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Abstrakt

Tématem této bakalarské prace je prozkoumani vytvarného projevu a specifickych rysa
ve vytvarné tvorbé osob s poruchami pfijmu potravy (PPP). V teoretické Casti prace je
nejprve vymezen kontext obdobi mladé dospélosti, do kterého spada vékova kategorie
respondentek Ucastnicich se vyzkumu. Nasledné se podrobné vénuje charakteristice a
kontextu PPP, véetné klasifikace jednotlivych forem, faktord vzniku a moznosti 1éCby.
Diraz je kladen na roli arteterapie v Ié¢ebném procesu PPP a na dosavadni poznatky o
vytvarném projevu osob s PPP. Za ucelem zkoumani byl zvolen kvalitativni vyzkumny
pfistup zahrnujici spolupraci s péti respondentkami s PPP. Cilem vyzkumu byl sbér dat v
podobé vytvarnych artefaktd, které nasledné slouzily k analyze vytvarného projevu a
identifikaci specifickych ryst PPP. V praktické Casti je predstaven ramec vyzkumného
postupu a vyuzivanych metod. Kli¢ovou ¢asti prace je prezentace vytvarnych produkci
péti respondentek formou kazuistik, kde jsou podrobné popsany charakteristické rysy
jejich vytvarného projevu v kontextu PPP. V ¢asti diskuze jsou nasledné shrnuty obecné
poznatky o typickych rysech a vytvarném projevu osob s PPP. Vysledky prace naznacuji,
Ze vytvarny projev u osob s PPP vykazuje specifické rysy, které souvisi s jejich psychickym
stavem a symptomy PPP. Vytvarny projev tak mlzZe slouzit jako cenny ndstroj pro
pochopeni psychiky osob s PPP. Prace shrnuje poznatky z vyzkumu a zdlraznuje

dllezitost dalsiho zkoumani vytvarného projevu u osob s PPP a jeho vyuZiti.

Kli¢ova slova: poruchy ptijmu potravy, mlada dospélost, vytvarny projev, arteterapie



Abstract

The topic of this bachelor's thesis is the exploration of artistic expression and specific
features in the artwork of individuals with eating disorders (ED). The theoretical part of
the thesis first delineates the context of young adulthood, which encompasses the age
category of the respondents participating in the research. It then provides a detailed
examination of the characteristics and context of ED, including the classification of
various forms, causative factors, and treatment options. Emphasis is placed on the role
of art therapy in the treatment process of ED and the existing knowledge about the
artistic expression of individuals with ED. A qualitative research approach was chosen
for the investigation, involving collaboration with five respondents with ED. The aim of
the research was to collect data in the form of artistic artifacts, which were subsequently
used to analyze artistic expression and identify specific features of ED. The practical part
presents the framework of the research procedure and the methods used. The key part
of the thesis is the presentation of the artistic productions of five respondents in the
form of case studies, where the characteristic features of their artistic expression in the
context of ED are described in detail. The discussion section subsequently summarizes
general findings on the typical features and artistic expressions of individuals with ED.
The results of the thesis suggest that the artistic expression of individuals with ED
exhibits specific features related to their psychological state and ED symptoms. Thus,
artistic expression can serve as a valuable tool for understanding the psyche of
individuals with ED. The thesis summarizes the research findings and highlights the
importance of further investigation into the artistic expression of individuals with ED

and its practical applications.

Keywords: eating disorders, young adulthood, artistic expression, art therapy
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uvoD

Tato bakalarska prace se zaméruje na hlubSi zkoumani vytvarného projevu osob
s poruchami pfijmu potravy (PPP) v obdobi mladé dospélosti. Vénuje se tématim, jakym
zplUsobem se toto onemocnéni promita do jejich tvorby a jak mUZeme prostrednictvim
vytvarné cinnosti lépe porozumét jejich vnitinimu svétu. PPP predstavuji zavainou
skupinu psychickych onemocnéni, ktera postihuji miliony lidi bez ohledu na vék a
genderovou identitu. Vyznacuji se naruSenym a nestabilnim vztahem ke stravovani a
obrazu vlastniho téla, coz miaze mit dalekosahlé negativni dopady na psychické i fyzické
zdravi. V poslednich letech se problematika PPP dostala do popfedi zajmu odborné i
Siroké verejnosti. Pfesto viak stdle pretrvdva mnoho nejasnosti a mytd tykajicich se
téchto poruch (Prochdzkovd & Sladka-Sevéikovd, 2017). Teoretickd ¢ast nejprve
vymezuje kontext obdobi tzv. mladé dospélosti, ve kterém se nachazeji oslovené
respondentky. Toto dynamické obdobi plné promén a Zivotnich milnikd muze
predstavovat pro mnohé z nich zdroj stresu a Uzkosti, které se v nékterych pripadech
mohou vyostfit az do krizi. V dlsledku téchto faktorli mize dochazet k rozvoji nebo
relapsu PPP (Yung et al., 2020; Fairburn et al., 2004). Nasledujici klicova &ast rozsifuje
nahled na problematiku PPP a podrobnéji se zabyva jejich charakteristikami, prevalenci
a diagnostickymi postupy. Zvlastni pozornost je vénovana etiologickym faktorim, které
se na rozvoji PPP podili. Dale je zkouman dopad PPP na psychiku a vnimani vlastniho téla
a zdUraziujeme komplexnost problematiky |écby. Ndsledné je pozornost vénovana
arteterapii a jeji roli v IéCbé PPP. V této ¢asti jsou predstaveny poznatky rGznych autord,
ktefi zkoumali vyuZiti arteterapie a jiz se pokusili pfibliZit vytvarny projev osob s PPP.
Vzhledem k tomu, Ze se vyzkumnd prdce zaméruje vyhradné na oblast vytvarného
projevu, tato kapitola slouzi jako kontextni rdmec pro hlubsi pochopeni zkoumanych
aspektl. V praktické ¢asti je vymezen prostor pro vyzkum, ktery se pokousi vnést hlubsi
pohled na vytvarny projev osob s PPP. Zaméfuje se na identifikaci specifickych rys( ve
vytvarné tvorbé a na to, jak se tyto poruchy mohou promitat v uméleckém vyjadreni.
Predstavuje interpretace artefaktli a zkouma individudlni projevy kazdé z respondentek,
pricemz hleda jak rozdily, tak i podobnosti mezi jednotlivymi vytvarnymi produkcemi. V
ramci interpretace vzniklych artefaktl je dilezité zdlraznit, Ze se nachazime v oblasti
hypotetickych uvah, a predstavené interpretace predstavuji pouze jeden z mnoha
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mozZnych pohledd. Zavérecna diskuze shrnuje poznatky z vyzkumu a zddraziuje
potencial pro dalsi zkoumani vytvarného projevu osob s PPP. Tato bakalarska prace se
snazi rozsitit pochopeni problematiky poruch pfijmu potravy (PPP) a jejich komplexnosti
s cilem zvysit povédomi o této problematice a pfispét k obohaceni poznatki o moznych

zpUsobech podpory a léCby.
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1. MLADA DOSPELOST

Termin "mlada dospélost" je pouzivdn pro vymezeni vyvojového obdobi, ve kterém
Clovék vstupuje do nové Zivotni etapy — dospélosti (Millovd, 2016). Rovnéz je dané
obdobi v pfislusnych zdrojich oznacovano jako c¢asnd ¢&i rana dospélost, nebo také
nastupujici dospélost ¢i vynofujici se dospélost. Co je to dospélost? V psychologii na tuto
otazku neexistuje jednoznacna odpovéd, kterd by poskytla jasnou definici tohoto obdobi
(Thorovd, 2015). Dle Kurice (2000, s. 130) ,pfechod od adolescence k dospélosti se
realizuje postupné jako dynamicky, ale plynuly proces, majici kofeny jiz v predchazejicich

vyvojovych stadii — zejména v adolescenci”.

V nasi kultufe neni pocatek dospélosti spjat s ptiznaénym ritudlem ¢i meznikem, ktery
by slouzZil jako potvrzeni této zmény (Vagnerovd, 2007). Jednim z kritérii prokazujici
dospélost se uvadi dosaZeni psychické zralosti (Langmeier & Krejcifovd, 2006).
PFibliznym vymezujicim faktorem zralosti je dosaZzeni pravni zletilosti, kterou dle
obcanského zakoniku nabyva jedinec dovrsenim osmnactého roku véku a stava se tak
plné svépravnym (§30 odst. 1 zdkona ¢. 89/2012 Sb., obc¢ansky zdkonik, 2012). Pfesto
tato skutecnost neni v nasi spolecnosti pfijimdna jako zasadni zndmka vyzralosti
mladého ¢lovéka (Thorova, 2015; Vagnerova, 2007). Dle Thorové (2015) zralost neni
urcovana vékem, nybrz Zivotnimi zkusenostmi, kterych ma mlady 18lety ¢lovék velmi

malo. Nicméné se mezi jednotlivymi lidmi objevuji znacné individudlni rozdily.

Dosazeni zralosti je ovlivnéné mnohymi faktory. MlZeme na to nahlizet z vice Uhld
fyzickych, kognitivnich, emocnich, identitnich a socidlnich zmén. Z biologického hlediska
je dospélost vymezena dosaZzenim fyzické a sexudlni zralosti. Sexualita v této vyvojové
fazi predstavuje vyznamny aspekt v partnerském vztahu, kdy na vyznamu nabyva i jeji
reprodukéni slozka (Vagnerovd, 2007). Thorova (2015) zmifuje, Ze vice neZ biologické
faktory ovliviuji dosazeni zralosti rlzné Zivotni udalosti a situace s jejich resenim.
Z psychosocidlniho hlediska je vymezeni dospélosti znatelné slozitéjsi. Objevuji se zde
individualni rozdily mezi jedinci. K této proméné dochazi u riznych jedinct v odliSnou
dobu a v rGzném tempu u jednotlivych slozek — osamostatnéni se od rodicd, financéni
sobéstacnost, manzelstvi, rodi¢ovstvi atd. Dochazi k identickému rozvoji na dvou

urovnich, které se tykaji vlastniho sebepojeti a vztahu kjinym jedincim. Cilem je
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dosazeni stabilni, realistické a harmonické identity. Rovnéz dochazi ke zméné osobnosti

a zménam v socializacnim rozvoji (Vagnerova, 2007).

1.1. Charakteristické znaky dospélosti

Millova (2016) obdobi mladé dospélosti rozéleriuje na dvé poloviny, ve kterych se
ukotvuji urcité principy a hodnoty charakterizujici toto obdobi. Prvni polovina mladé
dospélosti, tzv. vynorujici se dospélost (1825 let), je primarné spojovana s prechodem
z adolescence do dospélosti (Arnett, 2006). V druhé poloviné je typické rozvijeni
socidlnich roli — budovani pracovni kariéry, stabilizace zaméstnani, navazovani
a prohlubovani partnerskych vztah( a rozhodnuti stat se rodi¢i. Langmeier a Krejcifova

(2006, s. 170) povazuji za zdkladni znak zralosti ,pfekondni rozpor( détstvi a dospivani®.

Vagnerova (2007) a Thorova (2015) zminuji nékolik psychosocidlnich znakl dospélosti,
které se projevuji v rliznych oblastech daného jedince — zménou osobnosti, zménami

v socializanim rozvoji a zménou socidlné-ekonomického statusu.

1.1.1. Zména osobnosti

V obdobi mladé dospélosti dochazi k celkovému osamostatnéni. Dospély ¢lovék nabyva
relativni svobodu ve svém rozhodovani i chovani, nacez je disponovan kompetenci
pfijmout zodpovédnost za své jednani a ucinéna rozhodnuti v ramci sociadlnich vztah(
i vztahu k sobé samému. Nabyva vétsSi osobni vyrovnanosti projevujici se vétsi
sebejistotou, sebedlvérou a uvédoménim si své sebehodnoty. Je schopen realistického
nahledu azhodnoceni svych vlastnich sil a kompetenci, jez jsou zakladnimi pilifi
sobéstacnosti. Dovede |épe pracovat a regulovat své emocni prozivani a jednani. Své
potfeby a uspokojeni je schopen odlozit nebo se jich vzdat, je-li to nutné, ¢i je upozadit
vyznamnéjsim hodnotdm i s ohledem na jiné bytosti. Je schopen kritického mysleni, Cinit
kompromisy, uznat a prijmout své i chyby ostatnich, které dokaze odpustit (Thorova,

2015).

1.1.2. Zmény v socializacnim rozvoji

Kompletni proména osobnosti mladého dospélého se rovnéz projevi zménou jeho

interpersondlnich vztahl. Vyznamnym meznikem v obdobi mladé dospélosti je
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osamostatnéni se od své plvodni primarni rodiny. Vztahy s rodici jsou jiz oproti obdobi
nahlizi objektivnéji a realisticky. Je schopen uznat a vazit si jejich ndzord a zkusSenosti.
Dovede vyslechnout jejich rady, avSak on sam si urcuje, co je pro néj pfinosné a s ¢im se
citi v souladu dle svych hodnot a postoji. Thorova (2015, s. 441) poklada za dulezité
v ramci zdravého osobnostniho ristu mladého dospélého ,,odpustit svym rodi¢iim jejich
chyby a selhani“, kterych se dopustili v ramci vychovy a jejich vztahu. Rovnéz v tomto

obdobi by se mél ¢lovék pokusit pfekonat emocéni traumata pramenici z détstvi.

Dle Thorové (2015, s. 440) mladi lidé , nabyvaji nezavislosti pozvolna, protoZe zejména
v pocatku mladé dospélosti jesté studuji a ¢asto bydli spole¢né srodic¢i“. Faktor
spolecného bydleni s rodi¢i maze byt i ovlivnén finanéni a ekonomickou situaci jedince.
Doty¢ny nemad dostatek financnich prostfedku, které by mu pomohly se osamostatnit
a najit si vhodné vlastni bydleni. Rovnéz se situace miize odvijet od celkové
nedostupnosti bytd na trhu nemovitosti. Vagnerova (2007, s. 10) uvadi i fakt, poukazujici
na tradici ¢eské spole¢nosti, ,kterd povazuje za samoziejmé, ze dokud je dospély ¢lovék
svobodny, Zije srodi¢i“. V navaznosti je celkové socidlni osamostatnéni vdzané
ekonomickou nezavislosti jedince. Uplatnéni se v profesni roviné mu pomaha se oprostit
od zavislosti na plvodni primarni rodiné a rovnéz to prispiva k jeho osobni seberealizaci

a rlistu, coz slouzi i jako prostredek sebepotvrzeni i navyseni své sebedlvéry.

V obdobi mladé dospélosti nejvyznamnéjsi Ulohu zastavaji symetrické vztahy
s vrstevniky. Mlady clovék je otevieny k navazovani novych kontaktl a socidlnich
vztahl, rovnéZ rozviji ivztahy pretrvavajici z jinych obdobi. Je schopny fungovat
v parovém vztahu, ve kterém je potreba respektovat a akceptovat potfeby toho
druhého a dokazat je vyladit se svymi potfebami, tak aby potfeby na obou stranach byly
vramci moznosti naplnény. Partnerstvi mlzZe vést k uzavieni manzZelstvi nebo
k rozhodnuti stat se rodici. Dospély Clovék se i zralym zplsobem projevuje v profesni
roviné. Jiz zvlada interakce s lidmi rGizného postaveni — v nadfizené funkci dotycny
nezneuzivd své moci. V podfizené funkci se jiz neprojevuji obrané tendence proti

autorité.
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Vagnerova (2007, s. 11) uvadi, Ze soucasnd dospélost disponuje nékterymi novymi
charakteristickymi znaky. ,Je typickd posunem od tradi¢niho rodového predurceni
k osobni volbé, k individualismu, k dirazu na vlastni rozhodovani ve vsech oblastech
zivota“. Dnesni mlady dospély si zaklada na osobni spokojenosti jak v oblasti vztah(, tak

i profese, bez ochoty se podfizovat narokiim ¢i pozadavkim smérujicim z Sirsi rodiny.

1.2. Periodizacni ohraniceni

Vékové vymezeni obdobi mladé dospélosti se u rliznych autort lisi, jak napfiklad zminuje
predstavil Erik Erikson (2022), ktery mladou dospélost zasadil mezi osmnacty a Ctyficaty
rok Zivota, zatimco Havighurst (1972) toto vymezeni zUzZil na obdobi od osmnacti do
tficeti let. Jini autofi uvadi vék dvacet a? tficet dva/pét let (Thorova, 2015; Svancara,
1986), nebo dvacet a7 tficet let (Ri¢an, 2021; Langmeier & Krej¢ifovd, 2006; Piihoda,
1977).V soucasné dobé dochazi k posouvani horni hranice az ke ¢tyficatému roku Zivota,
toto vymezeni nalezneme napf. u Vagnerové (2007), Arnetta (2012), Gideona (2008).

Pro Ucely této prace uzijeme vékové vymezeni dvacet az tficet pét (Thorova, 2015).

1.3. Charakteristika obdobi mladé dospélosti

Obdobi mladé dospélosti je charakteristické pro pfitomnost velkého mnozstvi socidlnich
a interpersonalnich zmén (Millova & Svarovskd, 2020). Jedna se o pomérné dynamické
obdobi, které nezralému clovéku otevira prostor kintenzivnimu psychickému
dozravani (Thorovd, 2015). V tomto obdobi podle Eriksonovy teorie psychosocidlniho
vyvoje se jedinec setkdvd s vyvojovym ukolem, ktery se projevuje konfrontaci typu
"intimita versus izolace". Naplni tohoto ukolu je nalézt rovnovahu mezi vytvarenim
hlubsich mezilidskych vztaht a udrZenim osobni nezavislosti a identity (Erikson, 2022).
V porovnani s predeslymi vyvojovymi obdobimi se zde vyskytuje minimum biologickych
zmén, ackoliv se objevuji individudIni rozdily napf. u Zen — téhotenstvi a porod nebo
pristup k Zivotospravé. Toto obdobi pfinasi vyznamné Zivotni mezniky, které prinasi
Zivotni role a situace urcujici smér dalSiho Zivota mladého dospélého (Vagnerova, 2007).
Dochdzi k ukonéeni studia, vstupu do profesni roviny, osamostatnéni od primarni rodiny,

ekonomické nezdvislosti, navazani partnerského vztahu, ktery muaze vést k zalozeni
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vlastni rodiny. Ackoliv se podobné udalosti téhoZ vyznamu objevuji v pribéhu celého

Zivota, v tomto obdobi je jejich po¢et mnohonasobné vyssi (Millova & Svarovska, 2020).

Velmi vyznamnou uUlohu predstavuje zpusob, jakym ¢lovék pristupuje k dkollm této
Zivotni faze. Rozhodnuti, ke kterym dospéje, mohou zasadné kultivovat nadchazejici
obdobi, jehoZz zmény mohou byt i svym charakterem nezvratné (v pfipadé rodicovstvi).
Mladi dospéli mohou byt v rdmci rozhodovani impulzivni a nerozvazni, coz maze byt
ovlivnéno jistou nezkuSenosti. Nicméné toto obdobi pfinasi nadéji, otevienou
perspektivu s moznostmi, prostor pro seberealizaci i riziko zablokovani dalSiho Zivotniho
vyvoje. Clovék se mlZe rozhodnout a uskuteénit ve vétsiné pripad(i své plany i sny anebo
se o to prinejmensim pokusit. V této dobé dochazi k nes¢etnym socialnim proménam

plnych novych zazitk(h a mnoha zkusenosti.

Mlady dospély je otevien svétu a nové podnéty chape jako vyzvu a moZnost ziskat dalsi
zkuSenosti. ZkuSenost ma vliv na veSkeré slozky psychiky — ovliviuje kognitivni
schopnosti, emocni prozivani a projevy, ndhled na své osobnostni vlastnosti
a sebepojeti. Projevi se ito, jakym zplsobem se mlady dospély orientuje v roli
dospélého ato jak v oblasti vztahl — partnerstvi/manzelstvi a rodicovstvi, tak rovnéz
v oblasti profesni. Pojeti vlastni dospélosti a jeho naplnéni je ovlivhéno vyznamnym
faktorem ato zkuSenosti s chovanim dospélych lidi, se kterymi se jedinec setkal
v détském véku. Tito dospéli pfedstavuji pro doty¢ného jedince dllezité vzory, které ho
ovlivnily a nadale na néj maji vliv i po dvacatém roku Zivota. , 0 to vic, Ze mnoho jinych

modell chovani v zakladnich rolich dospélosti nezna” (Vagnerova, 2007, s. 12).

Podle studie Yunga a kolegl (2021) celi dospivajici a mladi dospéli ve véku 15-24 let
nejvyssimu riziku dusevnich poruch. Alarmujici je, Ze 75 % vsech pfipadd dusevnich
onemocnéni se projevi do 25. roku Zivota, s nejvétsi koncentraci v obdobi pozdni
adolescence a rané dospélosti. Kohortové studie navic ukazuji, ze az 50 % mladych lidi
je béhem prechodu z détstvi do dospélosti diagnostikovano s néjakou formou
dusSevniho onemocnéni, ¢asto v souvislosti s vyvojovou krizi. Mezi nejcastéjsi dusevni
poruchy u mladych lidi patii depresivni a Uzkostné poruchy, zavislosti, poruchy p¥ijmu
potravy (PPP) a dalsi. Konkrétné PPP predstavuji klicové téma této prace, kterému se

budu podrobné vénovat v navazujicich kapitolach.
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1.4 Krize vyvstavajici v obdobi mladé dospélosti

Obdobi mladé dospélosti pfinasi do Zivota jedince mnohé zmény a vyzvy, které mohou
byt doprovazeny pocity nestability a chaoti¢nosti. Mlady dospély se v priibéhu tohoto
obdobi potykd s nékolika vyvojovymi ukoly a Zivotnimi uddlostmi, které se mohou na
zakladé nékolika dalSich faktord stat zdrojem tzv. vyvojové krize. Tématu vyvojovych
krizi (konkrétné pro obdobi mladé dospélosti) se vénuji zejména zahrani¢ni autoti —
Robbins (2019), Robinson a Wright (2013), Robbins a Wilner (2001), Arnett (2010).
V ¢eském prostiedi se timto tématem zaobiraji — Millova (2016), Zibrinyiova a Raczova
(2016). Rovnéz mlzeme zminit starSi klasické modely vyvojovych krizi, kterym se

vénovali zejména — Erikson (2022), Levinson (1986).

Vyvojova krize muUze vzniknout na zdkladé nékolika faktor(i, které mohou souviset
s vyznamnymi udalostmi a pfechody, téZ s napliovanim vyvojovych ukoll. Tyto
uddlosti mohou v ¢lovéku vyvolavat stresujici a frustrujici pocity. S ¢asovym odstupem
mUzZe jedinec vnimat tyto uddlosti jako vyznamné body obratu. Je nutné zminit, Ze
pritomnost téchto vyznamnych milnik( nemusi automaticky pfedznamendvat vyvojovou
krizi. Vzdy zdlezi na individualité jedince. PFi¢iny vzniku mohou mit rGizné podoby. Mezi
vyznamné zdroje se fadi socialni tlak a pozadavky, pramenici od spolecnosti i od sebe
sama, nedostatek sebevédomi a nizkd uroven sebehodnoty, neuspokojivé socialni
vztahy aabsence socidlni opory, finanéni situace a spokojenost v pracovni oblasti
(Millova, 2016; Millova & Svarovska, 2020). Krize se mliZe projevit na nékolika Urovnich
— fyzické, psychologické, interpersondlni a sociokulturni. Mlady jedinec se mize
potykat s prehodnocovanim svych dosavadnich socidlnich hodnot a norem, zménou
socialnich vztah( a vazeb, svého prostiedi nebo se miZe zaobirat otdzkou své identity

a socidlnich roli (Millova, 2016; Robinson & Wright, 2013).

Thorova (2015) zminuje dvé vyvojové krize v obdobi mladé dospélosti — tzv. ¢tvrtzivotni

krizi 20letych a krizi Kristovych let, ktera se mUZe objevit okolo 30 let.

1.4.1. CtvrtZivotni krize

Jednd se o vyvojovou krizi, jejiz vznik je nejéastéjsi v obdobi rané dospélosti, tzv.

vynorujici se dospélosti. Vyvojovy koncept ,vynofujici“ se dospélost popsal poprvé
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psycholog J. J. Arnett (2000), jednd se o pfechodové mezidobi mezi adolescenci
a dospélosti, které je propojeno s tématy hledani své identity a mista v socidlni oblasti,
vybéru Zivotnich mozZnosti, Zivotni nestability a nejistoty. Rovnéz souvisi s odkladani
nékterych vyvojovych ukoll do pozdéjsiho véku (Millovd, 2016). Charakteristické
atributy vynotujici se dospélosti se nejcastéji projevuji v obdobi mezi 18. a 25. rokem,
objevovat se viak mohou a# do 30. roku Zivota. Ctvrtiivotni krize se projevuje
introspekci nad svym dosavadnim smérovanim a prehodnocenim svych budoucich
krokd. Casto je spojovana pravé s pocitem nadmérného mnoZstvi pfileZitosti nebo
s dalekosahlymi Zivotnimi rozhodnutimi, nejsou pfimérena subjektivnimu pocitu osobni
zralosti (Millova, 2016, s. 133). Nicméné existence téchto urcitych symptom( u této
vyvojové krize je spornd a u mnoha autor(i se nazor rizni (Thorova, 2015). Béhem let
probéhlo nékolik odbornych kvalitativnich i kvantitativnich vyzkumu, které se zabyvaly
touto problematikou, nicméné je zde pomérna cast kritik(, ktefi tuto teorii kritizuji
z dlvodu, Ze jejich pozornost je prevainé smérovana negativnim hlediskim zmén
probihajici v mladé dospélosti a opomijeji pozitiva, kterd mohou zmény pfinést (Millova

& Svarovskd, 2020; Arnett 2010).

1.4.2. Krize tzv. kristovych let

Krize kristovych let se objevuje mezi 28. a 33. rokem Zivota, kdy dochazi k urcitému
bilancovani a pfehodnocovani dosavadniho Zivotniho smérovani. Krize mize pramenit
z psychosocialnich konfliktd tykajici naplnéni vyvojovych ukold, jako je napf. navazani
hlubokého vztahu, uzavieni manzelstvi nebo zalozZeni rodiny. DalSim zdrojem muze byt
nespokojenost v profesni a socialni oblasti souvisejici i se ztratou
nékterych mezilidskych vazeb. Rovnéz se jedinec muZe zaobirat otazkou hledani
Zivotniho smyslu, svého mista v Zivoté i ve svété, mulZe se potykat se stereotypnimi
pocity. Také mulzZe pocitovat Unavu ze socidlniho kontaktu a kultivovani socidlnich
vztahU. Objevuji se prvni konfrontace s tématem starnuti i v ndvaznosti na své rodice
(Thorova, 2015). Tato krize mUZe pro jedince predstavovat impulz ke zméné pro

spokojenéjsi Zivot a naplnéni stavajicich roli (Vagnerova, 2007).
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2. PORUCHY PRiJMU POTRAVY

Poruchy pfijmu potravy (dale jen PPP) patfi mezi zdvazna psychiatrickd onemocnéni
souvisejici s narusenym vztahem ke stravovani a alimenta¢nimu chovani, podminéna
patologickou zménou vztahu ke svému télu a neadekvatnim hodnocenim svého vzhledu
i osobnosti (Vagnerova, 2014). PPP jsou svym charakterem povaZovany za jedny z
nejhlre uchopitelnych psychiatrickych diagnéz (Novak, 2010). V poslednim desetileti se
tématu PPP vénuje vétsi pozornost, a to zejména v odbornych kruzich. Rada autorti
publikuje rozsahlé ¢lanky a monografie zaobirajici se touto problematikou a rovnéz se
provadéji odborné vyzkumné studie. Nicméné stdle zUstavda kolem PPP mnoho

nejasnosti, dohadd a nezodpovézenych otazek (Prochazkova & Sladka-Sevcikovd, 2017).

Onemocnéni PPP si mezi jedinci nevybira. Postihuje osoby odliSného véku, pohlavi,
etnického pivodu, socialné-ekonomického postaveni a rozmanitych télesnych typ,
hmotnosti a rozmért. Vaha u této problematiky neni jedinym klinickym ukazatelem pro
PPP. Onemocnéni postihuje osoby jak s nizkou, normalni i vy$si hmotnosti. U osob
jakékoliv vahy se mohou projevovat nezdravé zpusoby regulace a kontroly hmotnosti a
také se u nich mohou vykazovat rtzné formy malnutricel. Velmi ¢asto osoby s PPP maji
potize snahledem a rozpoznanim zdvainosti problému souvisejiciho s jejich
onemocnénim anebo zastdvaji ambivalentni postoj ke zméné svého jidelniho ¢i jiného
chovani. Veskeré podoby PPP mohou byt propojeny se zavazinymi somatickymi potizemi,

které zasahuiji libovolny organovy systém v téle (Papezova, 2018a).

1 Malnutrice je stav, p¥i kterém télo nedostava dostate¢né mnozstvi nutri¢nich latek, které jsou nezbytné
pro udrZeni zdravi a normalniho fungovani. Tato nedostatecna vyziva mlze zahrnovat nedostatek energie
(kalorif), bilkovin, vitamind nebo mineral(. Malnutrice mize mit vazné dasledky pro fyzické a mentalni
zdravi jedince a muiZe vést k rlznym nemocem a komplikacim.
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2.1. FormyPPP

Dle DSM-52 a MKN-103 rozlidujeme dle diagnostickych kritérii nékolik forem PPP, z nichz
kazdd ma své specifické charakteristické rysy. Mezi hlavni druhy PPP patfi: mentalni
anorexie, mentalni bulimie a psychogenni prejidani. Tyto podoby PPP ma v povédomi i
Sirsi verejnost. Nicméné ddle se rozliSuji méné znamé formy, jako napfiklad — atypické
PPP, nespecifikované PPP a vyhybava restriktivni porucha. Mezi né jsou zarazeny —
syndrom nocniho pfejidani (NES), Adoénisliv komplex — tzv. dysmorfie. V souvislosti s
projevy ve vztahu k naruSsenému stravovacimu chovani se uvadi — ortorexie,

drunkorexie, pica a ruminantni porucha (Papezovd, 2018a).

V rdmci této bakalarské prace se podrobnéji zabyvam problematikou mentalni anorexie
(dale jen AN), mentalni bulimii (BN) a psychogennim prejidanim (BED). Ostatnim formam
PPP je vénovan kratsi Usek, ve kterém jsou uvedeny stru¢né charakteristiky jednotlivych
skupin onemocnéni, ktery spolecné dotvari teoreticky ramec potfebny pro pochopeni

kontextu tohoto zdvazného onemocnéni.

2.1.1. Anorexia Nervosa (AN) — Mentalni anorexie

Je charakteristickd snizovanim vahy v souvislosti se strachem z pfibrani na télesné
hmotnosti prostfednictvim Umysiného redukovani pfijmu potravy a postupnym
odmitanim jidla ¢i konkrétnich potravinovych skupin. V kapitole — 2.2. Prevalence PPP
bylo jiz zminéno procento vyskytu u rdznych vékovych skupin, zejména u divek a
mladych Zen. Nej¢asté&ji se objevuje mezi 14. a 18. rokem, onemocnéni se vyviji pozvolna

a plynule (Krch, 2005a; Vagnerova, 2014; Papezova, 2018a).

2 Diagnosticky a statisticky manudl dusevnich poruch, pdté vyddni, revize textu (DSM-5-TR) obsahuje
nejaktudlnéjsi aktualizace textu zaloZzené na védecké literature s prispévky od vice nez 200 odbornikl na
dané téma.

3 Mezindrodni klasifikace nemoci a souvisejicich zdravotnich problému (MKN) ( v origindle International
Classification od Diseases and Related Health Problems, zkracené ICD) je publikace Svétové zdravotnické
organizace (WHO), ktera kodifikuje systém oznacovani a klasifikace lidskych onemocnéni, poruch,
zdravotnich problém a dalsich pfiznakd, situaci ¢i okolnosti.
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Urceni diagndézy AN souvisi s pozadavkem splnéni vSech diagnostickych kritérii dle

vymezeni MKN-10, kterd zni:

Télesnd vdha je udrzovand nejméné 15 % pod predpokladanou vahou nebo je
sniZzena na Uroven BMI 17,5 a méné.

Redukci vahy si jedinec koriguje sam prostfednictvim striktnich diet nebo
nadmérného pohybu, v mozné kombinaci uzivani laxativ, diuretik nebo anorektik
¢i vyprovokovaného zvraceni.

Objevuje se specifickd psychopatologie typicka zkreslenymi predstavami o
vlastnim téle, fobii z tloustky (pfi vyrazné podvaze) a vtiravé, sebekontrolujici
myslenky k udrzeni nizké vahy.

Pfitomnost endokrinni poruchy hypotalamo-pituitarni-gonddové osy se
projevuje u Zen amenoreou, u muzl se vyskytuje absence sexudlniho zajmu.

V ptipadé vzniku onemocnéni pred pubertou dochazi k opozdéni nebo zastaveni
télesného vyvoje a pohlavnich znakud. Po zdafilé |écbé dochazi k normalnimu

dokonceni, nicméné menarche muiZe nastat opozdéné.

V ramci DSM-5 je AN rozdélena na tyto specifické typy:

Restriktivni:

Projevuje se restrikci energetického pfijmu a vyraznym omezenim konzumace
potravy. Jedinec drzi extrémni nizkokalorické diety, m{iZze se vyhybat konkrétnim
potravinovym skupinam nebo se zcela jidlu vyhyba.

Purgativni:

Objevuji se pravidelné epizody prejidani konzumaci velkého mnozstvi potravy,
na které nasledovné jedinec reaguje kompenzaénim chovanim, které zahrnuje

zvraceni i uzivani projimavych latek.

