tvoreni az po 3D vyrobky. Mezi prvky arteterapie patii, ve skupiné
nejmensich déti, prace s papirem — vytrhavani z papiru, mackani papiru, lepeni na papir,
malovani prstovymi barvami, prace s pfirodninami, vatou, s voskovkami, ¢marani na papir,
pod kterym je Sablona, prace s modelinou, s razitky, tupovani houbickou. U starSich déti jde
o slozité§i techniky, prostorové vyrobky, déti vytvareji loutky, hudebni nastroje, ozdoby,

enkaustické obrazky apod. Je vyuZivana velmi pestra paleta materiald, ze kterych déti tvofi.
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Déti tvori jak individuadlné, tak i1 spoleéné. Pfi spoleCné praci vyvareji kolaze
nebo slozitéjsi obrazy. Zde bylo zjisténo, ze odpadaji mezi détmi komunikacni bariéry a jsou
schopny se mezi sebou dorozumét déti znakujici a déti vyuzivajici jen mluvenou fe¢. Duraz
je kladen predevsim na prozitek pfi tvorbé, ne tolik na vysledny vystup. Déti prostfednictvim

své tvorby vyjadiuji pocity a emoce.

Pti tvorbé jsou u déti patrné emoce, které déti charakterizuji. Podle toho, co a jakym
zpusobem dit€ napf. namaluje a jak se u toho chova, jak to komentuje se stava podkladem,
podle kterého je mozné urCitym zakladnim zpusobem dité diagnostikovat. Zafazeni prvka
arteterapie pomaha i se zklidnénim déti, s uvolnénim tenze. V né€kterych piipadech vSak naopak
tenzi muze vyvolat — predevsim kdyz se jedna o fazovanou €innost, kdy dité vzhledem ke svému

postizeni si neni jisté, zda zvlada zachytit vSechny instrukce.

Pfinosy arteterapie pro déti s postizenim sluchu vnimané socialnimi pracovniky v ramci

socioterapeutickych skupin:

e moznost vyjadieni emoci

e propojeni s druhymi

e odbourani tenze (ale i narist tenze)

e uveédomeéni si vlastni hodnoty

e prozitek ze dila

e zklidnéni, relaxace, odména

e zakladni diagnostika ditéte

Vétsina piinosi je obdobnych jako u muzikoterapie. Nejvyznamnéjsim zjisténim je fakt,
ze na rozdil od muzikoterapie, kterd v sob& nenese bariéry pro déti s postizenim sluchu,
u arteterapie to tak neni. Tim, ze se déti soustfedi na tvoreni, na chvili pouziji zrak jen prave
na tvorbu. U déti s postizenim sluchu vSak zrak zasadnim zpisobem nahrazuje sluch, potrebuji
odezirat mluvené slovo ¢i pfimo sledovat znakovy jazyk. Tim, ze zrak pouziji k tvorbg,
dostavaji se do urcitého informacniho vakua. Lehce se jim pak stane, Ze vypadnou z konverzace
skupiny, pfestanou rozumét tomu, co se kolem nich déje. Tim misto ke zklidnéni dochézi

k nartstu tenze. (Jindrova, 2020 B, s. 34-35 + 39)
Shrnuti:

Vyuzivani prvku muzikoterapie i arteterapie v rdmci socioterapeutickych skupin, které

Jjsou soucasti aktivit socialné aktivizacni sluzby Tamtam, prindsi dle pohledu socidlnich
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pracovnikii prinosy pro déti v podobé rozvoje smyslového vnimdni, propojeni s druhymi,
odbourani tenze, uvédomeéni si vlastni hodnoty, proZitek z dila, mozZnosti vyjddrit emoce,
zklidnéni, relaxace, odmény a zdkladni diagnostiky ditéte. Pri vyuZivani prvkii arteterapie

Je potreba resit nebezpeci informacniho vakua, které tato terapie miize détem prinést.

Otizky:

Co prindSi/prinesla muzikoterapie a arteterapie vaSemu ditéti (jak pozitivaiho,

tak i negativniho)?

Co prindsi uvodni ritudl s ozvucnymi drivky/hudebnimi ndstroji vaSemu ditéti?

A co vam? Opakujete ho v néjaké podobé doma?

Co prind3i zdvérecny ritudl s hudbou a masirovacimi micky vasemu ditéti? A co vdam?

Tésite se na néj? Opakujete ho doma?

Co prinasi vasemu ditéti program, ve kterém je vyuzivdana reprodukovand hudba (napr.

pri stopovaném tanci)? Jak vase dité reaguje na reprodukovanou hudbu?

Jak vase dité prozZiva, kdyz miize samo hudbu tvorit (mozZnost vybrat si hudebni ndstroj,

na ktery bude hrat, zapojit se s ostatnimi do ,, muzicirovani “)?

Jak vase dité proziva, kdyz miize samo hudbu ovlivnit (napr. uddvat ostatnim, zda maji

hrat hlasité nebo potichu, posilat ostatnim k zopakovani viastni rytmus ozvucnymi diivky)?

Jak vase dité prozZiva, kdyz se muiZe ucastnit tvorivé Cinnosti? Jaké aktivity jsou

v ni pro néj prijemné a jaké neprijemné? Davd urcitému tvoreni prednost pred ostatnimi?

V ¢em je pro vds uZiti prvkii muzikoterapie Ci arteterapie, tak jak jsme o ni mluvili

v minulych otdzkach, inspiraci na domaci praci s ditétem? (MiiZete to rozvést, v cem jesté...)?

Jsou v SAS aktivity spojené s vyuzitim prvkii terapii, které vnimate jako zbytecné

Pprip. nevhodné pro vase dité? Co by podle vdas mohlo pomoci prinosu vyuZiti téchto terapii?
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4. Metodologie

Vyzkumnym cilem prace je zjistit, jak je ze strany rodi¢u déti s postizenim sluchu
vniman piinos prvkd muzikoterapie a arteterapie v socioterapeutickych skupinach. Jedna se
o skupiny, které jsou soucasti aktivit socialné aktivizacni sluzby Tamtam. Pfinos bude zkouman
ze dvou hlavnich Ghla pohledu. Jednak jaky vklad pifinasi z pohledu rodici zaclenéni téchto
prvkl na skuping pro jejich dité. A dale jakym pfinosem je zaclenéni téchto prvka pro rodice,
jaké podnéty a inspiraci pro jejich praci s ditétem jim piinasi. Na zakladé zjiSténi formulovat

doporuceni, ktera budou smefovat k aktualizaci metodiky sluzby.

Vystupy prace mohou slouzit poskytovateli socialnich sluzeb, ktery pracuje s rodinami
s détmi s postizenim sluchu, tedy organizaci Centrum pro détsky sluch Tamtam, o.p.s.

jako podnét k vyuzivani prvkt muzikoterapie a arteterapie v socioterapeutickych skupinach.

Hlavni vyzkumna otazka, ktera je v praci feSena, je: jakym pfinosem jsou z pohledu
rodict déti s postizenim sluchu prvky muzikoterapie a arteterapie, které zarazuji socialni

pracovnici pii praci s détmi v ramci socioterapeutickych skupin?

Ve vedlejSich vyzkumnych otazkach se hlavni vyzkumna otazka rozviji, v nasledujici
otazky. Jakym piinosem je zaClenéni t€chto prvka pro rodice, jaké podnéty a inspiraci pro jejich
praci s ditétem jim pfinasi? Jaky vklad pfinasi z pohledu rodi¢u zaclenéni téchto prvki

na skuping pro jejich dité?

4.1 Popis vyzkumné metody

V praci je pouzit kvalitativni vyzkum, ktery se vyznacuje tim, Ze postup prace
v ném zacind definovanim problému a zn¢j vyplyvajici vyzkumné otazky, kterd vychazi
z neurCité¢ predstavy o zkoumaném jevu. Tato metoda davda moznost hlubsiho pohledu
na zkoumané oblasti nez metoda kvantitativni. To bylo i divodem pfi rozhodovani,
kterou metodu vyuzit. Strauss k tomu uvadi: , kvalitativni metody mohou pomoci ziskat o jevu
detailni informace, které se kvantitativnimi metodami obtizné podchycuji* (Strauss, 1990, s.11).
Prostfednictvim kvalitativni metody je mozné objasnit, jak rodi¢e vnimaji pfinos prvka
muzikoterapie a arteterapie na socioterapeutickych skupinach. Dava moznost doptavat se

na dulezité aspekty, které v rozhovoru zmini.
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Na pocatku byl stanoven vyzkumny cil a hlavni 1 vedlejsi vyzkumné otazky, které se k cili
vztahovaly. Postupovalo se od dat k teoriim, protoze jak uvadi Hendl, pii nasledné analyze dat
je zasadni, ktera z dat, ktera se béhem rozhovort seberou, jsou pro danou problematiku klicova.
Na zéaklad¢ toho se navrhuji teorie vztahujici se ke zkoumané problematice (Hendl 2005, s. 50).
Jednalo se tedy o induktivni pfistup, ktery vychazi z informaci ziskanych prostfednictvim

rozhovort, utfidénych kodovanim a kategorizaci.

Vyzkumna otazka dava zaklad k tomu, zacit se orientovat v ,,terénu® dané¢ho problému.
Na to navazuje sbér a prubézna analyza dat, jejich postupné zpfestiovani, hledani vztahd,
vzorcl, porovnavani, zobecniovani. Vystupem kvalitativniho vyzkumu je pak formulovani
urcité hypotézy, teorie. V piipadé této prace doporuceni pro dalsi praci socioterapeutickych

skupin pfi vyuzivani prvki muzikoterapie a arteterapie.

Kvalitativni vyzkum nabizi rizné zpusoby prace. Patii mezi né napf.: zakotvena teorie,
etnografie, fenomenologické pojeti, zivotni historie. Pro vyzkum v této praci byla vybrana
zakotvena teorie. Jednd se o kvalitativni pojeti vyzkumu, teorii spolecné vyvinuli Glaser

a Strauss.