2.1.2. Bulimia Nervosa (BN) — Mentalni Bulimie

Projevuje se intenzivnim strachem z tloustky v souvislosti s neschopnosti regulovat

pfijem potravy, jehoz nasledkem jsou opakované zachvaty abnormadlniho prejidani a

naslednym vypuzenim zkonzumovanych potravin prostfednictvim ndésilnych a
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nefyziologickych prostfedk(. Onemocnéni BN se vétSinou objevuje v pozdéjsim véku nez

je tomu u AN, uvadi se 16. aZz 30. rok Zivota. RovnézZ jako u AN se rozviji plynule od

vevys

2018a).

Dle MKN-10 jsou diagnosticka kritéria pro BN nésledujici:

a) Objevuji se neustdle myslenky tykajici se jidla a neovladatelnd touha az zavislost po
jidle. Typicka je pfitomnost zachvat(l prejidani velkym mnozstvim jidla béhem kratké
doby.

b) Nutkavé tendence potladit kaloricky vliv zkonzumované potravy prostrednictvim
jednoho i vice zplsobl — ndsilnym vyvoldnim zvraceni, uZiti laxativ, anorektik,
diuretik, tyreoidalnimi prepardty a naslednym stfidanim etap hladovéni. U
diabetickych jedincl se rovnéz objevuje zneuZiti inzulinové 1é¢by.

c) Specifickd psychopatologie se projevuje abnormalnim strachem z tloustky, vahovy

prah je nizsi nez pred vznikem onemocnéni.

evvs

Nejniz§i mira zdavainosti dle DSM-5 je stanovena podle cetnosti nevhodného

kompenzacniho chovani. Uvadi se tyto stupné:

e mirna: 1-3 epizody tydné
e primérna: 4-7 epizod tydné
o kriticka: 8-13 epizod tydné

e extrémni: 14 a vice epizod tydné

BN se rovnéz rozdéluje na dva typy:

e Purgativni:
Vztahuje se k chovani jedince, kdy po zkonzumovdni potravy pravidelné uziva
purgativnich latek nebo se uchyluje k vyvolani zvraceni s cilem zbavit se
pozieného jidla, aby zamezil zvySeni télesné hmotnosti.

e Nepurgativni:
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Jedinec se uchyluje ke striktnim dietam a hladovéni za pomoci nadmeérného
fyzického pohybu s cilem zamezit zvySeni vahy, avSak bez pomoci purgativnich

latek nebo praktik.

Atypické formy AN a BN

Tyto formy jsou dle DSM-5 fazeny do skupiny OSFED — atypické PPP a poruchy
stravovani. V charakteristice téchto onemocnéni se neobjevuje jeden ¢i vice klicovych
rysi v porovnani s béznym klinickym obrazem; pfipadné jsou pfitomny vsechny
pfiznaky, avSak na mirnéjsi urovni. Dochazi ke kombinaci diagnostickych subtyp(, které
mezi sebou plynule prostupuji, avsak lisSi se v metodé lécby, pribéhu onemocnéni i

progndze (Papezova, 2018a). Specificka psychopatologie se projevuje abnormdalnim

strachem z tloustky, pfiéemz vahovy prah je nizsi neZ pfed vznikem onemocnéni.

2.1.3. Binge Eating Disorder (BED) - Psychogenni piejidani

Psychogenni prejidani (BED) nebo také psychogenni hyperfagie, je méné znama
diagnosticka kategorie uvedena v rdmci PPP. V prabéhu poslednich desetileti se stale
Castéji vénuje pozornost tomuto onemocnéni, které je povazovano za jeden z faktoru
prispivajicich k rostoucimu vyskytu obezity ve spolec¢nosti. Projevuje se neustalym
premitanim o jidle, zachvaty prejidani (binge eating) podobné tém u jedinci s BN,
bazenim po jidle tzv. cravingem, ktery se vyskytuje u drogové zavislych. Velmi ¢asto se
objevuji tryznivé pocity studu, viny, znechuceni, napéti ¢i deprese. Dochazi ke ztraté
kontroly nad jidlem i télem. Zachvatovité epizody probihaji velmi ¢asto o samoté a jsou
doprovazeny silnym stresem. Jedinci trpici touto formou PPP nepraktikuji zadné
eliminac¢ni metody (PapeZova, 2018a; Cooper, 2014). Dle celosvétové prevalence
psychogenniho prejidani se mezi léty 2018-2020 odhaduje pocet trpicich timto
onemocnénim na 0,6—1,8 % u dospélych Zen a 0,3—0,7 % u dospélych muzu (Giel et al.,

2022).

Dle MKN-10 v ramci diagndzy BED jsou uvedena tato kritéria:
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a) Vyskytuje se nutkavé zabyvani se jidlem, neodolatelna touha po potravé, zachvaty
prejidani, béhem kterych jedinec zkonzumuje velké davky jidla v pribéhu kratkého
¢asového horizontu.

b) Nevyskytuji se purgativni projevy uvedené u BN.

c) Specifickd psychopatologie se projevuje silnym strachem z tloustky. Potize spocivaji
v pokusu dosahnout neredlné vahy (nizsi nez premorbidni, optimalni ¢i zdrava
cilovd). Zachvaty prejidani vznikaji v souvislosti s maladaptivnim zpracovanim

nepfijemnych &i stresovych situaci.

Zavaznost onemocnéni se zohlednuje ¢etnosti epizod prejedeni na:

mirna: 1-3 epizody tydné
e stfedni: 4-7 epizod tydné
e z3avazina: 8-13 epizod tydné

e velmizavaina: vic nez 14

2.1.4. Other Specified Feeding and Eating Disorder (OSFED) — Jiné atypické PPP a

poruchy stravovani.

V této kategorii jsou zahrnuty PPP, které neodpovidaji striktnim kritériim pro mentalni
anorexii, mentalni bulimii, psychogenni prejidani, presto jedinci vykazuji nékteré
charakteristické rysy a potiZze Uzce souvisejici s PPP. Patfi sem napf. atypické formy AN

a BN, BED s nizkou frekvenci nebo syndrom noc¢niho prejidani.
2.1.5. Unspecified Feeding or Eating Disorder (UFED) - Jiné nespecifikované PPP a
poruchy stravovani.

Jednd se o formy, kde jsou pfitomny jednotlivé nebo kombinované symptomy Ci projevy
PPP, ale neodpovidaji pfesnym kritériim pro uréeni konkrétni diagnostické kategorie a

rovnéz nezapadaji do kategorie OSFED.
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2.1.6. Avoidant/Restrictive Food Intake Disorder (AFRID) — Vyhybava a restriktivni
PPP

Jednd se o diagnézu poruchy vyhybavého a restriktivniho chovani, ktera se vyskytuje jiz
u predskolnich déti a objevuje se dale v riznych vékovych kategoriich. Charakteristicky
pro tuto diagndzu mulze byt selektivni jidelnicek, odmitani nékterych druh( potravin,

vyhybani se urcitym vinim nebo texturam konkrétnich potravin.

2.1.7. Orthorexia nervosa - Ortorexie

V soucasné dobé se stale castéji hovofi v kruzich odborné i SirSi verejnosti o tzv.
ortorexii. Jedna se o nazev vystihujici patologicky zajem nebo posedlost jedince zdravou
vyzivou, ktery mda podobu restriktivnich diet obsahujici ritudini stravovaci navyky, kdy
dochdzi i k rigidnimu vyhybdani se urcitym potravindm. Jedinec s ortorexii tihne
k podrobnému zkoumani sloZzeni jednotlivych potravin, preferuje pouze ty, které
povaZuje za "zdravé" nebo "Cisté". Tento zajem o zdravé stravovani ¢asto prerista do
nadmérné kontroly a Uzkosti ohledné kvality a sloZeni potravy, coz mlze mit negativni
dopad na psychické i fyzické zdravi jedince. Ortorexie neni oficidlné uzndvana jako
samostatna diagndza v diagnostickych manudlech jako je DSM-5, ale néktefi odbornici ji
povazuji za formu poruchy stravovani. Tento stav muZe vést k socidlni izolaci,

nedostate¢nému pfijmu Zivin a dalSim zdravotnim komplikacim (Papezovd, 2018a;

Koven & Abry, 2015).

2.2. Prevalence PPP

V roce 1987 byly PPP deklarovany Svétovou zdravotnickou organizaci (WHO) za jeden z
primarnich svétovych problém0 tykajici se nasi spole€nosti. V zapadnim svété doslo
béhem nékolika let kvysokému narlstu téchto onemocnéni, nékteré specifické
symptomy se objevuji v kolektivnim méfritku, ¢asto se tak hovofi o tzv. subklinické formé
PPP (Novak, 2010). Dle Papezové (2018a) se projevy PPP mohou objevovat jiz v obdobi
utlého détstvi az po obdobi dospélosti. Nej¢astéji PPP mliZeme mapovat u adolescentt
a mladych dospélych, nicméné neni vyjimkou, Ze se mohou objevit u jedincl vyrazné
mladsiho ¢i starSiho véku. Dle narativni studie Silén a Keski-Rahkonen (2022) podle

DSM-5, ktera se zaobira vyzkumem celosvétové prevalence PPP u mladych lidi v obdobi
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2013-2022, byla zjisténa tato data: V rané dospélosti se s PPP potykalo celkem 5,5-17,9
% mladych Zen a 0,6—2,4 % mladych muzd. Dalsi vysledky byly monitorovany u osob,
0,8-2,6 % zen a 0,1-0,2 % muz(. S BED se potyka 0,6-6,1 % Zen a 0,3—0,7 % muzd.
Rovnéz byly uvedeny vysledky u jinych specifickych poruch pfijmu potravy, které se
tykaji 0,6-11,5 % Zen a 0,2-0,3 % muzU a blize u nespecifikovanych poruch pfijmu
potravy 0,2-4,7 % Zzen a 0—1,6 % muz(. Také zminuji, Ze obzvlasté ohroZzenou je skupina
osob genderové a sexudlni mensiny. Velkych vliv na vzestup vyskytu PPP méla i

pandemie COVIDU-19.

2.3. Uskali diagnostiky PPP

Bryant a kolegové (2022) ve studii, kterd se zaobira identifikovanim mezer tykajicich se
screeningu, hodnoceni a diagnostiky PPP v zdpadnich zdravotnich systémech,
poukazuje, Ze navzdory zvySenému povédomi o PPP a vysoké prevalenci v poslednich
letech stdle zlstavd vysoké procento jedinch s PPP nediagnostikovano a neléceno.
Zejména mezi ohroZzenou skupinu patfi muzi, osoby s PPP z rGznych a mensinovych
populaci a LGBTQ+. Papezovd (2018a) zminuje podhodnoceni rozsahu problému
v populaci, k éemuz mize dle jejiho ndzoru dochazet na zakladé utajovani problému ¢i
vyhybdnim se odborné péci ze strany osoby s PPP. Také poukazuje na problematiku
souvisejici se somatickymi komplikacemi PPP, které mohou zlstat nerozpoznany i
zkusenym |ékafrem. Podle Wade (2021) je méné neZ tretina pripadd odhalena
zdravotniky. PPP jsou velmi ¢asto doprovazeny komorbidnimi somatickymi priznaky.
Pacienti velmi ¢asto nejprve prichazeji s jinymi zdravotnimi problémy gynekologického,
gastrointestindlniho charakteru nebo s psychickymi obtizemi. Nezfidka tedy ze strany

zdravotnikl dochdzi k pozdéjsimu odhaleni diagndzy PPP a to z nékolika divod.

Prvni z nich se mlZe tykat nedostatecného Skoleni o PPP ve zdravotnich profesich.
V soucasnosti Iékafi maji nadale potize s identifikaci projev( PPP a to zejména u poruch

souvisejicich s prejidanim (BED), ostatnimi specifickymi PPP nebo poruchami
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souvisejicimi se stravovanim ¢i se sub-podprahovymi PPP4. Druhy z dGvodu souvisi s
omezenymi screeningovymi postupy ve zdravotnich zafizenich vykazujicimi nedostatky,
které mohou vést k homogenité a neadekvatnosti pfi identifikaci PPP (Bryant et al.,
2022). Treti z dlivodu se tyka samotnych jedincl s PPP, ktefi mohou vahat s vyhleddanim
odborné pomoci na zakladé studu, strachu ze stigmatizace, ambivalence ohledné
poruchy a |é¢by nebo nedostatku podpory ze strany svych nejblizSich ¢i bagatelizace
jejich potizi (Wade, 2021). Dal$im uskalim mUze byt samotny diagnosticky systém a jeho
kritéria pro stanoveni presné diagndzy, na coz upozornuje Novak (2010), ktery kritizuje
Ipéni na diagnostickych kritériich, na zakladé ¢ehoZz mlzZe dochazet k Uniku velkého
poctu osob s PPP, které jsou na hranici klinické diagndzy. Tyto faktory poté mohou vést
k prohlubovani bariér mezi jedincem a zdravotnim systémem, ktery v soucasné dobé

mnohdy brani vhodné a v¢asné intervenci.

3. PRICINY VZNIKU PPP

V soucasnosti existuje cela rfada teorii a hypotéz pojednavajicich o pti¢inach vzniku PPP,
stejné tak jako psychoterapeutické pristupy vénujici se 1é¢bé tohoto onemocnéni. Mezi
odborniky panuji ve svém pojeti jisté neshody. V odborné literature je pfevainé uvddéno
triclenné rozdéleni moznych faktorl pfrispivajici ke vzniku PPP — biologické, socialni a
psychologické faktory (Krch, 2005b; Vagnerova, 2014; Papezova, 2018a). Néktefi autofri
uvadeéji odlisné ¢lenéni determinant pfispivajici ke vzniku PPP na individudlni, rodinné a
sociokulturni (Novak, 2010). Dle PapeZové (2018a) je vznik PPP podminén
multifaktoridlné a je nutné ktomuto vdinému onemocnéni pfistupovat v celém
biopsychosocidlnim kontextu. Zahrnuje rlznorodé faktory, které mohou pusobit
vzajemnou interakci ¢i samostatné a to u kazdého jedince odliSnym zplsobem. Nékteré
faktory mohou mit zasadnéjsi vliv nez ostatni, vidy zalezi na individualité jedince a na

konkrétnim pripadé. RovnéZz mnozi odbornici upozornuji, Ze i pres znalost pfitomnosti

4 »sub-threshold eating disorders" (subprahové poruchy ptijmu potravy) se odkazuji na poruchy
stravovani, které vykazuji nékteré symptomy charakteristické pro klinické poruchy pfijmu
potravy, ale nesplfiuji veskera diagnosticka kritéria pro stanoveni pfesné diagnézy anorexie
nervosy, bulimie nervosy nebo poruchy pfejidani.
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téchto faktor(l je velmi komplikované urcit pfesnou pfic¢inu a okamzik vzniku tohoto

onemocnéni (Prochazkova & Sladka-Sevéikova, 2017).

V ramci této prace budu vychazet z tradi¢niho troj¢lenného rozdéleni faktorl —
biologickych (zahrnujici i genetické faktory), socidlné-kulturnich a psychologickych. Dale

se zaméfim na rodinné vlivy a Zivotni udalosti, které mohou hrat roli v rozvoji PPP.

3.1. Biologické a genetické faktory

3.1.1. Biologické faktory

Biologické dispozice vychazeji z odliSnosti mozkovych funkci, které se mohou na
psychické uUrovni projevovat urcitou labilitou, impulzivitou ¢i Uzkostnosti. PPP vznikaji
na zakladé interakci neuralnich mechanismu, které ovliviuji fizeni pfijmu potravy a vztah
k jidlu. Tyto standardni mozkové okruhy jsou u jedincl s PPP nahrazeny jinymi
neurotransmiterovych systémech, které maji na starost regulaci hladu a pocity sytosti.
Dysfunkce serotoninu zvysSuje vznik naladovosti a tendence k impulzivité. Vyznamnou
roli zastdvd dopamin, jehoz vliv tlumi pocity hladu. Zminéné odchylky mohou byt jak

pfic¢inou, tak rovnéz nasledkem PPP (Vagnerova, 2014).

Dle Krcha (2005b) je jednim ze zasadnich faktor( pfispivajicich k rozvoji PPP pohlavi.
Nejrizikovéjsi skupinu predstavuji Zzeny, u kterych je riziko vzniku PPP az desetkrat vétsi
nez u jinych skupin. Mladé divky a Zeny vykazuji vyssi procento zajmu o podobu svého
télesna a silnéjsi zaujatost vici své hmotnosti a mnozZstvi télesného tuku. Oproti tomu
chlapci a muzi se spiSe zaméruji na ziskavani svalové hmoty. Z hlediska rizika vzniku PPP
predstavuje obdobi pubescence a adolescence, kdy dochazi k zasadnim zménam, a to
zejména v oblasti télesna, dlilezité obdobi. Télesné schéma se ur¢itou mérou proménuje
a prechazi do vyznamné faze rozvoje sebepojeti. Dochazi k télesnému zréni, s ¢imz
souvisi hormonalni zmény, nastup prvni menstruace atd. Kazdy jedinec tyto zmény
pfijima rdznym zplsobem na zakladé individuality. Prijeti se odviji od subjektivni
predstavy o ideji a atraktivité vzhledu, kde dlleZitou roli zastava psychicka vyspélost a

socialni zpétna vazba reagujici na tyto zmény (Vagnerova, 2014).
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3.1.2. Genetické faktory

Genetické studie zabyvajici se genetickymi dispozicemi prokazaly vdzanost na riziko
vzniku PPP, stejné tak jako u dalSich psychickych poruch (napf. deprese, obsedantné-
kompulzivni poruchy), které ve velmi ¢astych pripadech tvori komorbidni onemocnéni.
Udava se 56—84% podil dédi¢nosti (Papezova, 2010). Konkrétné vazanost na genetickych
dispozicich dosahuje u mentalni anorexie maximalni hodnoty 50 % a u mentalni bulimie

30 % (Vagnerova, 2014).

3.2. Socidlné-kulturni faktory

Sociokulturni normy se dle teorie u¢eni mohou rovnéz podilet na vzniku PPP. Podili se
na tom kulturni a socidlni hodnota téla a vzhledu, zména postaveni Zeny ve spole¢nosti,
vliv médii, socidlni a kulturni vyznam potravy a dalSich nespecifickych socialnich faktord,
napt. — socialni Uzkost, soutéZivost a porovndvani se, atd. Zejména se uvadi socidlni vliv
tzv. idedlu krasy a s nim spojeny kult Stihlosti. Idedl krasy je dynamicky koncept, ktery
je podminén spolecenskymi, kulturnimi i historickymi faktory. V rlznych dobach a
kulturdch se podoba idealu krdsy proménovala, a dodnes se stdle transformuje.
Nicméné nazor, co je povazovano za atraktivni a krasné, mlze byt velmi odliSny mezi
rozdilnymi kulturami i jedinci (Fialova & Krch, 2012). Kult Stihlosti oznacuje sociokulturni
fenomén reprezentujici idedl krdsy zalozeny na $tihlosti a nizké vaze. Stihlost je velmi
Casto chapana jako predpoklad Uspéchl a stastného Zivota, kdy tuto iluzi posiluji média,
reklamy, mdda i socidlni normy. Rovnéz dochazi k predpojatosti vici obezité. Jedinci
Stihlych proporci jsou velmi ¢asto reprezentovani jako ti Uspésni a atraktivni, zatimco
lidé s nadvahou jsou povaZzovani za liné, neinteligentni a neatraktivni. Nadvaha je
spole¢nosti chapana jako stigma potvrzujici neschopnost a nedostatek vdale i
sebekontroly. V navaznosti na to se u jedince vytvafi strach ze selhani spojeného

s nabiranim vahy. (Krch, 2005b; Vagnerova, 2014).

Socialni tlak kladeny na normy krdsy a podobu idealniho télesného obrazu m{ize zastavat
klicovou roli v rozvoji PPP. Podle Krcha (2005b, s. 60) je sociokulturni tlak vyvijeny na
dodrzovani idealu stihlosti ,,v rozporu s biologickou variabilitou a pfirozenosti lidského

téla“. Kultura a spole¢nost formuje vnimani idealniho télesného obrazu a tak muze
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ovlivnit subjektivni pohled na télesné schéma, které se muize jevit jako nedostacujici
ke splnéni urcitych norem. To muze vést k oslabeni sebehodnoty a sebedivéry jedince.
Vagnerovda (2014, s. 429) poukazuje na vliv problematického nazoru, Ze ,télesnou
hmotnost i proporce vlastniho téla lze libovolné ovliviiovat”. Tyto nerealistické normy
posiluji strach z vyssi vahy a podnécuji nadmérny zdjem o télesnou hmotnost, coz se
mUzZe rozvinout v silnou nespokojenost a ambivalenci vici svému télu. Tyto postoje
mohou jedince vést k praktikovani nevhodnych stravovacich strategii, nadmérného
cvieni a neustalé kontrole télesné vahy. Rovnéz mize dochazet k proméné vztahu ke
stravovani. Jidlo pfestdva byt vnimano jako potfebny zdroj pro spravné fungovani téla,

naopak je oznac¢ovano za potencialni zdroj nebezpedi (Krch, 2005b; Vagnerova, 2014).

Vyznamny vliv rovnéZ predstavuje vyssi tlak v souvislosti s vykonnosti a uplatnénim
nejen v profesni oblasti. Mladé divky a Zeny jsou stavény pred Sirokou Skalu poZzadavki
vramci plnéni socidlni a kulturni role, které se mohou jevit jako dvojznacné (i
rozporuplné, a to at uz se jednd o normy sebeprezentace, fyzické atraktivity ¢i rodinného
nebo profesniho Zivota. Na Zeny je kladen narok, aby si udrZzovaly svou atraktivitu a
pfitazlivost, aby byly dostatecné vykonné, uUspésné a schopné se adaptovat na
pozadavky profesni oblasti a zaroven zdafile kultivovaly rodinny Zivot. Na zakladé tohoto
kontextu mlze byt pro Zeny velmi slozZité najit svou osobni identitu a autenticitu,
vymezeni sebe sama a dosahnout autonomie. Podle Krcha (2005b) na zakladé dusledkd
této obtizné adaptace muze dochdzet k odmitani nabizené sexudlni role a nékterych
dalSich atribut(, které tuto roli reprezentuji. Strategie dodrZovani nevhodnych a
eliminacnich stravovacich ndvykl mizZe pro nékteré Zeny predstavovat obranny
mechanismus pred uzkosti plynouci z chaotického svéta a spolecenského tlaku, kdy

alespon timto zpUsobem maji pod kontrolou své télo.

3.3. Psychogenni faktory

V souvislosti se vznikem a rozvojem PPP se uvadi i vliv nékterych psychologickych
faktor(, mezi které se radi — osobnostni rysy, mira sebelcty a nahlizeni na svij télesny
obraz, emocionalita a mimo jiné i komorbidita s jinymi psychickymi onemocnénimi

(Krch, 2005b; Novak, 2010; Papezova, 2012; Vagnerova, 2014).
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Osoby s vyssim rizikem k rozvoji PPP se velmi ¢asto potykaji s vnitfni nejistotou, nizSim
sebehodnocenim a sebevédomim. V mnoha pfipadech jsou tito jedinci silné
koncentrovani na podobu svého téla. Maji tendenci nadhodnocovat vyznam télesného
vzhledu i vahy a vnimat jej tak v negativnim svétle (negativni body image)°. Nizka
sebelcta ovliviiuje zpUsob udrzovani i pribéh |é¢by onemocnéni. Tyto osoby jsou rovnéz
vice ovlivnitelné a citlivéjsi na kritiku a ndzory od svého okoli adresované na jejich osobu
(Novak, 2010). Dochazi tak k naruseni vramci budovdni zdravého vztahu k sobé
samému, z ¢ehoz mlze pramenit nizsi citlivost ke svym potfebam, prekracovani svych
hranic a limitd, naopak se mohou tito jedinci prehnané orientovat na uspokojeni potreb
ostatnich lidi. Pfitomna je i touha, jakoZzto motivacni faktor po pozitivnim hodnoceni od
svého okoli, a zaroven zde hraje roli extrémni strach ze selhani. Timto zplsobem hledaji

potvrzeni, Ze maji svou hodnotu a jsou okolim pfijimani (3pe, n.d.).

Velké misto u nich zastupuje zvySena sebekritika a orientovani se na dosahovani
vysokych vykon(. Dle PapeZové (2010) se tyto tendence pokousi zkrotit snahou
dosahnout dokonalosti. Perfekcionismus je uvadén jako jeden znejéastéjSich
charakterovych rysu, ktery pfispiva k rozvoji PPP. Projevuje se, kladenim si vysokych
narokd sam na sebe, netoleranci vici svému pochybeni ¢i selhani. Rizikovost spociva
predevsim ve striktni dlslednosti, nedstupnosti a rigidité. Navenek muze plsobit jako
cilevédomost ¢i houZevnatost, nicméné uvnitf ho pohani strach, napf. strach z nepfijeti
svym okolim. Podle Krcha (2005b, s. 73) ,perfekcionismus snadno zapada do logiky
poruchy, kterd mu dava prostor a konkrétni vyraz zejména ve vztahu k télesnému
schématu, jidelnim a pohybovym navykim a sebekontrole.” Prostfednictvim
sebekontroly a dodrZovanim striktnich pravidel, a to zejména ve stravovani, se snazi
ziskat kontrolu nad svym Zivotem. MUZe to byt zpUsob, jak ziskat pocit autonomie. TéZce
se vyrovnavaji s okolnostmi, které pod kontrolou mit nelze. Velmi dlleZité pro né je, aby
se chovali a jednali v souladu s poZzadovanymi normami. Rovnéz aby pfiliS se neodliSovali

a nevybocovali z davu. Do urcité miry postradaji flexibilitu pfi zvladani zatézovych

> Body image je obsahly pojem a zahrnuje fyziologické, psychologické a sociologické komponenty.
Vystihuje jedinclv postoj k télu, jeho proporcim a estetice, rovnéz jakym zplsobem ho vnima a jak nad
nim uvazuje. Negativni body image je Siroky pojem vystihujici télesnou nespokojenost a zkreslené vnimani
svého téla.
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situaci. Rovnéz se mohou potykat s vyssi nerozhodnosti pramenici ze strachu, Zze zvoli
Spatné (3pe, n.d.). Tyto zminéné tendence mohou mit podobné rysy jako u obsedantné
kompulzivni poruchy. Podle Papezové (2012) mohou ke vzniku onemocnéni pfispivat i
dalsi osobnostni rysy jako je impulzivita, ktera se velmi ¢asto objevuji u mentalni bulimie

a psychogenniho prejidani. Rovnéz zmifiuje — zavislost, puritanstvi a asketismus.

Klicovou roli v rozvoji a udrzovani PPP zastavaji i emocionalni stavy jedince. Studie
Berking a Wupperman (2012) zkoumajici emocni regulaci jakoZto relevantni zdroj pro
rozvoj a udrzovani rlznych forem psychopatologie ukazuje, Ze v pfipadé PPP miuze
vyskyt potlacenych emoci pftispivat k rozvoji onemocnéni. Rovnéz zminuje, Ze toto
onemocnéni slouzi jako dysfunkéni strategie pro regulaci nebo potlaéeni negativnich
emoci. Tito jedinci maji obtize v oblasti emoéniho uvédomovani a prozivani. Vyskytuje
se u nich vétsi tendence se emocim vyhybat a také nizsi schopnost je pfijimat. Podle
Maloney a Kranz (1997) mohou PPP predstavovat zpUsob, jak se jedinci vyporadavaji s

pocity (napf. hnév ¢i vztek), které se boji vyjadfit jinym zplsobem.

Velmi Casto je pfitomna emocni nestabilita charakteristickd svymi vyraznymi vykyvy.
Tato dysbalance se mliZe projevovat at uz disledkem stravovacich vzorcd, naruseného
vztahu k jidlu nebo télesného obrazu. Zména hmotnosti (zejména souvisejici s Ubytkem
vahy) a fyzické transformace v téle spolu s narusenou hormonalni rovnovahou a vlivem
na chemické prenosy neurotransmiterl mohou vést k psychickym potizim. U téchto
osob se velmi Casto objevuji uzkostné a depresivni ptiznaky, které mohou pfimo
vychdazet z obav z pfibyvani hmotnosti, ztraty kontroly nad svym stravovanim a z
nespokojenosti s vlastnim télem (Krch, 2005b). RovnéZz mivaji tendence tihnout
k nadmérnému strachovani se z nového a neznamého. Také se ve velké mife objevuji
pocity viny a studu (Vagnerovd, 2014). Vyznamny faktor predstavuje i pfitomnost
stresu, ktery velmi Casto byva spojen s otazkami tykajicimi se stravy, hmotnosti a

télesnosti (Papezovd, 2010).

Pomérné casty problém v ramci PPP predstavuje komorbidita s jinymi diagnézami.
Odborné zdroje uvadéji — poruchy osobnosti, poruchy nalad, uzkostné poruchy, poruchy
autistického spektra, zdavislosti na ndvykovych latkdch, ADHD. Pfipadné se mohou
objevovat pouze spolecné rysy nékterych poruch, které se vzdjemné prolinaji. V této
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souvislosti se uvadi zejména rysy obsedantni kompulzivni poruchy, kdy s PPP sdili
perfekcionismus, nadmérnou kontrolu, ritualizaci v rdmci stravy atd. (PapeZzova, 2010;

Krch, 2005b).

Veskeré uvedené faktory mohou pfispét k rozvoji onemocnéni PPP, rovnéz se mohou
objevovat nebo se projevit az v pribéhu onemocnéni, tzn. mohou byt jak pfic¢inou, tak

nasledkem samotného onemocnéni.

3.4. Zivotni udalosti

Zivotni udalosti a rGizné situace jsou povazovany za vyznamné faktory ovliviiujici vznik a
rozvoj onemocnéni PPP (Krch, 2005b). Predstavuji sloZitou interakci mezi vnéjSimi

stresory a psychikou jedince.

Béhem Zivota celime rlznym vyzvdm a zméndm, které ovliviiuji nase emocionalni
prozivani. Nejcastéji jsou uvadény vyznamné zivotni milniky (spojeno i s pfechodovymi
obdobimi) — studium, nastup do zaméstnani, navazani vztahu, svatba, rodicovstvi, atd.;
udalosti v rodiné — rozvod, pfichod nového ¢lena, umrti blizkého, odlouceni, potize se
sourozencem ¢i nékym jinym z rodiny, atd.; stresové situace — rlizného charakteru dle
individuality jedince (napf. konflikty, zkousky, pracovni tlak, atd.); onemocnéni —
samotného jedince ¢i nékoho zrodiny ¢i blizkého ze svého okoli; osobni netspéch
v rlznych socialnich oblastech. PPP mohou vzniknout i jako ndasledek traumatickych
zkusenosti, agresivniho, sexudlniho ¢i narcistického zneuzivani (Krch, 2005; Papezov3,
2010; Novdk, 2010; Smolak et al., 2013). Fairburn a kolegové (2004) se zaméfili na vliv
Zivotnich prechodUll na relaps PPP u mladych dospélych. Studie zjistila, Ze narocné zZivotni
zmény, jako je nastup na vysokou Skolu nebo vstup na pracovni trh, mohou u osob s PPP

vést k relapsu, pokud nejsou adekvatné zvladany.

Krch (2005b) rovnéz zminuje nevhodné poznamky smérujici na télesny vzhled Cdi
hmotnost. Novéak (2010) uvadi pfilisny tlak vyvijeny rodici i jinymi ¢leny rodiny nebo
hostilitu vici ditéti. Papezova (2010) mimo jiné poukazuje na neadekvatni tlak kladeny

na divky plynouci z rodicovského naléhdni, aby se dostatecné prezentovaly jako Zeny.
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Tyto uddlosti mohou vytvaret emocni nestabilitu a tlak na zvladani emoci. PPP velmi
Casto slouZi jako mechanismus pro regulaci zahlcujicich pocitd a kontroly nad svym
Zivotem. Rovnéz mohou predstavovat tzv. copingovou strategii pro zvladani osobnich
krizi, zejména u jedincl, ktefi si neosvojili zdravé a konstruktivni zplsoby k reSeni

takovychto situaci (Novak, 2010).

3.5. Rodinné faktory

Rodina predstavuje primdrni socialni skupinu poskytujici bezpeény prostor, kde si
jedinec osvojuje urcité postoje, chovani a také nabyva potfebnych zkusenosti pro vstup
do dalSich socialnich oblasti. Rodina slouzi jako primarni zdroj uspokojeni individualnich
potieb, avSak zdroven pfinasi prvni omezeni a potencialni zklamani. Rodinné prostredi
a jeji ¢lenové maji vyznamny vliv na formovani individuality jedince, mohou ho pozitivné
podporovat v jeho rozvoji, anebo ho naopak negativné narusit ¢i zpomalit jeho psychicky

vyvoj (Prochazkova & Sevéikovd, 2017).

Znac€na C¢ast autort se shoduje v nazoru, Ze rodina a jeji socialni prostor mlize mit
vyznamny vliv na vznik a rozvoj onemocnéni PPP (Krch, 2005b; Novak, 2010; PapezZova,
2010; Smolak et al., 2013; Vagnerova, 2014; Chvala & Trapkovd, 2017). Vyzkumy se
zejména vénuji vzajemnym vztahlm, ale rovnéZz i konkrétnimu charakteru u
jednotlivych clenti rodiny (matka, otec, sourozenec, pripadné dalsi ¢lenové — babicka).
Novak (2010) zminuje, Ze rodina muzZe zejména figurovat v podnécovani nemoci.
Clenové rodiny z po¢atku mohou pfispivat (ackoliv napf. nevédomé) svou chvalou a
obdivem ke Stihlosti a discipliné doty¢ného jedince a tim udrzovat plsobeni nemoci.
Pfistup rodiny se méni az ve chvili, kdyZz se potiZze zacnou na jedinci zviditelfiovat ¢i
projevovat (Prochazkovd & Sevéikovd, 2017). V rodinném prostiedi se rovnéi jedinec
setkdva s konstrukci body image, prostfednictvim ¢eho se formuje jeho ndhled na
vlastni télesny obraz. Dile se velmi ¢asto poukazuje na pfricinu vzniku onemocnéni v
souvislosti s kontextem rdznych rodinnych udalosti (rozvod, separace, umrti, a dalsi).
Také je zejména zminovan vliv dlouhodobé dysfunkénich vztahti v rodiné (Vagnerova,
2014). Zvysené riziko se objevuje v rodinném prostiedi, kde neni poskytovan bezpecny
prostor pro otevienou komunikaci, chybi dostatec¢nd rodi¢ovska péce a laskyplny vztah

k ditéti, objevuje se ambivalence ve vytvarené mire poZadavkd tykajici se témat
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kontroly, oc¢ekdvani, uspofadanosti Ci nezdvislosti. V extrémnich pfipadech je uvddéno
sexudlni a fyzické zneuzivani v rodiné. V anamnéze rodiny jedincl s PPP se Castéji
projevovaly pripady zavislosti (napf. alkoholismus), deprese, emocni poruchy a socialni

izolace (Novak, 2010).