Strauss a Corbinova definuji zakotvenou teorii takto: , Zakotvend teorie je teorie
induktivné odvozend ze zkoumdni jevu, ktery reprezentuje. To znamend, Ze je odhalena,
vytvorena a prozatimné ovérena systematickym shromazdovanim udajit o zkoumaném jevu
a analyzou téchto udajii. Proto se shromazdovani udajii, jejich analyza a teorie vzdjemné
dopliji. Nezaciname teorii, kterou bychom ndsledné ovérovali. Spise zacindme zkoumanou

oblasti a nechavame, at' se vynori to, co je v této oblasti vyznamné *“ (1999, str. 14)

Zakotvena teorie vychazi dle Glasera a Strausse z pozitivismu a symbolického
interakcionismu. Pozitivismus je smér ve védé a ve filozofii, ktery tvrdi, ze védecké poznavani
musi vychazet z toho, co je dané, skuteCné, pozitivni. Poznavat tedy mizeme pouze to,
co je pristupné nasi zkuSenosti. Symbolicky interakcionismus zkouma spole¢nost skrze
interakci jedinct a jeji naslednou interpretaci. Jedinec piifazuje socialnim interakcim vyznamy,
které pak naslednym sdilenim prechazeji v symboly urCujici chovéani a jednani jedince.
Pozitivismus klade diraz na logiku a systematiCnost a symbolicky interakcionismus

na konstruovani vyznamd a teorii. (Rihacek T., Hytych R., s. 44-74)

Techniky a postupy zakotvené teorie umoziuji vytvaret soustavu poznatkl

vychazejicimi z empirického zakladu. Je pro ni charakteristicka validita, soulad mezi teorii
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a pozorovanim, zobecnitelnost, reprodukovatelnost, presnost, kritiCnost a ovéfitelnost. Teorie
umoziuje badateli klast otazky vychazejici zudaju, které jiz ma a ¢init porovnani,
ktera ve spojeni s udaji umozni dalsi pochopeni jevu a nové teoretické vyroky. (Strauss,

Corbinova, 1999, s. 16-20)

Pro to, aby bylo mozné pouzit zakotvenou teorii, je dulezita teoreticka citlivost,
kterd umoziuje vytvoreni teorie, ktera bude zakotvenda, pojmove hutna a dobfe integrovana.
Zdroje teoretické citlivosti jsou znalost odborné literatury, profesni zkusenost, osobni zkusenost
a v jejich dusledku i analyza samotna, ktera vede k tomu, Ze vhled a porozuméni zkoumanému

jevu se pii pract s udaji prohlubuji. (Strauss, Corbinova, 1999, s. 27-29)

Pii kodovani byl v prvni fazi pojmenovan jev a jeho kontext (prvky muzikoterapie
a arteterapie pii praci s détmi s postizenim sluchu) z ného byla vyvozena strategie jednani
(konkrétni zpusoby vyuziti prvkia terapii v ramci socioterapeutickych setkani) z nich byly
vyvozeny nasledky (pfijimani/nepifijimani prvkd, jejich ptinosnost). Z druhé strany na jev
pusobily pficinné podminky (cil socioterapeutickych setkani, specifika déti s postizenim
sluchu). Mezi pfi¢innymi podminkami a nasledky jsou zkoumany intervenujici podminky,
které maji ve svém dusledku vliv na zkoumany jev a jeho kontext (vrozené zaméteni déti —
bud’ vice na hudbu nebo vice na tvoreni, vék déti, aktivni/pasivni zapojeni rodi¢t do podpory

dité apod.).

Vychazelo se z dat pres oteviené kodovani po axialni kédovani a na né navazujici
selektivni kddovani, které se ve svém dusledku vracelo zase k stanoveni dat. Oteviené kodovani
bylo spojeno s prvnim , projitim* textu. Cilem bylo tematické rozkryti analyzovaného textu,
rozkryti témat a pfifazeni kodd k tématiim. Pfi axialnim kodovani bylo zkoumano, zda je mozné
nektera kodovana témata sloucit do kategorii pfipadné zda neni vhodné sloucit urcité kategorie.
Byla provedena analyza vztahti mezi kategoriemi, hledana kategorie, ktera propojuje vSechny
ostatni. Na zavér doslo k selektivnimu kodovani, aby byl zieymy piehled o vztazich kategorii
v textu, stanoveny hlavni kategorie a tim se dospélo k jedné hlavni kategorii, ktera souvisi
s odpovédi na vyzkumnou otazku. Piikladem oteviené¢ho kddovani v praci byla napt. ,,ozvucéna
diivka“, ptikladem axialniho kédovani bylo ,vliv vSech hudebnich nastroji; emoce s nimi
spojené a piikladem selektivniho kodovani ,pfinosy a omezeni spojena s pouzivanim

hudebnich prvka“.
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4.2 Technika sbéru dat a zpusob dotazovani se

Sbér dat byl proveden technikou hloubkového rozhovoru. Jednalo se o polostrukturovany
rozhovor. Byl pfipraven seznam dvanacti otazek. Otazky byly respondentim kladeny
dle ptipraveného seznamu. Zaroven byla vyuzita moznost otazky pfizpasobit dané situaci,
pozdrzet se v rozhovoru v té cCasti, ktera byla pro tazaného dualezita. V tomto pripadé byl
rozhovor ,zaloZen na usudku vyzkumnika o tom, co by mélo byt pozorovano, a o tom,

co je mozné pozorovat* (Disman, 2002, s. 112).

Uvodni tfi otazky jsou spiSe obecné, zaméfené na vyuzivané sluzby a postizeni ditéte,

dalsi jiz cili na konkrétni pfinos terapii.

Otazky vyzkumu byly nasledujici:

1. Jak zavaziné postizeni sluchu ma vase dité? Kdy jste se o postizeni dozvédéli
(v jakém véku ditéte)?

2. Jaké socidlni sluzby vyuzivate ci jste vyuzivali v souvislosti se sluchovym postizenim
vaseho ditéte?

3. Priblizné kolikrdt jste se ucastnili socioterapeutickych skupin? (Jak dlouho navstévujete
SAS?)

4. Co prindsi/prinesla muzikoterapie a arteterapie vaSemu ditéti (jak pozitivniho,
tak i negativniho)?

5. Co prindsi uvodni ritudl s ozvucnymi diitvky/hudebnimi nastroji vasSemu ditéti?
A co vam? Opakujete ho v néjaké podobé doma?

6. Co prindsi zavérecny ritual s hudbou a masirovacimi micky vaSemu ditéti? A co vam?
Tésite se na néj? Opakujete ho doma?

7. Co prindsi vaSemu ditéti program, ve kterém je vyuzZivana reprodukovanda hudba
(napr. pri stopovaném tanci)? Jak vase dité reaguje na reprodukovanou hudbu?

8. Jakvase dité proziva, kdyz miize samo hudbu tvorit (moznost vybrat si hudebni nastroj,
na ktery bude hrat, zapojit se s ostatnimi do ,, muzicirovdni “).

9. Jak vase dité prozivd, kdyz miize samo hudbu ovlivnit (napr. uddvat ostatnim, zda maji
hrat hlasité nebo potichu, posilat ostatnim k zopakovani viastmi rytmus ozvucnymi
drivky).

10. Jak vaSe dité prozivd, kdyz se muiZe ucastnit tvorivé cinnosti? Jaké aktivity jsou
vnipronéj prijemné a jaké neprijemné? Ddvd urcitému tvoreni prednost

pred ostatnimi?
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11. V éem je pro vas uziti prvkit muzikoterapie Ci arteterapie, tak jak jsme o ni mluvili
v minulych otdzkach, inspiraci na domdci praci s ditétem? (MiiZete to rozvést, v cem
jesté...)

12. Jsou v SAS aktivity spojené s vyuZitim prvkii terapii, které vnimdte jako zbytecné
prip. nevhodné pro vase dité? Co by podle vdas mohlo pomoci prinosu vyuZiti

téchto terapii?

Polostrukturované rozhovory se odehraly vzhledem k situaci s onemocnénim Covid 19
bud v domacim prostfedi dotazované rodiny nebo svyuzitim on-line technologii,
kdy dotazovani byli ve svém domacim prostfedi, ai vyzkumnik byl ve svém domacim prostiedi.
Vsechny rozhovory byly provedeny v klidném prostiedi bez pfitomnosti cizich osob ¢i jinych
rusivych elementt. Pfed zapocetim samotného rozhovoru byli dotazovani seznameni s tématem
a cilem prace, byli ustné 1 pisemné ujisténi, ze veskeré informace, které poskytnou, budou
pouzity pouze pro ucel vyzkumu. Doslo k podpisu informovaného souhlasu s rozhovorem. Byla
zaruCena jejich anonymita. Zaroven byli upozornéni, ze pokud jim bude nékterd otazka
nepiijemnd, tak na ni nemusi odpovidat. S jejich souhlasem byly rozhovory zaznamenany

na zaznamnik a zaznamy pak prevedeny do pisemné formy, ve které byly nasledné zpracovany.

4.3 Popis vybéru participanti vyzkumu

Pro vyzkumnou praci byli participanty vyzkumu rodice déti s postizenim sluchu. A to déti
s riznym stupném postizeni a zaroven i ruznych vékovych skupin, tak jak jsou v ramci
socioterapeutickych skupin rodiny déleny (tj. vék déti 0-2, vék déti 3-5 a vek déti 6-12). U vSech
rodin se tyka o postizeni sluchu ditéte, rodiCe 1 pfipadni sourozenci jsou slySici. Vybér nebyl
plné nahodny, coz patii k limitim vyzkumu. Jednalo se o vybér ucelovy, ktery ,je veden
vwhradné zdamérem vyzkumnika, ktery rozhoduje, kdo bude nejlépe odpovidat potrebam
a zaméreni jeho vyzkumu.“ (VojtiSek, 2012, s. 20). Dalsim vyznamnym limitem je skutecnost,
ze odpovidaly do velké miry jen matky déti. Otcové se ucastnili jen okrajove. Za idedlni by bylo
povazovano, kdyby se rozhovoru ti¢astnili oba rodicCe, ale to se nepodafilo zrealizovat z davodu
pracovni zaneprazdnénosti otct a skuteCnosti, ze i na socioterapeutické skupiny chodi ze dvou
tfetin jen matky a déti a z jedné tfetiny 1 otcové. SkuteCnost, ze odpovidaly pfevazné matky je
dana nékolika faktory. PfedevSim matky travi s postizenym ditétem nejvice Casu. Proto jsou
CastéjSimi navstévnicemi socioterapeutickych skupin nez otcové. Matky jsou ochotné

o postizeni mluvit oteviené, otcové mivaji vice zabran. Matky jsou c¢asoveé dostupnéjsi
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pro rozhovor nez otcové. U vSech piipadu, kde odpovidaly jen matky, to byl rozhovor veden
snahou matek odpovidat za celou rodinu, tedy do své odpovédi vclenit 1 pohled manzela,

partnera.

Dal§im limitem prace je i skutecnost vybéru rodin z celkového pomérné malého poctu.
Do vyzkumu mohly byt zafazeny pouze ty rodiny, které alesponn rok dochazely
na socioterapeutické skupiny socialné aktivizani sluzby Tamtamu. Vzhledem k tomu,
aby byla dodrzena podminka anonymity rodin, nebude v praci uvadéno pohlavi ditéte
ani nebudou rodiny pfi odpovédich oznacovany (napf. prvni rodina, druha rodina). V pfipade,
ze by bylo pohlavi ditéte zretelné z citace, bude zdmérné€ vSude uzit muzsky rod, tj. 1 u odpovedi

tykajicich se dcer (pf. ma to rad).

Prvni dotazovana byla rodina Ctyfletého ditéte. O tom, Ze zde mize byt sluchové postizeni
se matka dozvédéla hned v porodnici, potvrzena diagnoza praktické hluchoty byla stanovena
po navazujicich vySetfenich v prvnich ¢tyfech meésicich zivota ditéte. Postizeni sluchu je feSeno
oboustrannym zavedenim kochlearniho implantatu. Rodina vyuzivala na zacatku spoluprace
s organizaci Tamtam, vyuzivala sluzbu Rané péce (dale RP) a od 10 mésict hol¢icky i Socialné

aktivizacni sluzbu (dale SAS). SAS vyuziva jiz vice jak tfi roky.

Druha dotazovana byla rodina tfiletého ditéte, kterému byla diagnostikovéana stfedné
tézka nedoslychavost, kterda je feSena sluchadly. Obdobné jako minula rodina, se
i zde o postizeni dozvédéli v porodnici, a to bylo potvrzeno v navazujicich vySetfenich.

Vyuzivaji RP 1 SAS od jednoho roku ditéte. SAS vyuzivaji dva roky.

Tteti dotazovana byla rodina osmiletého ditéte s praktickou hluchotou. Tato rodina byla
v porodnici upozornéna na moznost postizeni sluchu, ale protoze dit€ projevovalo znaky
zdravého ditéte, nepfikladali tomu rodiCe od zaCatku dostateCnou vahu. Postizeni sluchu
a vjeho navaznosti kochlearni implantace proto probéhla u ditéte az v jeho tiech letech.
V dusledku toho nedoslo u daného ditéte k uplnému porozumeni feci, dit€¢ komunikuje
znakovym jazykem. SlySi zvuky, ale nerozumi mluvené feci. I tato rodina vyuzivala RP

a v soucasnosti vyuziva uz pét let SAS.

Ctvrta dotazovana rodina sedmiletého ditéte se o postizeni dozvédéla v porodnici. Zde se
jedna o mikrocii, zmenSeni u$niho boltce. Postizeni je feSeno sluchadly s kostnim vedenim.

Rodina vyuzivala RP a od dvou let ditéte vyuziva SAS, tedy pét let.
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Pata rodina tfinactiletého ditéte se o postizeni sluchu u svého ditéte dozvédéla v jeho tfech
a pul letech. Jedna se o tézkou ztratu sluchu fesenou sluchadly. Rodina vyuziva jen SAS

pfiblizné osm let.

Sest4 rodina dvanactiletého ditdte se o postizeni sluchu u ditéte dozvédéla v jeho dvou
letech. Jedna se o oboustrannou hluchotu, ktera nasledné byla feSena kochlearni implantaci
v jeho necelych Ctyfech letech. I u tohoto ditéte nedoSlo k porozuméni mluvené feci. Diky
implantaci dobfe sly§i zvuky, ale nerozpoznéava slova. Dorozumiva se znakovym jazykem.

Rodina napted vyuzivala RP, nyni jiz sedm let vyuziva SAS.

Sedma rodina ctytletého ditéte s praktickou hluchotou, kterou ma fesenou sluchadly se
o moznosti sluchového postizeni ditéte dozvédéla v porodnici a toto postizeni bylo potvrzeno
v navaznych vysetfenich. Rodina pfiblizné do dvou let ditéte vyuzivala RP a pak zacala

vyuzivat SAS, kterou uz vyuziva dva roky.

Osma rodina dvouletého ditéte s praktickou hluchotou, ktera byla diagnostikovana
v prabéhu prvniho roku véku ditéte a ke kochlearni implantaci doslo v jednom roku véku ditéte.

Rodina vyuziva sluzeb RP 1 SAS, kam dochazi rok.

Pocet osm rodin se ukazal jako dostatecny, odpovedi rodin se zacaly Castecné prekryvat,

vzajemné shodovat.

Vyzkumna metoda, technika sbéru dat i zplsob vybéru vzorku byly zvoleny
tak, aby ptinos z daného vyzkumu byl, pokud mozno, co nejvyssi. Vhodnost kvalitativniho
vyzkumu se potvrdila i béhem rozhovora. Ty umoziovaly v pfipadé potieby se doptat na to,

co se ukazalo za dulezité.

4.4 Prezentace vysledku

Ze sesbiranych dat se prostfednictvim kodovani (obecného — axialniho — selektivniho)
postupné zacala tvorfit myslenkova mapa vychazejici z paradigmatického modelu spojeného

s axialnim a selektivnim kodovanim. Ta se stala zakladem prezentace vysledki Setfeni.
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Graf 1. Myslenkova mapa
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Mezi intervenujici podminky je mozné zaradit vék ditéte, jeho wvnitini zalozeni —

tzn. zda ma hudebni nebo vytvarné nadani, zda je cilevédomé, jak fesi netispéch apod.

Pri¢inné podminky byly definovany v teoretické Casti této prace. Tykaji se specifik déti
s postizenim sluchu a cile socioterapeutickych skupin. Tématu déti s postizenim sluchu
je vénovana prvni kapitola. Cil socioterapeutickych skupin vyplyva z poslani organizace,
kterym je podpora rodin s ditétem se sluchovym postizenim v takové mifte, aby rodiny zvladaly
naro¢né zivotni situace, naucily se komunikovat se svym ditétem a mohly zit bé€znym zptsobem
zivota. Socioterapeutickd skupina toto napliiuje tim, ze se snazi rozvijet u déti vSechny
kognitivni 1 motorické funkce se zietelem na jejich postizeni. Podrobnéji se tim zabyva druha

kapitola.

Pfi kédovani bylo brano v uvahu, ze v sob& nese rizika spojend s tim, zda piijemce

sdélenému spravné porozumeél. Aby toto riziko bylo minimalizovéano, bylo v ramci kédovani
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brano v uvahu nejen napt jedno slovo, ale celé souvislosti se sdélenym slovem spojené.
Ferjencik k tomu uvadi: , Prijemce sdéleni, které se k nému dostalo zakddované a prenesené
komunikacnim kandlem, opét dekoduje do roviny vyznamu. Slovo neni ekvivalentem redlného
objektu. To je ditvodem, Ze jiz vysilatel kdduje vyznam do podoby, kterd se od puvodniho
vyznamu miize znacné odliSovat (napr. neumi pouZzit ,, spravna‘“ slova). Totéz, ale obrdcené se

muizZe dit i na strané prijemce.” (Ferjencik, 2000, s. 93)

4.4.1 PrvKky terapii vyuzivané pri socioterapeutickych skupinach

V obecné roviné jsou prvky terapii popsany v kapitolach 3.1 Muzikoterapie a 3.2
Arteterapie. Zde budou konkrétn€ popsany prvky terapii, které probihaji na socioterapeutickych
skupinach, kterych se rodiny s détmi ti¢astni. Prvky terapii jsou pro ucely této prace rozdéleny
do nékolika bloku, na které byly zaméfeny i otazky. Prvni blok se tyka avodniho ritualu
s ozvuénymi diivky ¢i hudebnimi nastroji, druhy blok se tyka zavérecného ritualu s relaxacni
hudbou, tfeti prvka terapii spojenych svyuzitim reprodukované hudby, Ctvrty piinosu

rytmickych prvka, paty prvkd terapii spojenych s vytvarnou a tvofivou ¢innosti.
Prvni blok — @ivodni ritual s ozvuénymi drivky ¢i hudebnimi nastroji

Déti, rodice 1 socialni pracovnice sedi v kruhu. Mensi déti si rozdaji ozvucna diivka, vetsi
déti si mohou vybrat mezi hudebnimi nastroji. Jedna se o Orffovy hudebni nastroje, mezi které
se fadi rumba koule, klepacky, chrastitka, triangl, rolnicky apod. Vsichni hraji dohromady.
Na zacatku se sjednocuji v rytmu 1 v intenzit€ zvuku. Hraji s otevienyma i zavienyma ocima.
Po sjednoceni v rytmu nasleduje cast, kdy jeden clen skupiny (napted socialni pracovnice a pak
1 dité nebo rodi¢) ukazuji rukama, zda ma skupina hrat potichu (ruce jsou dlanémi téméft u sebe)
nebo nahlas (ruce jsou co nejdal od sebe). Pak nastava chvile, kdy jeden ucCastnik zahraje n¢jaky
vymysleny rytmus a ostatni ho po ném opakuji. Tyto aktivity probihaji v riznych obménach.

Ukonceni je oznaceno tuknutim diivek o zem.
Druhy blok — zavérecny ritual s relaxacni hudbou

Déti s rodi¢i se rozmisti po mistnosti tak, aby mél kazdy kolem sebe dost prostoru.
Kazdé dit€¢ si muze vybrat masazni micek (,jezeCka™). Soucasti je pfitmi, relaxa¢ni hudba,
aroma difuzér spojeny se svetelnymi, barevnymi efekty. Pri relaxacni hudbé se stfida rodic

s ditétem v tom, kdo koho masiruje mickem po zadech, nohou, rukou.
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Treti blok - prvky terapii spojené s vyuzitim reprodukované hudby

Soucasti socioterapeutickych skupin jsou i aktivity spojené s vyuzitim reprodukované
hudby nékdy podpotené i vizualné — videoklipem. Jedna se o aktivity jako je napf. stopovany
tanec (déti, rodiCe, socialni pracovnice tanci, kdyz hraje hudba, kdyz hudba nehraje, stoji se),
tanec na rychlou/pomalou hudbu, tanec na pisnicky nékdy propojeny i se znakovym jazykem
nebo urcitym symbolickym vyjadienim. Zpusob tance neni pifedem dan, je na détech

1 dospélych, jak to pojmou.
Ctvrty blok - zaFazeni rytmickych prvki

Ve skupinach s détmi 0-2 a 3-6 jsou ¢asto pouzivany i rytmické pisnicky a basnicky
na které se ukazuje, tanci, vytleskava, vstava/seda apod. Takova pisnicka nebo basnicka se
pak obvykle stava i1 ustfednim tématem daného setkani. Dale je rytmus zékladni soucasti

uvodniho rituélu.
Paty blok - prvky terape spojené s vytvarnou a tvorivou ¢innosti

Soucasti kazdé socioterapeutické skupiny je 1 tvorfiva €i vytvarna Cinnost zafazena
vétsinou na konec setkani. Néjakym zpisobem navazuje na hlavni téma skupiny, kterym byva
pohadka, basnicka, ptibéh, vychovné téma (napt. dopravni znacky). Déti (malé déti za pomoci
rodi¢ll) maji moznost vytvarné ¢i tvoriveé vyjadfit to, co se probiralo. Techniky tvorby jsou
nejruzn€j§i od jednoduchého obrazku az pies 3D vyrobky. Stejné tak i pouzivané materialy

k tvofeni jsou nejriaznorodéjsiho charakteru, od béznych barev az po velmi netradicni.

4.4.2 Pohled rodi¢i na vyuziti prvkua terapii pri socioterapeutickych

skupinach

Pro ptehlednost bude i pohled rodi¢t bude rozdélen do bloku definovanych

v predchozi kapitole.
Prvni blok — @ivodni ritual s ozvuénymi drivky ¢i hudebnimi nastroji

Zde panovala naprosta shoda mezi rodi¢i v tom, ze Gvodni ritual maji déti rady, t€si se
na n¢j. Jedna rodina s malym ditétem zde popisovala postoj svého ditéte k ivodnimu ritualu
takto: ,Md to rad. Ze vi co se bude dit, Ze uz to znd.* Jina rodina také mensiho ditéte

odpoveédéla: ,, Zdlezi, v jakém je rozpolozeni. Obcas se stane, Ze Fekne ,s mamou ‘. Obcas se
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stane, Ze mé viibec nepotrebuje. Vezme drivka a busi jak divy. “ Jina rodina uvedla: ,, 7o si uZiva,
mad to rad. “ Dalsi rodina: ,, On je rdd, Ze miize do néceho mlatit, Ze slysi zvuk. “ Dalsi: , NadSeni.
Ted jsou diivka. “ A dalsi rodina: ,,S jiskrickami v ocich prinese diivka. “ A dalst: ,,Md hrozné

rdad ta drivka.