V rodinné dynamice se mohou objevovat tyto charakteristiky: rigidita, snizend schopnost
ve vyjadfovani a regulaci emoci, tendence k vzajemné manipulaci, neschopnost a
vyhybani se konfliktiim (Krch, 2005b; Vagnerova, 2014). RovnéZ je poukazovano na
pfitomnost zastfenych generacnich hranic, kdy se jedinec potyka se spletitosti
rodinného systému, ve kterém velmi ¢asto chybi uskupeni rodinné hierarchie (Novak,
2010). Velmi ¢asto se rodina snazi pro své vnéjsi okoli zachovat obraz bezproblémové,
dokonalé rodiny. V mnoha pfipadech jsou rodiny silné zaméreny na vysoky vykon a
uspéch, a toto nastaveni poZaduji i u svych potomk{. S rozvojem PPP se zejména
poukazuje na rigidni dodrzovani pravidel, vysoka ocekavani a kriticnost rodicua, kde
zaroven chybi péfe a dostatecnd empatie (Krch, 2005b; Vdagnerovd, 2014). Urcité
nebezpedi predstavuje vyskyt Uzkosti z nejistoty. Novdk (2010) zminfuje reakci na
ekonomickou nejistotu, kdy se jedinci obavaji ztraty ekonomického a sociadlniho statusu,

coz muze vyvolat tlak na odpovédnost pfi uspokojovani svych potreb.

3.5.1. Separace od rodiny

Mnoho autor( poukazuje na problematiku osamostatriovani jedince od primarni rodiny
(Krch, 2005b; Papezovd, 2010; Smolak et al., 2013; Vagnerova, 2014; Chvala & Trapkova,
2017). Faze separace-individuace je soucdsti procesu budovani identity. Vrcholna krize
nastupuje zejména v pozdni adolescenci. Je zasadni, aby separacni proces probihal bez
nadmérné viny nebo Uzkosti ze strany rodi¢li (Smolak et al., 2013). Vagnerova (2014)
zminuje, Ze v této fazi rodina ¢asto reaguje na jakykoliv pokus separace Uzkostnymi
tendencemi. Krch (2005b) rovnéz upozoriuje, Ze PPP se casto objevuji v této fazi
separace. Také doddvaji, Ze tento vyvojovy ukol mlze byt faktorem vzniku PPP, ale mlze

i predstavovat prospé&snou zménu v Zivoté jedince.

Tématu separace v navaznosti na PPP se detailnéji vénuji Chvala a Trapkova (2017), kteti

pracuji jako rodinni terapeuti se zamérenim na psychosomatickd onemocnéni ¢lena
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rodiny. V ramci své praxe vytvofrili specifickou I|éCebnou metodu zaloZzenou na
teoretickém konceptu, ve kterém rodina predstavuje dle metafor socidlni délohu,
zatimco syntetizujici rodinné procesy (obdobi pubescence a dospivani) prirovnavaji k
socidlnimu porodu. V tématice PPP poukazuji na koncepty rodinné terapie, které toto
onemocnéni vnimaji jako ,poruchu koordinace vyvoje ¢lenl rodiny v obdobi, kdy déti
opoustéji hnizdo, nez jen jako poruchu jednotlivce” (Chvala & Trapkova, n.d.). PPP v
ramci modelu socidlniho porodu povazuji za vyraz separacniho procesu. Faze
fyziologického porodu analogicky pfedstavuje socialni porod jako klicovou fazi, ve které
dochazi k oddéleni jedince od primarni rodiny a uvedeni do dalsi Zivotni faze. Proces
separace je zaclenén do psychosocidlniho kontextu vyvoje vztahl rodinného
trojuhelniku — matka-dité-otec. Pohyb rodinného systému k pfivedeni ditéte do svéta
neprobihd linedrné, nybrz v oscilacich s riznymi odbockami. Popisuji tfi vyvojova stadia,
jako klicové obdobi separace, kdy dité potfebuje zacit emocionalni sblizeni se svymi
rodici, aby se nasledné mohlo od nich bezpecné oddélit. Zvlasté poukazuji na rozdily v
jazyce a dynamice mezi svétem matky a otce. Konkrétné se jednd o tyto vyvojové faze
separace: 1. sblizeni s matkou a separace od ni; 2. sblizeni se s otcem a separace od né;j;
3. samostatnost. Prichod jednotlivymi stadii mize prinaset znaéné komplikace, které
mohou vyustit ve zpomaleni ¢&i zastaveni celého procesu. Nasledné tak dochazi k
projevim anorektické ¢i bulimické stagnace, které se v kontextu naseho tématu mohou

rozvinout do podoby PPP (Chvala & Trapkova, 2017).

3.5.2. Vztahy vrodiné

Bylo zjisténo, Ze oba rodice se vyznamné podileji na volbé strategii, které maji dopomoci
ke zméné télesnych proporci jedincl v adolescentnim véku, ,pficemz matky vice
ovliviiuji metody slouzici ke shazovani hmotnosti, zatimco otcové vyraznéji ovliviuji
praktiky, které maji slouzit k nar(istu svalové hmoty“ (Palazzoli, 1974, citovano v Novak,
2010). Prispivat mlzZe i nadmérny zajem rodich o vzhled, ideal krasy, dietni ¢i fitness

kulturu (Novak, 2010).

Velmi ¢asto je v souvislosti se vznikem a rozvojem PPP zd(razfiovan vliv matky.
Konkrétné se autofi zaobiraji charakterem vztahu mezi matkou a ditétem, kde je Castéji

zminovan vztah k dcefi, a to zejména v ¢eském prostiedi (Krch, 2005b; Novak, 2010;
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Papezovd, 2010; Vagnerova, 2014;). Nicméné studie Braeta a kolegl (2012), kterd se
zaobirala otazkou, zda vztah mezi rodici a détmi (v obdobi prepubescence), je moziné
povazovat za mozny prediktor ke vzniku stravovaci patologie, zahrnula do vyzkumu jak
matku, tak otce, a rovnéz déti obou pohlavi. Vysledky ukazaly, Ze mezi détmi u obou
pohlavi se vyskytuji jen malé rozdily v rdmci vyvoje patologie. Rovnéz poukdzali na
vyznamny vliv matky, jak ve vztahu k dcefi, tak k chlapci. Rovnéz zasadnim faktorem je
i vztah otce. V kontextu této bakalarské prace se dale budu zaobirat vztahem mezi

matkou/otcem a dcerou.
Matka

Matky predstavuji pro dcery prvni model ve vztahu k vnimani celkového télesného
obrazu a pojmu hmotnosti (Ferreira et al., 2021). Charakterové se matky dcer s PPP
mohou projevovat jako perfekcionistické, hyperkritické a dominantni. Na druhou stranu
jsou stazené do sebe, chovaji se neempaticky, pasivné a zavisle. Jsou popisovany jako
obté?ujici, ndroéné a pozadujici dodriovani pravidel. Casto se primarné orientuji na
kariéru a dosahovani vykonu, od okoli o¢ekdvaji ty samé hodnoty (Krch, 2005b; Novak,
2010; Papezova, 2010; Vagnerova, 2014). Snazi se v rliznych tématech prilis angaZovat,
k ¢emuz vyuZivaji omezujici a manipulacni strategie. Tyto Zeny byvaji méné sebevédomé
a nespokojené se svou podobou téla (Vagnerova, 2014). Podle studie Ferreira a kolegl
(2021) nespokojenost a kriticnost matek ke svému vzhledu a télu mlize mit negativni
efekt na vnimani body image u jejich dcer. Prostfednictvim svych matek se i dcery
seznamuji s Zenskou roli a Zenstvim obecné. Mnohdy byvaji nespokojené s obecnym
fungovanim rodiny a objevuje se u nich nejistota v zastavani materské role. Od svého
okoli ocekavaji ocenéni (Vagnerovd, 2014). V mnohych pfipadech se samy tyto matky
potykaji s PPP. Rovnéz se vici dceram mohou chovat restriktivné v oblasti stravy, kdy
kontroluji konkrétné formu a mnozstvi, které zkonzumuji (Novak, 2010). Stejné jako uz
bylo popisovano vySe, mnoho autorl poukazuje na problematiku pfFiliSné zavislosti
matky a ditéte v souvislosti s odpoutdvanim se. ObtiZze maji charakter konfliktu, kde je
znatelnd ambivalence mezi potfebou nezavislosti a ztratou podpory (Krch, 2005b;

Papezova, 2010; Vagnerova, 2014;).
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Otec

Otcové se rovnéz podili stejné tak jako matky na formovani identity dcer. Vagnerova
(2014, s. 428) poukazuje na absenci zkusenosti ,,s odpovidajicim chovanim otc, ktefi by
méli pfedstavovat vzor komplementarni role a napomahat tak k rozvoji Zenské identity
svych dcer”. Otcové dcer s PPP jsou nékdy popisovani jako pasivni, vzdaleni,
nezucastnéni, slabi a udrzujici si emocni odstup. Jinak jsou charakterizovani jako
dominantni a autoritativni osobnosti. Emoc¢né odtaZity typ otce mlize pramenit z dlivodu
skrytého rodicovského konfliktu. V jiném pfipadé je typ otce tzv. nedosazitelny otec,
kterého dcera pfijima a obdivuje, presto se mu nikdy nemUze vyrovnat. Néktefi otcové
vykazuji rigidni, vzteklé az agresivni chovani, které je vSak nadale idealizovdno jeho
partnerkou (Krch, 2005b). Také se poukazuje na fakt, Ze se otcové Castéji nez matky
dopoustéji zneuzivani déti. V pfipadé divek s AN, kde je pfitomny naruseny attachment
s matkou, mohou byt divky silnéji emo¢né navazany na otce a jeho postoje (Novak,
2010). U divek s BN je ¢asto zmifiovan intenzivni vztah mezi otcem a dcerou v obdobi

raného détstvi, jehoz dynamika se narusuje béhem puberty (Krch, 2005b).

Sourozenci

Krch (2005b) poukazuje na klinické studie zabyvajici vyskytem PPP mezi sourozenci
pacient(, ktery se pohybuje v rozmezi 3 az 10 %. Vyznamnym faktorem vedoucim k
rozvoji PPP (zejména u AN) je rivalita a Zarlivost mezi sourozenci stejného pohlavi. V
nékterych pripadech mize zastupovat vyznamnou roli vzniku onemocnéni i dominantni

- materska babicka (Krch, 2005b).

V rodinné dynamice jako faktoru vzniku a rozvoji PPP hraji klicovou roli vzajemné i

jednotlivé vztahy mezi rodinnymi prislusniky.

4.  LECEBNA PECE O PACIENTY S PPP

Lécba PPP predstavuje komplexni proces zahrnujici riznorodé specializované metody
dle specifikace poruchy, zavaznosti a existenci komorbidit, s ohledem na individudIni
potfeby pacienta. Integrovany pfistup se zaméruje jak na fyzicky stav pacienta, tak
rovnéz na psychologické a socialni aspekty. Lé¢ebny proces zahrnuje kombinaci Iékarské
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péce, psychoterapie a v nékterych pripadech i farmakoterapie. Komplexni péce vyzaduje
zapojeni multidisciplinarniho tymu odbornikt (Iékafl, psychologli, psychoterapeutd,
nutriénich odbornikd a dalSich specialistl). Tento tym spolupracuje na vytvoreni a
realizaci komplexniho léc¢ebného planu, ktery bude co nejefektivnéji odpovidat
potiebam a specifikim kazdého jednotlivého pacienta. Klicovym prvkem péce o
pacienty s PPP je vybér vhodné metody lécby a peclivd koordinace |écebného planu,
ktera zahrnuje monitorovani a pribézné upravovani l[écby v souladu s aktualnim stavem
pacienta. LéCebny proces se odviji od faze a zdvainosti onemocnéni, stejné jako od

vysledk( predchozi 1é¢by, pokud probéhla. (Garner, 2005; PapeZova, 2018b).

4.1. Diagnostika a hodnoceni stavu pacienta

PPP jsou zpocatku nejcastéji diagnostikovany lékafi, jak jiz bylo zminéno v kapitole 2.3.
Tito lékari se vétSinou zaméruji na Ié€bu somatickych potizi a ndsledné dle stavu
pacienta navrhnou dal$i mozné |écebné kroky. Dle zavaznosti onemocnénilécba probiha
ambulantné nebo pfi téZsich formach dochazi k hospitalizaci, kde jsou pritomny Zivot
ohroZujici komplikace nebo sebevrazedné tendence. K tomuto kroku se rovnéz uchyluje
i v pfipadé, kdy je ambulantni péce neuspésna (Vagnerovd, 2014; Papezova, 2018b).
Prvnim krokem v 1é¢bé je diagnostikovani konkrétni formy PPP a zhodnoceni celkového
stavu pacienta. Pacient absolvuje zdravotni vysetfeni, psychologické testy a zmapovani
jeho socidlniho prostfedi. Na zakladé vysledku se stanovi cile |écby, které mohou
zahrnovat — dosazZeni zdravé vahy, Upravu pfijmu potravy a stravovacich navykl, zmény

na kognitivni Urovni v souvislosti s jidlem Ci s télem. Nasledné se sestavi [éCebny plan dle

individualnich potfeb pacienta.

4.2. Lécebné metody

Lékarska péce se zaméruje na reseni zdravotnich komplikaci postihujicich stav pacienta.
V ramci toho se sleduje jak zdravotni, tak nutri¢ni stav pacienta, kdy je pravidelné
kontrolovan a vazen. V nékterych pfipadech muzZe byt nasazena farmakoterapie
zaloZzena na antidepresivni medikaci, ktera ma slouzit pouze jako doplnék k jinym
|éCebnym postuplm. Medikace se zejména pouziva ke zmirnéni psychickych symptoma,

jako jsou naptiklad deprese ¢i uzkosti (Costandache et al., 2023). Rovnéz je vice nez
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dllezité poskytnout pacientovi i jeho rodinnym pfislusnikim psychoedukaci o
charakteru nemoci a jeji progndze (Dingemans & van Son, 2017). Soucasti Ié¢by PPP je i
zahrnuti odborné nutri¢ni terapie, kterd slouzi jako nastroj pro osvojeni si zdravych
stravovacich navykl. Jejim cilem je dosahnout optimalni vahy a vyZivy organismu a
vytvofit pozitivni vztah k jidlu. PodvyZiva se netykd pouze osob s podvahou, ale miize se
vyskytovat bez ohledu na velikost téla ¢i konkrétni formu PPP. Nutri¢ni terapeuti
poskytuji pacientdim podporu a veskeré potifebné informace k rozvijeni zdravého vztahu

ke stravovani (Jeffrey & Heruc, 2020).

4.3. Psychoterapie jako klicovy prvek lécby

Za ustredni |é¢ebnou metodu je povazovdna psychoterapie, kterd se primarné zaméruje
na vlivy psychologickych a socidlnich aspekt(i v pacientové Zivoté (Rusell et al., 2023).
Postupem ¢asu doslo k upraveni konkrétnich psychoterapeutickych ptistupt dle specifik
PPP (Garner, 2005). Pfichod do psychoterapeutické intervence je nutné nacasovat s
ohledem na aktualni stadium onemocnéni. Papezovd (2018b) poukazuji na okolnosti,
kdy neni vhodné aplikovani psychoterapie, a to z nasledujicich ddvod(: pacient se
nachazi v akutni fdzi onemocnéni, Celi vyraznému vyhladovéni, které ¢asto ovliviiuje
Uroven kognitivnich schopnosti. Casto dochazi k zastavani rigidnich postojti a objevuiji se
obsedantni myslenky tykajici se prevazné stravy a stravovaciho chovani. V tomto pfipadé
je samotna psychoterapie v ramci léCby nedostacujici a je nutné ji zaradit az po urcitém
nardstu vahy. Klicovym aspektem je zde vhodny Cas a vybér psychoterapeutického
pristupu, ktery se fidi motivaci pacienta a Urovni, na jaké je schopen pacient co
nejefektivnéji pracovat z hlediska aktudlni symptomatiky a podle zralosti osobnosti a
socialniho (rodinného) kontextu (Papezova, 2018b, s. 445). Kvalita péce se predevsim
odviji od znalosti terapeuta a jeho psychoterapeutické sebezkugenosti. Uspésnost lécby
se zejména odviji od pacientovy motivace a ochoty realizovat potifebné zmény a
rozhodnuti ve svém Zivoté. Poslanim kompetentniho odbornika je nabidnout
srozumitelné informace a vytvofit vhodné podminky, které podniti pacientovu motivaci
k Zddouci zméné a prispivaji k zlepseni 1é¢by. Celkova doba lé¢by se odviji dle zavaznosti

onemocnéni; PapeZova (2018b) uvadi rozpéti 1 roku az 6 let.
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V kontextu |éCby pacientd trpicich PPP je moiné pracovat dle rGznorodych
psychoterapeutickych pfistupld. Vhodna je rovnéz individudlni ¢i skupinovd forma
terapie. Mnoho autord odkazuje na dllezitost zapojeni rodinnych pfislusnikd pacienta,
kdy je doporucovana rodinna ¢i partnerska terapie (Papezova, 2018b; Garner, 2005;
Chvdéla & Trapkova, 2017; Rusell et al., 2023). Pfi |écbé PPP se nejcastéji uvadi uplatnéni
motivacni, kognitivné-behavioralni, behaviordlni, interpersonalni a psychodynamické
terapie (Krch et al.,, 2005). Mezi méné znamé se fadi mindfulness, mentalizace,
mandometr, kognitivné-analytickd terapie, kognitivni remediace a CREST a expozice s
prevenci odpovédi (Papezovd, 2018b). Za velmi cennou intervenci za ucelem Iécby PPP
jsou rovnéz povazovany expresivni pfristupy, jako jsou naptiklad arteterapie,
dramaterapie, biblioterapie, muzikoterapie a tanecni ¢i pohybova terapie (Bucharova et

al., 2020).

V prvni fazi |écby se nejcastéji uplatiuje kognitivné-behaviordlni terapie, kterd ma
nejvyssi ucinnost na snizeni symptoma onemocnéni. Pocet terapeutickych sezeni se lisi
dle formy onemocnéni — u bulimie nervosy a BED se jednda o 20tydenni sezeni, v ptipadé
anorexie nervosy jsou to 40tydenni sezeni. Také vznikly zkracené formy (10 sezeni)
primarné vhodné pro pacienty s méné zdvaznou formou (Hay, 2020). Kognitivné-
behavioralni terapie je nejvhodnéjsi volbou, kdy je hlavnim cilem dosahnout pozitivnich
zmén ve vzorcich stravovaciho chovani a mysleni spojeném s PPP (Papezova, 2018b).
Velmi podplrnou formou, zejména u déti a adolescentl trpicich anorexii nervosou, je
rodinna terapie. Tato forma je vhodnd pro celou rodinu i pro jeji jednotlivé ¢leny.
Rodinnad terapie byla rovnéz upravena pro lécbu bulimie (Hay, 2020). Nasledné, kdyz je
ustalen stravovaci styl, je mozné do lécby zapojit i psychodynamické pfistupy, avsak s

ohledem na stav somatickych projeva.

Velmi efektivni se ukazuji takové psychoterapeutické pristupy, které slouzi ke snizeni
intrapsychickych tenzi, pfindsi symptomatickou udlevu a mohou rozsifit strategie v

mysleni a jednani (Papezova, 2018b).

Pro Ucely této prace se v nasledujici ¢asti budu nadale podrobnéji zabyvat vyuzitim

arteterapie a jejim pfinosem v |é¢ebné péci u osob s PPP.
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5. ARTETERAPIE V KONTEXTU LECBY PPP

5.1. Expresivni terapie

Jednd se o akéni, smyslovou formu terapie, kde hlavnim terapeutickym nastrojem je
umélecké vyjadreni skrze malbu, hudbu, tanec, divadlo, psani a dal$i média. Postupné
se zacala formovat jednotlivd odvétvi uzivajici konkrétni umélecké prvky daného oboru,
kam patfi arteterapie, muzikoterapie, biblioterapie, dramaterapie, tanecni a pohybova
terapie (Malchiodi, 2007). Expresivni terapie vyuzivd uméni k neverbalnimu vyjadreni
emoci, pocitl, myslenek a zkuSenosti, které mohou byt snadnéji komunikovatelné skrze

tyto metody, nez pouze v ptipadé verbalni terapie (Malchiodi, 2023).

5.2. Definice arteterapie

Arteterapie predstavuje integrativni disciplinu v oblasti dusevniho zdravi, ktera vychazi
z umélecké tvorby, tvlrciho procesu, aplikované psychologie a lidské zkuSenosti v

kontextu terapeutického vztahu (AATA, 2017).

,Pojeti arteterapie jako zpUsobu |éCeni je zakotveno v sebeobrazu ¢lovéka a v jeho
predstavach o svété, které jsou vytvarné uchopitelné” (Lhotova, 2010, s. 18). Zaklady
arteterapie jsou ukotveny ve vytvarném uméni a jeho historii dle kulturniho kontextu, v
déjinach psychiatrie, psychologie a psychoterapie. Zpocéatku arteterapie zastavala funkci
pomocného nastroje k upfesnéni diagndzy dusevné nemocnych; pozdéji se integroval i
terapeuticky potencial této metody. Arteterapie je formovana kulturnim kontextem,
kde na sebe vzajemné plsobi. Stava se tak odrazem dané spolecnosti a jeji kultury
(Lhotova & Perout, 2018). Jedna se tak o kulturni terapii, jejiz kofeny sahaji k ritualim a

obfadlm raznych forem, symbolice a uméleckym metaforam (Lhotovd, 2010).

Arteterapie v uzSim pojeti predstavuje terapeuticky proces, jehoz podstatou je
vytvarna tvorba. Vizudini podoba mizZe byt ovlivnéna i zapojenim jinych smyslovych
podnétd, jako je hmat, dotyk, pohyb &i sluch (Perout, 2023). Vytvarna tvorba slouzi jako
komunikacni nastroj terapeutického procesu pfispivajici ke zméné stavu klienta.
Prostfednictvim tvofivého procesu lze predchazet destruktivnimu chovani, uvolnit

vnitini tenzi i zmirnit psychickou zatéz ridzného charakteru; rovnéz klient maze dojit ke
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zméneé uhlu pohledu a potfebného nahledu na své potize. Arteterapii Ize uplatnit jako
samostatnou formu terapie, pfi které se vyuZziva vytvarnd tvorba k dosazZeni
terapeutické zmény. V jiném pfipadé se vyuZivaji arteterapeutické techniky v rdmci
jinych terapeutickych pfistupl, kde vytvarna tvorba dopliuje teoreticky a prakticky

ramec v psychoterapii (Lhotova & Perout, 2018).

Vznik artefaktu je podminén arteterapeutovym vybérem vhodnych vytvarnych
prostfedkd a technik. V dalsi fazi je pozornost orientovana na formalni a symbolické
obsahy artefaktu. Nasledné wvyuZiti téchto informaci se odviji dle charakteru
aplikovaného terapeutického pfistupu, kam patfi rlzné varianty psychodynamického,
humanistického, psycho-edukacniho, systematického ¢i integrativniho sméru (Perout,
2023). Kromé téchto pfistupl Ize zminit projektivné-intervencni arteterapii, které se

budu bliZze vénovat v nasledujici ¢asti.

5.2. Projektivné-intervencni arteterapie

Projektivné-intervencni arteterapie je terapeuticky pristup, ktery se opira o principy
projektivni psychologie a zaméfuje se na podporu klientll prostfednictvim jejich
vytvarného vyjadreni. Integruje do sebe poznatky z rtiznych psychologickych smért,
vCetné dynamického, behavioralniho a humanistického pfistupu. V ramci
arteterapeutickych metod pfinasi nové perspektivy na projekci nevédomych obsaht do
vytvarné tvorby. Zaobird se tématy, kterymi se zabyva psychoanalyza, jako jsou
psychické obrany, nevédoma psychodynamika, symbolika obrazi a détska traumata.
Tento pfistup je ovlivnén ucenim analytické psychologie C. G. Junga, Sigmunda Freuda a
dalSich, ktefi se zabyvali terapii osobnostnich poruch. Zahrnuje také teorii objektivnich
vztahU a vztahové vazby, coZ obohacuje terapeuticky proces a umoznuje efektivni praci

s klienty na urovni jejich mezilidskych vztaha (Lhotova & Perout, 2018).

Projektivné-intervenéni arteterapie tvofi zakladni kdmen studijniho programu na
Pedagogické fakulté Jihoceské univerzity v Ceskych Budéjovicich, ktery je rovnéz
nazyvan jako ,roznovska arteterapie”. Autorem této koncepce je PhDr. Milan Kyzour
starsi, jak jiz bylo zmifnovano v predeslém textu. Projektivné-intervencni arteterapie

Cerpd ze Sirokého spektra teoretickych zdroju, které se prolinaji v oblastech medicinsko-
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psychologické, vytvarné-pedagogické a uménovédné. Vychazi z praci klicovych postav
v oboru, jako jsou Herbert Read a Victor Lowenfeld. RovnéZ se opira o ontogeneticky
model, ktery vychazi z vyvojovych stadii Piagetovy kognitivni teorie a snazi se je aplikovat
do kontextu vytvarné vychovy. Terapeutické vyuZiti tohoto modelu klade ddraz na
absolvovani vSech uvedenych vyvojovych stadii s moznosti pruzného navratu ke
kazdému z nich. Proto je v ramci terapie dllezZité pribéiné se vracet k témto etapam a
pracovat s nimi vytvarné, aby byl terapeuticky proces efektivni a pIné podporoval osobni

rozvoj klienta (Perout, 2005).

Projektivné-intervencni arteterapie se zaméruje na praci s vytvarnou imaginaci jako
klicovym nastrojem, prostiednictvim kterého klient se m{ize vyjadfit a zkoumat nejenom
své soucasné pocity, ale i neptritomné objekty a situace, které mohly v minulosti zUstat
nedofesSeny ¢i nezpracovany. Principem tohoto pfistupu je vnimani vytvarné tvorby jako
vzajemné hry s moznymi obrazy a symboly, které klienti prenaseji do svého tvlrciho
procesu. V ramci této metody klienti zpracovavaji své myslenky, pocity a predstavy

vytvarnou formou na zakladé zadaného tématu.

Arteterapeut poté muze vstoupit do tvaréiho procesu klienta pomoci metodickych
instrukci, které mohou jemné ovlivnit formu a podobu vytvarného dila, aniz by omezil
klientovu predstavivost. Prioritou je respektujici a citlivy pfistup ke klientové vytvarné
tvorbé i k jeho osobnimu prostoru. Cilem intervenci arteterapeuta neni narusit
autenti¢nost klientova projevu, ale spiSe ho podpofit a vést k jeho dalSimu rozvoji a
kultivaci. Arteterapeut se snazi pomadhat klientim dosahnout vyvazené a harmonické
podoby svého dila, ktera reflektuje jejich vnitfni prozitky a emocionalni stav. Dliraz je
kladen na formalni aspekty vytvarné tvorby, jako jsou proporcnost figur, kompozice,

barevnost a dalsi estetické prvky.

Dualezitym prvkem projektivné-intervencni arteterapie je také prace s projekci.
Projektivni proces umoznuje klientliim prenaset své nevédomé a potlacené obsahy do
vytvarného vyjadreni, ¢imz se otevird prostor pro prozkoumani jejich vnitfnich déja a
symbolickych vyznam. Arteterapeut vede klienty k praci s témito symboly a podporuje
je v jejich interpretaci a porozuméni. Vytvarny proces je uprednosthnovan pred
vyslednym artefaktem. Techniky pouZivané v terapii jsou voleny tak, aby byly dostupné
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a pristupné vsem klientim, aniz by vyzadovaly specifické vytvarné dovednosti. Bézné
pouzivané techniky zahrnuji akvarel (tematické nebo akéni akvarely), kombinovanou
techniku s tusi a temperou, nebo tvorbu kolazi. Nicméné konkrétni techniky se mohou

ménit dle preferenci a potreb klienta (Lhotova & Perout, 2018).

5.3. Arteterapie a jeji zaclenéni do Iécebného procesu PPP

Arteterapie se ¢im dal ¢astéji integruje do intervence |éCby poruch pfijmu potravy (PPP).
Uméni a tvofivost slouZi jako funk¢ni nastroje, které umoznuji vyjadrit neverbalni
formou veskeré psychické a emociondlni obsahy (Bucharova et al., 2020). Vytvarna

tvorba tak mliZe byt vhodnou alternativou ¢i doplfikem verbalniho projevu.

Levens (1995) a Bucharova a kolegové (2020) poukazuji na neverbalni uroven tvaréiho
procesu, kterd umoznuje zmirnit verbalni obranné mechanismy, jako je racionalizace,
intelektualizace a tendence argumentovat, typické pro komunikaci pacientd s PPP.
Postaveni arteterapie v kontextu intervence lé¢by PPP se stalo predmétem zajmu
nékolika védeckych studii, z nichz mGzeme zminit napf. Griffin a kolegové (2023; 2021),
Eren, Tunc, a Yicel (2023), Bucharova a kolegové (2020), Sudres, Bordet a Brandibas
(2020), Frisch, Franko a Herzog (2006).

VétsSina téchto odbornych studii se zamérovala na vyzkum zhodnoceni Urovné efektivity,
ucinnosti a potencialu arteterapeutickych ndstrojli v ramci intervence |écby PPP. Cilené
analyzovaly vysledky zkuSenosti a postojl Ucastnikd, ktefi se ucastnili arteterapeutické
péce. Néktefi autofi se zaméruji na obecné zhodnoceni expresivni terapie, ktera
zahrnuje nejen arteterapii, ale také dalsi uméleckd odvétvi, jako je muzikoterapie,
dramaterapie a podobné (Bucharova et al., 2020; Frisch, Franko & Herzog, 2006).
Arteterapii se podrobnéji zabyvaji studie Griffina a koleg(i (2023; 2021), Sudres, Bordet
a Brandibas (2020), a rovnéz odborné ¢lanky autor( Gonzalez Vazquez a kolegl (2021)
a Misluk-Gervase (2020). V souvislosti s |é€bou PPP je mozné do programu zahrnout i
skupinovou arteterapii, jejiz uplatnéni a benefity popsali ve svém vyzkumu Eren, Tunc a

Yiicel (2023).

44



Vysledky vyzkumu téchto studii se shoduji v nazoru, Ze arteterapie predstavuje uzite¢ny
nastroj pfi intervenci lécby PPP. Zejména poukazuji na uplatnéni arteterapie jako uc¢inné
alternativni metody k tradi¢nim formdm terapie v ptipadech, kdy se klienti potykaji s
obtizemi v oblasti verbalni komunikace (Frisch, Franko & Herzog, 2006). RovnézZ je
arteterapie doporucovana jako dopliikova terapie v kontextu multidisciplinarniho
|é¢ebného programu PPP (Gonzdlez Vazquez et al., 2021). Dulezitym faktorem v
hodnoceni arteterapie je jeji efektivita v poméru k finanénim nakladiim 1écby, coZ je
povazovano za vyznamny benefit této metody. Vysledky studie Sudres, Bordet a
Brandibas (2020) poukazuji na mozné ekonomické i ¢asové vyhody implementace
arteterapie do |é¢ebného programu PPP. Klienti, ktefi se zUc¢astnili arteterapie a u nichz
bylo zaznamenano zlepseni jejich stavu, vykazovali nizsi ndklady na dlouhodobou léc¢bu

ve srovnani s jinymi terapeutickymi pFistupy.

V souvislosti s Ié¢bou PPP vyzkumy poukazuji na pozitivni pfinos arteterapie v mnoha
smérech. Arteterapie plni sv(j uacel jako podpora v oblasti sebevyjadreni,
sebeuvédomeéni, véetné budovani sebelcty a vnimani vlastniho téla. Otevirda nové
perspektivy a umoZiuje ziskat nadhled na mnoha urovnich. Vyzdvihovany jsou i
relaxacni ucinky vytvarného procesu, prostifednictvim kterého Ize dosdhnout katarznich
stavll. Tato forma terapie klientim nabizi G€inné nastroje pro reakci na Sirokou Skalu
témat. Nicméné ve zminénych studiich bylo rovnéZ poukazovano na urcité
metodologické nedostatky a dalsi vyzkumné otazky, které je potreba resit v budoucich

vyzkumech (Griffin et al., 2023; Eren, Tunc, & Yiicel, 2023).

Kromé uvedenych vyzkumnych studii se vyuzitim arteterapie v |écbé PPP zabyvaji také
néktefi autofi, jako jsou Levens (1995), Rabin (2003) a Hunter (2012). Jejich prace
prinaseji hlubsi vhled do této problematiky a podporuji poznatky z vyzkumnych studii.

Nasledné se budu podrobnéji zabyvat jednotlivymi pfistupy autorek.