Jako podrobné€jsi odivodnéni toho, pro¢ tento ritual je pfijiman rodiCe uvadéji
skuteCnost, ze dit€¢ kladn€ pfijima to, Zze je na to zvyklé: ,,On je na to navykly chdpe,
co pak prijde. “ Obdobné jina rodina uvedla: ,, Pro néj je to takovy ritudlni zacdtek. Cekd na to,
Ze se jim to slibilo. ““ Dalsi divod kladného pfijeti ritualu rodic¢e uvadi to, zZe je to ¢innost, kterou
i malé dit¢ dobie zvladne: ,Md radost, Ze néco umi. Ze vi, co se md délat Tieti davod,
ktery rodi¢e uvadéji, je skuteCnost, ze se jednd o spolecnou aktivitu, spolupraci vSech:
M radost, Ze nds to déla vic spolecné. Ze miize s nékym spolupracovat . Jina rodina k tomu

uvedla: ,,Je spokojeny v tom kolektivu, nema z niceho obavy.

Jak se déti stavi k tomu, ze maji v daném ritualu obcCas vid¢i roli — tj. napt. samy maji
druhym ukazovat, zda hrat potichu nebo nahlas ¢i samy vymysli rytmus, ktery , posilaji“ dal,
aby jej po nich druzi opakovali, rodice sdélili: ,,Na zacdtku je to takové nesmélé, ale kdyz se
rozkoukd, tak se ucastni aktivné. Stres to pro néj neni, minule ho to ndramné bavilo.*“ Dalsi
uvedli: ,, Uz to vnimd velmi dobre. Libi se mu, Ze je takovy vidci.“ Jina rodina uvedla:

,,Je spokojeny, Ze miize sdm néco vytvdret.

Pfi popisu pocitt, které dit€ u toho proziva rodiCe uvadi: , Bavilo ho to. Byl zvédavy
na nastroje, které neznd, mél prileZitost poznat dalsi. * Jini: , Bavi ho to. Té5i se strasné. Citi
vnitrni vzruSeni, takovy ndaval energie. Zari mu oci. Usmivd se, uZiva si to. Prival vnitrniho
uspokojeni.*“ Dalsi: ,,Je rad, ma radost. Je spokojeny.“ Mezi dalsi odpovedi patii: Je rdd,
myslim Ze prozivd bezpeci, to se sem hodi. Je v pohodé, je klidny. ““ Jina odpoved znéla: ,, Radost

¢

urcité md. No, troSku jakoby, jako takovy uklidnéni.
Druhy blok — zavérecny ritual s relaxacni hudbou

Na rozdil od tvodniho ritudlu, ktery byl vSemi rodi¢i kladn€é popisovan, nazory
na zaveérecny ritual s relaxacni hudbou byly riznorodé&jsi. Popis toho, jak tento ritual prozivaji
jejich déti, se lisil. Hlavnim rozdélujicim faktorem byl v€k déti a pak jejich povaha. Klidné&jsi
a starsi déti ritual ,,zvladaly*, ty malé nebo vice ,,rozbéhané* mély problém s tim se na nékolik

minut zklidnit.
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Rodice déti, kterym ritual vyhovoval, to vyjadiili takto: ,,Je fo prijemné. Je mu dobre.
Takovy odpocinek. “ ,,Na to se tésime. Na takovéto chvile klidu, uvolnéni clovék doma nemd

¢

moc casu. Clovék tam vypne a jen odpociva. *

Rodice déti, pro které je zavérecny ritudl narocny a nevadilo by jim ho vypustit, k tomu
tekli: ,,On md problém se zklidnit. Je to pro néj tézky, jako lezet a byt chvili v klidu. Pro nas
Je toto ndarocné. *“ ,, Probihda to, ale on nespolupracuje, nevyzaduje to masirovdni. Bez toho bych
se obesla. Je ndrocné udrzet ho v klidu. Asi to nemd takovy efekt. “ ,, Pro nds tato cast je trochu
odpocinul. Tohle tam moc nenastalo. Ani doma toto neaplikujeme. U malych déti to nefunguje.
,,On to bere jinak nez jiné déti, on u toho jen blbne.“ Jeden specificky divod uvedli rodice,
ktery nesouvisel tolik s vékem ditéte, ani s jeho temperamentem, ale s tim, ze jejich dité neni
kontaktni, nema rado dotyk, a to ani mickem: ,, On neni kontakni dité. Nema potieby se dotykat

¢

nékoho jiného. Nemd to rdd. My vime, Ze se to déje, Ze je mu to neprijemné.

Rodice, kteti se k zavérecnému ritualu vyjadrovali kladné, uvedli i jak se tam jejich dité
citi: ,,Relaxuje, vypne, nacerpava sily.“ , Hlavné mu na ztiSeni pomaha, Ze je tam
ta aromalampa. Jd ho rada témi micky hladim, zklidnuje nas to, jsme propojeni. On si sedne

¢

ke mné na klin, ddm mu pusinku do viasu. Tak se zklidnim i ja.

Rodice déti, které zavéreCny ritual nevyhledavaji, presto uvedli, ze jim az tak nevadi,
ze je zatazen. Dokazali si k tomu vytvofit vstiicny postoj: ,,On je velmi poslusny. Kdyz vidi,
Ze to déld kamardd, tak se prizpiisobi. DokdzZe se premoci, at' uz to ma za sebou. Ale sam od sebe
by do toho nesel. “ ,, Kdyby se ty micky vynechaly, tak by se nic nestane. Ale urcité z toho nemdm
pocit, ze by to détem Skodilo, nebo Ze se po nich chce moc, absolutmé ne.“ “Tu hudbu tam,
kde jsou micky, moc nevnima, ale md radost, Ze jsme tam spolu jako rodina, vic neresi. “ Nikdo

z nich se jednoznacné nevyjadrtil, ze by stél o to, aby tato ¢ast programu nebyla zatfazena.
Treti blok - prvky terapii spojené s vyuzitim reprodukované hudby

Ohledné reprodukované hudby byly rodiny dotazovany na to, zda je ditétem kladné
pfijimana a jaké odezvy vyvolava.

Prvni oblast — oblibenost reprodukované hudby ze strany déti byla opét jednotna.
Vsechny déti maji rady, kdyz se hudba pusti a ony mohou poslouchat. Shoda byla i v tom,
ze nikdo z déti hudbu nevyhledava sam, pouze pasivné pfijima. Kdyz je hudba pusténa,

projevuje spokojenost nad tim, ze ji muze poslouchat. Dalsi shoda byla vice prekvapujici,
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spoCivala v tom, Ze déti, pokud maji moznost vybéru, uptednostiiuji hlasitou, rytmickou hudbu,
nékdy 1 ,.tvrdsiho“ charakteru, ktera je primarn€ urena pro dospé€lé posluchace. Coz muze byt
zpusobeno tim, Ze déti v ni vice citi vibrace a zaroven jim sluchadla ¢i implantaty dokazou
vyrazné zvuky snizit na pfimefenou hladinu zvuku. VSechny tyto skuteCnosti jsou obsazeny
v nasledujicich odpovédich: ,,Strasné to ma rad, ma rdad hudbu, ma rad videa z telefonu,
md je rad i v televizi. Hrozné rdd posloucha. “ ,,On miluje Queen a ABBA nebo taky Michala
Davida. Vyrazny rytmus ho bavi. Nebo Kolo, kolo, mlynsky, to se musime tocit a drzet za ruce.
Takze taky, ty popévky, lidovky. Pomdda — to se mu také libilo. Takova ta rychla pisnicka, on citi
ten rytmus. Prijde mé, jesté jak byla pisnicka z Riizového Pantera — je to na ctyri doby,
Jje torychlé. , Miluje vyrazné melodie. Kdyz to md i jako vizualni podobu — treba v televizi,
tak si to uziva. UzZiva si tu hudbu. Je na ném videét, Ze prosté ... zdri mu oci, usmivd se, je
Stastmy. *“,,On ma velmi rdd tu reprodukovanou hudbu, Ze to nejen slysi, ale i citi, jak to vibruje.

¢

To ma rad. Tuvibraci.“ “Kdyz byl mensi, tak znal a chtél jen Michala Davida.

¢

Meél ho naposlouchaného. Ted posloucha primo do sluchadel, ma tam Blootee.*

“Na reprodukovanou hudbu reaguje dobre, ukazuje mi, Ze ji slysi.

Jen jedna rodina uvedla, ze ohranicCuje to, co détem pousti za hudbu: ,, Nemyslim si, Ze mda
néjaky vyhranény styl. Co pustim, to pustim. Ja v tomhle déldm chybu — ja bych jim nepustila
néco, co poslouchdm ja. Jd s nimi jedu jen détské pisnicky. Takze jsem nevypozorovala, zZe by se

mu néco vic libilo nez néco jiného.

V ramci socioterapeutickych skupin je hudba podpofena tancem. Az na jednu vyjimku
vsichni uvedli, ze poslech hudby vede jejich dité ke spontannimu tanci: ,,On se u toho toci.
., On krouti tim zadkem. Kdyz je tam vyrazny rytmus, tak on u toho tanci. UZ kdyz byl maly,
tak se tocil dokolecka. Vyrazny rytmus ho bavi na to tancovani. “ ,, Nékdy tancuje, nékdy délda
to, co oni, nékdy je v klidu. Urcité to v ném vyvolava pocit, nutnost pohybu. “ ,, S nim to vZdycky

¢

hybe, pousti si to nahlas, uzije si to.” ,, 1ancuje trochu u toho, ale spis doma. Kdyz hrajeme

na kytaru, tak se on priddava s rolnickami nebo tancuje.

Jen jedna rodina sdélila, ze dité sedi a snazi se porozumét textu hudby, samo od sebe
netancuje, jen kdyz je k tomu vyzvano: ,, On je spis v klidu, posloucha ten text. Ja treba tancuji.
Ja se hejbu, ale Ze by ke mné prisel a zatancoval si se mnou, tak to on neudéla. Neudéla to sam

od sebe. Kdyz ho vyzvu, tak ze srandy jo, ale sam ne.