Mary Levens

Mary Levens pUlsobi jako psychoterapeutka a arteterapeutka s dynamickym pfistupem.
Ve své praxi se aktivné vénovala klientdm s PPP, coZ vedlo k napsani knihy Eating

disorders and magical control of the body: treatment through art therapy (1995). V ni
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podrobné popisuje zkuSenosti ze své arteterapeutické praxe s touto skupinou. V prvni
Casti se autorka podrobné vénuje vysvétleni dynamiky PPP a vlivu na psychicky a fyzicky
stav nemocnych. Déle se zabyva konceptem "magického mysleni"® a jeho provazanosti
s pfedstavami o vlastnim téle a chdpani reality u osob s PPP. V tomto kontextu poukazuje
na potrebu "magické kontroly" ve vztahu ke svému télu a stravovani. Vyzdvihuje vyznam
hranice téla a zpUsoby, které mohou vést k naruseni identity a integrity jedince v
kontextu vztahovych rovin. Autorka v této navaznosti zdUraziuje funkci jidla, jez
predstavuje potencidlni zdroj ohroZeni, ale zaroven muzZe slouZit jako obranny

prostfedek k ochrané.

Nasledovné popisuje metody, prostfednictvim kterych lze arteterapii vyuzit jako
komunikacni prostfedek v |é¢ebném procesu ve vztahu k osobam s PPP. Zejména
poukazuje na proces, pti kterém se nevédomé obsahy spiSe promitaji vumélecké tvorbé
nezli ve verbalnim projevu, jak jiz bylo zmifnovano v pfedchozim textu. Podrobné se
zabyva vyznamem umeéni a konkrétnimi arteterapeutickymi pfistupy v kontextu PPP.
Také popisuje charakter umélecké tvorby osob s PPP a jeho proménu ve fazich
vytvarného procesu, kterym se budu podrobnéji vénovat v ndsledujici kapitole. Rovnéz
poukazuje na hodnotu terapeutické vztahu v souvislosti s Ulohou arteterapeuta. BEhem
své prace se velmi €asto setkavala s uréitymi tématy, kterd se objevovala v tvorbé
klientli. Pfedevsim zminuje obrazy, na nichz byly zobrazeny motivy, kde ¢lovék &i zvire

m
|

pozird nékoho druhého, jednalo se tedy o motiv potencidlniho "pohlceni" ve vztahové
roviné. V tomto kontextu autorka ¢asto pracuje s terminem "psychicky kanibalismus",
vychazejici z konceptu Sigmunda Freuda, ktery tento pojem pouZil ve své knize Totem

and Taboo (1906).

Arteterapie dle autorky umozniuje pacientlim prozkoumat meziprostor prozitka jeho

vnitiniho i vnéjsiho svéta. Toto probiha v bezpecném prostredi, jehoz hranice udava jak

6 Pojem "magické mysleni" definoval na zacatku 20. stoleti psycholog Jean Piaget. Pojmenoval tim
specificky zplsob mysleni, ktery je charakteristicky pro rané stadium kognitivniho vyvoje déti. Toto
mysleni se obvykle objevuje v obdobi raného détstvi, zhruba ve véku od dvou do sedmi let. Rovnéz mze
prevladat u nékterych psychickych poruch.

46



okraj vytvarného materialu, tak i terapeuticky vztah. Klicovym aspektem arteterapie je
jedinclv zplsob vztahovani se k vytvarné plose a jeho zachazeni s vytvarnymi materialy,
které dle autorky slouzi jako médium pro manifestaci vnitfnich procesd a svymi
vlastnostmi mohou podnitit asociace spojené s télesnymi pocity. Autorka popisuje,
jakou roli mliZe zastavat textura daného materialu ve smyslu pevnosti nebo poddajnosti.
V tomto kontextu uvadi benefity pouZiti sadry, kdy lze dobfe navnimat jednotlivé
prechody od teplé, mékké, tekouci tekutiny k chladné a jasné definované pevnosti. Praci
se sadrou dle jeji vyvojové povahy lze doporudit v pfipadech, kdy u klienti prevazuji
témata napftiklad souvisejici se separaci-individuaci. Hlina klienta ptirozené vztahuje k
trojrozmérnému prostoru. Prostfednictvim tvorby mize zkoumat, opravovat, hledat
formu i vhodny tvar. Tim ziskdva zkuSenost, Ze chyby |ze napravit. Autorka dale zminuje
akvarelovou techniku, jelikoZ akvarely se svym charakterem velmi obtizné kontroluji a
vyzaduji schopnost dokazat pracovat s ndahodou. Olejové barvy naopak vyZaduji ¢as a

miru trpélivosti, na zakladé ¢ehoz se posiluje frustraéni tolerance.

Vytvarné artefakty z rdznorodych materiali jasn¢ udavaji hmatatelné hranice, které
nabizeji klientim s PPP, jejichz hranice jsou nejasné, bezpecny prostor pro jejich
zkoumani. Umélecké dilo oplyva konkrétnimi vyrazovymi nastroji, které verbalnimu

projevu chybi. Je to pocit, ktery 1ze doslova vidét nebo se ho dotknout.

Mury Rubin

PUsobi jako arteterapeutka a konzultantka v oblasti PPP. Ve své knize Art therapy and
eating disorders: the self as significant form (2003) predstavuje moznosti uplatnéni
arteterapie v |écbé u osob s PPP, kde se konkrétné zabyva vyuZitim své metody znamé
jako Phenomenal and Nonphenomenal Body Image Tasks (PNBIT). Jednd se o
metodicky program zaméreny na vnimani body image, jenz se cilené soustfedi na Ié¢bu
zakladnich pri¢in PPP. Tato metoda vznikla na zakladé autorciny prace se skupinami
pacient zavislych na ndvykovych latkach a pacienty s PPP. V knize se autorka primarné
orientuje na skupinu klient(, ktefi se potykaji s onemocnénim anorexie nebo obezitou.
Autorka rovnéz poukazuje na Siroky potencial arteterapie a benefity vychazejici z jejiho
uplatnéni v lécebném procesu, a to jak z obecného hlediska, tak i v kontextu PPP.

Arteterapie dle jejich slov disponuje presahem do nevédomi, bez ohledu na klientovu
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Uroven pozornosti a soustfedéni béhem vytvarného procesu. Vytvarné artefakty
pfirovnava ke snlm, jejichZ obsahem jsou manifestni a latentni materialy, stejné tak jako
u snd. Nazyvd je tzv. "slunecni sny". Manifestni materidl symbolizuje namalovany
predmét, vSe ostatni, jako je umisténi predmétu na ploSe, zvyraznéni, vynechani mista,
volba barev, nazev ¢i podpis, reprezentuje latentni nebo nevédomé obsahy. Pfednosti
uméleckého dila je trvalé zachyceni téchto snovych obsah(, k nimz se klient maze vidy
pozdéji navratit. Nadhledu ¢&i ziskani nové perspektivy Ize dosdhnout uz jen pouhym

pohledem ¢i spole¢nym dialogem nad klientovym dilem.

Arteterapie vychazi z poznatkd, Ze kazdy ¢lovék i bez uméleckého vzdélani ma pfirozené
schopnosti prevést svij vnitini svét do vizualni formy. Dale poukazuje, stejné jako Levens
(1995), na uskali verbalni komunikace v kontextu lé¢by osob s PPP, kde verbdlni projev
mUze slouzit k maskovani nebo popirani problému a tak ztraci autenticitu. Nicméné
verbalni projev je stejné zasadni jako neverbdlni forma pro dosazZeni uspéchu. Klient by
mél byt schopen své nevédomé obsahy neverbdlné prevést, ale rovnéz na védomé

urovni verbalné vysvétlit jejich vyznamy.

V kontextu PPP se autorka podrobné zabyva vnimanim body image u téchto jedincu.
Dle jejich zkuSenosti se setkala s klienty, ktefi ve vétSiné ptipadl vykazovali poruchy
vnimani vlastniho téla, at uz v pripadé onemocnéni anorexii, tak i obezitou. U téchto
osob pravdépodobné chybi redlnd predstava o podobé vlastniho téla, coz muize
pramenit z absence rozvinuti adekvatniho sebepojeti, nebo ze ztraty této schopnosti v
pribéhu Zivota. Pro Uspésnou lécbu a udrieni poZadovaného stavu je nutné se
soustredit jak na odstranéni symptomd, tak i na obnovu a napravu konceptu body image
klienta. Redlné vnimani vlastniho téla je zasadni pro autentické a nezavislé fungovani

jedince.

V ramci arteterapie existuje Siroka skala pristupd, které umoznuji terapeutim pracovat
s klienty dle jejich individualnich potfeb a s ohledem na jejich stav. Néktefi terapeuti
umozniuji klientovi plnou volnost pfi vybéru materidlu, techniky i ve volbé tématu ke
zpracovani. Dle autorky neni tento pfistup vhodny pro osoby se zavislostnim chovanim
kvali ptiliSné svobodé. V tomto pfipadé spiSe navrhuje zadat jasné dané ukoly, pfi
jejichz zpracovani ma klient volnou ruku. Tento koncept vytvari bezpecny prostor
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poskytujici rovnovahu, kde svoboda a volnost je vyjadiena v ramci dané formy. Metoda
PNBIT vychazi z tohoto principu. Zakladem jsou individudlni arteterapeuticka sezeni,
béhem kterych jsou klientovi predlozeny tzv. fenomenalni a nefenomendlni ukoly

orientované na jeho vnimani téla.

Posloupnost vsech technik PNBIT je navriena tak, aby se postupovalo od
nejjednodussich a neinvazivnich ukol(, zac¢inaje kresbou rodiny a sméfujic k citlivéjSimu
zadani, kterym je kresba obrysu vlastniho téla. Tento postup klientim umoZniuje
systematicky prozkoumat zplGsob vnimani vlastniho téla a sebepojeti s vyuZitim jak
verbdlnich, tak neverbalnich ndstrojl. Opakovani ukoll v prlbéhu c¢asu umoznuje
sledovat klientliv pokrok a vyvoj jeho pocitd a vnimani. Klient se tak stava aktivnim
Ucastnikem celého procesu terapie, coz pfispiva k hlubSimu porozuméni sobé samému

a k transformaci (Rabin, 2003)

Margaret Hunter

Tématem body image v kontextu PPP se rovnéZz zabyvd arteterapeutka a
psychoterapeutka Margaret Hunter. Je zndmad svym puUsobenim v oblasti terapeutického
vyuziti uméni v rdmci lé¢by poruch pfijmu potravy (PPP). Ve své knize Reflections of Body
Image in Art Therapy (2012) podrobné popisuje jednoduché terapeutické aktivity
zaloZzené na umeélecké cinnosti orientované na prozkoumani body image. Aktivity
vychazeji z principd behavioralni terapie a mindfulness. Autorka vychazi ze svych
rozsahlych terapeutickych zkuSenosti a predklada i nékolik ukazkovych pfipadovych
kazuistik. Metody jsou uréeny pro vSechny faze Ié¢ebného programu PPP, a to jak pro
individualni, tak skupinovou praci. Autorka vyuziva arteterapii jako nastroj k podpore

klientl v procesu reflexe a porozumeéni jejich body image.

V jedné z kapitol publikace Gussak & Rosal (2015) se Margaret Hunter vénuje tématu
uplatnéni arteterapie v rdmci |écby poruch pfijmu potravy (PPP). Prezentuje v ni
kazuistiky tfi klientek a demonstruje svij pfistup k terapii. Autorka poukazuje na to, Ze
mnoho klientl s PPP se v minulosti vénovalo kreativnim ¢innostem, které jim prinasely

pocity uvolnéni a spokojenosti, ale s rozvojem poruchy tyto aktivity opustili a sviij tvorivy
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aspekt potlacili. Arteterapie ma potencial jim pomoci znovu se propojit se svou

kreativitou a emocemi.

Hunter klade velky dliraz na vyznam uvodniho sezeni v ramci arteterapeutického
procesu, které povazuje za jeden z nejdllezitéjsich aspektl IéCby PPP. Klient se béhem
néj seznamuje s pracovnim pristupem arteterapeuta a s obecnou zkusenosti, jak lze
uméni a jeho nastroje uplatnit v terapeutickém procesu. V ramci Uvodniho sezeni
zminuje i moznost zakomponovani tzv. afirmacnich karet. Prace s pozitivnimi afirmacemi
verbalniho projevu a vizudlniho vyjadreni prispiva k obnoveni potfebné nadéje pro

proces transformace a uzdraveni.

5.4. Specifika vytvarného projevu osob s PPP

Vytvarné uméni umozniuje nahlédnout do nitra osoby, ktera se potyka s poruchami
pfijmu potravy (PPP), a pochopit tak slozitou dynamiku tohoto onemocnéni. Vytvarny
artefakt tak muZe predstavovat nastroj, prostfednictvim kterého muzeme |épe
porozumét klientovu svétu, jeho predstavam o sobé, jeho vztahUm i zplsobu, jakym
interpretuje své okoli. Obrazy s ndmi mohou komunikovat i nepfimo, a to jazykem
metafor. V arteterapii je metafora vnimana jako dialog mezi nevédomim a védomim,
ktery mlze vést k hlubSimu porozuméni vnitfnich obsahl (Bucharova et al., 2020).
Vytvarna tvorba osob s PPP Casto reflektuje jejich vnitni konflikty tykajici se prozivani
vlastniho téla, Grovné sebehodnoty a emocionalniho stavu. Témata a symboly, které
se v tvorbé objevuji, mohou predstavovat kli¢ k pochopeni jejich vnitfniho nastaveni a
podpofit proces uzdraveni. V nasledujicim textu se zamérim na nékteré charakteristické
rysy a vyskytujici se symboly ve vytvarné tvorbé klientl s PPP. K hlubSimu porozuméni
kontextu klienta je zapotiebi, jak zminuje Levens (1995), zkoumat jeho rozvijejici se
vztah ke svym dilim. V tomto ohledu miZeme sledovat promény ve vytvarné tvorbé v
pribéhu terapeutického procesu. Charakter vytvarné tvorby se méni v navaznosti na
faze lécby, kterymi klient prochdzi. Toto téma detailnéji reflektuji napriklad Levens

(1995) a Gonzalez Vazquez a kolegové (2021).

V pocatecni fazi dle Levens (1995) je vytvarna tvorba Casto chaotickd a postrada

ucelenou formu. Uroveri zavaznosti onemocnéni se mGze odraZet ve vztahu k artefaktu
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— napfiklad kdyZ je destruovan, ponechdn jako nedokonceny nebo néjakym zplisobem
zkresleny. Artefakty mohou pusobit neusporadané, bez jasného tvaru a struktury.
Vyrazové vyjadreni byva skromnéjsi. Objevuji se v nich beztvarné, nedefinované objekty,
jejichz hranice jsou ¢asto nejasné nebo rozmazané. Emoce mohou byt silné projevovany
nekontrolovanymi tahy presahujicimi plochu papiru. Rovnéz dochazi k regresi, kdy klient
mUlZe malovat scény se samostatnymi objekty, které nejsou vzajemné propojeny a
nemaji vlastni ohraniceni. Objevuji se tak fragmentované &asti bez jasného kontextu a
vzajemnych interakci. Podle Vojtéchovské (2011) je tento jev pozorovan i pfi tvorbé
koldzi, kdy klienti opakované fadi jednotlivé motivy do fetézcl s minimalnim

prekryvanim a bez kontaktu mezi postavami.

Dle Gonzélez Vazquez a kolegli (2021) vytvarna produkce klienti s PPP ¢asto vykazuje
vyraznou homogenitu, bez tendenci odlisit se od ostatnich jedinch. Tato homogenita
prameni z obav z mozné kritiky nebo souzeni. Klienti tihnou k neustalému hodnoceni
svého vykonu, zaméruji se primdrné na estetické aspekty vytvarného artefaktu a
projevuji nadmérnou kriticnost. V této fazi se zviditelfuji jejich perfekcionistické
tendence, typické pro PPP. V dlsledku nepfimérenych narokl a o¢ekdvani se pak mohou
objevovat pocity studu a zklamani, které ovliviuji jejich vztah k tvorbé a pfistup k ni.
Levens (1995) poukazuje na souvislost s nizkou schopnosti klientd pfijimat ambivalentni
pocity, které se €asto projevuji v ¢ernobilém hodnoceni — prace je vnimana bud' jako
zcela dobrd, nebo zcela Spatna. Tato jednostrannd kategorizace predstavuje jasny

obranny mechanismus.

Velmi ¢asto se v tvorbé klient( objevuji obrazy s opakujicim se namétem, zpracovanym
dle stejného postupu. Levens (1995) interpretuje tento jev jako moznou formu ochrany
pred nepfijemnym obsahem, ktery je nevédomé potlacovan. Odkazuje tak na Freudovu
teorii nutkavého opakovaéni, ktera popisuje tento proces jako neovladatelny a pramenici
z nevédomi. Potfeba opakovadni muizZe pramenit i z nizkého sebevédomi, vnitini
prazdnoty a pocitu, Ze nema co svétu sdélit. Za kopirovanim obrazl se mlzZe skryvat i
strach ze zmény. Ten muzZe pramenit z rigidnich tendenci Ipét na znamych a osvédcenych
strategiich, jak popisuje Vojtéchovska (2011). Ze symbolického hlediska toto jednani

odkazuje na navrat do obdobi dospivani. V souvislosti s timto tématem autorka zminuje

51



vyskytujici se ramovani objektl konturami, jehoZ funkci je zapouzdfeni a konkretizovani

daného obsahu. Vznika tak zacykleni v znamém a bezpecném bez prostoru na zménu.

V artefaktech klientd s PPP se mohou objevovat urcité prvky odkazujici na naivitu,
infantilnost a tendence k idealizacim. Podle Vojtéchovské (2011) se jednd o
charakteristické rysy tvorby osob s poruchami pfijmu potravy. Rovnéz Levens (1995)
uvadi, Ze se objevuji tendence k zavdécéovani se okoli, a to konkrétné terapeutovi. Klient
se snazi vyhovét jeho navrhim, aniz by se pokusil experimentovat se svymi napady.
Obava z nezndmého se muze odrdzet i ve volbé techniky a materidld. Tito klienti spise
tihnou k tvorbé suchou technikou, konkrétné k pastelkam, fixdm, pastelim nebo uhlim.
Vojtéchovska (2011) zdlraznuje Casté pouzivani pastelek, které pro klienty predstavuji
ovérenou a bezpecnou techniku bez rizika zaSpinéni a s moznosti snadné kontroly nad
tvorbou. Téma sebekontroly je jednim z vyznamnych aspektl PPP. Kontrola se mlze
projevovat jak ve volbé materidlu, tak v celkové snaze o trvalou kontrolu nad tviréim
procesem, bez prostoru pro improvizaci (Gonzalez Vazquez et al., 2021; Vojtéchovska,

2011).

Co se tyce volby barev, klienti s PPP jsou obecné obezietni v zachdzeni s barevnou
Skdlou a experimentovani s barvami se spiSe vyhybaiji. Vojtéchovska (2011) na zakladé
své zkusenosti uvadi, Ze celkova barevnost je charakteristicka strohosti, ktera odkazuje
na obtize v oblasti emoc¢niho proZivani. Ve velkém poméru se také muzie objevovat
oranzova barva, ktera se na symbolické roviné vztahuje k oralité. Autorka dale popisuje
vyskytujici se polaritu v ramci techniky zpracovani, kde v jednom obraze lze nalézt
stfidani kvalit jemnosti a tvrdosti, doplnény o propracované detaily. Tuto skutec¢nost
pfisuzuje emocni nestabilité a neschopnosti plného prozivani. V obrazech je také moiné

pozorovat znaény dekorativismus zaloZzeny na emo¢nim Zurnalismu.

V souvislosti s prostorem Levens (1995) poukazuje na duleZitost, aby terapeut vnimal,
jakym zpUsobem je ndmét zpracovan, a pfipadné postfehl, co naopak v obraze neni
zachyceno. Ukazkou, kdy se prostor stavd vyznamnym, mUiZe byt pfipad, kdy klient trpici
anorexii nezobrazi celé své télo, pouze nékterou z ¢asti. Naopak, v pripadé priliSného
zaplnéni prostoru az k nemoznosti vejit se do formatu plochy se tyto tendence ¢asto

objevuji u klientl s bulimii. Pro nékteré klienty mlzZe byt konfrontace s prazdnou
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plochou papiru silné ohroZujici. MUZe pfedstavovat odraz jejich strachu z prazdnych mist
uvnitr sebe, které se astokrat snazi zaplnit pomoci jidla. Vojtéchovska (2011) zminuje
bézny vyskyt tzv. hluse vyplnénych mist, jejichz ulohou bylo zamaskovat mista bila.
Podotyka, Ze tento jev je obvykle spojen s béZnou bezradnosti, ktera odrazi jejich Zivotni

situaci.

V pfipadé znazornéni figur Vojtéchovska (2011) poukazuje na frekventovanou absenci
tvare Ci vyskyt potlaceného vyrazu. Dle ni tento jev mUzZe plynout z urcité rozpolcenosti
¢i pochybnosti o své identité a Zivotnim smérovani. Bezvyraznost mliZze rovnéz evokovat
miru schopnosti prevzit zodpovédnost za své ¢iny. V. mnoha pfipadech byvaji postavy
zachyceny z profilu nebo zady k divakovi, rovnéz se ¢asto omezuji na zobrazeni horni
Casti téla od pasu nahoru, ¢imzZ je eliminovano definovani pohlavi postav. Tyto strategie
se mohou odvijet od toho, Ze ony samy postradaji realistickou predstavu o svém
vzhledu. Levens (1995) dodava, Ze mnozi klienti s anorexii ztratili schopnost si predstavit,
Zze maji normdlni lidské télo. V artefaktu se tato skutecnost projevuje napftiklad
zobrazenim pomoci Spendlikovych figur nebo nedostateénym vymezenim hranic
télesného schématu. Vojtéchovska (2011) poukazuje na mozné spojitosti s jejich
osobnimi potizemi v oblasti intimity a sexuality, kde ¢asto prosakuji nezpracovana
témata z obdobi puberty. Rovnéz nebyva vyjimkou celkové narcistické ladéni v podobé

nebyvalé krasy zobrazenych hrdinek.

V prvni fazi |écby klienti z obsahového hlediska dle Gonzalez Vazquez a kolegli (2021)
vytvareji obrazce konkrétnich pojma, reflektujici pozitivni a optimisticka témata. Rada
praci se sklada ze stereotypnich opakujicich se symboll (srdicka, hvézdicky, usmévy
apod.), které tvofi kompozice piktogramového charakteru. Vojtéchovska (2011) se
rovnéz zminuje o tomto jevu a zmnozené symboly Ci detaily popisuje jako projevy
obsesivnich tendenci. Artefakty jsou obvykle doplnovany riznymi verbalnimi frazemi s
cilem vyhnout se pfipadné reinterpretaci klientova sdéleni, které mélo jejich dilo
reprezentovat. Z hlediska obsahu se dle zkuSenosti Gonzalez Vazquez a kolegl (2021)
objevovaly dila narativniho charakteru, ve kterych klienti reflektovali autobiografické
udalosti, priciny jejich onemocnéni, vztahové vazby v rodinném a socialnim kontextu

nebo své plany do budoucna. Pro ilustraci téchto témat si vytvareli osobni symboly,
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které jim napomadhaly v metaforické roviné porozumét svému onemocnéni v ndvaznosti
na své vnitini konflikty. Vojtéchovska (2011) dle své zkuSenosti naopak zminuje, Ze téma
PPP se ve vytvarné tvorbé klientl témér nevyskytovalo. V téchto pripadech dochazelo k

nevédomému vytésnéni a téma bylo povazovano za nezadouci.

V prGbéhu lécby dle zkuSenosti Levens (1995) a Gonzdlez Vazquez a kolegl (2021)
dochazelo u klientd k narastu sebevédomi a jistoty ve svych tvarcich schopnostech, coz
se odrdZelo i na jejich drovni kreativity a predstavivosti. Kompozice se stdvaly
sofistikovanéjsimi. Z nejasnych a roztfiSténych motivl se zacala transformovat
ucelenéjsi forma. Nehledé na pretrvdvajici tendence sebekontroly dochazelo k
experimentovani s raznymi technikami a materidly. Obsah dél odrazel narust jejich
kompetenci strukturovat své podnéty a cile zptisobem, kterym byli schopni komunikovat
i svému okoli. Gonzalez Vazquez a kolegové (2021) doddvaji, Ze se proménil nahled na
arteterapeutické prostredi, které zacali vnimat jako bezpecné misto, kde se mohli

vénovat praci na sobé bez naroku plnit o¢ekavani svého okoli.

V zavérecné fazi dle Gonzalez Vazquez a kolegli (2021) klienti byli schopni prekonat
kritiku od svého okoli a vzddt se tendenci ospravedlfiovat své onemocnéni
prostfednictvim vytvarné tvorby. Klienti vykazovali vétsi samostatnost a kompetence v
rozhodovani, opoustéli od prilisSné sebekontroly a racionalizace a vytvarnou tvorbu
vnimali jako pfilezitost k uvolnéni. V tvorbé si dovolili upustit od ndrok( na vysledek
dokonéené prace a soustfedili se na samotny tvlréi proces, v némi previladala
experimentace, improvizace a individualita. Tento postoj symbolizoval vzdani se

drivéjsich strategii a ochotu vstoupit do nezndmého.

Levens (1995) demonstruje cely prabéh Iécebného procesu na prikladu tvorby klientky
s anorexii: Charakter autoportrétu klientky s anorexii ¢asto vyjadfuje jeji nevédomou
touhu byt malym ditétem, odmitajici myslenky, Ze by jeji télo mélo dospélou, Zenskou
podobu. V pribéhu lécebného procesu tyto obrazy rostou spolu s autorcinou vnitini
transformaci. Pfechazi od stuh a masli, které se tak ¢asto objevovaly v drivéjsi tvorbé,
smérem k vyzralejSimu vyobrazeni. Zmény jsou hmatatelné jak v obsahu dél, tak i ve
stylu tvorby. Klientka mlze upustit od své potieby neustdle kontroly a své pastelky ci

fixy vyménit za akvarelové barvy, které vytvari prostor pro ndhodu a spontdnnost.
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Opakujici se stereotypni obrazy mohou ustoupit experimentaci, prostfednictvim ¢ehoz
mUZe reagovat na své eventualni potfeby. Tendence zabirat co nejméné mista na papire,
jako by neméla prdvo vlastnit ani samotny arch papiru, se postupné mohou proménovat,
stejné jako jeji mira sebehodnoty. MUZe se to projevit ve vybéru kvality papiru,
umistovani motivli kompozi¢né vice do stfedu a v asertivnéjsim zobrazovani. Kontrola
mUzZe ustoupit vétsi spontannosti a flexibilité, v obrazech ubyvaji stereotypni symboly a
mira peclivé usporadanosti. Dfive se mira sebehodnoty odvijela pouze od dokonalé

kontroly nad svym télem, ale postupné se rozviji schopnost akceptovat svou podstatu.

5.4.1. Priklady symbola ve vytvarné tvorbé u osob PPP

Obecné symboly ve vytvarné tvorbé zastdvaji vyznamnou ulohu. V kontextu PPP
Gonzalez Vazquez a kolegové (2021) poukazuji na frekventovany vyskyt symbolu spiraly,
ktery néktefi klienti vnimali jako neustale se prohlubujici labyrint s nemoZnosti Uniku,
odkazujici na jejich onemocnéni. Tento prvek se v pomérné mire vyuzival pro spoleé¢nou
komunikaci o PPP. Symbol pFiSer nebo jinych fiktivnich postav slouZil pro vyjadreni
klientovych emoci v ndvaznosti na onemocnéni nebo osobni vztahy (s rodinou ¢i jinymi

blizkymi osobami).

Dale Levens (1995) poukazuje na tendence ve vytvarné produkci, zejména u klientl s
anorexii, potreby se odlisit nebo vymezenim hranic vici svému okoli, které prameni ze
strachu ¢i touhy z potencialniho pohlceni. V produkci, kde klient néjakym zplsobem
zobrazuje sam sebe a jiné osoby, se tento jev muize projevit v odliSném tvaru, symbolu
Ci barvé anebo néjakou formou oddéleni. Tyto motivy tak mohou symbolizovat zplsob
preziti a pfilezitost k vytvoreni si vlastni identity. V této spojitosti se ve své praxi asto
setkavala se symbolickym zobrazenim scény, kde ¢lovék ¢i zvife pozZira nékoho druhého.
Tento jev popisuje jako potencidlni pohlceni ve vztahové roviné. Symbol divokého

zvitete mlzZe slouzit jako prostredek ke zvédoméni strachu z vlastni agresivity.

Dale zminuje symbol sedicich €i tyCicich se postav na vyvysenych mistech jako jsou
vrcholky hor, skal, mohyl apod., pohlizejici smérem doll na pozemské déni. Odkazuji na
fantazie o bezmezné moci a dokonalé kontroly a vyjadiuji postoj nedotknutelného

ducha. Tento postoj se odrazi v jejich vztahu ke svému télu, napf. pocitani kalorii pro né
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predstavuje magicky prostfedek ochrany zajistujici jejich pocit bezpeci a jistoty. Potreba
ochrany mlzZe byt zndzornéna rliznymi zplsoby, napf. symbolem ochranného plasté

skladajiciho se z vrstev i obrysu kolem objektd.

Zavérem lze konstatovat, Ze vytvarna tvorba osob s PPP je nejen prostfedkem pro hlubsi
porozuméni jejich emociondlniho a psychologického stavu, ale také poskytuje cenné
poznatky pro arteterapeuty. Rizné pristupy téchto odbornikd zd(raznuji rozmanitost

technik a symboliky, které lze vyuZit k podpore procesu sebepozndni a uzdraveni.

6. METODOLOGIE VYZKUMNE CASTI

6.1. Vyzkumny zamér

Zadmérem této bakaldrské prace je hloubéji prozkoumat vytvarny projev u osob
s poruchami pFijmu potravy (PPP) a zp(lisob, jakym se do néj promitd problematika PPP.
Soucasti vyzkumu byla pordddna vytvarna skupinova setkani s osobami s PPP, které se
nachdzely vrlznych fazich lé¢ebného procesu. Cilem této spoluprace byl sbér
vyzkumnych dat v podobé vytvarnych artefaktt, které slouZily k analyzovani vytvarného

projevu a identifikovani typickych ryst PPP véetné vytvarnych metafor v tvorbé.

6.2. Vyzkumna otazka

VO1: Jaké typické rysy a vytvarné metafory se objevuji ve vytvarné tvorbé osob s PPP?

6.3. Organizace vyzkumu

V souvislosti se ziskanim dat potfebnych pro vyzkum jsem usporadala pravidelna
skupinova setkani, jejichz predmétem byla vytvarna prace. Cilem bylo ziskat 5-6 zen ve
vékovém rozpéti 20-35 let, které se potykaji s PPP vyskytujici se vriaznych fazich
|Ié¢ebného procesu, s vyjimkou akutni faze onemocnéni. Zaroven bylo poZadovéano, aby
tyto osoby byly v psychiatrické ¢i psychoterapeutické péci. Dle téchto pozadavkid jsem
oslovila organizaci 3pe, ktera se angazuje v rdmci osvéty tématu PPP s prosbou, zda bych
prostfednictvim jejich puisobeni mohla oslovit SirSi verejnost pro ziskani vhodnych
respondentek. Na zakladé nékolika konzultaci jsem vytvofila nékolik slidd se stru¢nymi

informacemi obsahujici Uvodni sezndmeni se zamérem bakalarské prace, pozadavky na
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cilovou skupinu, mozné pfinosy ztéto spoluucasti a kontaktni udaje. Nasledné
organizace 3pe tyto slidy sdilela na svém instagramovém uctu, kde byl vloZen i odkaz na
sdileny dokument s podrobnymi informacemi. V Uvodni ¢3asti tohoto dokumentu byl
konkrétnéji vysvétlen zamér vyzkumu, kritéria hledané cilové skupiny, podoba
spoluprace, prlibéh a struktura setkani, casovy harmonogram a misto setkani. Rovnéz
byly poskytnuty potfebné kontaktni informace pro zdjemce ataké informace dle
naleZitosti GDPR. Nasledovné se na mou Zadost obratilo nékolik Zen, s nimiz jsem vedla
kratkou pisemnou konverzaci, béhem které jsem ovéfila, zda spliuji potfebna kritéria
pro Ucast ve skupiné. Dle odpovédi jsem vybrala 7 respondentek, z nichz dvé se jesté

pred uvodnim rozhovorem rozhodly od Ucasti odstoupit.

Respondentky byly segmentovany do dvou skupin, pficemz v prvni skupiné se nachazely
dvé respondentky, které kvuli velké vzdalenosti nebyly schopny ucastnit se pravidelnych
skupinovych setkani. Vzhledem k této situaci jsme se spole¢né dohodly na individualnim
planu, ktery jim umozZnil aktivni participaci na zakladé jejich specifickych potreb
a moznosti. Ddle jen skupina A. Druha c¢ast vyzkumného souboru tvofila mensi
uzavienou skupinu sloZenou ze tfi respondentek, se kterymi probéhla tfi vytvarna
setkani. Tento format umozZnil hlubsi a kontinudlni interakci mezi cleny skupiny

a podporoval tak synergické procesy vytvareni a sdileni poznatk(. Déle jen skupina B.

6.4. Vyzkumny soubor

Finalni vyzkumny soubor tvofilo 5 respondentek ve vékovém rozpéti od 20 let do 30 let,
které se potykaly s rGznymi podobami PPP. Respondentky se nachazely v rliznych fazich
|é¢ebného procesu, a jiz si prosly akutni fazi onemocnéni (jedna se napf. o stavy, které
vyZzaduji hospitalizaci). Zdmérné jsem do vyzkumu nezahrnula osoby nachazejici se
v akutni fazi onemocnéni, jelikoZ jsem nepovaZovala za vhodné pracovat s osobami,

které se nachazeji v tak kifehké a narocné situaci.
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Seznam respondentek

e Amalie, 27 let — forma PPP: bulimia nervosa (BN) / mentalni bulimie

e Betty, 30 let — forma PPP: anorexia nervosa (AN) / mentalni anorexie

e Ema, 22 let — forma PPP: anorexie nervosa (AN), onemocnéni nasledné
sublimovalo do podoby ortorexie nervosy (ON) / mentalni anorexie — mentalni
ortorexie

e Inés, 29 let — forma PPP: binge eating disorder (BED) / psychogenni prejidani

e Mia, 23 let — forma PPP: anorexia nervosa (AN) / mentalni anorexie

6.5. Metoda zpracovani ziskanych dat

V souvislosti se zpracovanim této prace jsem zvolila metodiku kvalitativniho vyzkumu,
ktery poskytuje hlubsi vhled pti zkoumdni danych fenoménd, situaci, jedincli nebo
skupin, na jehoz zakladé ziskdvame podrobny popis téchto subjektl. Kvalitativni
vyzkum poskytuje pldu pro tvorbu novych teorii a moznych hypotéz o daném jevu
vybudované z nashromdazdénych dat (Hendl, 2005). Tuto metodiku jsem si zvolila
primarné na zakladé poctu respondentek a charakteru tohoto vyzkumu zaméreného na
hlubsi rozbor vytvarného projevu osob s PPP, s cilem popsat typické rysy ve vytvarné
tvorbé této cilové skupiny. Cilem vyzkumu bylo ziskat data v podobé vytvarnych
artefaktll osob s PPP, které vznikaly v prlbéhu skupinovych setkavani iv prostredi
domova. V rdmci tohoto vyzkumu se primdarné pracuje s artefakty, jejichZz autory jsou

zminované respondentky.

Spoluprace méla danou jasnou strukturu, dle které probihala skupinova setkani
a celkovy program. Formu strukturované skupiny jsem si zvolila s ohledem na povahu
vyzkumu a ¢asové vymezeni potfebné pro sbér dat, pficemzZ jsem také brala v Uvahu
potfebnou ¢asovou dotaci pro naplnéni programu kazdého setkani, tak aby vyhovoval
viem zucastnénym. Liebmann (2005) pfimo poukazuje na davody, kdy je vhodné zvolit
strukturovanou povahu vytvarnych skupin azd(raziiuje jejich potencialni pfinosy,
zejména pokud je nutné ¢asové vymezeni nebo v pripadé priblizeni arteterapie skupiné
osob, které se stimto pristupem setkdvaji poprvé. V prvni fazi spoluprdace

s respondentkami probéhl tvodni polostrukturovany rozhovor, ktery slouzil k hlubsimu
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vhledu do kontextu Zivota kazdé z Ucastnic a rovnéz ke shromazdéni dat potfebnych pro
zodpovézeni vyzkumnych otazek této prace. V zavéru spoluprace opét probéhl rozhovor
tohoto typu, kde naplni respondentky reflektovaly své dojmy ze spoluprace. Obecné
rozhovor jako metodicky nastroj je povaZovan za jednu z nejc¢astéji vyuzivanych metod

kvalitativniho vyzkumu, vhodného k ziskani dat (Svafi¢ek & Sed'ova, 2014).

Jednim z klicovych prvkd ve vyzkumu bylo také systematické zkoumani myslenek
a postoji vsSech zucastnénych béhem celého procesu spoluprace, at uz pfi reflexi
vlastnich artefaktd, ¢i pfi posuzovani celkové dynamiky skupiny. BEhem skupinovych
setkdni jsem poskytovala bezpecny prostor véem zucastnénym pro jejich osobni reflexi
a soucasné jsem oteviela moznost pro zpétnou vazbu od ostatnich ¢lenli. Ma pozice
spocivala predevsim v privodcovské pozici a pozorovani, kde jsem aktivné naslouchala
Ucastnikdm a jejich sdélenim. Ve své zpétné vazbé jsem se zamérovala prevainé na
jemné reflektovani svych dojmu a popis toho, co se odehravalo v obrazech. Z hlediska
interpretace artefaktu jsem byla zdrZenlivéjsi z mnoha dlivodu, jak naptiklad navrhuje
ve své metodice Liebmann (2005). Podrobnéjsi interpretace s vlastnimi Uvahami
a hypotézami jsem si ponechala aZ pro zpracovani vyslednych dat pro tento vyzkum.
,Konkrétni interpretace mlze vice vypovidat o mluvéim nezZ o autorovi obrazu anebo
neni autor jesté pripraven si takovou vyzvu vyslechnout” (Liebmann, s. 48, 2005). Tento
postoj byl také podporen faktem, Ze skupiny probéhly pouze béhem tfi setkani, kde
interpretace nebyla hlavnim cilem. V pripadé vlastni interpretace artefaktd se opiram o
metodologii projektivné-intervencni arteterapie, ktera se vyuluje vramci vyuky

v Ateliéru arteterapie na Pedagogické fakulté Jihoceské univerzity.

6.6. Etické aspekty vyzkumu

V ramci této bakalarské prace byly dodrzeny veskeré etické principy. Pred zapocetim
vyzkumu byly respondentky obezndmeny se zdmérem a postupem této studie. Ucast
respondentek byla zcela dobrovolnda a mély mozZnost kdykoli se zni odvolat bez
jakychkoli dasledkll. Z dGvodu zachovani anonymity byla identita vSech respondentek
anonymizovana. Pfed zapocetim studie podepsaly informovany souhlas, ve kterém
vyjadrily souhlas k nahravani rozhovord(, pouzitim jejich dat v praktické ¢asti bakalarské

prace, véetné fotodokumentace vytvarnych artefaktu.
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6.7. Vyzkumny postup

Shromazdovani vyzkumnych dat probihalo od zati 2023 do Unora 2024, kdy jsem ziskala
vytvarnou produkci celkem od péti respondentek. Soucasti vyzkumného postupu bylo
vedeni dvou skupin A a B, jejichZ charakter blize specifikuji v kapitole 6.3. ZpUsob vedeni
u obou skupin se odliSoval v organizaci spoluprace. V pfipadé respondentek, které se
nemohly osobné ucastnit skupinovych setkani (skupina A), byl vypracovan individualni
plan spoluprace. Nejdfive probéhl uUvodni polostrukturovany rozhovor, ktery nam
umoznil spole¢né urcit vhodnou strukturu prace zalozenou na individudlni tvorbé
v domacim prostfedi, bez ucasti mého vstupu. Respondentkam byly poskytnuty
instrukce a témata ke zpracovani, dle kterych mély postupovat. Dale jsme spole¢né
stanovily ¢asovy ramec pro realizaci prace, ktery byl ukoncen zavére¢nym rozhovorem.
Rovnéz mély moznost mne kontaktovat podle svych potreb, pficemzZ jsem pravidelné
udrzovala komunikaci jako sou¢dst péce a projevu zajmu. Uvodni i zavéreéné rozhovory
s obéma skupinami respondentek probéhly v neformalni a pfijemné atmosfére v
kavarenském prostredi s kazdou respondentkou individudlné. Spoluprace se skupinou B
byla postavena na skupinovém setkdvani, jehoZ naplini byla vytvarna tvorba a ndsledna
sebereflexe. Jednalo se dohromady o pét setkani véetné uvodniho a zavéreéného
rozhovoru. Vytvarné skupiny probéhly ve tfech setkanich v Terapeutickém pfistavu
v Praze. Setkani méla ¢asovy rdmec 3-3,5 hodiny, nicméné v nékterych pripadech se
setkani protahlo o néco déle. Podrobnéjsimu popisu jednotlivych setkani se podrobnéji
vénuji v kapitole 6.6.3. Soucasné méla i tato skupina za ukol zpracovat sadu zadanych

témat v prostfedi svého domova mimo skupinova setkani.

Na zacatku spoluprace byly respondentkdm z obou skupin (A aB) poskytnuty
strukturované dokumenty, dostupné jak v tisténé, tak elektronické podobé. Tyto
dokumenty obsahovaly podrobné instrukce pro provadéni vytvarné cinnosti
v domdcim prostredi i na skupinovych setkanich. Instrukce mély formu doporuceni,
jejichz ramec mély respondentky pokud moZno dodrzet (napf. — pokusit se vidy
zakomponovat lidské figury). V dokumentu byl uveden konkrétni seznam potiebného
vytvarného materidlu a pomucek pro vytvarnou cinnost. Pfi volbé techniky a postupu

jsem se rozhodla pro zaclenéni malby akvarelem, tvorbu koladzi a kresbu pastelkami,
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které jsou casto vyuZivdny vramci projektivné-intervencni arteterapie (Lhotova &

Perout, 2018).

6.7.1. Volba vytvarnych technik

vevys

kontrolovatelna. Také vyZaduje urcitou miru odvahy ke spontaneité a fantazii.
,Pfinosem pro arteterapii pfi praci s akvarelem je dlvéra v gravitaci materidlu, davéra
v gesto ruky, kdy je mozZno opustit védomou kontrolu” (Lhotova & Perout, s. 172, 2018).
Téma kontroly je ¢asto klicové pro osoby trpici PPP. Z tohoto dlivodu jsem se rozhodla
zaClenit tuto techniku s cilem umoZnit respondentkdm pfimou konfrontaci s touto
problematikou v bezpe¢ném prostiredi papiru. Naopak zpracovani kolaze z libovolnych
vystfihanych motivld se mlzZe nékterym osobam jevit jako snadnéjsi. Jak uvadi Perout
(2023, s. 16) tato technika ,,umoznuje komponovani vysledného celku a to bez naroku
na instrumentdlni dovednosti nezbytné pro praci sjinymi vytvarnymi prostredky”.
Tvorba kolaze otevird prostor pro individualni vyjadfeni a mize slouZit jako prostfedek

k uvolnéni a ventilaci emoci (Koufilova & Mazehdéova, 2023).

Kresebna technika s pastelkami slouzZila pro zpracovani jednoduchého kresebného
artefaktu tzv. kvinterncolor (KTC) vytvofeného PhDr. Milanem Kyzourem. KTC lze
charakterizovat jako vizudlni ndstroj vyuzivany pro uUvodni navdzani terapeutického
rozhovoru. Pomoci ného je mozné poodhalit zakladni emocni ladéni autora, porozumét
jeho komunika¢nim vzorcim a na zakladé toho odhadnout charakter jeho vnitiniho
svéta (Kyzour, n.d.). Kresba pastelkami na zacatku skupinového setkdni pomohla
respondentkdm naladit se na vytvarnou ¢innost a dodala jim jistotu. Podle Liebmanna
(2005) je vhodné zacinat s materialy, které klienti snadno ovladaji. V nasem pftipadé
kresba pastelkami predchazela akvarelové malbé. KTC slouZil k posouzeni emocniho
stavu respondentek a kompatibilité vybéru barev. Akvarel byl hlavni technikou, kolaze a
kresba pastelkami doplfiovaly proces. Respondentky tvofily na formatu A3 (akvarel a

kolaz) a A5 (KTC).
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6.7.2. Témata

Vramci domaci vytvarné tvorby byl respondentkdm predloZzen seznam predem
definovanych témat urcenych k vytvarnému zpracovani s moznym vybérem ze dvou
variant namét(l. Na zakladé projektivné-intervencni arteterapie jsou klientlim zaddvana
témata, nebo je mozny vybér z vice variant namétu. Dle slov Lhotové a Perouta (2018)
tato témata tvofi obsah analyzy ajsou pro klienty pristupnéjsi nez v pripadé, kdy si
témata vybiraji sami. Respondentky dle charakteru skupiny mély zpracovat urcity pocet
tematickych akvareld advou koldzi. Skupina A méla za ukol vytvarné zpracovat
v domdcim prostfedi sadu o deseti tematickych akvarelech a dvou koldZich. U skupiny B
se zadané pozadavky lehce liSily. Tyto respondentky zpracovavaly sedm tematickych
akvarel(, rovnéz dvé kolaze v domacim prostfedi a dalsi tfi tematické akvarely vznikly
pfimo béhem vytvarnych setkdni. Zadana témata byla charakterové poskladana ze dvou
sad — prvni obsahovala naméty s obecnou tématikou, vztahujici se k roénimu obdobi
avyznamnym svatkim v daném case, které slouzily jako princip k ukotveni v dané
realité a ¢ase. Rovnéz se jednalo o abstraktni naméty vztahujici k internimu prozivani
(napt. ,,Utajend mista“); druhd sada tvofila tzv. ,,roZznovska témata” vychdazejici napr.
z pohadkovych a mytologickych pf¥ibéhtl. Tyto motivy mohou pfiblizit urcité faze Zivota
nebo problémy, které proZivaji a zaroven obsahovat archetypdlni obsahy (Lhotova,
2010). Nékolik témat bylo uréeno k primarnimu zpracovani z dlvodu zajisténi
dostacujiciho vzorku k uskuteénéni tohoto vyzkumu, v seznamu jsou jednotlivé nazvy

doplnény o oznaceni slovem — ,,primarni“ v zavorce.
Konkrétné byla zadana tato témata:
Skupina A
o Koladze — domdci tvorba:
MUj svét (primarni)
Chladna/ Studena kolaz (primarni)
e Tematické akvarely — domaci tvorba:

30. fijen — 1. listopad: Dusi¢ky, Halloween a Novy keltsky rok / Rijnové nebe plné

hvézd
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Pernikova chaloupka (primarni)

V barvach podzimu / V zimnim ¢ase nastava nam hibernace aneb zimni spanek.
Misto, kde hledam své zdroje / Utajend mista

Sipkova Razenka (primarni)

Cervena Karkulka (primarni)

Adventni ¢as / Vanocni zvyky

Matka a dité

Mofska panna / Meduza (primarni)

Cesta za Betlémskym svétlem / Zimni slunovrat (primarni)

Skupina B

Uvedend témata byla zdmérné vybrana tak, aby neddavala pfimy odkaz na PPP a vztah
k vlastni télesnosti ¢i vzhledu ve smyslu — ,M{(j vztah k PPP“, ,J4 a mé télo“. Presto byly

respondentky instruovany, aby se v ramci zadanych témat pokusily zaclenit lidské figury,

Kolaze — domaci tvorba:

MUj svét

Chladnd/ Studena kolaz

Tematické akvarely — domaci tvorba:
Pernikova chaloupka

V barvach podzimu / V zimnim ¢ase nastava nam hibernace aneb zimni spanek.
Sipkova Riizenka

Cervena Karkulka

Matka a dité

Mofska panna / Meduza

Cesta za Betlémskym svétlem / Zimni slunovrat

Tematické akvarely — skupinova setkani

30. fijen — 1. listopad: Dusi¢ky, Halloween a Novy keltsky rok / Rijnové nebe pIné

hvézd
Misto, kde hledam své zdroje / Utajend mista

Adventni ¢as / Vanocni zvyky
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idedlné celé postavy. Timto zpUsobem byl vytvoren bezpeény prostor pro zkoumani
objektivniho vztahu k télesnosti u kazdé z respondentek, aniz byly vystaveny pfimému
tlaku spojenému s timto tématem a spusténim obrannych mechanismd. Rovnéz mély
moznost si ke kazdému tématu napsat pozndmky, které je béhem tvorby napadaly i si

zaznamenat pocity a dojmy z vysledného artefaktu.

6.7.3. Struktura skupinovych setkani (Skupina B.)

Skupinova setkani probihala 1x za meésic po dobu tfi mésici v prostorach
Terapeutického pristavu v Praze, a Ucastnily se jich tfi respondentky. Kazdému setkani
byl vyhrazen ¢asovy ramec 3 az 3,5 hodiny. V pfipadé potreby byl ¢as prodlouzZen.
Pribéh kazdého setkani mél jasné definovanou strukturu s posloupnymi fazemi, kterymi
jsme se fidily. Koncept programu byl pro vSechna setkani konzistentni, coz
respondentkdm poskytovalo jasnou orientaci a jistotu ohledné toho, co mohou ocekavat
v dalsi fazi setkani. Na kazdém setkani byly k dispozici veskeré potiebné vytvarné

materialy.

Pfed kazdym setkanim jsem se snaZila vytvofit pfijemnou a klidnou atmosféru. Uvodni
Cast byla vénovana pfivitani a sdileni v ¢asovém ramci 30 minut. Pfi prvnim setkani jsme
tento ¢as vyuzily k vzajemnému sezndmeni, predstaveni zaméru vyzkumu a etickych
norem v obecném smyslu i v ramci skupinovych setkani. Mimo to jsme vedly spole¢nou
diskuzi nad tématy souvisejici s PPP. BEhem ostatnich setkani byla Uvodni ¢ast vénovana
zejména sdileni pocitll z posledniho setkani nebo z celkového emocniho naladéni.
Nasledné bylo zaddno téma k vytvarnému zpracovani, kdy bylo mozné si vybrat namét

ze dvou variant. Témata byla vZdy vybirana tak, aby byla v souladu s danym obdobim:

1. Dusicky, Halloween a Novy keltsky rok / Rijnové nebe plné hvézd (fijen)
2. Misto, kde hledam své zdroje / Utajena mista (listopad)

3. Adventni ¢as / Vanocni zvyky (prosinec)

Poté nasledovalo zadani pro kresebné zpracovani testu kvinterncolor (KTC) jehoz
specifika jsou blize popsdana v kapitole 6.7.1. Tato cinnost slouzila k celkovému
,rozehtati” pred hlavni vytvarnou Cinnosti (Liebmann, 2005). Nasledoval vymezeny blok
pro vytvarnou tvorbu s ¢asovym ohrani¢enim 1,5 hodiny. V plvodnim konceptu byla
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vyhrazena 1 hodina, nicméné po domluvé s respondentkami jsme pfidaly 30 minut
navic. Kazda z respondentek méla moznost vybrat si, kam se usadi a kde bude tvofit. Po
tento cas jsem se vzdalila a poskytla kazdé z nich potfebny prostor, kdy jsem vsak byla
vzdy dle potreb k dispozici. Nasledné jsme skupinové setkani zavrsily reflexi. V této ¢asti
méla kazda z respondentek vyhrazeny prostor, kde mohla sdilet své pocity a dojmy z
vytvarné cinnosti a rovnéz zreflektovat svij vysledny artefakt. Na konci jsme skupinu
uzavrely kratkou diskuzi, kde jsme si objasnily prlibéh dalsiho setkani. Mezi setkanimi

mély respondentky moznost kdykoliv se na mne obratit, pokud to potfebovaly.

6.7.4. Uvodni rozhovor

Pocatecni rozhovor probihal s kazdou respondentkou zvlast v prijemné atmosfére
kavarny, kterou jsem zvolila pro jeji neutralnost a privétivost. Setkani bylo planovano na
2 hodiny, ale v pfipadé potfeby jsme ¢as prodlouZily. V rozhovoru jsme se spolecné
vénovaly nékolika klicovym tématim, kterd poskytla hlubsi vhled do jejich osobnosti,
zZivotnich zkusSenosti a ocekavani v ramci mého vyzkumu bakalarské prace. Na zacatku
po vzajemném seznameni jsem predstavila koncept a cil svého vyzkumu, abych
respondentkdm poskytla prehled o tom, jakym zplsobem mohou byt zapojeny do mé
prace. V rdmci toho jsem strucné vysvétlila podstatu a principy arteterapie. Na Uvodu
rozhovoru jsem s kazdou z respondentek konzultovala moZnost nahravani rozhovoru,
zdaraznila jsem, Ze takovy postup slouzi k zachyceni dat, kterd budou anonymizovéana a
vyuZita v rdmci mé bakalarské prace. DalSim dllezitym krokem bylo sdéleni etickych

princip(, jejichz dodrzovani mélo za cil zajistit divérnou a bezpe¢nou atmosféru.

Poté jsme spolecné prochazely jejich zivotnimi pribéhy v kontextu rodiny a socidlniho
prostredi. Zabyvaly jsme se jejich zajmy a prfedstavami o budoucnosti. Pfitom jsem dbala
na citlivost téchto témat a respektovala individudlni hranice kazdé z respondentek. V
dalsi ¢asti rozhovoru jsme se zaméfily na vznik a rozvoj obtizi PPP. Respondentky mély
moznost oteviené sdilet své zkuSenosti s PPP, jak je vnimaiji a jak ovlivnily ¢i ovlivAauji
jejich Zivot. Diskutovaly jsme také o jejich pohledu na tyto obtiZze a moznych spoustécich,
coz ndm poskytlo hlubsi vhled do vnimani této problematiky. Na zavér jsme reflektovaly
soucasny stav v oblasti PPP a poté jsme se zaméfily na o¢ekavani respondentek ohledné
jejich ucasti ve vyzkumné ¢asti prace. Kazda z uéastnic méla moznost vyjadfit své nazory
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a pfipadné obavy. Po ukonceni rozhovoru jsme spolecné shrnuly probirana témata a
domluvily se na dalSim postupu. Kazda respondentka, ktera projevila zajem o ucast ve

vyzkumné ¢dsti, obdrzela informovany souhlas v tisténé podobé.

6.7.5. Zavérecny rozhovor

Spoluprace s respondentkami byla zavrSena individudlnim setkdnim v podobé
polostrukturovaného rozhovoru s kazdou z nich. Rozhovor, stejné jako uvodni setkani,
probéhl v prosttedi kavarny a trval 2,5 hodiny s moZnosti prodlouZeni v pfipadé potreby.
Rozhovory byly nahravany se souhlasem respondentek. BEhem setkani jsme zhodnotily
vytvarnou produkci respondentek a reflektovaly celkové dojmy z nasi spoluprace. Také
zde probéhlo predani vsech zpracovanych vytvarnych artefaktd do mych rukou.
Nasledné jsem jim polozZila nékolik otazek zamérenych na jejich tvorbu. Zajimalo mé, jak
se jim tvofilo, zda mély néjaké preference ohledné témat a zda v nich tvorba zanechala
néjaké pocity. Poté jsme se vénovaly podrobnéjsi reflexi jejich vytvarné produkce a
popisu jednotlivych artefakt(l. Kazdd respondentka nejprve popsala téma svého
artefaktu, déni v ném a dojmy, které v ni vyvolava. Nasledovala spoleé¢nd diskuse nad
dilem. Dale jsem se ptala, zda je vytvarna tvorba néjakym zplsobem obohatila a zda jim
o sobé odhalila néco nového. Na zavér jsme diskutovaly o celkovych dojmech z
charakteru a zpUsobu vedeni nasi spoluprace. Tyto otazky ndm umoznily zhodnotit
dosavadni pribéh prace a prispély k celkové reflexi a evaluaci naseho spole¢ného

procesu.

Vystupy z jednotlivych rozhovort s respondentkami jsou k dispozici v sekci — pfilohy.

7. KAZUISTIKY

V této Casti prace je predstaveno pét kazuistik, které se zabyvaji vytvarnym projevem
respondentek, jez se potykaji s riznymi formami PPP. Struktura kazdé kazuistiky je
rozdélena do dvou casti. V prvni Casti je strucné predstaven Zivotni pribéh kazdé
respondentky v kontextu jejiho onemocnéni. Druhd cast se podrobné zamérfuje na
analyzu vytvarného projevu dané osoby. Skrze hypotézy se pokousim identifikovat
charakteristické rysy PPP v jejich vytvarnych dilech a zkoumam, jakym zplGsobem se do
nich promita osobni zkusenost s PPP. Cilem kazuistik je poskytnout hlubsi vhled do
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vztahu mezi PPP a vytvarnym projevem a porozumét individudlnim zkuSenostem

respondentek s touto problematikou.

7.1. Amalie, 27 let

Amalii je 27 let a jiz deset let se potykd s PPP, konkrétné s mentdlni bulimii. Ke
zvédoméni onemocnéni dosla v nedavné dobé v prosttedi psychoterapeutického sezeni.
Pfedtim si neuvédomovala, Ze by se problematika PPP tykala pfimo ji osobné.
V soucasnosti je stav stabilizovany a je schopna od situace poodstoupit a mit nadhled.
Také pravidelné dochazi na psychoterapie, které pro ni predstavuji cenny ndstroj
k vlastnimu sebepoznani. Pfi nasem Uvodnim rozhovoru jsme se vénovaly jeji Zivotni
historii a vzniku PPP — konkrétné mentalni bulimii. Méla pfijemné a sofistikované
vystupovani. K zapojeni se do vyzkumu ji vedla zvédavost a motivace prispét tak k osvété

v ramci témat PPP. Znacny vliv mél také jeji vztah k vytvarné ¢innosti.

7.1.1. Vytvarny projev

Pristup k vytvarné tvorbé

Amidlie se ucastnila skupinovych vytvarnych setkdni (skupina B) spolu s dalSimi
respondentkami. Vytvarna tvorba pro ni predstavuje zdlibu, ale i zpUsob, jak travit ¢as
se svym synem. Se zdjmem experimentuje s rGznorodymi materidly a uci se nové
techniky, coz predstavuje pro ni nejen zdbavu, ale i zplsob osobniho rozvoje a propojeni
se synem. Povahou je kreativni a zvidava osobnost s rozsahlym zajmem o kulturu, coz
prispiva k jeji vSestrannosti a intelektualnosti. Na prvnim skupinovém setkani se u ni
projevily pocity nejistoty, kdyz zjistila, Ze ostatni respondentky jsou vytvarné pouceny,
zatimco ona nema vytvarné vzdélani. Tuto situaci jsem se snazila oSetfit konstatovanim,
Ze nasim primarnim cilem neni vytvaret dila dle pfedem stanovenych norem, ale spise
projevit individualni kreativitu a vyjadrit se skrze vytvarnou c¢innost. Zdalo se, Ze to pfijala
a nasledné se pokousela oprostit od svych obav. Nicméné téma vnitfni nejistoty se
projevilo v jejim zplsobu hodnoceni vlastni tvorby, kdy jsem méla dojem, Ze se snazi
ospravedIfiovat svij vytvarny projev, ve kterém dle jejich slov chybély vytvarné formalni
zakonitosti (napf. linearni perspektiva) z divodu neznalosti. Tim nevédomé snizovala

hodnotu své tvorby disledkem porovnavani se s vykony ostatnich. Pfes tyto tendence
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obecné ke své tvorbé pfistupovala prevazné kladné. S vyslednou praci byla ve vétsiné

pfipadd v souladu.

Autorka sirovnéz v pocatecni fazi dané naméty predkreslovala tuzkou, jak je vidét u obr.
1 — Rijnové nebe plné hvézd, kde tuika pronika skrz barevné vrstvy. MiZe tak zrcadlit
potifebu mit vSe a zejména samu sebe pod kontrolou. Béhem reflexe tohoto dila jsem
autorce nabidla mozZnost, Zze misto tuzky muaze vyuzit natedénou akvarelovou barvu.
Autorka mou nabidku pfijala a postupné pracovala pouze s nafedénou barvou, az
predkreslovani zcela vynechala. Osobné mé prekvapilo, Ze se k tomuto kroku odhodlala
pomérné rychle, protoZze se zdalo, Ze pro tento ¢as je pro ni predkreslovani tuzkou
nezbytné. Toto mé znovu primélo premyslet o tom, jak reaguje na podnéty od autorit.
Autorka po celou ¢ast nasi spoluprdce prakticky vidy vyuzila kazdou moji nabidku a
integrovala ji do své tvorby. Podobné, jak uvadi Levens (1995), je zfejmé, Ze se objevuji

tendence zalibit se ¢i zavdécit svému okoli.

Obr. 1 —Amdlie, 27 let. Rijnové nebe piné hvézd

Obecny charakter tvorby

V ramci vytvarné produkce se miZeme setkat s obrazy, které vykazuji kontrast mezi

rozvolnénosti barevnych ploch a detailné propracovanymi figurami. Tyto figury pUlsobi
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stroze a nehybné, jako by nezapadaly do prostoru a nemély vztah k okoli. V nékterych
pripadech vyvolavaji dojem, Ze byly do obrazu dodatecné vloZeny, jak mulzieme
pozorovat napf. na obr. 2 — Cervend Karkulka, obr. 3 — Sipkovd Riizenka a obr. 4 — Morskd
panna. Produkce se vyznacuje spiSe grafickou kvalitou, kde linie slouZi jako hlavni
vyrazovy prvek. Obrazy jsou charakteristické svou strukturovanosti, jasné definovanymi
obrysy a detailnim zpracovanim, jak miZeme vidét na obr. 5 — Misto, kde hleddm své

zdroje a obr. 6 — Pernikovd chaloupka.

Obr. 2 — Amdlie, 27 let. Cervend Karkulka

Pojeti lidské figury

Autorka dbala na zakomponovani figurativniho prvku v kazdém obrazu. Nejcastéji se v
dilech objevuje jedna postava, ktera je zobrazena zady k divakovi a tvofi centralni bod
kompozice. Alternativné je zachyceno vice postav ve formé cernych siluet, jeZ nejsou
jasné definované. Vétsina figur jsou néjakym zplsobem zahalena / zakuklena napf.
vlasy nebo pfikryvkou (obr. 4, obr. 3). Tento typ zobrazeni, kde je kladen dlrraz na
zahaleni, nebo jsou figury otoéeny zady k divakovi, je ¢asto pozorovan v tvorbé osob s
PPP, jak uvadi napfr. Vojtéchovska (2011) nebo Levens (1995). Tento prvek mlzZe souviset
s vnitini nespokojenosti a nejistotou ohledné vlastni télesné podoby.
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Obr. 3 —Amdlie, 27 let. Sipkovd RiZenka

NS e

V jinych obrdzcich je u postav stavba téla tvorena z ovalnych tvard, kde se objevuje jen

naznak hornich nebo dolnich koncetin (obr. 6, obr. 2).

Zobrazeni tvare je spiSe vyjimkou, jak je patrné napf. v obr. 3, kde je lehkymi tahy
zachycena spici tvar RlZenky, nebo v pfipadé obr. 7 — Adventni cas, jehoZz hlavnim
motivem je postava, kde prevazuje k poméru k télu naddimenzovanad hlava s tvafi, které
dominuji velké, rozzarené oci a oteviené rty, kde bychom mohly uvazovat, zda se jedna
o0 Usmév nebo vyraz strachu. Télesné schéma je zde zjednoduseno a stylizovano do
ovalnych tvard, coz vytvafi podobnost s komiksovymi figurkami nebo détskymi
hrackami. Rovnéz je obtizné urcit s vyjimkou hlavy, které ¢asti téla jsou dale zobrazeny.
Tato postava i celkovy styl zpracovani namétu se vyrazné odlisuje od ostatnich artefaktd.
Potlacdeni vyrazu tvafe a mnohdy jeho Uplna absence mize dle mych domnének
odkazovat na vnit¥ni konflikt tykajici se identity ve smyslu — kdo viastné jsem? | konfliktd
ve vztahové roviné. PPP mnohdy zkresluji nahled na vlastni osobnost i Zivot. Ackoliv
tvare postav v produkci jsou spiSe skryvany, zajimavy ukaz se objevuje v obrazové

kompozici obr. 2, kde v temném lese mizZeme spatfovat rysy obli¢eje. Vchod do lesa,

kudy Karkulka vstupuje, pfipomind rozeviena Usta, kterd jakoby se ji chystaly pohltit.
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Ovalné tvary postav mohou symbolizovat potfebu ochrany a touhu schovat se, zaobalit
se do néceho, vytvofit si ochrannou bublinu. Absence ¢i jen ndznak koncetin a rukou pak

muUZe naznaCovat moZnou nezakotvenost €i nizsi Uroven sebedtivéry ve své schopnosti.

Obr. 4 — Amdlie, 27 let. Mofskd panna

Vytvarné feseni prostoru

V rdmci kompozi¢niho feSeni se objevuje centralni zobrazeni, vjehoZz stfedu je
umisténa nejcastéji osamocena figura, zatimco okoli z4stava prazdné nebo je vyplnéno
ornamentalnimi prvky (obr. 2, 3 a 4). Pfipadné je stfed neobsazen a déj probiha kolem
prazdného mista, ¢imz tento jev nazyvame lavorem (obr. 1). Jakému tématu se nechci
vénovat, s ¢im si nevim rady? V jejim zpUsobu zachyceni prostoru se ¢asto projevovala
dvojrozmérnost. Autorka prostor nejcastéji rozélenila do dvou plant nad sebe, cozZ
vytvarelo dojem plosnosti z dlivodu chybéjiciho tretiho rozméru, ktery vytvari iluzi

hloubky. Treti plan se objevuje vyjimecné jako napt. v obr. 8 — Zimni slunovrat, kde se
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pokusila dle mé nabidky zakomponovat tuto vrstvu. Lze uvést i obr. 5, kde rovnéz pracuje
s trojrozmérnym ¢lenénim prostoru, nicméné tento obrazek je specificky z hlediska
rozttisténé kompozice. Objevuje se zde zobrazeni vice svétd — prolinaji se roviny
vnéjsich a vnitfnich prostord. Zaroven se autorka plivodné nemohla rozhodnout, které
téma si vybrat (Utajend mista nebo Misto, kde hleddm své zdroje). Tento charakter by
mohl vypovidat o dysbalanci ve schopnosti rozhodovat se mezi vice volbami. Chci nyni
v klidu odpocivat a vénovat se cetbé, anebo touzim po aktivité a objevovdni mistni
krajiny? Po ¢em doopravdy touzim a co je v mych silach? To uz by byly otazky

orientované na autorku.

Obr. 5 —Amdlie, 27 let. Utajend mista

Rovnéz je mozné sivSimnout miry, jakou je plocha obrazu zaplnéna, jako je patrné v obr.
7 nebov obr. 5. Levens (1995) poznamenava, Ze tento zplsob vytvarného reseni se velmi
Casto objevuje u klientl trpicich bulimii. V pfipadé autorky by toto feseni mohlo
reflektovat potfebu zaplnit vnitini prazdnotu, nebo se tim snazit néco vykompenzovat.
Vétsinou se jednd o obrazy, ve kterych je obloze vénovan mensi prostor nebo zcela

chybi. Jak se v téchto obrdzcich dychd? V nékterych obrazech se naopak vyskytuji
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rozsahlejsi bila mista, ktera mohou odkazovat na obsahy, jeZz nejsou autorce védomé

pfistupné, nebo se jimi nechce zabyvat.