V ramci socioterapeutické skupiny se Cast€ji vyuziva tzv. stopovany tanec. Reakce rodica

na to, jak tuto aktivitu déti pfijimaji byla kladna, pro ptiklad uvadim dvé odpovédi:
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,, Na reprodukovanou hudbu reaguje dobre, slysi ji. Kdyz hudba hraje, ukazuje, Ze ji slysi a pak
kdyz nehraje, ukazuje ze neslysi. Kdyz se pusti hudba, tak on to slysi, to ukdze. Kdyz se zastavi,
tak zZe to nehraje. Tancuje u toho trochu. “ ,,Ja myslim, Ze ho to vZdy bavilo, byl napjaty, kdy se
nebude a kdy se bude tancovat. A tim, Ze je to spojené s pohybem, pro néj to bylo fajn, tedy ze se
mohl hybat.

Neékteré rodiny uvedly, ze jejich dité neni schopné rozumét textu pisn€ u reprodukované
hudby, presto vSichni kladné hodnotily jeji ptinos. Dit¢ hudbu vnima skrz vibrace a diky
kompenzacnim pomuckam ijako smés zvuki a a¢ nerozumi, vyvolava v ném pozitivni odezvu:
,,On posloucha, ale nerozumi. On md velmi rad reprodukovanou hudbu, Ze to nejen slysi,
ale i citi, jak to vibruje, to md rdd, Tu vibraci.* ,,On citi vibrace, a treba si i sahne (na zdroj

¢

hudby — tj. reproduktor, kytaru apod.). Kdyz se mu to libi, tak to on tancuje.
Ctvrty blok - zaFazeni rytmickych prvki

Vsemi prvky muzikoterapie, které se uplatiiuji v ramci socioterapeutickych skupin se
jako spojovaci nit tdhne prace s rytmem. Proto na néj byly rodiny dotazovany, tedy zda jejich

dit€ je schopné vnimat rytmus v ramci toho, co mu postizeni sluchu dovoli a jak na n¢j reaguje.

Opét zde panovala shoda rodi¢t v tom, Ze jejich dité rytmus vnima a je schopno spravné
se vClenit, udrzet ho spolecné se skupinou, napt. kdyz je Gvodni ritudl s ozvuénymi diivky
nebo s hudebnimi nastroji: ,, 7o on busi do rytmu. * ,,On drzi rytmus, on ten rytmus citi. “ ,,Ma
rad cokoliv, kde je slySet rytmus. Pisnicky si vybira, kde ma rytmus. Kyve se do rytmu i tleskd

¢

do rytmu. *“ ,,On md dobry rytmus. On ten rytmus md v sobé, perfekiné ho vnimd. ‘

To, ze déti spravné udrzi rytmus, mize byt dano i tim, Ze jsou pro né dulezité vibrace
ajsou na n¢ citlivé. Vibrace byly vlastné tim prvnim, co ,,slySely” po svém narozeni. Dale
to muze byt dano tim, Ze jsou ktomu na kazdém socioterapeutickém setkani vedeni,

tedy pravidelnym tréninkem.
Paty blok - prvky terapie spojené s vytvarnou a tvorivou ¢innosti

Na tvofivou a vytvarnou Cinnost, ktera je soucasti socioterapeutickych skupin reagovaly
rodiny rizn€, predevs§im dle schopnosti a zajmu déti. Tam, kde je dit€ na tuto ¢innost nadané,
byly velmi kladné odezvy: ,,To on miluje, on je tvorivec odmalicka. VétSinu dne travi tim,
ze néco maluje. Kdyz je na skupiné néco tvorivého, tak to je uplné Stastny. To bude jeho smér.
To ho bavi.* ,,Bavi ho to. Tési se. Miluje praci s lepidlem a s mizkami. “ ,, Bavi ho to hrozné

moc. On hrozné moc pékné maluje. I jeho déda byl malir. On se podiva na obrdazek a namaluje
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ho. ,,Na tvoreni se velice tési. PokaZdé se mé zepta, kdyz jedeme na skupinu, zda tam
(v programu) nebylo napsano, co se bude vyrdabét. Md to rad, ma to rad na vSechny zpiisoby.
Kdyz mu date volnou ruku nebo i kdyz date presny popis. Rad maluje, lepi, stiihd. Tvorivd

¢innost — to je pro néj nejvic.

U rodin, kde dité toto nadani nema nebo ma naruSenou jemnou piip. i hrubou motoriku,
tak je tato Cast programu brana spiSe trpné, pripadné jako néco, co ma edukativni vyznam
pro dité, tim, ze vidi tvofit jiné: , Ne, vitbec to nemd rdd. Nema ktomu Zddny vztah.
Jako malovani to vitbec, to ho nebavi, a furt mi prijde, Ze maluje jako prvidcek.* , Tvoreni

¢

u néj bylo vzdy tézky, neumél posedeét, ted se to trochu lepsi.

Od toho se 1 odvijelo popisovani, jaké pocity u toho dité proziva. Prvni skupina je popsala
nasledovné: ,, Bavi ho to, je ipiné stastny. Upné se u toho uklidni, uvoli. Je to pro néj pohoda.
Jen kdyz se néco nepovede je pldc.* |, Asi néjak vnitini uspokojeni. Ma radost, kdyz je hotovo,
Ze se to povedlo. Takové vnitini naplnéni. On rad si kombinuje a néco vymysii.* ,, Odpoji se
od svéta, nic nevnimd, soustiedi se na to, co tvori, aby to bylo hezké. Pak relax, takovy
odreagovani. 1akovy klid. “ “Radost, §tésti, spokojenost, volnost — jako Ze sam si to miiZe udélat.
Samé pozitivni proZivani. Jen nékdy nechdpe, Ze tohle nejde slepit s timhle — z toho je

¢

pak nestastny, ale nevztekd se, spis se rozbreci.

Ta druha skupina, kde tato Cinnost neni pro dité snadna takto: ,, 7o vytvarné ho moc

nebavi, ale neni to tak, ze by k tomu mél vyslovené nechut. *“,, Moc ho to nebavi, nezaujme ho fto,

nevydrzi u toho, nemd tu trpélivost. “

Toto je pohled rodi¢t na pét bloka spojenych s vyuzitim, zalenénim prvka terapii. Jejich
oblibenosti/neoblibenosti u déti. Nyni se prace zaméfi na prinosnost té€chto prvkia z pohledu

rodicu.

4.4.3 Prinosy prvki pro déti s postizenim sluchu z pohledu rodicia

Ptinosy prvku terapii se odvijeji od jejich kladného pfijeti, ptip. naopak nepiijeti détmi
s postizenim sluchu. Nasledky, které sebou toto piijeti ¢i nepfijeti pfinasi, mizeme vidét
ve vSech popisovanych péti blocich. Pro prehlednost budeme proto i v této podkapitole prinosy

délit podle vytycenych bloku.
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Prvni blok — @ivodni ritual s ozvuénymi drivky ¢i hudebnimi nastroji

Rodice piinos tvodniho ritualu pro své déti popisuji slovy: ,, Navozuje to takovy pocit
bezpeci. Vsechno takové milé. Ted nevim, jak bych to jinak pojmenovala.“ ,, Vymyslet co ma
zatukat — ta hlavicka to musi zpracovat, posléze vytukat. Je to fajn, celkové ho to rozviji,
Jjak motoricky, tak i sluchové. *“ ,, PFindsi mu to uvolnéni, to ze mize témi diivky o sebe ,,Fezat
Vi, co se bude dit, rogumi tomu ritudlu, Ze se néco opakuje, na co je navykly, Ze chdpe,
co prijde. “ ,,Pomdhd mu to, kdyZ chodi na nastavovdani sluchadel, pan inZenyr chce,
aby ukdzal, zda mu to 7ve, nebo je to tichy. “ ,, Libi se mu, Ze je takovy vudci, kdyz udava druhym,

Jjak se mad zatukat

Pfinosy, které rodi¢e v odpovédich zminili, jsou vtextu pro lepsi piehlednost
zvyraznény tucény pismem (bude to tak uplatnéno i v dalSich blocich). V ramci tohoto bloku
neuvedli rodi€e nic, co by signalizovalo, ze by tento ritudl byl pro déti nepifijemny, nevitany,

obtézujici ¢i odrazujici.
Druhy blok — zavérecny ritual s relaxacni hudbou

Zde prvni polovina rodicu (Ctyt déti) definovala pfinos takto: ,,Na zaver je to takové
zklidnéni, nechat si projit hlavou v§echny myslenky. “ ,, Pomdhd mu to na ztiSeni, pomdhd
mu i ta aromalampa. Na to vydrzi koukat. klidné pul hodiny. Jd ho rdda témi micky masiruji,
Jjsem rada zZe se ho miizu dotykat, Ze ho hladim, do toho ta hudba, to nads zklidiuje, jsme
propojeni”. ,,On pri tom prozivd radost, zZe jsme tam pospolu jako rodina, vic neresi. “
., Uklidni ho to, prizpusobuje se tomu, co ta klidna hudba navozuje — tedy je také klidny.

¢

Soustiedi ho to, coz je jinak u néj problém, a tak néjak zklidni.

Naopak druha polovina rodi¢t (Ctyf déti) uvedla, ze dany ritual neni pro jejich déti
chténym, ze ho sice absolvuji, ale kdyby nebyl zatazen, nevadilo by jim to. Vyjadrili to témito
ten vysledek, Ze by se vyrelaxoval. *“ , Uvédoméni si toho doteku (masirovacim mickem) je
pro néj bohuzel neprijemné. Pristupuje k tomu, at' uz to mdam za sebou. Udélam to, ale sdm
od sebe bych do toho nesel.“ ,, Probiha to, ale on nespolupracuje, bez toho by se obesel. “
,,Md problém se zklidnit, je to jeSté pro néj tézky, to tukani drivky je pro nds jednodussi, to je

rambajs, to déti bavi vic.

Rodice se v tomto bloku rozd¢lili do dvou stejné velkych skupin. Prvni vnima pfinosy,

druha se zatim jen pfizptisobuje danému programu.
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Treti blok - prvky terapii spojené s vyuzitim reprodukované hudby

Pfinos reprodukované hudby pro déti a jeji poslech byl rodi¢i definovan nasledovné:
,,Jd si myslim, Ze ta hudba, kdyz to on proZiva s vice lidmi, tak je to pro néj jesté zajimavéjsi.
Ze kdyz vidi, jak ostatni tancuji, tak to on o to vic se prida. ., Motivuje ho to k pohybu, kdyz se
mu to libi, tak on tancuje. I ve $kole se pak dobre zapojuje. *“ ,, Vyrazny rytmus ho bavi, motivuje

¢

k tancovani, pak si to i nékdy po svém zpivda — se svymi slovy, po svém.

Pro jedno dité neni reprodukovana hudba tim, co ho vede k pohybu, ale podporuje

u néj sluch, soustfedéni se na to, o Cem se zpiva: ,,Je v klidu, poslouchd ten text.