Obr. 6 — Amdlie, 27 let. Pernikovad chaloupka

Barevna skala

Co se tyce barevnosti vytvarné produkce, autorka pouzivala pomérné intenzivni a syté
barvy, ve které prevazovala kombinace ridzovo-fialovych a modro-zelenych odstind.
Zejména se objevuji barvy, které jsou charakteristické pro predskolni vék a obdobi
prepuberty, které jsou spojovany s tématy hledanim hranic, seberegulace, objevovanim
socialni identity a vzor( — konkrétné se jednd o hraskové zelenou a jiZz zmifiovanou
rGzovou barvu. Tyto barvy tak mohou odkazovat na urcité regresivni tendence v
souvislosti s aspekty vymezeni se, jak jiz bylo zminéno v pfedchozim textu a schopnosti

emocni regulace, jeZ jsou béZznymi tématy v rdmci problematiky PPP.
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Obr. 7 —Amdlie, 27 let. Adventni ¢as

Zajimavé je, Ze zcela chybi ¢ervena barva, kterd se vyskytuje pouze na nékolika
fragmentech (obr. 5) nebo je pritomna v kultivované podobé — rlizové ¢i fialové odstiny.
Aktivita, ktera je néjakym zplsobem tlumena. Samostatné rliZzova barva je povazovana
za symptomatickou barvu, coz mlze odkazovat na problematicky vztah ke své
télesnosti. RovnéZ se objevovala oranZova barva, kterd se vyvojové vztahuje k oralité,
ordlnimu obdobi nebo k predskolnimu véku, kde vztah k jidlu ¢asto predstavuje zdroj
hodnoceni ditéte (Vojtéchovska, 2011; Lhotova & Perout, 2018). Oranzova barva muze
pfimo metaforicky odkazovat na PPP. Fialovd barva v kombinaci s rldzovou muze
naznacovat ambivalentni emocni prozivani nebo nadmérnou péci o druhé, pripadné
nedostatek péce ze strany pecujici osoby. Tento vyznam muiZe byt jeSté posilen
skutecnosti, Ze tato barevnd kombinace se objevuje v motivu pernikové chaloupky. Jak
uvadi Bettelheim (2017), chaloupka symbolizuje matku jako pecujici bytost, kterd své

dité Zivi pfimo ze svého téla. Tato barevna kombinace se u autorky opakované objevuje

i v ramci KTC (obr. 9).

Autorka sama téz poukazala na dilezitost prfitomné Zluté barvy, kterou v posledni dobé

velmi preferuje. Predstavuje pro ni symbol radosti a pohody, rovnéz je to oblibena barva
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jejiho syna. V obrazech se tato barva objevuje v kombinaci spolu s oranZovou, kterou

autorka vyuZila predevsim k vyjadreni motiv(, jako je slunce ¢i luna.

Obr. 8 — Amdlie, 27 let. Zimni slunovrat

Specifické prvky

V tvorbé autorky se Casto vyskytuji pravé uhly, at uz ve formé oken, mrizek, dlazdic,
drevénych osténi, polic, nebo ve tvarech vystfizk( v kolazich (viz obr. 10 — Mdj svét, obr.
11 - Studend koldZ). Symbolika pravého uhlu mulzZe naznacovat touhu po jasnosti,
poradku ¢i dokonalosti, potfebu vytvaret strukturu a uprednostriovat racionalitu. Tyto
motivy mohou odraZet perfekcionistické tendence, které jsou typickym rysem PPP.

Navic sama autorka se charakterizovala jako velmi ambiciézni osobnost, kterd ma

tendence tihnout k perfekcionismu.
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Obr. 9 — Amdlie, 27 let. KTC

Mimo jiné se v nékterych obrdazcich objevuje motiv ramu a to konkrétné v obr. 6 — rdm
televize nebo v obr. 10, kde se objevuje celkové zardmovani kolaze. Podle Lhotové a
Perouta (2018, s. 139) ram ,ohranicuje dany prostor od toho, co obrazem neni, nechce
byt, protoze nese néjaky zneklidfiujici obsah®. Uéel ramu je oddélit dany objekt od
okolniho prostfedi. Slouzi tak jako hranice mezi tim, co je aktudlné nepfijatelné,
uzaviené a obtizné k zpracovani. V rdmcitohoto procesu dochdzi k zapouzdieni daného
obsahu, coz mlze na metaforické roviné vyjadfovat nechut ¢i pocity neschopnosti néco
zménit v jiz zndmém a ustdleném radu. Tento postoj je Casto zretelny u jedincl s
poruchami pfijmu potravy (PPP) v rdmci |é¢ebného procesu. Zatimco dana osoba mize
touzit po plném uzdraveni, sou¢asné muze pocitovat obavy, co nastane, kdyz se vzda
toho, co tak dobfe zna. Navzdory negativnim dopadim PPP paradoxné mohou

poskytovat urcity pocit bezpeci a jistoty.
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Obr. 10 — Amdlie, 27 let. Koldz, Muj svét

Autorka velmi ¢asto zobrazuje symbol slunce ¢i luny. Symbol slunce je obecné spojovan
s otcovskou autoritou a muzskym principem nebo autoritou v SirSim smyslu. Zde bychom
se mohly ptat, jak autorka integruje ndzory a pozadavky autorit v souvislosti s jeji
osobou, atoiv kontextu velikosti zobrazeného slunce v obrazech. Mizeme také odrazet
potfebu ocenéni a uznani svych kvalit ze strany okoli. ZIuté slunce m@ze symbolizovat
fad, normy nebo jasné definovand pravidla, zatimco oranzova barva dodava tomuto
konceptu prvek napéti. Oranzova jakoby naruSovala tento stanovy fad. Vétsinou autorka
zachytila zapadajici slunce za horizontem, kde i pres to, Ze se den blizi ke konci, jeho zare
zUstava vyrazna. Tato scéna muaze mit i hlubsi symbolicky vyznam — konec dne muze
symbolizovat i konec néceho dalSiho, mozna i silny vliv autority, ktery se bliZi ke svému

konci.

Zajimavé je ztvarnéni luny vobr. 1, ktera je zbarvena do purpurovo-zluto-¢ernych
odstinl. Tento barevny prvek vyvolava otazku, zda se skutecné jedna o lunu, zejména
kdyz autorka podobnym stylem zachytila motiv slunce. Ze symbolického hlediska je luna
pfipisovana materfskému principu a obecné k Zenské energii. V této souvislosti by luna

mohla odkazovat na nestandardni mateiskou autoritu nebo na ambivalentni pocity
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v souvislosti, jak se citi v roli Zeny. V druhém pfipadé mZe luna vzhledem k okolnimu
kontextu symbolizovat obraceni se k minulosti, dokonceni ¢i potiebé uzavfit to, co jiz

bylo.

Castym namétem je ztvarnéni krajiny, ve kterych se obvykle vynoFuji vysoké kopce nebo
Spicaté hory a jehlicnaté stromy. Ostrost téchto prvkd muze zaroven odkazovat na
obavy ¢i Uzkostné tendence spojené s budoucim vyvojem, zejména v kombinaci modro-
tmavé zelené barvy. Alternativné mohou vyvojové odkazovat na nestandardni situace v

oralnim obdobi, souvisejici s primarnim zdrojem vyzivy.

Obr. 11 — Amdlie, 27 let. Kolaz, Studena

Motiv potravy

V této souvislosti s autorky produkci se motiv potravy objevuje v obr. 6, v podobé
pernickovych tasek na stfeSe a nakrajeného ovoce na talifi, zachyceného v prvnim
planu. Uprostfed svétnice sedi obraceny zady k ndam dvé détské postavy — Jenicek a
Marenka, jejichz pozornost je poutana televizni obrazovkou, na niz hraje pohadka o

pernikové chaloupce. Pernikova chaloupka symbolicky odkazuje na obsahy ordlniho

78



obdobi, jak jiz bylo zminéno vyse, coz mlze byt podporeno i volbou barev. Televize je
od svého okoli jasné oddélena ¢ernym ramem. ZpUsob vytvarného feSeni vytvari dojem,
Ze se jednd o obraz v obraze. Zobrazené potraviny vytvareji charakterovou polaritu mezi
tim, co je vnimano jako ,zdravé” a preferované — ovoce, a tim, co je povazovano za
»,hezdravé” a nezadouci — pernicek. Tato polarita je dale zdUraznéna tim, Ze pernicek je
oddélen ¢ernym rdmem od ostatnich prvk(d. Paradoxné je tedy tento nezddouci prvek
akcentovan. Tento dojem mze byt jesté vice podporen tim, Ze jsou pouZity dva odlisné
pohledové uhly. Celkovou scénu vnimame z vysky oci divaka, zatimco na talif s ovocem
pohlizime ze shora, ¢imz dodava tomuto motivu dalsi rovinu ddrazu a zajmu. Pohledy
postav smérujici k televiznimu obrazu mohou predstavovat existencidlni ambivalenci,
vyjadtujici zakaz a soucasné touhu. Tento zplisob vytvarného feseni muze tak odkazovat
na ambivalentni postoje ve vztahu ke stravé i svému télu nebo naznacovat tendence
autorky vyhnout se obsahiim, kterymi se nechce zaobirat ¢i se potfebuje od nich
oddélit. Vtomto kontextu mize byt ram metaforicky interpretovan jako symbol
bulimickych etap, kde jidlo slouzi jako prostfedek k ventilaci a oddéleni se od
neprijemnych emoci. Autorka zminuje, Ze se béhem tvarciho procesu citila Spatné kvli
zhorsenym podminkdm pro malovani a usilovala o co nejrychlejsi dokonceni tohoto

konkrétniho motivu.

7.2. Betty, 30 let

Betty je 30 let a potyka se s atypickou mentalni anorexii pies deset let. Dodnes se potyka
s recidivnimi stavy, posledni se objevil na jafe roku 2023. V soucasné¢ dob¢ vSak neni
v akutni fazi onemocnéni. Pfi naSem prvnim setkani byla Betty na nemocenské dovolené
auvazovala ozméné zaméstnani. Nyni se uCastni ro¢niho programu komunitni
rehabilitace. Jeji rozhodnuti zucastnit se vyzkumu vyplyva zintenzivniho zajmu
0 zkoumanou problematiku. Sama se potyka s poruchou pfijmu potravy a jako samouk
projevuje zajem o oblasti psychologie a arteterapie. Arteterapii zacala objevovat jiz
béhem svého pobytu v nemocnici, kdy méla moznost se G¢astnit arteterapeutickych dilen.
Kromé jiného se aktivné vénuje vytvarné tvorbé a uméni. Betty neustéle pracuje na svém
rozvoji. Téma vyzkumu i koncept prace ji velmi zaujaly, a proto se rozhodla podpofit je

svym piibéhem, o kterém hovofila velmi oteviené.
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7.2.1. Vytvarny projev

Pristup k vytvarné tvorbé

Betty byla soucdsti skupiny B, kterd se pravidelné schazela na vytvarnych setkanich. Po
celou dobu spolupréce se potykala s tlakem vyplyvajicim z omezeného €asu na tvorbu,
at uz na skupinovych setkanich, ¢i vdomacim prostfedi. Rovnéz se konfrontovala se
svym vnitfnim kritikem a vysokymi naroky na vykon. Zejména pfi malovani svého
prvniho obrazu — Samhain (obr. 12) na skupinovém setkani byly tyto pocity silné
pritomny. Nestihla dokoncéit nékteré ¢asti obrazu podle svych pfedstav, protoze se
nemohla oprostit od svych poZadavk(, napf. pfi snaze zachytit detailné spravnou
anatomii ji nezbyval ¢as na ostatni Useky. Nakonec se ji pracovalo Iépe na spolecnych
setkanich nez doma. Postupné se aklimatizovala na harmonogram skupiny, védéla, na
co se pripravit, a naucila se podle toho fungovat. Byla rada, Ze byla ve spole¢nosti dalSich
Ucastnikd, a zména prostredi ji také prospivala. Méné premyslela nad tématem a jeho
zpracovanim, coZ ji umoznilo pfistupovat ktvorbé vice uvolnéné. Zatimco domaci
tvorbu vnimala jako povinnost, jejiz splnéni ¢asto odsouvala na posledni chvili. Rovnéz

se ji doma nedafilo dodrZet ¢as vyhrazeny k dokonéeni dila.

Obr. 12 — Betty, 30 let. Samhain
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Hlas kritika se ji ¢aste¢né dafilo postupné ztiSit. Pokousela se slevit ze svych narokd,
presto bylo tézké jim cCelit. Autorka to popsala nasledné: ,Tento proces byl pro mne
narocny, protoZe jsem méla stdle na mysli, Ze ja pfece maluju pouze obrazy dobré
kvality”. Velmi téZzko se vyporadavala s rozpijenim barev a snaZila se tomu rlznymi
prostfedky zabranit, tfeba tak, Ze pouzivala méné vody. Dbala na to, aby obrazy byly
zpracovany precizné a Cisté. Objevilo se zde i téma kontroly a perfekcionismu, které
bylo podporeno i tim, Ze si dané motivy predkreslovala tuzkou. Nebyla schopna pfijmout
skutecnost, Ze by se ji néco nepovedlo. Dle jejiho nazoru se tyto tendence objevuiji proto,
Ze vnima vytvarnou tvorbu jako klicovy aspekt své identity. V tomto oboru se citi silnd
a schopn3, a proto na sebe klade vysoké naroky. Sebekontrola, perfekcionismus a silnd
sebekritika jsou ¢asto vyraznymi tématy u osob s PPP. Symbol Sevcovského metru v obr.

13 — Studend kolaZ tak mlze slouZit jako zastupna vytvarna metafora pro tato témata.

Co se tyce obecného vytvarného pojeti jednotlivych témat, mam dojem, Ze se autorka
snazila o originalitu a tendenci vyniknout. Zvlasté pfi zpracovani pohadkovych motivu
se odchylila od tradi¢niho zpUsobu zobrazovani déji pohadek, jak je patrné napfiklad
v ptipadé obr. 14 — Pernikovd chaloupka, kde autorka zachytila diim s neblahou historii,
slouzici jako misto setkavani ztracenych dusi. Vtomto pfipadé se zcela vyhnula

klasickému pohadkovému kontextu.
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Obr. 13 — Betty, 30 let. Kolaz, Studend

-

« () emocni citlivosti

Obecny charakter vytvarné tvorby

V této produkci dominuje jednotny malifsky styl, ktery odrdzi vysokou uroven
vytvarného pouceni. Styl autorky je pfevdiné charakteristicky rovnymi tahy, které
naznacuji pouziti plochého Stétce. Malba obsahuje maly podil vody, coZ zabranuje
rozpijeni barev, ¢imz vytvari efekt suchého pastelu. Zvlastni pozornost je vénovéna

modelaci objektl prostfednictvim poufziti barev a kontrastu mezi svétlem a stinem.

Ztetelné se zde objevuji dvé rlizné polohy vytvarného vyjadreni. Nékteré obrazy usiluji
o realistické zachyceni prostoru a jsou propracované do nejmensich detaill, napriklad
na obr. 15 — Cervend Karkulka, kde lze vidét detailni zpracovani kdrky peciva. Detailni
provedeni je charakteristickym jevem u vytvarného projevu osob trpicich mentdlni
anorexii. Naproti tomu se objevuji dila, kterd jsou volnéjsi a prechazeji az do abstrakce.
Tyto obrazy se vyznacuji vétsi dynamikou a napétim, pficemz objekty ztraceji svou
formu, jako je tomu napfiklad na obr. 16 — Utajend mista. Tento dvoji zpUsob vytvarného
projevu muze reflektovat vnitfni nerovnovahu v proZivani emoci a rGzné strategie,
které autorka uplatiiuje ve svém Zivoté. Napéti mezi svobodou a kontrolou, jak bylo

zminéno v pfedchozim textu, je zde zjevné. UtaZeny styl malby m{iZe naznacovat
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vevs

vyvoldvat pfitomnost impulzivnich emoci, které hledaji sviij prostor ¢i jejich akceptaci.
Mohou to byt i nepfijemné pocity, s nimiz se autorka snazi konfrontovat. Nékteré obrazy
autorka pojala spiSe symbolicky, coZ jim dodava témér snovy charakter. Obecné se tato
tvorba vyznacuje peclivosti a dlirazem na detaily. Atmosféra jejich obrazi je casto
pochmurna aZ melancholicka, cozZ autorka sama potvrzuje. Mysli si, Ze by se jeji styl hodil
pro ilustrace literarnich dél z konce 19. a za¢atku 20. stoleti, jako je napf. sbirka Kytice
od Karla Jaromira Erbena. Nékteré obrazy vykazuji pfitomnost neurcitého napéti ¢i

nebezpeci.

Obr. 14 — Betty, 30 let. Pernikovd chaloupka

Pojeti lidské figury

V produkci se ve vétSiné pripadl objevuje jedna postava, jez plisobi osamocenym
dojmem, bez vztahovosti a kontaktu s nékym dalSim. Vyjimkou je obr. 12, kde je
znazornén vétsi pocet tancicich postav a obr. 15, na kterém se objevuje sedici Karkulka,
jez svou rukou objima postavu vlka. Postavy jsou pomérné malych velikosti, nékteré

jsou svou titérnosti tézko rozpoznatelné (obr. 14). Vétsinou jsou zobrazeny celé figury,
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pfipadné se nékde vyskytuji jen nékteré ¢asti ¢i fragmenty. Postavy jsou zpravidla
zobrazeny zady k divakim s vyjimkou obr. 17, kde je zachycena cela figura z profilu, jez
zabird pomérné znacnou cast plochy. Autorka se obecné snazila o realistické pojeti
lidské figury, dbajic na detaily, jako jsou naptiklad vlasy a modelace objemu
prostiednictvim barvy. V pfipadé obr. 17 je obrys téla zvyraznén oranzovou konturou,
coz poukazuje na jeho vyznamnost. V tomto obraze je zdlraznéna hranice téla. Nékteré
postavy jsou zachyceny v pohybu, zatimco jiné jsou zcela nehybné a plisobi jako sochy.
Osoby s mentalni anorexii velmi ¢asto ve svém vytvarném vyjadreni opomijeji dynamiku

pohybu a je pro né typicka strnulost.

Obr. 15 — Betty, 30 let. Cervend Karkulka

Postavy autorka ukotvila stinem, i kdyZ jeho intenzita by mohla byt vyraznéjsi. Nevidime
jim do tvare, protoZe jsou vidy néjakym zpUsobem zahaleny napft. vlasy nebo jsou zcela
natoceny zady k divakovi, pfipadné zobrazeni tvare zcela chybi. NemUzZeme tak vnimat
celkovy kontext obrazu, nevime, jak se dané postavy citi nebo jak reaguji na své okoli.
Dle mého dojmu postavy jsou tak ponechdny v anonymité, vnasi to miru zahadnosti

a také otazku: Co mohu v této situaci oCekdvat? Absence vyrazu muize reflektovat
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neochotu povédét o sobé vice Ci strach otevrit se okoli z riznych dlvodd. Rovnéz tak
mohou byt vynasena témata zastirdni, pochybnosti a zmatku ve vymezeni vlastni

identity, coZ jsou jevy, jez jsou Casto pfitomné u osob s PPP.

V pripadé koldazi se objevuji pouze fragmenty nékterych ¢asti téla, zejména na studené
kolazZi (obr. 13), kde se vyskytuje torzo Zenského téla, ktery podle autorky symbolizuje
jeji negativni postoj az averzi k zaoblenéjsim a plnéjSim kfivkam. Tento motiv muze
pfimo odkazovat na autorcin strach z pribirani na hmotnosti nebo obavy ze zmény

svého téla, coz jsou zdkladni obtize PPP.

Obr. 16 — Betty, 30 let. Utajend mista

Vytvarné feseni prostoru

Autorka prevazné volila formaty na Sifku, vnasejici stati¢nost s vyjimkou obr. 17, kde je
zvolen formdt na vysku. Plocha papiru je vétSinou zaplnéna, ale na nékterych mistech se
objevuji vétsi prazdné bilé prostory, jak je vidét na obr. 18 — Vanoc¢ni zvyky. Tyto prazdné
plochy mohou naznacovat vnitini blok, emocni odstup nebo téma, kterym se autorka
nechce zabyvat, ptipadné nevi, jak ho fesit. Pracuje s centralni kompozici, kde dominuje

stati¢nost (obr. 15), avsak v nékterych obrazech je pfitomna dynamika a pohyb (obr. 16).
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Nékde se objevuje tzv. lavor jako v obr. 19 — Sipkova RiZenka, kde se zarover vyskytuje
mnoho prazdného prostoru. Vznik lavoru v prostoru pfindsi otazku: jakému obsahu se

snaZim vyhnout?

Obr. 17 — Betty, 30 let. Mofskd panna

Vyuziva trojdimenziondlni ¢lenéni prostoru a linearni perspektivu k vytvoreni iluzorni
hloubky. Nékdy je prostor strukturovdn do dvou plant, které puUsobi ploSnéjsim
dojmem. Autorka se pokousela o uziti barevné perspektivy, avSak v nékterych obrazcich
nejsou jednotlivé plany barevné odstupriovany, coz vede ke splyvani téchto prostora.
Autorka dbala na realisticky zpUsob pojeti a vystavbu prostoru, avsak nékdy prechazi do
abstrakce. DulezZitym prvkem je zahrnuti cesty jako Uhlopficky ubihajici k horizontu, ¢imz
se do obrazu vnasi hloubka. V produkci se objevuji tfi zorné uhly: obvykle frontalni, ale

také nadhled, jehozZ uziti muze reflektovat kontrolu ¢i potfebu odstupu, nebo podhled,
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¢imzZ je dand scéna naddimenzovana, tyci se nad ndmi jako v obr. 14. Muze tak odkazovat

na téma obav a strachu.

Autorka se ve své produkci vénovala exteriérovym scenériim — krajiny s lesy, horami
nebo architektonické prvky. V obrazech se objevuje pfitomnost mlhy, cozZ snizuje pocit
volného prostoru a vzdusnosti. Tento jev mlze byt zplisoben pouZitim pasovitych tahu
Stétce pri tvorbé oblohy, hustotou barev nebo jejich zaspinénosti. V kolazi autorka
jednotlivé vystrizky ve tvaru ctvercl kladla vedle sebe do motivu pripominajiciho
mozaiku. Motivy jsou od sebe oddéleny a nenavazuji na sebe. Objevuji se bila mista, at
uZ jde o podklad papiru, nebo texty s bilym pozadim, jako tomu je napf. v obr. 20 — Mdj

svét.

Obr. 18 — Betty, 30 let. Vdanocni zvyky
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Vyuziti barevné skaly

V produkci prevlada jemna asvétla intenzita barev sprevahou chladnych
a monochromnich odstint. Autorka méla potize s pouzivanim tmavsich odstinl barev,
co? ji ztézovalo zvyraznit barevnou intenzitu objektu. Z technického hlediska, jak se zda
byla uzito mensiho podilu vody, barvy se nerozpijeji, kvalitou miZeme mit dojem, Ze
autorka pracovala se suchymi pastely. Autorka prevdiné pracovala s monochromnimi
barvami — prevazné Seda a bila. Nejsou uzity teplé a vyrazné barvy, autorka zminila, Ze
je nemd rada aztoho dlvodu je nechce pouzivat. Nékde je snaha o doplnéni
komplementarnich barev. V kresebném testu KTC byla autorka schopna dosahnout

v

SirSiho rozpéti v barevné paleté, nez ve své ostatni tvorbé.

7 7 v

Barvy pusobi ,,zaspinénym dojmem*“ cozZ ziejmé vzniklo na zakladé pfimichavani sedé
barvy do jinych odstinQ. V celé tvorbé zejména dominuji Sedé a modré odstiny rtizné
intenzity. Autorka uvedla, Ze Seda je jeji nejoblibenéjsi barvou a rovnéz barva indigo.
Zvolené barevné kombinace vytvafi v obrazech ponurou az skli¢ujici atmosféru, jako je
tomu napf. vobr. 23 — Zimni slunovrat. Preference Sedé barvy milzie naznacovat
nedostatek energie ¢i unavu, diplomatické chovani spocivajici ve zdrZzenlivosti pfi
rozhodovani a snahu neprozrazovat o sobé pfiliS mnoho. Autorka poukazala na svou
velkou unavu a to zejména kvili snaham vSem za kazdou cenu vyhovét a vyraznéji se
nevymezovat. Nadmérné uziti tmavé modré muze do obrazi vnaset témata v souvislosti
s pocity sklicenosti, smutku ¢i uzkosti a to zejména pokud se objevuje v kombinaci
s barvou zelenou. Tato preference mize tak odkazovat na depresivni ladéni, pficemz

autorka sama uvedla, Ze se potyka s depresivnimi a Uzkostnymi stavy, které se casto

vyskytuji v souvislosti s PPP.
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Obr. 19 — Betty, 30 let. Sipkovd RiiZenka

Cerna se objevuje ve vyjime¢nych p¥ipadech a to pouze v detailnim zpracovani (obr. 15
a 18). Autorka nechtéla pouzivat ¢ernou barvu, misto ni pouzivala odstiny Sedé. Tento
postoj mulze reflektovat nizsi Uroven schopnosti vymezit se vici okoli nebo schopnost
vyjadrfit svlj nesouhlas, coZ sama autorka potvrdila béhem naseho zdvérecného
rozhovoru. Nicméné je zajimavé je Ze pti kresbé testu KTC neméla problém se

zakomponovanim ¢erné barvy a v sadé se objevuje hned nékolikrat.

Z teplejsi barevné palety se objevuje Zluto-oranzova a tmaveé rdzova, ktera v nékterych
pfipadech prechazi do cervené. Tmavé rlizova barva je v produkci pouZita pouze na
nékolika fragmentech, napriklad v obr. 19, ktery svou atmosférou vytvafi dojem
pritomnosti nedefinovaného napéti ¢i nebezpedi. Tento dojem vychazi jak z celkového
pojeti dila, tak iz jeho barevného reseni, kde se objevuje kombinace Sedo-€ernych
odstinG s riZovo-Cervenymi odstiny, jejichz kontrast je umocnén bilou plochou
ztvariujici snih. V levé ¢asti obrazu je zobrazena zed, jiz tvofi mohutné kere Sedo-Cerné
barvy s kvéty rlzi tmavé rlZovo-Cervenych odstin(. Zed je v dolni ¢asti ohrani¢ena
tenkou cervenou linkou smérujici k horizontu. Linie ma dle autorky predstavovat krev.

Spolec¢né jsme zkoumali vyznam této linky, kde jsem autorce poloZila otdzku: jakd by
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reagovala na rozpiti nékteré c¢asti této linie, na coz mi odpovédéla: ,,V ¢dsti u horizontu,
by to rozpiti z technického hlediska neddvalo smysl, zatimco v doini ¢dsti, bych to
v Zadném pripadé rozpit nechtéla, protoZe by to uz vypadalo, Ze krev jiz prosakuje do
snéhu”. Cervena se zde v této produkci spise objevuje v kultivované podobé s piimési
jiné barvy — bud'bilé (rizové) nebo modré (fialové). Podle mych hypotéz by tato cervena
linie mohla reflektovat snahu potladit ¢i udusit néco uvnitf sebe z pomoci své prisné
sebekontroly. Mize jit o potladeny vztek nebo agresi, které se pokousi rliznymi zplsoby
dostat na povrch, vtomto pfipadé dokonce pres tihu mohutné Sedo-¢erné zdi. Obecné
zminovand kombinace barev v obr. 19 mlZe naznadovat témata spojena s projevem
emoci a naznacovat nezralou emocni regulaci. V produkci se vyrazné objevuje i bila
barva, kterd prosvitd i skrze jiné barevné odstiny ¢i jsou pfitomny prazdné bilé plochy,
jak bylo zminéno v pfedchozim textu. Tyto plochy mohou naznacovat napf. odstup od

emocniho prozivani, pfipadné obsahy, kterym nechci nebo nemohu vénovat svou

pozornost.

Barevné schéma v této tvorbé mize reflektovat tendence autorky potlacovat nebo se
vyhybat negativnim emocim, ¢i m(Ze naznacovat potize s pfijimanim a uvédomovanim

si emoci, coz jsou Casto pozorované projevy v kontextu PPP.
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Obr. 20 — Betty, 30 let. Koldz, Muj svét

m :
i gEL T RENINK

SUDtirRoL

Specifické prvky

V této tvorbé se casto vyskytuje motiv barevné linky, o které bylo pojednavano jiz
v prfedeslém textu. Linka ma zastupnou funkci oddéleni ¢ vymezeni hranic daného
prostoru. Autorka s timto prvkem pracovala zejména v obr. 16, kde se linie strukturuji
a oddéluji cely prostor do mensich casti. Prostor pUsobi roztfisténym dojmem, ktery je
v dynamickém pohybu po obvodu spiraly, v jejimz stfedu se objevuji kvéty rizi. Pomoci
linie zde autorka zndazornila cestu, kterd sméruje do lesa i hudebni noty, jez maji
ornamentalni charakter. UZitim linie dochdzi k zvyraznéni danych casti, tudiz je k ni
upirana vétsi pozornost. Autorka si nebyla védoma symbolického vyznamu tohoto
prvku. Dalsim velmi ¢asto uzivanym motivem je cesta, ktera vnasi do vystavby prostoru

hloubku a vytvari iluzi tfetiho rozméru. Cesta vétSinou sméruje zprava do leva, do

minulosti, mlzZe tak reflektovat regres, navrat k minulym zkusenostem ¢i situacim.
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V obr. 17 se objevuje motiv stuhy a roztrzeného provazu, na kterém byla uvazana lodni
kotva. Zobrazena divka, jez klesa ke dnu, ma kolem svych dolnich a hornich koncetin
uvazany fialové stuhy, které, jak se zd3, se roztrhly, stejné jako provaz, ktery ma uvazany
kolem pasu a na jehoZ konci se nachazela kotva. Symbol pretrzeni mlze reflektovat
projev odpoutdni se od nééeho ¢i nékoho, co mne tdhlo k zemi. Kontura oranzové barvy,
jez zvyraznuje obrys figury, pfimo navazuje na pretrZeny provaz, coz v této souvislosti
muze metaforicky odkazovat na rozhodnuti vymanit se z bludného kruhu PPP. Tato
interpretace je podpofrena vyznamem oranzové barvy, ktera odkazuje pfimo na oralitu
a je velmi ¢asto spojovana s kontextem PPP. Je zde potencidl k tomu, aby divka vyplavala

na hladinu.

Obr. 21 — Betty, 30 let. KTC

Obr. 22 — Betty, 30 let. KTC




Také je v produkci zastoupen motiv oblouku ¢i kruhu jako napt. v obr. 12 a 18. Symbol
oblouku mZe znazornovat ochranu a bezpeci, rovnéz néco uzavira, oddéluje, blokuje
¢imz i dochazi k urcitému zapouzdreni danych obsah(. Mize tak odkazovat na rigidni
postoje Ci strach ze zmény, které jsou Casto pritomné u osob s PPP. Rovnéz se velmi
Casto objevuji kvétinové a rostlinné motivy ornamentalniho charakteru (obr. 16, 17
a 18). V obraze maji funkci zdobnosti i zastupuji osobni symboliku pro autorku. Ackoliv
kvétiny plni ulohu dekorativniho prvku, mohou néco zakryvat ¢i zastirat. Motiv kvétin se
rovnéz objevuje ve znaéném poctu i v kolazich, stejné tak jako textové fragmenty (obr.
13 a 20). Tyto texty tvofi jednotliva hesla nebo fraze, které se tykaji témat spojenych se
zdravim, stravou, pohybem a otazkami identity, svobody a bezpeci. U osob s PPP je
zaclenéni textového doprovodu do tvorby velmi béZné. Textové prvky casto slouzi
k pfimému sdéleni nebo vysvétleni, ¢imz se tyto osoby snazi predejit nedorozuménim

nebo nespravnym interpretacim jejich sdéleni.

Obr. 23 — Betty, 30 let. Zimni slunovrat
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Motiv potravy

V produkci se motiv potravy objevuje zejména v koldzi Mdj svét (obr. 20), kde se
v pravém dolnim rohu nachdzeji vystfizky s motivy cokolady, kavy alahve od
Sampanského. Podle autorky tyto motivy odkazuji na jeji problematiku s PPP a zaroven
na véci, které ma rdda, jako napf. kdvu. Umisténi téchto motiv( do této casti plochy
mUlZe naznacovat identifikaci autorky sjejim problematickym vztahem ke stravé

v kontextu PPP.

7.3. Ema, 22 let

Emé je 22 let. Momentdlné studuje dvouoborové studium na vysoké skole. Pfed 7 lety
onemocnéla mentalni anorexii. Akutni fazi se ji podafilo pfeklenout a nyni je v relativné
stabilnim stavu. Nicméné stale u ni prevladaji tendence mit své télo pod kontrolou. Jeji
stav se |isi podle toho, jak se vnitiné citi. Uvedla, Ze spiSe neZ s anorexii se nyni potyka
s ortorexii. S Emou jsme se dohodly na individualnim planu spolupréce, nebot kvali velké
vzdalenosti nebyla schopna Ucastnit se skupinovych vytvarnych setkani. Na zakladé této
dohody jsem vytvofila skupinu A., kam jsem pfizvala jesté jednu respondentku, kterd se
potykala se stejnym problémem. Ema projevila vyrazny zdjem o téma nasi vyzkumné
prace a vyjadrila prani se do ni zapojit. Spoluprdci jsme zapocaly sjednanim schizky,
béhem které probéhl Uvodni rozhovor, v rdmci néhoz jsme si objasnily podobu nasi
spoluprdce. Nasledné jsme stanovily ¢asovy rdmec, ve kterém by Ema zpracovala
pridélené naméty, a domluvily se na pfiblizném terminu naseho zavére¢ného setkani,

jehoz soucasti bylo i celkové zhodnoceni tvorby.