V ramci tohoto bloku neuvedli rodi¢e nic, co by signalizovalo, ze by tento ritual byl

pro déti nepiijemny, nevitany, obtézujici €i odrazuyjici.
Ctvrty blok - zaFazeni rytmickych prvki

Prinos rytmickych prvkd rodice vidi v: ,,Je to ted hrozné hezké vidét na cteni
a slabikovani pismenek. Hodné to pomohlo. Dokdze si to rozlozit a obcas da prstiky k sobé
a krdsné si to vytukd. “Pomohlo nam ty bdsnicky, ta rytmizace, Ze je v tom, je to prijemné
tomu uchu, on zacal i opakovat, rozSifovala se slovni zdsoba. To bylo perfekini, to on mél
hrozné rad... Pro néj ty prvky muzikoterapie — ta ho provazi cely Zivot. Hodné mu to pomohlo,
a i nam to pomohlo v komunikaci s nim. * ,, Miluje vyrazné melodie. UZiva si to, je nadSeny...

¢

OkamZzité se zacne tocit. Citi ten rytmus. ‘

V ramci tohoto bloku neuvedli rodi¢e nic, co by signalizovalo, ze by tento ritual byl

pro déti nepfijemny, nevitany, obtézujici ¢i odrazujici.
Paty blok - prvky terapie spojené s vytvarnou a tvorivou ¢innosti

V tvotivé aktivité vidi rodice Sesti déti nasledujici ptinosy: ,, Do toho (tvoreni, malovdani)
Je strasné zapaleny. Kdyz néco maluje, tireba mi chce namalovat néco — pocit — to déla casto.
Ze mé maluje néco, aby to vyjadril. Kdyz mu to nejde vysvétlit jinak. Nékdy, kdyZ se nemuiZe

ITaNG

vyjadrit znakem, tak to nakresli.“ “Uspokojeni a takové vnitini naplnéni, Ze z niceho udélda
néco.“ ,,Jeho to hlavné rozviji. Pred tim, jak mu ty ruce jedou, dostiva se ke drobnéjsim
a drobnéjsim vécem, co maluje, tak mu to pomdhd v hlavé. Cim ma dité schopnéjsi rucicky,
tim lip mu jde pry mluvit. Obcas Zasnu nad tim, co vymysli. * Bavi ho to, je tiplné §tastny. Uplné

se u toho uklidni, uvoli. Je to pro néj pohoda.
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Pro rodice dvou déti je tato aktivita vnimana, ze by se bez ni déti obesly, ale akceptuji
ji. Nenuti vSak svoje déti k Cinnosti, kdyz uz nechtéji tvofit, nechaji je délat néco jiného,
coz umoziiuje 1 nastaveni socioterapeutickych skupin, na kterych nic neni povinné. Rodice
k tomu sdélili: ,,Jeho to nebavi. Asi mu to moc neprinasi... Kdyby vyslovené nechtél,
tak ho nenutim.“ ,,Moc ho to nebavi. Kdyz ma pocit, Ze mu to nejde, nemd trpélivost. Zkousi
to tak trikrdat a pak rekne, ja to neumim, udélej to za mé. On prosté jde od toho. Nez by se

nastval, tak jde od toho. Kdybych ho u toho nasilim drzela, tak by se nastval. *

V této Casti rodice shrnuli, jak vnimaji pfinosy terapii pro déti. Nasledujici podkapitola

se vénuje prinosu, ktery vnimaji rodice pro svoji praci s détmi doma.

4.4.4 Prinosy prvki pro rodice v ramci domaci prace s détmi

Rodice se v rozhovorech vyjadfovali i k tomu, zda prvky terapii v n¢jaké podobé
prenaseji do doméaciho prostredi. Sdélili k tomu: ,, Inspiraci to pro nas je urcité. Diky tomu jsme
poridili riizné zvukové hracky, nastroje. I jsme zacali néco vytleskavat. Nebo ty pisnicky, tak se
snazime to do rytmu tleskat. On to ted uz umi, ale ze zacdtku, aby se to naucil, co je rychle
a co pomalu. Z té manudlni stranky jsme ze zacatku rozsirili repertodr, Ze jsme jen nekreslili,
ale zkusili tFeba to modelovani. Je dobré to rozsireni obzoru — aha, tohle jde, takové postrceni...

Ze je mozné délat i néco jiného. “ ,, I doma dost pouzivame hudebni ndstroje — rolnicky, rumba

koule. * ,, Urcité nas to vedlo i k praci doma. Tieba to mdlo — moc nahlas s ditvky.

VétSina rodin si 1 na zakladé inspirace ze socioterapeutickych skupin pofidila vybaveni
pro domaci praci: ,, On rad tvori jakoukoliv hudbu. Mdme détské hudebni ndstroje.  ,, Dokonce
Jjsme museli ditvka koupit i domii, a také rumba koule a bubinek. Déti to bavi, nevhimayi,
Ze pri tom trénuji i sluch — formou hry. Hraji si na kapelu. Nebavi je jen si tak stoupnout
a zpivat, ale kdyz maji néco v ruce (ndstroje) tak to je hned jinak bavi. Také jsme si poridili
micek na masirovani — jezecka. Z vytvarnych aktivit mél nescetnékrdt potiebu udélat to doma
znovu, podle sebe, podle svého svéta. Spoustu véci jsme si museli kviili tomu poridit. “ “Jemu
se libila ta indidnska hitl, jak v ni chrasti ryZe, tak jsem mu doma vyrobila z velkého obalu
od kinder vajicka aspon chrastitko — také jsem ho naplnila ryzi, aby mohl chrastit. “ “Domu
Jsme poridili xylofon a rumba koule. On to obcas priradi — tatinku na, tatinek hraje, maminko

na, maminka hraje a ted nam ukazuje a diriguje nds.
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Z odpovédi vyplynulo, ze pfinos je nejvice patrny predevSim ze zacatku navstév
socioterapeutickych skupin, kdy rodice cilené aktivity s détmi opakuji, trénuji: , My jsme
opakovali véci ze skupin na zacdtku — jak jsme trénovali ten zvuk. Tak maximdlné do téch ctyr
let. *“ |, Ze zacdtku jsme doma opakovali urcité. Ted uz ne, uz to vSechno znd. Ze zacatku jsme
to zkouseli, aby se to naucil a aby se nebdl, tak jsme to zkouseli doma. * ,, Ted uz ne, ale kdyz byl
maly, tak jsme zkouSeli, Ze byl otoceny a otacel se na zvuk. Davali jsme buben a tamburinu,
aby to rozezndaval.“ “Kdyz byl maly, trénovali jsme ty zvuky. Asi do jeho deviti let jsme
to délali.

Jako pfiinos rodi¢e vnimali 1 skute¢nost, ze si spolecné s détmi mohou na skuping,

kterou vnimaji jako bezpecné prostiedi, prvky vyzkouset, ,,navnimat” jak na né dité reaguje,

jak ptsobi i na n¢ samotné. Ohledné zapojeni se do prvka rodice uvedli: ,,Ja se rada zapojim
do v§eho, co bavi moje déti ZkouSim spoustu novych véci. Ten kolektiv v Tamtamu,
ten je kouzelny tou malou skupinkou. Tam se potkdte, jsou tam vSichni prima, neni potreba
strach. Je tam takovy pocit bezpeci, v§echno takové milé. Ted nevim, jak bych to jinak
pojmenovala. Je to tam prima. “ ,,Mé to neni neprijemné. Prosté to beru jako soucdst terapie,
soucdst toho celého procesu, té hodiny. Takze pro mé je dilezité, Ze kdyz to délam, tak vidim,

¢

Ze i ten muj kluk to opakuje. Pro déti je to jednodussi, kdyz to délaji i ty rodice. *

4.4.5 Shrnuti piinosu

V praci bylo postupovano od vymezeni zkoumaného jevu a jeho kontextu, kterym jsou
prvky muzikoterapie a arteterapie uplatiované vramci socioterapeutickych skupin
pfes vymezeni strategie jednani stémito prvky — tj. vyuziti prvkd zpohledu rodica
az k nasledkiim tohoto vyuziti — tedy k pfinosim prvkd.

Na toto vSe bylo nahlizeno pfes pfi¢inné podminky, které ovliviji, pfinosnost prvki.
Mezi pricinné podminky spadaji specifika déti se sluchovym postizenim a cil

socioterapeutickych skupin.

Z rozhovoru vyplynuly i intervenujici podminky, které souvisi jak s pfiCinnymi
podminkami, tak 1 snasledky (pfinosy) a 1 se zkoumanym jevem jako takovym.
Je proto nezbytné je vzit v uvahu pfi shrnuti pfinost. Mezi intervenujici podminky spada vék
ditéte, jeho vnitini zalozZeni — tj. zda ma hudebni nebo vytvarné nadani, zda je cilevédomé,
jak tfesi netispéch, co ho bavi, t€si, jaké ma doméaci zdzemi. Toto v§e zaznivalo v rozhovorech,

a je uvedeno, jako urcity podton zjisténého.
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Na prinosy prvki terapii z pohledu rodict je mozné se divat ze tii ahla pohledu:
e 7z hlediska Clenéni, tj. zda se jedna o prvky muzikoterapie nebo arteterapie,
e 7z hlediska rozvoje déti,

e z hlediska inspirace pro domaci aktivity s détmi.

Prinosy prvki muzikoterapie x arteterapie

Prvky muzikoterapie jsou vSemi rodi¢i vnimany jednozna¢né kladné. Rodice
jmenuji fadu pozitivnich aspektt, které u svych déti vnimaji, Ze je maji spojené, kdyz jsou
na socioterapeutickych skupinach zarazeny prvky muzikoterapie (déti se t€si, jsou nadSené,
sviti jim o¢i, rady se zapojuji apod.) VSechny rodiny se zminily alespoii o jednom hudebnim
nastroji, ktery ditéti potidily domu. Jedinou vyjimku v prvcich muzikoterapie tvoii zavéreCny
ritual. Zde se rodiny shodly vtom, ze je vhodny spiSe pro starsi déti. Malé déti ho jeste
nechapou, rodi¢im da spoustu prace déti zklidnit tak, aby nerusily ostatni rodiny. U jednoho
ditéte bylo navic zminéno, ze nemé rad nic dotykového, tedy ani masirujici micek. Ostatni

prvky muzikoterapie naopak rodiny kvitovaly jako velmi pfinosné.

Jako-by mimodék vyplynuly zrozhovort srodici jeste dveé skuteCnosti, které jsou
spolecné pro vSechny déti a které by urcité byly zajimavé 1 pro dalsi zkoumani:
e vSichni rodi¢e zminili, ze u svého ditéte si v§imli, ze spravné vnima rytmus a umi se
do rytmu i dobre samo zaradit,
e sedm zosmi rodici uvedlo, ze jejich dit€ preferuje hlasitou, rytmickou hudbu
nékdy az ,,tvrdsiho* charakteru, ktera bézné neni urCena pro déti jejich véku. Osma
rodina uvedla, ze détem pousti jen to, co sama uzna za vhodné — tj. détské pisnicky, jiné

ne.

Prvky arteterapie byly Sesti rodinami kladné hodnoceny, dvé rodiny uvedly, Ze by
jim nevadilo, kdyby tato ¢ast socioterapeutické skupiny nebyla zarazena. Vnimaji
ve vztahu ke svému ditéti, ze je pro néj naro¢na do té miry, ze se stava nezajimavou, odmitanou.
Na druhou stranu ocenily, ze détem je dana volnost, do jaké miry se chtéji do této Cinnosti
zapojit.