7.3.1. Vytvarny projev

P¥istup k vytvarné tvorbé

Autorka ptistupovala k vytvarnému zpracovani zadanych témat s velkou svédomitosti.
PFfi nasem zhodnoceni jeji celkové produkce byla schopna celé své dilo popsat i vysvétlit,
s jakym zamérem jej namalovala. Bylo znatelné, Ze se nad kazdym tématem a zplisobem
jeho zpracovani zamyslela.
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Obecny charakter vytvarné tvorby

Vytvarna produkce je charakteristicka jednotnym malitskym stylem, kde vyraznou roli
hraje strukturovanost objektl s vyrazné definovanymi hranicemi. Tento styl mze
evokovat dojem omalovdnek, kde kazdd ¢ast ma své jasné vymezené misto pro
vymalovani a kde nema dochdzet k ,pretazeni“. Autorka pracovala akvarelovou
technikou, presto je zde nepatrna pritomnost vody. Barvy se vzdjemné nerozpijeji, coz
vytvafi dojem jasného oddéleni mezi objekty jako tomu je v obr. 24 — Pernikovd
chaloupka. Voda jako nastroj vnasi do obrazu prostor pro spontaneitu a fantazii, jez zde
chybi. Autorka si kazdy namét nejprve jemné predkreslila riZzovou pastelkou. Tim si
zajistila alespon urcity pocit kontroly a podpory, a vnesla do obrazu jakousi formu radu,
ktery ji pfi praci s akvarelem chybél. Objekty jsou jasné definovany dle své funkce. Neni
zde prostor pro moznost domyslet si kontext. Tento zplsob vytvarného vyjadreni tak
muze reflektovat potfebu kontroly, pofadku a perfekcionistické tendence — mit vse ve
svych rukou, mit ve vécech jasno. Obecné méla potiZe pracovat s akvarelem, velmi
naroc¢né vnimala vrstveni barev a celkové rozpijeni, které ji vadilo. Potfebovala mit vse
jasné ohranicené. Téma kontroly je pro autorku stdle velmi aktudlni ato zejména
v kontextu PPP, kde kontrolu vyuZiva ve svém vztahu ke stravovani. V této souvislosti je
zajimavé zakomponovani ndkupni Uctenky do koldze obr. 25 - Muj svét, kterou sama

autorka oznacila za symbol jeji neustalé sebekontroly.
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Obr. 24 — Ema, 22 let. Pernikovd chaloupka

Pojeti lidské figury

Co se tyCe zakomponovani figurativniho prvku do obrazli, objevuje se dvoji zpUsob
vytvarného reseni. V jednom pfipadé se pouze objevuji zvétSené fragmenty jednotlivych
Casti téla — ruce, nohy nebo hlava s hrudnikem. Je tak skryta identita danych postav,
témeér nic se o nich nedozvime. V jinych obrazech se dale objevuji osamocené postavy
pomérné malé velikosti, které svou svétlou barevnosti splyvaji s okolim. Opak tvofi
kolaze, kde se objevuje pomérné vice postav, avsak vétsSinou jim chybi hlava s tvari.
V tematickych akvarelech se objevuje tvar pouze u dvou figur. Postavy, u kterych je
mozné nahlédnout do tvare, jsou vSak zobrazeny se zavienyma ocima, a tak vyvstava
otazka, co pravé délaji — spi nebo jsou vzhlru a premysli? Postavy v obrazech jsou
vétsinou izolovany bez vztahovosti ke svému okoli nebo k jinym postavdm, s vyjimkou
obr. 25, kde se motivy s figurami vzajemné prekryvaji. Tento jev muze reflektovat
autorciny pocity osaméni a nedtivéry v roviné vztahd, které sama autorka popisovala
v souvislosti s PPP. Zvlasté zduraznila svlij strach ze sdileni svych problém( s PPP

s dal$imi lidmi, i kdyzZ jsou ji blizci a ma k nim davéru. Tyto pocity jsou v kontextu PPP
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¢asto zminovany, zejména ve spojitosti se strachem z nepochopeni nebo urcitého

stigmatu.

Obr. 25 — Ema, 22 let. Koldz, Mdj svét

. novyma ofima
% W= E T

Vytvarné feseni prostoru

Z kompozi¢niho hlediska prevladd v obrazech staticnost a neménnost, objevuje se jen
naznak pohybu, ktery do scény prevazné vnasi postavy. Autorka vétsinou volila format
na Sirku, ktery tak podporuje celkovou stati¢nost danych obraz(i, pouze u obr. 26 —
Sipkovd Ruizenka se objevuje format na vysku, jeZ v sobé mize nést potencial ke zméné.
Kompozici u vétsiny obraz(l tvofi vysek detailniho zabéru dané scény, kde nam neni
znam kontext daného okoli jako tomu je napf. v obr. 27 — Mor'skd panna. Obrazy pUsobi
ploSnym dojmem, prostor je prevazné feSen dvojrozmérnym ¢lenénim, kde se objevuje
prvni a druhy plan. Kompozi¢ni reseni, které v sobé nese znac¢nou absenci tretiho planu
¢i dokonce druhého, muZe signalizovat akcentované soustiedéni na aktualni udalosti,
kde dochazi ke snizeni schopnosti vidét souvislosti SirSiho kontextu nebo miuze

reflektovat obavy spojené s budoucim dénim.
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Naznak prostoru se autorka v nékterych pripadech snazila vnést pomoci odstupriované
intenzity barevného odstinu; piikladem je obr. 28 — Cervend Karkulka. V prvnim planu je
detailné pfiblizen dany objekt a ndsledné druhy plan tvofi barevné pozadi pfipominajici
fotografické platno. Nékteré obrazy tak mohou plsobit plakatovitym dojmem. Vyjimku
tvofi obr. 29 — Cesta za betlémskym svétlem, kde se autorka pokusila uplatnit vSechny
tfi plany. Horizont je v tomto pfipadé poloZen nize, zasnézené kopce se nad nami tyci,
coz dle Lhotové a Perouta (2018) muze vyvolavat pocity nebezpedi a tézkosti. Autorka
tuto scénu interpretovala nasledovné: ,Vim, Ze mé ¢ekd mnoho prdce a povinnosti, ale
snaZim se pokracovat vpred”. Tento obraz mize byt tak metaforou Iécebného procesu
PPP, kterym autorka prochadzi. V obrazech je rovnéz zfidka vymezen prostor pro oblohu.
Pokud je nékde ztvarnéna, jedna se pouze o maly fragment, jako je tomu v pfipadé obr.
29, kde je obloze vénovana pouze leva horni ¢ast. V pripadé kolaze obr. 25 obloha zabira

nejvice prostoru ze vSech obraz(ll celé produkce.

Obr. 26 — Ema, 22 let. Sipkovd RiZenka
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V produkci se objevuje nékolik rtiznych uhli pohledu. V obr. 26 je zachycena ptaci
perspektiva, pfi niz se z pomérné blizké vzddlenosti divdme na scénu zcela shora. Tato
volba pohledu muze reflektovat potifebu nadhledu ¢i odstupu od obsahu. Podobny
pristup je pouZit i v obr. 29, kde se objevuje mirné sklapéni do ptdorysu. Zlistdvame tak
vzdaleni od dané uddlosti. V jinych obrazech je zase pouzit centralni pohled na detailni
zabér dané scény, kde se naopak nachazime v tésné blizkosti objektd. Tyto rlizné
pristupy mohou reflektovat rozdilné postoje nebo strategie, s nimiz autorka pfistupuje
k urcitym tématlm c¢i fesSeni Zivotnich situaci v kontextu svého onemocnéni. Prostor
obrazl je prevainé vidy zaplnén, az na vyjimku, obr. 29, kde je zobrazena pusta zimni
krajina s kopci sahajici az skoro k horni hrané papiru. Motiv zasnézené prazdné krajiny

mUzZe v kontextu tohoto obrazu vybizet k otazce: Jakym zplsobem jsem v kontaktu se

svym emocnim proZivdnim a do jaké miry mi jsou moje emoce srozumitelné?

Obr. 27 — Ema, 22 let. Mofskd panna

Vyuziti barevné skaly

Barevna Skala v produkci je spiSe jemné intenzity, s prevahou svétlych odstind, které by

se daly charakterizovat jako ,,mladistvé”. Konkrétné jsou ¢asto vyuZity odstiny raZové,
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oraniové, 7luté a svétle hnédé. Cervend predstavuje jedinou barvu, kterd poskytuje
obrazim zvyraznéni. Vystupuje ze svétlé intenzity ostatnich barev. Svétla barevnost
v sobé mUzZe nést strach ze zviditelnéni se ¢i prosazeni nebo celkového vyjadreni se ve
své autenticité. Svétlost barev tak muizZe reflektovat nizsi droven sebehodnoceni (i
sebed(ivéry. Cervenda naopak ukazuje, Ze je zde moiny potencial ke zméné. S autorkou
jsme diskutovaly o jejim vztahu k tmavsim barvdm jako napft. je ¢ernd, kterou zdmérné
odmitala. Cerna barva se ve své ryzi kvalité v podstaté nikde nevyskytuje aZ na vI¢&i
¢umadk v obr. 28. Obecné tmavé barvy povaZuje za negativni a radéji preferuje teplejsi
odstiny barev jako je oranZova, cervena nebo rliZova. Tento postoj by mohl naznacovat
miru, do jaké autorka dokaze vyjadfit své vlastni hranice a jasny nesouhlas. Odmitani
Cerné reflektuje tendence vyhovét ocekavani okoli, touhou nevycnivat a zapadnout.
Dale se v nékterych obrdazcich objevuji objekty, které jsou od sebe oddéleny vynechdnim
bilého mista. Vtomto kontextu bild mlZe reprezentovat odstup od nékterych

psychickych obsahi nebo témat. Pfipadné bychom se mohly autorky ptat: S ¢im nebo

kym nejsem nebo nechci byt v kontaktu?

Obr. 28 — Ema, 22 let. Cervend Karkulka
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RuUZova barva se zejména vyskytuje u motivu riZi v obr. 26 a na baldachynu v obr. 30 —
Utajend mista.V obou pfipadech jde o zdobny prvek, ktery tvofi detailni ornament. Svou
zdobnou funkci ornament néco zakryva, je jakymsi ,zafikanim zlého, pramenicim
z hlubin nasi minulosti“. MuZe byt pfitomna ,snaha potlacit vlastni nevédomé
tendence”, coz obsah rlzové zdlrazriuje (Lhotova a Perout, 2018, s. 146). Rovnéz
ornament predstavuje zdobny prvek, kterym néco prikraslujeme. RUZovd svych
charakterem muZe zastirat nékteré aspekty, které zatim jedinec nechce nebo neni
schopen vidét. Regresivné navraci do minulosti, kde mohlo byt ponechano néco
nevyireSeného nebo zndzornuje misto, kde jsem se dfive citila dobfe, jak napf. bylo
autorkou zminéno o obr. 30. Autorka zde zobrazila misto v byté u své babicky, kam se
od détstvi chodila schovdvat a kde se dodnes citi dobfe. Na baldachynu, ktery ma
znazornovat autorcéinu oblibenou deku, se rliZzova objevuje v kombinaci s oranZzovou
a Zlutou. Baldachyn spolecné s rlZzovou dekou v dolni ¢asti obrazu vytvafi dojem ramu,
ktery celkovou scénu zapouzdfuje i zvyraziiuje. Oblé tvary baldachynu mohou svym
charakterem pripominat Zenskd nadra, kde zarovern symbol oblouku odkazuje na pocity
bezpedi a ochrany. Ve vztahovosti se zdobnym dekorem a oranZovou barvou tak muize
byt odkazem k oralnimu obdobi, kde je akcentovan vztah k potravé. V pfipadé autorky
tak muze vystihovat onemocnéni PPP. Vyznam r(iZové barvy jesté podtrhuje skutecnost,

Ze autorka si tuto barvu zvolila pro predkresleni celkové kompozice ndmétu.
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Obr. 29 — Ema, 22 let. Cesta za Betlémskym svétlem

Specifické prvky ve vytvarné tvorbé

V této produkci hraje ornament obecné vyznamnou ulohu. Jeho uziti bylo jiZz pfedloZzeno
u nékterych pfipadd, napt. v obr. 26 a 30. Dale se objevuje v motivu pernikovych tasek,
srdi¢ek a vinek v obr. 24. Tyto prvky jsou rytmicky usporddany vedle sebe do retézce
vytvarejiciho dojem ramu, podobné jako tomu bylo v obr. 30. Tento zpUsob zachazeni
sornamentem mulzZe rovnéZz odkazovat na ritualizované tendence objevujici se

u onemocnéni PPP.
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Obr. 30 — Ema, 22 let. Utajend mista

svs

Zajimavé je vytvarné zpracovani koldzi. Prostor je vyuzivan pomérné stfidmé, sklada se
z nékolika vystfizenych motivl, do kterych jsou zakomponovany textové fragmenty.
Tyto texty tvori jednotliva hesla nebo fraze, které se tykaji témat spojenych se zdravim,
stravou, pohybem a otdzkami identity. Ve studené koldZi — obr. 31 se dokonce objevuje
rozsahlejsi ru¢né psany text, kde autorka vypsala veSkera témata, ktera jsou spojena
s jejimi obavami a strachy. Obecné zaclenéni textového doprovodu je u osob s PPP velmi
castym jevem, verbalni prvek slouzi k pfimému sdéleni nebo vysvétleni, s cilem
zabranit nedorozuménim nebo reinterpretaci sdéleni, jak naznacuje Gonzalez Vazquez
a kolegové (2021). V kontextu autorky zvazuji moznost, Ze tento krok mohl byt spiSe
pokusem srozumitelné vyjadfit své obavy adat jim konkrétni podobu, aby takto
poslouzily jako jasné sdéleni pro jeji okoli, coz dfive nemohlo byt uskute¢néno kvili

strachu zpétné reakce.
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Obr. 31 —Ema, 22 let. KoldzZ, Studend
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Zajimavym jevem je vztah mezi Karkulkou a vlkem v obr. 28, kde svou rukou pftidrzuje
tlamu vlkovi. Autorka se snazila zachytit moment, kde jsou oba ve vzdjemném miru. Vlk
na ni neutodi, ale nechava se pohladit, coz vypada, jako by byl ochocéeny. Zpracovani
tohoto ndmétu mélo pro ni osobni vyznam, protoze vlka povazuje za symbol PPP.
Podobu tohoto vyjevu vnimala jako gesto usmifeni se. Pfidrzeny vlklv ¢umadk je
zajimavou paralelou k zaplnénym tustiim Ruzenky v obr. 26, kde ma v Ustech vlozen kvét
raze, ktery mize pfipominat détsky dudlik. Dudlik neboli Siditko slouZi ditéti jako nastroj
k uklidnéni ¢i uspokojeni svych potfeb, mlzZe byt symbolickou reprezentaci jidla, které
je rovnéz v nékterych pripadech vyuzivano jako nahrada za jiné emocni potreby. V obou
pfipadech jsou Usta néjakym zplisobem uzaviena a zdroven je na né akcentovana
pozornost, coZ vyvoldva otazku, jak je mozné komunikovat o svych potrebdch, kdyZ mam

usta ucpana?

104



7.4. Inés, 29 let

Inés je 29 let a narodila se ve vychodni Evropé. Pfed nékolika lety se rozhodla
prestéhovat do Ceské republiky za Gcelem vysokoskolského studia. V pribé&hu prvniho
rocniku se u ni objevily projevy psychogenniho pfejidani. Také ji v nedavné dobé bylo
diagnostikovdno ADHD, které dle jejiho psychiatrického |ékafe muizie byt pficinou
problematického vztahu ke stravovani. Nyni jsou jeji obtize v relativni rovnovaze. Inés je
velmi ctizadostiva, neustdle se rozvijejici a aktivni osobnost s hlubokym zdjmem o
kulturu a uméni, které hraji vyznamnou roli v jejim Zivoté. Absolvovala stfedni Skolu s
uméleckym zamérenim a dodnes se pfilezitostné vénuje umélecké tvorbé. K ucasti na
vyzkumu ji motivovalo nejen zajimavé téma, ale také touha podpofit tuto oblast svym

prispévkem.

7.4.1. Vytvarny projev

Pristup k vytvarné tvorbé

Inés se Ucastnila vytvarnych setkani ve skupiné B. Pfi prvnim setkani byla velmi kriticka
ke svému prvnimu obrazku (obr. 32 — 30. rijen — zatméni mésice). Nedafilo se ji drzet
svych predstav, a proto zacala malovat na novy papir, pficemz pUvodni obraz mi
nechtéla ukdzat a komentovala to slovy: ,Je to pfiserny a zaspinény”. Méla potize se
vyporadat s vymezenym ¢asem pro tvorbu a zminila, Ze i z toho dlivodu se nedokazala
uvolnit. Rovnéz méla potize s akvarelovou technikou, na kterou neni zvykla. Spise
pracuje s jinymi materidly, které je mozné mit vice pod kontrolou. S vyslednou podobou
obrazu nebyla spokojena a vnimala ho jako ,hrozny”. Postupné se jeji ndhled na vlastni
tvorbu ménil a jeji sebekritika ustoupila do pozadi. Velky vliv na ni méla zména prostredi
— |épe se ji tvofilo v domacim prostfedi, kde si pfipravila pfijemné podminky dle svych
potfeb. Zajimavé bylo, Ze i pres Casové omezeni na malovani se ji podafilo vytvofit
obrazek béhem kratSiho ¢asového useku a zaroven pocitila uvolnéni. S vyslednou
podobou obrazl byla vice méné spokojenad, s vyjimkou svého prvniho obrazu. Nicméné
k tvorbé pfistupovala spiSe z povinnosti, ptilis se nezamyslela nad obsahem ani nad tim,

co momentalné proziva. Cisté se vénovala samotné ¢innosti.
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Obr. 32 —Inés, 29 let. 30. rijen — zatméni mésice

Obecny charakter vytvarné tvorby

Autorka ma jasné vyprofilovany osobni styl vytvarného pojeti, ve kterém vyuZiva
grafické principy s dlirazem na barevné plochy. Je patrné, Zze ma umélecké vzdélani, coz
se odrazi v jednotném stylu jejich obrazl. Ty svym charakterem pfipominaji knizni
ilustrace, kde vyrazovym prvkem je linka, kterd tvofi zejména figury. Objevuje se zde
stylizace a urcitd schemati¢nost. Obrazy plsobi snové, balancuji na pomezi abstrakce,
symbolismu a realismu, a mohou evokovat dila surrealistickych umélch (obr. 33 — Misto,
kde hleddm své zdroje). Rozvolnény dojem je dosazen hbitymi tahy Stétcem, zatimco
postavy jsou jasné ohrani¢ené konturou. V jejich dilech se projevuje akénost a pohyb,

pricemzZ nadsazka se objevuje v pouZiti barev, i v pojeti prostoru.
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Obr. 33 —Inés, 29 let. Misto, kde hleddm své zdroje

Pojeti lidské figury

V obrazech se Casto objevuje vice postav, které navzdjem interaguji a komunikuji
prostfednictvim gest. Pfesto mohou puUsobit osamélym dojmem, podobné jako v
obrazech, kde se vyskytuje pouze jedna postava. Nékteré figury jsou také v kontaktu se
zvitaty: nejcast&ji je zobrazen kralik, jako naptiklad v obr. 34 — Sipkovd RiZenka, nebo
meduza, jak je zachyceno v obr. 35 — Meduza. Ve ztvarnéni lidskych postav je patrna
znacnd schematizace a stylizace, kterd se projevuje v grafické linii kontur, jeZz postavy
vymezuji od svého okoli. Nicméné nékdy mlizeme mit dojem, Ze figury splyvaji s
pozadim. Télesné schéma je tvofeno oblymi liniemi, pficemZz obrys je zvyraznén
barevnou konturou, kterd pfesné vymezuje hranice téla. Objem je modelovan barvami,
svétlem a stinem. Postavy vétSinou nejsou vyrazné diferencovany, ¢asto neni rozliSovédn
gender. Tento zpUsob zobrazeni miZe odrazZet nejistotu ve vnimdni vlastniho téla, coz je
u osob s PPP velmi typické. Autorka sama pfi rozhovoru zminila, Ze se snazi najit cestu

ke svému télu a pfijmout jeho soucasnou podobu po vsech zménach.
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Obr. 34 — Inés, 29 let. Sipkovd RiZenka

Odév maji jen ve vyjimecnych pripadech nebo se objevuji pouze nékteré doplriky Satstva
(napf. v obr. 36 — Zimni slunovrat). Autorka zvyraznila dolni a horni koncetiny
akcentovanim barvy, zejména u chodidel a dlani, coz vytvari dojem, Ze maji na rukou
nasazeny rukavice (obr. 34). Z obecného hlediska rukavice predstavuji médni doplnék,
jehoz primarni funkci je ochrana — pred znecisténim ¢i chladem, nebo mohou slouzit
k zakryti néceho. Vétsinou v rukou néco drzi (kosik, mobilni telefon) nebo se néceho
dotykaji (rdzovy ker, jind postava). Tento zplsob znazornéni mlze naznacovat touhu
nebo potfebu mit vSechno pod kontrolou, coz mliZze byt vytvarnou metaforou pro PPP,
kde sebekontrola hraje klicovou roli. Obecné zvyraznéné koncetiny mohou odkazovat
z fyziologického hlediska na kulminovanou energii, jez podnécuje k akci a signalizuje, ze

télo je v pozoru a pfipraveno jednat.
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Obr. 35 —Inés, 29 let. Meduza

Postavam vétsinou chybi stin, a pokud je pfitomen, ma nebyvale ostry a jasny charakter
(obr. 37 — Cervend Karkulka). Jeho intenzita je vyrazné&jsi nei postava, ktera ho vrha. Zde
se zamyslim nad pritomnosti vnitfniho kritika a vlivu jeho hlasu v Zivoté autorky. Postavy
jsou zachyceny v pohybu a projevuji aktivitu. Postavy jsou natoceny frontalné nebo zady
k divakovi. Obcas se také objevuje pohled z ptaci perspektivy, kde na postavy pohlizime
shora (obr. 38 — Matka a dité). Nékteré postavy jsou zobrazeny ve schoulené nebo
shrbené pozici, pricemz kfivka jejich téla vytvafi pomysiny oblouk, coz mize
symbolizovat ochranu. Zarover schouleny postoj rovnéz muze reflektovat nesouci ,tihu
na zadech”. Co se tyce zobrazeni tvare — nékde tvar zcela chybi (obr. 35), pfipadné se
objevuji pouze o€i, které jsou vétSinou zaviené. Nékde jsou zvyraznény dlouhymi
fasami, jeZ k nim pfivadi vétsi miru pozornosti, postavy tak pusobi kiehce a jemné (obr.
34). Celkové je tézké interpretovat pocity z vyrazu postav, ktery obvykle evokuje
smutek, zarmoucenost nebo zasnénost. Casto chybi Usta a usi, které jsou kli¢ové pro
komunikaci, to mé privadi k otdzce na autorku: Jak se mi daii komunikovat se svym
okolim napfr. o svych potrebdch ¢i ndzorech? U nékterych postav se objevuji dlouhé
rozevlaté vlasy rizového zbarveni, jez vyjadfuji expresivitu a impulzivnost. Obecné jsou
dlouhé vlasy v pohadkach zejména spojovany s princeznami, kde symbolizuji krdsu a
nevinnost. V tomto pfipadé miZe tento symbol, v kombinaci s rGZovou barvou a
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zavienyma ocima postav, vyjadfovat témata regresivniho ndvratu do dob, kdy se
autorka citila svobodnéji a nebyla zatizena soucasnymi povinnostmi, tedy do doby, kdy
mohla jesté "klidné spat". Obsahem tak mulze byt pritomna urcitd mira infantility,

zasnénosti i naivity.

Obr. 36 — Inés, 29 let. Zimni slunovrat

Vytvarné fesSeni prostoru

Autorka zvolila u obrazi format na Sitku, ktery charakterové vyjadruje staticnost a
ukotvenost. V obrazech prevlada dynamickd atmosféra, coz je vysledkem autorcina
gestického rukopisu malby, pohybu postav a celkové barevné skaly. Plocha papiru je
pomérné zaplnéna, nékdy se obsah scenerie md potize vméstnat do formatu (obr. 34).
Tento zplsob znazornéni se pomérné casto vyskytuje ve vytvarném projevu u osob
trpicich psychogennim prejidanim a mentalni bulimii. Prostor je vystavén predevsim na
prvnim planu, vyjimecné se objevuje druhy ¢i tfeti plan (obr. 37). U nékterych vyjevl
chybi obloha nebo ji je vénovan maly prostor. Otazkou je, jak by se v takovém prostoru
dychalo? Objevuje se plosnost a urcitd stylizace. Déj v prvnim planu je akcentovan, okoli

je upozadéno. Pokud je pfitomen druhy plan, charakterem budi dojem barevného
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platna (obr. 39-V zimnim Case nastdvd ndm hibernace aneb zimni spdnek). V nékterych
obrazech je krajina vystavéna do ptilkruhovitého tvaru, coz vyvolava dojem, Ze se scéna
odehrava na vyvyseném pahorku (obr. 33, obr. 36). Tento zplsob mUze odrazet postoj k
budouci perspektivé, kterd se v soucasnosti mize jevit jako znepokojiva. Z tohoto
dlvodu muze byt pozornost koncentrovana na déni v pfitomnosti, kde je mozné jej do
urcité miry ovlivnit. Podle Vagnerové (2014) se u osob s PPP velmi ¢asto objevuji obavy
z nového a neznamého. Autorka prevainé prostor pojala abstraktnim zplUsobem
s vyjimkou obr. 37, kde se pokousela o zobrazeni realistické krajiny. Abstraktni pojeti
muzZe slouZzit jako unik z reality. V produkci je uZito nékolik uhla pohledu — centralni,

ptaci perspektiva. Vyrazovou slozkou je zde barva a prace s barevnymi plochami.

Obr. 37 — Inés, 29 let. Cervend Karkulka

Vyuziti barevné skaly

Tato produkce se vyznacuje intenzivni barevnosti s vyraznymi a sytymi odstiny, které
svym energickym ndbojem mohou signalizovat vysokou aktivitu ¢i impulzivni tendence,
Casto spojované s psychogennim prejidanim. Intenzita barev zGstava konzistentni napfic

celym obrazem, od popredi po pozadi. Vrstveni barev prispiva k celkovému hutnému
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dojmu, cozZ spolu s minimalnim prostorem pro oblohu vytvari dojem nedostatku vzduchu
v obraze. Vyznamnym prvkem je tmavé rliZzovo-Cervend barva, Casto vyuZivana pfi
ztvarnéni vlasl nebo téla postav. Tato barva svym obsahem mize evokovat emocni
regresi nebo naznacovat tendence k zakryvani ¢i popirani urcitych aspektd. Rovnéz
mUzZe tato barva odkazovat na jeji pozornost vénovanou zdravi, napfiklad v kontextu
PPP nebo ADHD. Zaroven se pomérné ¢asto objevuje uZiti modrych odstind, kterd spolu
s rlZzovou vytvari dojem napéti. Vyznamnou roli hraji i bilé prazdné plochy, které mohou

symbolizovat neprobadané ¢asti vnitiniho svéta.

Obr. 38 — Inés, 29 let. Matka a dité

Specifické prvky

V tvorbé se objevuje velmi ¢asto symbol oblouku, jak jiz bylo zmifovano v predesiém
textu. Oblouk obecné symbolizuje ochranu, bezpeci, misto, kde se mohu schovat. Stejné
tak mlze dany obsah zapouzdfit, oddélit, dany cas ¢i déj se zastavuje a ustrne na
neurcitém bodé. Nékde oblouk pfedstavuje formu pfikryvky (obr. 36, obr. 39). Déle je v
této tvorbé velmi zajimavé zakomponovani symbolu kralika, ktery autorka nevédéla, jak

zdUvodnit. Podle Halla (2007) je kralik symbolem plodnosti a Zadostivosti ve vSech
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historickych dobdch a je také povaZzovan za atribut Venuse — bohyné lasky. Kralik mGze
rovnéz predstavovat reprezentaci druhé osoby, zejména v obr. 36, kde se postava vlevo
drzi s kralikem za ruce, jez plsobi dojmem, Ze se jedna spiSe o lidskou postavu. Rovnéz
mUlzZe zhmotfiovat predmét citové fixace, jeZz neni plné uvédomovan. DalSim casto
uzivanym prvkem je zobrazeni symbolu luny nebo slunce, které v nékterych pripadech
je tézké identifikovat. Luna pfinasi nevidomost, tajemnost a zahalenost. Odkazuje na
zensky aspekt a materské autority. MlzZe tak pfimo odkazovat na témata, ktera luna

prindsi: Jak se citim v roli Zeny? Nebo mzZe odkazovat na témata spojovana s matkou

jako primarni pecovatelskou osobou.

Obr. 39 —Inés, 29 let. V zimnim ¢ase nastdvd ndm hibernace aneb zimni spdnek

Motiv potravy

V produkci se nevyskytuji motivy souvisejici s potravou, s vyjimkou obr. 33, kde jsou

zobrazeny $alky s kavou. Autorka také nezpracovala téma Pernikové chaloupky.
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7.5. Mia, 23 let

Mie je 23 let a aktualné studuje magisterské studium na vysoké skole. V 16 letech
onemocnéla mentalni anorexii, s niZ se od té doby IéCi. Vrcholné obdobi této obtize
nastalo v sedmnacti letech, avSak tuto fazi dokazala uUspésné prekonat. Ndsledné
v prvnim rocniku vysokoskolského studia doslo k recidivé. V soucasnosti je stav jejiho
zdravi stabilizovany, avSak stale celi nastraham spojenym s touto poruchou. Mia se
pfipojila ke skupiné A z dlivodu, Ze se nemohla Ucastnit skupinovych setkdni, stejné jako
respondentka Ema. Zaujal ji obsah itéma vyzkumu, protoze se jiz od détstvi zajima
o vytvarnou cinnost a historii kultury. Jeji motivace vychazela ze zajmu rozsifit sdilenim
své zkusSenosti a zapojenim do vyzkumu povédomi o problematice PPP. Také projevila
zvédavost ohledné zplsobu, jakym bude vyzkum zpracovan. Dle mého dojmu je Mia
velmi kreativni a inteligentni osobou, ktera si je védoma svych schopnosti a ambici.
S pevnym odhodldnim kraci za svymi sny a usiluje o neustaly osobni rozvoj. Zaroven je

Clovékem, ktery by ocenil okamzik odpocinku, zastaveni se a jednoduchého byti.

7.5.1. Vytvarny projev

Pristup k vytvarné tvorbé

Autorka se vénovala celkem péti tematickym akvareldm advéma koldzim. Na
zavérecném setkani ihned na pocatku sdélila, Ze technika akvarelu pro ni byla narocn3,
nebot s ni naposledy experimentovala na zakladni Skole. Prace s akvarelem ji pfisla
obtiZzna, protoZe nenabizi takovou Uroven kontroly jako jina vytvarna média. Tim se
dostala do pfimého kontaktu s tématem sebekontroly a méla pfilezitost prozkoumat

svlj postoj z jiné perspektivy.

Pristup k vytvarné cinnosti se odliSoval podle toho, do jaké miry ji téma ¢i technika
zaujala. Technika kolaze ji nadchnula, vytvarné zpracovani si zvlasté uzila; bavilo ji hledat
motivy a sklddat je do celku na plochu papird. Kolaz plsobi velmi propracované, a je
zfejmé, Ze autorka vynalozZila Usili pfi hledani vhodnych motivid, které by dokazaly
vystihnout jeji svét, jak je patrné z obr. 40 — Muj svét. Naopak zpracovani tematickych
akvarel( ji tak zcela nenaplfiovalo; Casto si prala, aby jiz dané téma méla dokoncené.

Vétsinou si vyhradila ¢as na malovani hned po probuzeni, pfiéemz si po dokonéeni prace
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dala snidani. Poznamenala, Ze nékdy méla takovy hlad, Ze touzila co nejdfive skoncit,
aby se nasledné mohla jit nasnidat. Omezovala ji také nedostatecna ¢asova rezerva kvl
studijnim povinnostem, a proto se zaméfila pouze na primarni témata, prevainé
inspirovana pohadkami. Néktera z vybranych témat povaZzovala za infantilni a pfiznala,

Ze pfi jejich zpracovani pocitovala frustraci a nudu.

Obr. 40 — Mia, 23 let. Koldz, Muj svét

i

m!ll 1

v

Pti tvorbé celila vnitfni konfrontaci s nepfijemnymi pocity zapti¢inénym vyhrazenym
¢asem na malbu (1,5 h.), na zakladé cehoz se citila pod tlakem a nebyla si jista, jakym
zpusobem ma k tvorbé pristupovat: ,Béhem malby jsem tak neustdle feSila, jestli to
mam odfldknout a hlavné to dokoncit nebo nedokoncit, ale mit to dle svych predstav.
Rdda déldm véci porddné a perfektné, takZe jsem radsi, kdyZ na to mam vice Casu”. Na
zakladé toho se zacala zaobirat tématy — tlak na vykon a perfekcionismus. Konfrontace
s vlastnim perfekcionismem a tlakem na vykon ve vztahu k Urovni sebehodnoceni je
jednim z nejcastéji se objevujicich témat v rdamci PPP. V produkci Ize sledovat projevy
téchto tendenci u prikladl kolazi obr. 40 a obr. 41 — Studena kolaz, kde jsou pfitomny

pravé uhly, motivy jsou vysttizeny do ¢tvercovych ¢i obdélnych tvar(i sefazenych do
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fetézcl. Zejména celek koldze obr. 40 je slozen ze znacného mnozstvi detailnich motiva,
jejichz obsah je zapouzdien ve svych rdmech. Vtomto pfipadé bychom se mohli
i zamyslet na tzv. ,Zurnalismem® — vyskytuje se vétsi vycet symbol(, které jsou od sebe
oddéleny, nevyskytuje se mezi nimi vztahovost, Cili mohou byt tak izolovany od

emocnich prozitkd.