Prinosy z hlediska rozvoje déti

Pro piehlednost jsou pfinosy, tak jak je rodiCe jmenovali, seskupeny do tabulky,
kde jsou zaroven roztfidény do Ctyf rovin rozvoje déti — emocni, rozumové, socialnich

dovednosti a motorickych dovednosti.
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ROZUMOVA SOCIALNI MOTORICKE
EMOCNI ROVINA ROVINA DOVEDNOSTI DOVEDNOSTI
komunikace hruba motorika:
radost, Stésti Cteni, slabikovani s druhymi pohyb, tanec apod.

jemna motorika:

aktivity spojené

s vytvarnymi
potrebami,
spokojenost, rozsiteni slovni propojeni s druhymi/ | hudebnimi nastroji
uspokojeni zasoby s rodici apod.
porozumeni ritualu
(pochopeni toho, co rytmizace,
uvolnéni pfijde, co se bude dit) | vid¢i role vytleskavani

uklidnéni, ztiSeni

soustiedéni

spoluprace s druhymi

kreativita (vymysSleni
rytmu, obrazku dle

vnitini naplnéni své predstavy)

Z uvedené tabulky vyplyva, Ze prvky terapii se dle nazoru rodicu dotykaji celého ditéte,
jeho vnitiniho svéta, chéapani, souziti s druhymi i praktickych dovednosti. Témér vSechny
vyjmenované piinosy v tabulce, jsou pfinosy, na kterych se rodice shoduji, vyjadiuji je ve svych
odpovédich kazdy trochu jinymi slovy, ale se stejnym vyznamem. Pouze dva piinosy jsou
jmenovany spise ojedinéle — a tim je , vidéi role” a ,,Cteni, slabikovani®“. Nemusi to znamenat,

ze by tyto pifinosy jini rodi¢e nevnimali, ale nezminili je.
Pfinosy prvki z hlediska inspirace pro domaci praci s détmi

Rodice se shodli na tom, ze inspiraci pro domaci praci si brali predev§im v prvnich
letech navstév socioterapeutickych skupin. Bylo to dano jednak zdavodu, aby se
s jednotlivymi prvky terapii déti vice seznamily, naucily se je a jednak proto, ze i rodiCe sami
se tim ucili, jak pracovat s ditétem s postizenim sluchu. Postupem casu, kdy pocet navsteév
socioterapeutickych skupin byl takovy, Ze se vném rodie a déti ,zabydleli“ nebyla
tato inspirace nezbytna a probihala v rodinach spiSe nahodné, dle zajmu déti ¢i rodi¢t o dany
prvek.
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Kwvili zavedeni prvka terapii byly rodiny ochotny zakoupit nebo si vyrobit pomucky —
hudebni nastroje ¢i vytvarné potieby. Spolupracovat s détmi — tvofit soucast jejich kapely,

predavat si rytmus, spole¢né tvofit apod.

Pfinos rodice vidi v nasledujicich aspektech:

e naucili se s ditétem s postizenim sluchu pracovat, pochopili ,,jak™,

e zazili praktické ukazky nejriznéjsich aktivit, které jejich dité rozviji,

e méli moznost v bezpeCném prostiedi skupiny si prvky terapii ozkouSet, vidét,
jak jejich dit€ na né reaguje,

e ziskali inspiraci na praci s nejriizn€j§imi nastroji, materialy, rytmem apod.

Ne vSechny aktivity jsou détmi vyhledavané, ale rodiCe knim pfistupuji
tak, ze do socioterapeutickych setkani patfi a snazi se v ramci skupiny k nim déti motivovat,

pokud vidi, ze dité opravdu nechce, tak ho nenuti.
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5. Diskuse

Prvni Cast diskuse se zabyva tim, v ¢em je shoda a v ¢em jsou rozdily mezi tim,
jak vnimaji pfinosy prvka muzikoterapie a arteterapie v ramci socioterapeutickych skupin
rodice déti s postizenim sluchu a jak je vnimaji socialni pracovnici, ktefi s témito détmi pracuji.
V druhé ¢asti diskuse se budou porovnavat vystupy prace s tim, jaké prinosy prvka terapie jsou

jmenovany v odborné literatufe.
Prinosy prvki terapie z pohledu rodic¢u v porovnani s pohledem socialnich pracovniku

Pfinosy prvku muzikoterapie x arteterapie

Z Setteni vyplynulo, ze rodice se shoduji v tom, ze prvky muzikoterapie jsou pro déti
prospesné, déti se na né tési, dobfe spolupracuji. Jedinou vyjimkou v prvcich muzikoterapie
je zavérecny ritual. Zde se rodice shodli v tom, ze je vhodny pro starsi déti, tj. ne pro skupinu
0-2 a dale jeden rodi¢ uvedl, ze jeho dit€ nema rado dotyk, a to ani masirovacim mickem,
proto je pro néj tato cast socioterapeutické skupiny neptijemna. Celkové panovala shoda, prvky

muzikoterapie rodi¢e vnimaji jako prinosné a do skupiny jednoznaéné patfici.

Pfinos prvka arteterapie jiz nevySel tak jednoznacny jako muzikoterapie. Dvé rodiny
z osmi, tj. jedna Ctvrtina rodicu se vyjadfila, Ze vnimaji, Ze jejich ditéti by nevadilo, kdyby
tato Cast socioterapeutickych setkani nebyla zafazena, a to zdivodu jejich nezajmu
o jakoukoliv tvofivou cCinnost, horSi schopnost tvofit danou obtiznym zvladanim aktivit

spojenych s jemnou motorikou, ktera u nékterych déti neni dostatecné rozvinuta.

Pohled socialnich pracovnikii na pfinos muzikoterapie je nasledujici: ,Reakce déti
na pouzivani prvki muzikoterapie je kladna, nebyla zde nalezena Zddnd zdsadni bariéra,

ktera by branila zaclenéni prvkit muzikoterapie do programu skupiny.© (Jindrova, B, 2020, 39)

Pohled socialnich pracovnik(i na pfinos arteterapie je nasledujici: , Vyuziti prvki
arteterapie u deti s postizenim sluchu neni tak jednoznacné kladny jako u muzikoterapie ...
Zasadnim zjisténim je skutecnost, Ze pouZiti prvkii arteterapie u déti s postizenim sluchu
ma své omezeni. Tvoreni ,pripravuje” déti o jeden dilezity smysl, kterym je zrak. Deéti
tento smysl vyuzivaji pro tvorbu. U déti s postizenim sluchu viak zrak zdsadnim zpiisobem
nahrazuje sluch, potiebuji odezirat mluvené slovo ¢i primo sledovat znakovy jazyk. Tim, Ze zrak

pouziji k tvorbé, dostavaji se do urcitého informacniho vakua, lehce se jim stane, Ze vypadnou
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z konverzace skupiny, prestanou rozumét tomu, co se kolem nich déje. S touto skutecnosti

Jje nutné pri pouzivdni prvkit arteterapie pocitat.*“ (Jindrova, B, 2020, 39-40)

Z porovnani pohledu rodi¢i a socialnich pracovnikai vyplyva, ze uziti prvku
muzikoterapie je pro déti s postizenim sluchu jednozna¢né vhodné, prinosné. Uziti prvku
arteterapie neni takto jednoznacné. Obé skupiny — tj. rodice i socialni pracovnici jmenuji
urcita omezeni v zaclenéni prvku arteterapie. Nedochazi zde ke stejnym diivodim omezeni,
spiSe by se dalo fict, ze se divody fadi vedle sebe. Jsou jimi, informacni vakuum,
které pfi tvorivé aktivité détem s postizenim sluchu hrozi, dale zhorSend jemna motorika,
ktera je nékdy s postizenim sluchu propojena a nizsi zajem déti o tyto ¢innosti. Neznamena to,
Ze by prvky arteterapie, nemély byt na socioterapeutickych skupinach zarazeny, ale spis,

Ze pri jejich zarazeni by se na tato omezeni mél brat zretel.

Prinosy z hlediska rozvoije déti

Rodice déti s postizenim sluchu se shodli na nasledujicich pfinosech prvka
muzikoterapie a arteterapie v ramci socioterapeutickych skupin:

e vemoCni roviné se jedna o radost, §tésti, spokojenost, uvolnéni, zklidnéni, vnitini
naplnéni.

e v rozumové roviné jde o porozumeéni ritualu: pochopeni toho, co pfijde, co se bude dit,
dale o rozsifeni slovni zasoby, podpora schopnosti soustiedit se i rozvoj kreativity
(vymysleni rytmu, obrazku dle predstavy ditéte).

e v socialnich dovednostech rodi¢e vnimaji schopnost komunikace a urc¢itého vnitiniho
propojeni s druhymi détmi i rodi¢i, zvladnuti vad¢i role, spoluprace s druhymi.

e v motorickych dovednostech byl jmenovan rozvoj jemné i hrubé motoriky, zvlastni

duraz byl dan na tanec, rytmizaci a vytleskavani.

Prvky terapii se dle nazoru rodi¢i dotykaji celého ditéte, jeho vnitiniho svéta, chapani, souziti

s druhymi 1 praktickych dovednosti.

Socialni pracovnici se shodli na nasledujicich pfinosech prvka terapii v ramci
socioterapeutickych skupin:
e rozvoj smyslového vnimani,
e propojeni s druhymi,
e odbourani tenze,

e uvédoméni si vlastni hodnoty,
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e prozitek ze dila,
e moznost vyjadfit emoce,
e zklidnéni, relaxace, odména,

e zakladni diagnostika ditéte.

Pfinosy obou skupin, tj. rodi¢t a socialnich pracovnikti se v mnohém shoduji. Socialni

pracovnici maji navic oproti rodi¢im ,,rozvoj smyslového vnimani“, | zakladni diagnostika
ditéte” a ,uvédomeni si vlastni hodnoty“, coz vyplyva, 1 ze zaméfeni socioterapeutickych
skupin, tak jak je pracovnici vnimaji jako potiebné. O rozvoji smyslového vnimani se rodice
tolik nerozhovofili, mozna proto, ze to vnimaji jako pfirozenou soucast skupin. Mnohokrat
vSak uvedli, ze to jejich déti v riznych smérech rozviji. RodiCe také nemaji potiebu
diagnostikovat své dit€. O uvédoméni si vlastni hodnoty rodi¢e mluvili spiSe v opisech
napf. slovy, ze dité si je jist&Si vtom, ze néco umi, ze ma radost ztoho, kdyz se mu

néco povede.

Rodi¢e maji navic oproti socialnim pracovnikiim v rozumoveé rovin€ jmenovan rozvoj
slovni zasoby a schopnost pochopit ritual, pochopit co se bude dit. Dale se navic objevuje u nich
slovo kreativita, tanec, rytmus, jemna a hruba motorika. I o téchto aspektech se zminuji socialni

pracovnici, pouze je vyjadfili jinymi slovy — prozitek z dila, moznost (tancem) vyjadrit emoce.

Da se tedy rict, ze prinosy, tak jak je vnimaji rodice déti s postizenim sluchu
a jak je vnimayji socidlni pracovnici nejdou proti sobé, ale naopak se shoduji a v nékterych

aspektech rozvijeji jedni pohled druhych a naopak. Jde tedy o urcitou symbiozu.

Pfinosy prvku z hlediska inspirace pro doméci praci s détmi

Rodice se shodli na tom, ze inspiraci pro domaci praci si brali predev§im v prvnich

letech navstév socioterapeutickych skupin.

Pfinos rodi¢e vidi v tom, ze se naucili s ditétem pracovat, zazili praktické ukazky
raznych aktivit, méli moznost si rizné prvky terapii ozkouset v bezpecném prostredi skupiny,

videét, jak na né jejich dité reaguje, ziskat inspiraci pro praci s riznymi pomuckami a nastroji.

Socialni pracovnici rodi€e zmifluji spiSe okrajove, pfinosy pro rodi¢e nebyly
zde zjistovany. Jednim z cila socialni prace pro rodiny s détmi s postizenim sluchu je prace se
vSemi jejimi Cleny, tj. 1 srodi¢i a rodinnymi pfislusniky. Socidlni prace je tedy nastavena

tak, aby byla pro pfinosem pro celé rodiny.
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Pfinosy muzikoterapie a arteterapie z pohledu rodi¢a v porovnani s pohledem odborné

verejnosti

Prace zkouma oblast, kterd doposud nebyla pro konkrétni cilovou skupinu, kterou jsou
rodiny s détmi s postizenim sluchu, v CR popsana. Podafilo se nalézt odbornou literaturu,
ktera obecn¢ fesi piinos téchto terapii v socidlni praci, pokud se jedna o socialni praci u déti,

jde o déti s jinym typem postiZeni nebo o déti z riznych divodu socialné vyloucené.

Piinos muzikoterapie z pohledu odborné verejnosti

Pfinos muzikoterapie pro terapeutické ucely u déti se zvlastnimi potfebami popisuje
Zeleinova nasledovné (pro snazsi porovnani s vystupy projektu shrnuto do zakladnich bodu):
e znovuobnoveni, udrzeni a zlepSeni mentalniho a fyzického zdravi,
e dosazeni potiebné zmény chovani (v€tsi socialni piizpisobivost),

e rozvoj celkového potencialu jedince. (2007, s. 28)

Gerlichova vnima klady hudby, které se promitaji do muzikoterapie v téchto dalsich
oblastech:
e vliv rytmu jako zasadniho prvku pro zdravy vyvoj ¢lovéka (prozivani rytmickych cykli
— den/noc apod.),
e harmonicka slozka hudby ptisobi na celkovy soulad jedince, vnimani libé slozky hudby,
e pusobeni hudby na télesné systémy, hudbu vnimame celym télem, nejen uchem,
e preventivni funkce hudby — u déti ma vliv na zdravy emocni a rozumovy vyvoj,

komunikaci, sebepojeti, socialni vazby, vyvoj feci. (2014, s. 11)

Vacek ve své praci zmiruje nasledujici pfinosy hudby, respektive muzikoterapie timto
zpusobem:
e roli muzikoterapie vnima jako podpurny prvek pro déti s poruchami chovani a uceni,
piip. pro déti v ustavni vychove, pro déti pii praci s rodinou, vidi pfinos muzikoterapie
predevsim u déti s postizenim; ve vSech téchto ptipadech vidi jeji terapeuticky piinos

pro dite. (2017, s. 46)

Z celostniho, holistického pohledu se na vyuziti muzikoterapie diva Benickova,
kterd uvadi:
e muzikoterapie podporuje, rozviji a integruje kompetence clovéka s cilem obnovy zdravi

a naplnéni bio-psycho-socialné-spiritualnich potieb. (2017, s 25).
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e u muzikoterapie orientované na ukoly zduraziiuje, Ze jejim cilem je podpora a rozvoj
schopnosti a dovednosti.
e uterapeutického muzicirovani zminuje, ze ho lze aplikovat za ucelem podpory a rozvoje

komunikac¢nich schopnosti a pro zlepSeni koncentrace. (Benickova, 2017, s 29-30).

Pfinos arteterapie z pohledu odborné verejnosti

Arteterapie ma dle Valenty ve vztahu ke klientim schopnost:
e zménit chovani, mySleni, emoce a dalsi osobni predpoklady spoleCensky i individualné

pfijatelnym smérem. (Valenta, Miiller, 2009, s. 143)

Celou $kalu piinost arteterapie pii praci s klienty pfinesla Sickova-Fabrici v ramci Sesti
metod prace s ni:
e pomaha prekonavat uzkostné stavy,
e jevhodna k vyjadfeni pocitt, k sebepoznani,
e rozviji pfedstavivost, fantazii a tim i tvofivé schopnosti ¢loveka,
e pracuje i s obavami Cloveka — pouziva se u osamélych déti které se neciti sebejisté,
e pomaha ke koncentraci — soustiedni, zklidnéni, vede k uspotradani si vlastnich myslenek,
e udrzuje harmonii — u déti je zdrojem urcitého zaclenéni (vyuziti mandal),
e dava moznost podivat se na svuj ptibéh z jiného uhlu a tim pfispét k jeho feseni,

e pomaha s pfenosem pocitt. (2016, s. 120-135)

Porovnani pfinosu z pohledu odborné veteinosti a z pohledu rodicu

Obecné Ize konstatovat, ze mezi tim, co uvadé€ji jednotlivi autofi a nazorem rodicu
déti s postizenim sluchu panuje shoda. Vsichni vnimaji, ze jak prvky muzikoterapie,
tak 1 arteterapie do prace s détmi/osobami s postizenim jednoznacné patii. V pfinosech pro tuto
praci zminuji odbornici oblast zlepSeni zdravotniho stavu, zménu chovani, harmonii,
koncentraci, sebevyjadfeni, sebepoznani, rozvoje schopnosti a dovednosti. Tim, ze se
nepodafilo nalézt pfimo material, ktery by se zabyval cilovou skupinou déti s postizenim
sluchu, jsou nazory odborné vefejnosti vice na obecné tirovni. Na rozdil od toho pohledy rodicu
jdou do veétsi hloubky, zaméfuji se na detailn€j$i momenty spojené s piinosem prvki

muzikoterapie a arteterapie.
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Piinosy vyzkumu

Vyzkum pfinesl konkrétni priklady toho, co zaClenéni prvkl terapii détem piinasi.
Mimo jiné i objevil dvé zajimavé shody rodici. Prvni z nich je skutecnost, ze vSichni rodice
vnimaji, Ze jejich dité s postizenim sluchu ma smysl pro rytmus, zvlida ho spravné udrzet,
dokaze se spravné zaclenit do skupiny hrajici na hudebni nastroje. Toto je skutecnost,
kterou by bylo dobfe i dale vyuzit pii praci s témito détmi v ramci socioterapeutickych skupin.
Druhym zjisténim od rodica byl fakt, Ze jejich déti upFednostiuji hlasitou, rytmickou hudbu
nékdy az ,,tvrdsiho“ charakteru pred béznou, pomalou, méné vyraznou. Tedy hudbu,

ktera primarné neni urcena pro déti jejich véku.

Dalo by se tedy shrnout, ze za¢lenéni prvka muzikoterapie i arteterapie do socialni prace
s détmi s postizenim sluchu jednozna¢né patii. Ze jejich zafazeni do socioterapeutickych skupin
v ramci socialné aktivizacni sluzby s rodinami s détmi s postizenim sluchu je krok dobrym
smérem. Nyni je na socidlnich pracovnicich zvazovat ne to, zda prvky terapii zaradit
do programu socioterapeutickych skupin, ale které prvky z muzikoterapie a arteterapie
zarazovat Castéji, zkoumat, k jakému ti¢elu ma ten, ktery prvek prispivat, jak na néj déti

reaguji a dle toho i praci s nimi dal rozvijet.

Vystupem prace je i skuteCnost, Ze pfi vyuziti prvka arteterapie neni vS§emi détmi
kladné prijimano, na rozdil od muzikoterapie, ktera je kladné prijimana vSemi détmi,
u které naopak nebyla nalezena bariéra v jejim uziti v socioterapeutickych skupinach.
Vitom se vystup prace shoduje svystupem, ktery byl zavérem bakalarské prace,
ktera tuto problematiku zkoumala s vyzkumnym vzorkem socialnich pracovnikii pracujicich

s détmi s postizenim sluchu.
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Z.avér

Vyzkum byl provadén a nasledné analyzovan tak, aby zodpovédél jak hlavni,
tak i vedlej§i vyzkumné otazky. Hlavni vyzkumna otazka se pta, jakym pifinosem jsou
z pohledu rodica déti s postizenim sluchu prvky muzikoterapie a arteterapie, které zarazuji
socialni pracovnici pii praci sdétmi vramci socioterapeutickych skupin? VedlejSimi
vyzkumnymi otdzkami se hlavni vyzkumna otazka rozviji, dopliiuje. Jedna se o otazky:
Jakym pfinosem je zaclenéni té€chto prvki pro rodiCe, jaké podnéty a inspiraci pro jejich praci
s ditétem jim piinasi. Jaky vklad pfinasi z pohledu rodi¢t zaclenéni téchto prvki na skupiné

pro jejich dit&?

V praci doslo k nalezeni piinost prvku terapii z pohledu rodica. Jejich vycet je dan
tabulkou v kapitole 4.4.5. Je zde zvefejnén 1 pohled v Clenéni, zda se jednd o prvky
muzikoterapie ¢i arteterapie. Samostatny blok tvofi odpovéd na pfinos prvkda,
jako inspirujicich, podnécuyjicich faktorti pro praci rodict s détmi v domacim prostiedi.

V diskusi se prace zabyva tim, zda se pohled rodic¢i na pfinosy prvki muzikoterapie
a arteterapie shoduje s pohledem socialnich pracovnikii. Ten byl zji§tovan v ramci bakalarské
prace snazvem Vyuziti prvka terapii pfi praci srodinami s détmi s postizenim sluchu
(Jindrové, 2020 B). Dale je vystup prace diskutovan s tim, co uvadeji k tomuto tématu odborné

zdroje uvedené v teoretické Casti prace.

Vyzkum pfinesl hlubsi vhled do pifinost prvka arteterapie a muzikoterapie, rodice ¢asto
jmenovali zcela konkrétni aspekty, které jejich dité rozviji, pomaha sjeho postizenim.
Jako urcity bonus vyzkumného Setfeni vyplynuly z rozhovort s rodici dvé oblasti, kde se rodice
shoduji — prvni je skute¢nost, ze vSichni vypozorovali, ze jejich dité dobfe zvlada rytmus, vnima
ho, umi se zapojit a rytmicky reagovat, kdyz hraje skupina. Druha je skuteCnost, ze déti
uptednostiiyji hlasitou, rytmickou hudbu nékdy az , tvrd§iho™ charakteru pred jinym zanrem,

a to 1 déti pfedSkolniho véku. I v tom se rodiny shodly.
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