Obr. 41 — Mia, 23 let. Koldz, Studend

PR
|Zadnegiljon s Tt
@& nakonec tak i tUpss
SN iako nedélIni denka:

3

Zvlasté méla potize u malovani prvniho tématu obr. 42 — Pernikovd chaloupka, nebot si
u ného na sebe kladla vysoké naroky a ocekavani o vysledné podobé dila. S vyslednou
podobou obrazu nebyla ve vétsiné pripadl spokojena —,jako témér se vsim, co jsem kdy
v Zivoté udélala“. PFfi ztvarnéni dalSich témat se postupné odpoutavala od svych
perfekcionistickych tendenci, coz ji umoznilo zazit pocity uvolnéni a klidu. Tento vyvoj
povazuji za velmi vyznamny, protoZze doslo k ¢asteénému upusténi od narokl na sebe
sama. Zvlasté tam, kde byla pritomna vysokd tendence k sebereprezentaci, se projevila
zména vtom, Ze se odvazila slevit od svych perfekcionistickych pozadavkd. Rovnéz
dokazala ocenit samotny proces tvorby i pfes negativni dojmy z vysledné podoby
obrazu. Pfi popisu obraz( autorkou se vyskytlo nékolik momentu, kdy se jeji popis toho,
co je na obrazku, li§il zdmérem od redlné zobrazeného obsahu. V obr. 43 — Cervend
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Karkulka, kde plochu vyplnuji bilé plochy s ornamentalnimi stromy, popsala autorka jako
temny les. Podobnym prikladem je obr. 42, kde autorka zminila, Ze se déj odehrava
v noc¢nich hodinach, prfesto svym charakterem mulzieme mit dojem, Ze se jedna
odpoledni dobu. Stejné tak dochazelo k nejasnostem ohledné urceni véku postav —

postavy byly spiSe zasazovany do mladsiho véku, nez vzhledové odpovidaly.

Obecny charakter vytvarné tvorby

Obecné je tato vytvarna tvorba specifickd ¢astym vyskytem grafickych prvk(, kde
dominuje linka jako hlavni vyrazovy prostfedek. Pomoci linek vytvafi dekorativni
ornamenty raznorodych forem. Soucasné pracuje s barevnymi plochami, pomoci

kterych se snaZi vytvaret prostor na plose.

Obr. 42 — Mia, 23 let. Pernikovd chaloupka
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Pojeti lidské figury

Autorka se snazila dle pozadavk( zasadit do kazdé scény jednu Ci vice postav. Prevazné
vyuzila zobrazeni zady k divakovi, jak nehybné stoji na cesté. Ackoliv zdmér autorky byl
takovy, Ze postavy maji kracet vpred, spiSe pUsobi strnulym dojmem. Postavam chybi
stin, nejsou tak ukotveny, pouze v obr. 44 — Cesta za Betlémskym svétlem je snaha o jeho
ztvarnéni. V nékolika pripadech jsou postavy odény dle slov autorky do lidovych krojt
s Cervenymi Cepci. Svym charakterem pfipomina kdpi kata, jeZz vykonava vali autority
mu nadfazené. V navaznosti na barevnou kombinaci odévu (¢ervend, hnéda a cernd)
bychom mohli uvaZovat nad autor¢inym postojem k dodrZovani fadu a pravidel v Zivoté,

zejména v kontextu PPP.

Obr. 43 — Mia, 23 let. Cervend Karkulka

3 iy

Autorka se snazila postavam ztvarnit horni i dolni koncetiny, kdy se soustfedila na boty.
Dale se v produkci objevuji postavy, kde je zobrazeno celé télo, jako je tomu v obr. 45 —
Mor'skd panna a obr. 46 — Sipkovd RiZenka. V jednom z téchto piiklad(i autorka poskytla
divakovi frontdlni pohled na postavu, kde je zachycena i jeji tvar — obr. 46. Autorka se

zde pokousela o ztvarnéni obli¢ejovych rysa, nicméné dochazelo k rozpijeni barev, a tak
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se ho rozhodla smazat. Fragmenty linii pfesto zlstaly do urcité miry zachovany. RUZenka
vypad3, Ze spi, presto nevime, jestli lezi nebo stoji. Je zde otdzka, jestli se na ni divame
z ptaci perspektivy, ¢i nikoliv. Z genderového hlediska jsou Zenské a muzské postavy od
sebe diferencované dle odévu, nicméné u obr. 45 si nemusime byt tak zcela jisti.
V obraze se nachdzi jedna postava zobrazena z profilu, kterd ma predstavovat mofiskou
pannu. Neni vSak zcela jednoduché urcit, zda se jedna o Zenu ¢i muze, iz dvodu, Ze
pohlavni znaky zakryvaji prameny vlast. Podle Vojtéchovské (2011) je toto Casty jev
objevujici se v tvorbé osob s PPP, kdy c¢asto dochazi k eliminaci pohlavi. To muize byt
zpUsobeno obtiZznosti v uchopeni lidského schématu, nebot lidé trpici PPP ¢asto nemaji

realnou predstavu o svém vlastnim vzhledu.

Vytvarné reseni prostoru

Z kompozi¢niho hlediska je prostor vystavén ze dvou pland, jejichZ barevna intenzita se
neodliSuje, treti plan se neobjevuje. Obrazy pUsobi ploSe, budi dojem plakatu.
V nékterych pripadech se objevuje pdsovitost, kdy jsou jednotlivé plany umistény nad
sebou, takZe se na celou scénu divdme z podhledu. Tento pfistup vytvari dojem, Ze se
objekty nad ndmi ty¢i. Naznak hloubky se autorka snazi vnést zakomponovanim motivu

cesty.

U nékterych obrazkd autorka opakovala schéma kompozice, jako napf. v obr. 43 a obr.
44. Prostor je povétSinou clenén krajinou se specificky ornamentalni flérou (stromy,
rostliny, kvéty), do které je vsazen architektonicky prvek (chaloupka, kostel) k némuz
vede kfiZzovatka cest. Autorka se snazila zobrazit realistické prostiedi s krajinou, které
je vSak do urcité miry stylizované a schématické. V prvnim pfipadé autorka do prostoru
krajiny zakomponovala vice postav (2-3), kde se objevuje naznak vzajemné vztahovosti.
Nicméné postavy spolu nekomunikuji, pisobi dojmem, Ze jsou od sebe izolovany (obr.
42, 43 a44). V jiném pripadé pouzila centralni kompozici, kde se uprostied nachazi
pouze jedna postava zasazend do abstraktniho prostoru, ktery v pfipadé obr. 45 tvofi
ploché, ornamentalizované, modré pozadi zndazorfiujici morské viny, jez svym
charakterem pfipomina plakat. Je tézké zasadit odehravajici se déj do casové linky

pohadky.
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Obr. 44 — Mia, 23 let. Cesta za Betlémskym svétlem

Stejné tomu je i u obr. 46, ktery se celkové odlisuje zplsobem zpracovani od ostatnich
témat. Zcela se ztratilo realistické zobrazeni okoli, chybi vystavba prostoru. Rozsahlou
Cast plochy tvofi bila mista, kterd se autorka snazila pokryt ornamentem v podobé kvéta
razi a kefovymi vétvemi, jez maji dle slov autorky predstavovat symboly dobra (kvéty)
a zla (vétve). Objekty jsou vystaveny na dolni hranu plochy, kde je naznak pldy, z niz
vyrlstaji vétve kefl. Postava RGzZenky neni ukotvena, chybi stin. Postava Ruzenky neni
v kontaktu se svym okolim, plsobi, jakoby tam byla pouze vlepena. Dle ontogenetického
vytvarného vyvoje muZe tento obraz svych charakterem pfipominat tvorbu
preschématického obdobi, kterd je typickd pro vék kolem 7-8 let. Tento jev mize
odkazovat kurcéitému regresu a mlze tak odkazovat kvyznamné zkusSenosti, jez
nemusela byt zpracovdna v obdobi dospivani, kdy pfichazi prvni menstruace a télo se
zacind proménovat. Vyskyt bilych ploch, které se autorka snazila zaplnit stylizovanym
ornamentem, se objevuje ivobr. 43. Tato bild mista tak mohou v jednom pfipadé
reflektovat autorcinu nechut malovat pohadkova témata, kterd ji pripadala infantilni, jak
sama zminila, ¢ bezradnost se zndzornénim prostoru. V druhém pripadé mohou
odkazovat na obsahy pro ni nedostupné ¢i oblasti, které nechce o sobé sdélovat.

Predstavuje tak nezmapované okoli, kde si jen miZzeme domyslet, co se tam déje. Zde
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bychom se mohly autorky ptat: Do jaké miry se orientuji ve svém vnitfnim a vnéjsim
svété? Rovnéz pritomnost téchto bilych ploch mlze souviset s autoréinymi obavami,
které vyplyvaji z otazky: ,Kdo vlastné jsem bez PPP? Mentdlni anorexie je se mnou tak
dlouho, Ze uZ ani nedokdzu rozlisit, co jsem jd a co je ta nemoc. Je hluboce zakorenénd

v mé osobnosti.”.

Vyuziti barevné skaly

Barevna Skala ma v této produkci pomérné intenzivni kvalitu. Charakterové jsou zde
uzité barvy pfipisovany ,,mladsSimu” véku. Velmi ¢asto se objevuji odstiny svétlé zelené,
modré a hnédé barvy. Zejména se pomérné cCasto vyskytuje hraskové zelena barva,
ktera svym obsahem pfindsi témata tykajici se napf. emocni nezralost, zkoumani hranic
Ci zacatek nalézani své identity. Ddle je Casto pfitomna barva modrd v nékolika
odstinech, nékdy vSak prechdzejici do barvy fialové. Ta je specifickd pro sv(j
ambivalentni a zaroven pecujici charakter. Autorka tuto kombinaci zvlasté vyuzivala pro
zobrazeni oblohy, jez plsobi, jakoby se schylovalo k boufi. Vznika zde jakési napéti mezi
zatazenou oblohou aintenzivné osvétlenou loukou. Svou atmosférou v nas muize
vyvolavat dojem jakéhosi pfitomného ticha ¢i dusna pred boufi. Rovnéz se objevuje
zakomponovani nékolika odstin barvy hnédé, jeZ se objevuje na architekture, cestach,
stromech a odévech postav. Hnédd vnasi fad a pravidla. Zatimco v kolazi obr. 41 je
nejcastéji uzita kombinace skladajici se z monochromnich barev — éernych, bilych
a Sedych odstind, které v mensim poméru doplnuji barevné motivy ladéné spise do
zemitych barev. Pritomnost monochromnich barev tak muze reflektovat strategie

’

mysleni autorky, které se zdd byt cernobilé. Toto dichotomické vnimani mize
naznacovat jeji tendenci vidét svét v jasné definovanych kategoriich, bez uznani
komplexity situaci nebo barevnych odstini mezi extrémy. Tento pfistup mlze odrazet

jeji snahu o jednoznacnost a pevné postoje, nebo muize symbolizovat polarizaci.
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Obr. 45 — Mia, 23 let. Morska panna

Specifické prvky

Ornament a dekor zastava v této tvorbé obzvlasté vyznamnou roli, nebot se objevuje
v nékteré podobé v kazdém obrazu. Na ploSe se zejména vyskytuje v pravém dolnim
rohu. Ornament ma zde zastoupeni v podobé stylizovanych rozmanitych kvétin, rostlin
nebo mladych stromkd. Objevuji se kvétiny prevazné pochazejici z nasich koncin, avsak
v obr. 42 autorka zndazornila rostliny, které plisobi exotickym dojmem. Stromy, jeZ nejsou
zakorenény do zemé, budi dojem, jako by se jednalo pouze o vétve stromu. Stejné tak
spolu s kvétinami plni pouze dekorativni funkci, nejsou provazany s okolim. Motivy jsou
strukturovany do SirSiho celku nebo jsou sefazeny do fetézce, jako je to mozné vidét
v obr. 46, kde ornamentizujici kvéty razi lemuji horni hranu plochy. Ornament obecné
plni funkci bohatosti a zdobnosti, avSsak svym , barevnym neadresnym kfikem“ vzbuzuje
napéti (Lhotova & Perout, 2018, s. 146). V této produkci je patrny kontrast meazi

strohosti bilych ploch a ornamentalnimi motivy, jez maji zdobny charakter. Otazkou je,
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jakou ulohu zde ornament plni — snazi se néco zakryt ¢i zamaskovat, nebo je vyuzivan
jako strategie néco pfrikradslit? Obzvlasté pritahuje pozornost kytice vyskytujici se
v urovni bficha RUZenky na obr. 46, kde bychom mohli uvazovat o souvislosti s tématem

potravy v kontextu PPP.

Rovnéz, jak jiz bylo uvedeno v predchozim textu, se v tvorbé autorky pomérné casto
objevuji pravé uhly a to zejména v pripadé koldzi (obr. 40 a 41). Symbolika pravého uhlu
muzZe vyjadrovat jeji touhu po prehlednosti a poradku, stejné jako potrebu vytvaret
strukturu a uprednostiiovat logiku. Tyto prvky mohou odrazet perfekcionistické sklony,
Casto spojované s PPP. Dale mohou naznacovat snahu o kontrolu, pevné hranice v
osobnim a profesnim Zivoté, nebo mohou symbolizovat usili o stabilitu a bezpedci v

nestalém svété.

Obr. 46 — Mia, 23 let. Sipkovd RiiZenka
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Motiv potravy

Rovnéz se v obrazech objevuji motivy spojené s potravou, ato predevsim v koldzich.
Autorka na potravu zastava odliSné postoje; z jednoho Uhlu jidlo vnima jako radost, kdy
se zdjmem objevuje nové chuté, navstévuje kavarny a chodi na brunche, z druhého pdlu
pro ni jidlo predstavuje hrozbu. Jidlo tak dostdva ndlepku protichidnych hodnot.
V kolazi, kterd je zamérena na reprezentaci vlastniho svéta, ma jidlo pozitivni charakter,
zatimco ve ,studené” koldzi (obr. 41) je vnimano negativné jako ,problém“ v kontextu
PPP. Rovnéz jsou objekty s timto obsahem situovany do pravého rohu plochy, ¢imz je

umocnéna provdzanost s timto onemocnénim, jak i v této souvislosti sama zminila.

8. DISKUZE

Cilem této bakalaiské prace bylo prozkoumat vytvarny projev osob s PPP a zptsob,
jakym se toto onemocnéni propisuje do jejich vytvarné tvorby. Vyzkum probihal ve
formé spoluprace se dvéma skupinami respondentek, které se liSily v organizaénim

modelu:

e Skupina A: Vzhledem k nemoZnosti respondentek Ucastnit se skupinovych setkani z
dlvodu velké vzdalenosti od mista bydlisté probihala vyzkumna spoluprace
individualné. Vytvarna tvorba probihala pouze v domacim prostiedi bez mé primé
Ucasti. Byly jim poskytnuty instrukce a témata urcena k vytvarnému zpracovani.
Pfedani vyzkumnych dat v podobé artefaktu probéhlo pfi zavéreé¢ném rozhovoru.

e Skupina B: Vyzkumna spoluprace ve skupiné B probihala formou skupinovych
setkani zamérenych na vytvarnou tvorbu s ndslednou reflexi. Soucasti této
spoluprace byla i individudIni vytvarna tvorba zadana pro domaci zpracovani. Shér
vyzkumnych dat probéhl formou predani vytvarnych artefakt v ramci zavére¢ného

setkani.

Respondentky se nachdzely v rGznych fazich lééebného procesu PPP. Zadnd z
respondentek se nenachdzela v akutnim stavu PPP. VétSina respondentek disponovala
uréitou Udrovni uméleckého vzdélani. Cilem spoluprdce s obéma skupinami bylo

shromazdit vyzkumna data v podobé vytvarnych artefakt(l. Tato data slouZila jako
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podklad pro analyzu vytvarného projevu osob s PPP a pro identifikaci typickych rys( a
vytvarnych metafor, které se v jejich tvorbé objevuji. Tyto cile shrnuje nasledujici

vyzkumna otazka:

VO1: Jaké typické rysy ¢i vytvarné metafory se objevuji ve vytvarné tvorbé osob s PPP?

Analyza vytvarnych artefaktl obou skupin ukdazala, Ze se ve vytvarné tvorbé osob s PPP
objevuji nasledujici charakteristické rysy, jeZz budou podrobnéji popsany v jednotlivych

oddilech zabyvajicimi se riznymi prvky ve vytvarné tvorbé.

Obecny charakter vytvarné tvorby

Vytvarna tvorba autorek se vyznacovala znacnou mirou stylizace a schematizace. Tyto
tendence se projevily v simplifikaci detaill, zjednoduseni tvar(i objektl a figur a ve
specifickém fresSeni prostoru. Davody tohoto zpUsobu vytvarného feseni je moziné
interpretovat rizné. Muze odrazet ¢asové limity pfi tvorbé, kdy bylo nutné prizplsobit
techniku a kompozici obrazu. Také mlze poukazovat na miru vytvarné neskolenosti
autorek. Nicméné je dllezité zvazit i hlubsi psychologické aspekty. Stylizace a
schematizace mohou slouzit jako pouzivané strategie pro zvladani rliznych Zivotnich
zkuSenosti a situaci. Vyjimkou je vytvarné pojeti autorky Betty, ktera je vyrazné

orientovana k realistickému ztvarnéni obrazu.

Dale je pritomen dualni charakter ve zplGsobu vytvarného zpracovani namétd, ktery se
projevuje v polarité mezi preciznim zpracovanim detaili nékterych ¢asti a v feSeni
okolniho prostoru. Autorky se s velkou svédomitosti vénovaly zobrazeni specifickych
detail(, at uZ se jednalo o ornament, nebo figury, zatimco ostatni ¢asti obrazu z(stéavaji
méné propracované, a v nékterych pripadech prevlada prazdny prostor. Zaméreni na
detail v tvorbé muze pfinést pocit kontroly alespon nad nékterou casti reality v tomto
nepredvidatelném svété. Naopak bezradnost ve znazornéni okolniho prostoru nebo
vyskyt prazdné plochy v dile mizZe odrazet potiZe v souvislosti s uchopenim komplexity
celku. Soucasné se prolinaji snahy o realistické ztvarnéni prostoru s abstrahujicimi

tendencemi.
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Ve zplsobu vytvarného ztvarnéni je ziejma urcitd mira idealizace, naivity a infantilnosti,
které mohou reflektovat regresivni tendence nebo unik z tiZivé reality, na coz
v podobném smyslu upozoriiuje Vojtéchovska (2011). Tento styl mize naznacdovat
touhu po ndvratu do détstvi, kdy se jedinec mohl citit bezpecnéji a svobodnéji, bez

nutnosti nést urcitou miru odpovédnosti, kterou si vyZzaduje dospély Zivot.

Charakter vytvarné tvorby autorek se lisil v zavislosti na typu PPP:

e Anorexie nervosa (AN): Tvorba osob s AN se vyznacuje silnou kontrolou a
preciznosti. Dominantni je pfedkreslovani tuzkou, snaha o vyhnuti se rozpiti barev,
vyskyt kontur a ohrani¢eni, mensi podil vody a celkové spiSe staticky a méné
dynamicky charakter.

e Bulimia nervosa (BN): Tvorba osob s BN vykazuje dva protichGdné aspekty: kontrolu
v podobé predkreslovani tuzkou a dikladného zpracovani detaill, soucasné vsak
projevuje uvolnénost pfi manipulaci s barvou. Tyto tendence odrazeji cyklické
chovani typické pro BN, které zahrnuje faze s opakovanymi epizodami prejidani
nasledované snahou o vypuzeni za ucelem procisténi.

e Binge Eating Disorder (BED): Tvorba jedincl s BED se vyznacuje uvolnénosti,
gestickym rukopisem, impulzivitou a dynamikou. Je patrna absence kontroly a

prevazuje impulzivni a chaoticky pfistup.

Autorky ve svych dilech patrné usiluji o zachyceni redlného prostoru. Snazi se o jeho
konstrukci, zndzornéni kontextu a zaclenéni figurativnich prvk( do scény. Lze v nich
pozorovat i snahu o vzajemnou propojenost objektll. Obrazy maji jasné definovanou a
strukturovanou formu. Timto se ma zkusenost odlisSuje od popisu Levens (1995), ktera
ve své publikaci charakterizuje vytvarnou tvorbu v poc¢atecni fazi prace s touto klientelou
jako chaotickou, neukotvenou a postradajici formu. Otazkou je, jak tato odliSnost souvisi
s fazi 1é¢by, ve které jsem pracovala s respondentkami. Zadnd z nich se nenachéazela v

akutni fazi onemocnéni, kdy mlze mit tvorba zcela jiny charakter.
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Pojeti lidské figury

V produkci autorek dominuji solitérni postavy, které plisobi osaméle a izolované od
svého okoli. Nékdy se postavy objevuji ve vice¢lenné skupiné, ale i v téchto pfipadech je
patrna absence vzajemného kontaktu. Tento jev dle mych hypotéz mlze symbolizovat
obtize, které tito lidé proZivaji vroviné vztahli a komunikace. Strach z odmitnuti,
stigmatizace a nepochopeni ze strany druhych maze vést k budovani bariér v komunikaci
a branit navazovani trvalych a smysluplnych vztahl, jak rovnéZz uvadi ve své préci
Vojtéchovska (2011). Solitérni postavy ve stfedu kompozice mohou odkazovat na
egocentrické ladéni, kdy jsou doty¢ni zaméreni prfedevsim na vlastni Ghel pohledu a maji
obtize se vnimat perspektivou druhych, a to véetné obtizi s pfijetim a pozitivnim
hodnocenim. V nékterych obrazech je UpIné vynechani figurativnich prvka. Tento jev

muze odrazet hledani vlastniho sebeurceni.

V zobrazeni télesného schématu prevlada stylizace a schematizace; v nékterych
pfipadech dochazi k redukci, kdy je télo slozeno z geometrickych tvar(, prevainé
ovalnych forem. Pomérné casto se objevuje ztvarnéni celych postav, které jsou vsak
vétSinou otocCeny zady k divakdm, coz je do urcité miry skryvd a Cini je zahadnéjsimi.
Rovnéz jsou zndzornény pouze fragmenty nékterych casti téla. Identita postav se jevi
nejasné z nékolika divodUl. Postavy jsou velmi ¢asto rliznymi zpUsoby skryty, budto jiz
zminénym natocenim zady k divakiim, nebo zahalenim do drapérie i jiné prikryvky. Co
se tyce velikosti postav, v nékterych obrazech se objevuji velmi drobné postavy, které
neni mozné blize identifikovat. Naopak jsou také zndzornény zvétsené detaily fragmentu
Casti téla, jako jsou ruce nebo nohy, coz rovnéz znesnadnuje identifikaci postavy. Kromé
toho je obtizné urcit okoli, do kterého je postava zasazena. Dle mé hypotézy toto
vytvarné feSeni mlze vychazet z absence realné predstavy o podobé vilastniho téla, coz
muZe souviset s mirou rozvinuti sebepojeti, jak podobnym zplsobem naznacuje i

Vojtéchovska (2011) nebo Levens (1995).

Vyraz tvare je potlaceny nebo opét skryty napt. prostiednictvim vlasl. V pfipadé, Ze
jsou oblicejové rysy zobrazeny, je vétSinou postava zachycena se zavienyma ocima, ¢imz
se postava jevi jako snici €i spici. Tyto prvky mohou dle mého dojmu symbolizovat unik

do fantazie, pauzu od okolniho svéta nebo odstup od emocniho prozivani. Rovnéz tento
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projev mlzZe odrazet miru zranitelnosti, tendence k idealizacim, naivité ¢i infantilnosti.
Dle mého usudku absence zobrazeni nebo skryti tvafe mize vychazet z pochybnosti
nebo zmatenosti ohledné definice vlastni identity. TaktéZ muze reflektovat neochotu
predstavit se okoli, nebo aspekty zastirdni ¢i tendence se néemu vyhybat, jak rovnéz

upozornuje Vojtéchovska (2011).

Autorky, které se potykaly s onemocnénim BN a BED, casto vyuzivaly kontury
k vymezeni hranic télesného schématu, coZ na poli metafory Ize vnimat jako potiebu
ochrany pred impulzivnimi tendencemi, které mohou vést k prejedeni. Postavy v
téchto produkcich jsou ¢asto ztvarnény pomoci oblych linii nebo ovalnych tvaru, které
se do sebe chouli. Tento zplsob vyjadieni mize evokovat potiebu bezpeci, uzavieni se
do sebe nebo navraceni se k sobé samé. Zatimco u autorek jiz majicich zkusenost s AN
hranice téla splyvaji s pozadim, jako v pfipadé produkce Emy. Ztrata hranic téla u AN
muze symbolizovat zpochybnéni télesného schématu a rozostifeni vnimani sebe sama,

jak rovnéz uvadi Levens (1995).

Postavy postradaji svij stin, coZz mlzZe dle mé hypotézy naznacovat odmitnuti urcitych
aspektl osobnosti, at uz védomych nebo nevédomych. To zahrnuje vnimani vlastnich
nedostatk( a casti, které jedinec povazuje za nepfijatelné. Absence stind tak muze
symbolizovat nizké sebevédomi a problémy v oblasti identity. Tento jev muize
reflektovat perfekcionistické tendence a touhu po dokonalosti, kde absence stinl znaci
snahu o dosazeni bezchybnosti a vyhybani se chybam ¢i nedostatkdm. Takovy pfistup
mUzZe pramenit z vnitiniho tlaku, vnéjsiho hodnoceni nebo pocitu nutnosti splfiovat
ocekavani druhych. Tyto tendence a pocity jsou ¢asto pritomny u osob trpicich PPP.
Chybéjici stiny mohou také naznacovat nestabilitu a neschopnost nalézt pevné misto v

zZivote.

Vytvarné fesSeni prostoru

V obrazech prevlddd znacnd plosnost, kterd v mnoha pfipadech prameni z
dvojrozmérného ¢lenéni prostoru s absenci tretiho planu. Vytvarné freSeni s
akcentovanym déjem v prvnim planu a prevaziné barevnym pozadim muzZe navozovat

dojem plakatu. Toto kompozi¢ni feSeni muiZe rovnéz odrazet postoj k budouci
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perspektivé, kterd se v soucasnosti jevi jako znepokojiva i ohroZujici. V takovém
pfipadé se pozornost Uzce soustfedi na aktudlni déni, které je do jisté miry moziné
ovlivnit. Obavy z nezndmého a nového se u osob s PPP vyskytuji bézné, a proto u nich
Casto prevlada tendence Ipét na starém a osvédceném, jak uvadi Vagnerova (2014).
Vyjimku tvofi kompoziéni feSeni v tvorbé Betty, kde se objevuje trojrozmérné ¢lenéni
prostoru s vyuZitim linedrni perspektivy. Tato odliSnost od praci ostatnich
respondentek, které se driely spiSe plosného a dvourozmérného zobrazeni, otevira
otazku vlivu vyhrazeného c¢asu na tvorbu a miry tlaku na dokonceni obrazu. Betty
zminila, Ze tvorbé obraz(i obvykle vénovala vice neZ tfi hodiny, zatimco ostatni
respondentky, i vdomacim prostiedi, se drzely limitu 1,5 hodiny. Nicméné i v obraze
"Utajena mista", ktery Betty vytvofila béhem skupinového setkdni v daném limitu, je
patrné trojrozmérné ¢lenéni prostoru s pfitomnou iluzi hloubky. Rozdily v kompozi¢nim
feSeni u Betty a ostatnich respondentek se tak mohou odvijet od miry vytvarné
Skolenosti. Zaroven tato odliSnost mlze poukazovat na téma pevné ukotvenosti v realité
a jasnosti v souvislosti s SirSim kontextem. Zaroven tato odliSnost mize poukazovat na
autorcinu schopnost pevného ukotveni v realité a jasné vnimat souvislosti Sirsiho

kontextu.

Z kompozi¢niho hlediska je v produkcich uplatfovana centrdlni kompozice nebo se
objevuji prdzdné stredy, ¢imz vznikd v prostoru tzv. lavor. U autorek s BN a BED se Castéji
objevuje v tvorbé centralni kompozice, v jejimz stfedu je zasazena jedna figura, zatimco
v tvorbé autorek s AN je Castokrat pritomen lavor. Tento prvek mlze symbolizovat
obsahy, kterym se doty¢nd snazi vyhnout, nechce je fesit, nebo si je ani neuvédomuje.
V dilech se objevuje nékolik smérd pohledu, aviak nejcastéji se uplatriuje nadhled. Tento
zpUsob muze symbolizovat potifebu mit kontrolu a prehled nad situaci, coz mlzZe vést k
urcité odosobnélosti. Kontrola a mit pfehled o déni jsou ¢asto vyuzivanymi strategiemi

v Zivotech osob s PPP a to zejména v oblasti stravy ¢i pohybu.

Rovnéz jsou velmi ¢asto pritomnad bila nebo zcela prazdna mista, kterd jsou v nékterych
pfipadech nahodile vypliovana ornamenty rtznych forem. Tato prazdnad ¢i bild mista
mohou reflektovat uréitou miru bezradnosti ve vytvarném reseni, nebo, podobné jako

prvek lavoru, reprezentovat obsahy, které nejsou zvédomeny ¢i je dotyény nechce
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otevirat. Podobné o tomto tématu pojednava ve své praci Vojtéchovskd (2011). Prostor
koldzi je prevdiné tvoren motivy, kde prevazuje pravy Uhel, a jsou sefazeny do
strukturované mozaiky. Rovnéz se v dilech vyskytuje prvek armovani, ktery bude
podrobnéji rozebran spolecné s uzitim prvkd pravého uhlu v ¢asti — Specifické prvky ve

vytvarné tvorbé.

Charakter vytvarného feSeni prostoru autorek v zavislosti na typu PPP:

e Anorexie nervosa (AN): V tvorbé Mii se objevuji velké plochy prazdnych mist,
ktera jsou hluse zaplnéna ornamentem rGzné formy. Ema primdrné pracovala
s vysekem detailnich zabérl urcitého objektu, okoli ndm neni zpfistupnéno.
V produkci Betty je plocha pomérné zaplnéna a zaroven se objevuji obrazy, kde
prevlada prazdno.

e Bulimia nervosa (BN): Vytvarné reseni prostoru v pfipadé Amalie se vyznacuje
dudlnim charakterem, ktery se projevuje v kontrastnim zachazeni s plochou
obrazl. Nékteré obrazy plsobi preplnéné, az zahlcené, a vyvolavaji dojem, Ze se
dana scéna nevejde do formatu papiru. Na tento Ukaz objevujici se v tvorbé osob
s BN poukazala rovnéz Levens (1995). Zatimco v druhém ptipadé se objevuje
minimalistické zachazeni s plochou.

e Binge Eating Disorder (BED): V ptipadé Inés pozorujeme v obrazech preplnénost

a zahlcenost kompozice, ktera rezonuje s charakteristickymi rysy autorky s BN.

Uziti barevné skaly

Autorky obecné pracovaly s rozmanitou paletou barev, s odliSnhostmi v zavislosti na typu
PPP. Naopak, podle Vojtéchovské (2011) se dle jejiho vyzkumu barevna skdla u osob s
PPP vyznacuje strohosti a minimalismem. Toto zjisténi se lisi od vyzkumu Vojtéchovské
(2011), ktera u osob s PPP zaznamenala spiSe strohost a minimalismus v barevné skale.
Dle mych hypotéz existuje nékolik moznych vysvétleni. Ve své studii jsem se zaméfila na
konkrétni skupinu respondentek s PPP, ktera se mohla lisit riznymi zkusenostmi, napft.
to, Ze kazda z nich disponovala vztahem k vytvarné ¢innosti. Rovnéz na preferenci barev
mohla mit vliv faze |écebného procesu, ve kterém se respondentky nachazely. Vnimani
a uzivani barev se v pribéhu lécby PPP mlze ménit. V pokrocilejsi fazi 1écby se muze
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paleta barev vykazovat pestreji. Nicméné pro potvrzeni této uvahy by bylo zapotrebi

dalsiho a hlubsiho vyzkumu.

U autorek s BN a BED se objevuje bohata skala sytych a intenzivnich barev, s pfevahou
teplych odstint. Tyto barvy mohou symbolizovat impulzivitu a vniténi chaos, které jsou
s témito poruchami spojeny. Paleta barev v dilech autorek s AN se liSi v zavislosti na
jejich individualnim pfistupu. V pfipadé Emy pozorujeme dominanci svétlych barev,
bilych odstinli a teplych téon(. Svétlost barev tak muzZe reflektovat nizsi uroven
sebehodnoceni a sebedivéry, ktera je pro AN typicka. Mia se odliSuje intenzivni sytosti
barev a prevahou prazdnych bilych mist. Prdzdnd mista mohou reflektovat nejistotu
ohledné vlastni identity v kontextu AN, podstaty nemoci a jejiho vlivu na jeji osobnost.
V kontrastu s tvorbou Emy a Mii se produkce autorky Betty vyznacuje uZitim tmavych
barev s pfevahou studenych a monochromnich odstind. Tato paleta navozuje depresivni

ladéni, které mlze odrazet GUzkostné a depresivni tendence, jez jsou u osob s PPP bézné.

Pfevahovala preference barev, které dle ontogenetického vyvoje jsou typicky uzivanymi
v mladSim véku. Konkrétné se jedna o tyto barvy — rlZova, oranZova, Zluta, svétle
zelena a hnéda. Tyto barvy mohou signalizovat urcité regresivni tendence spojené s
naivitou, infantilitou, emocionadlni regulaci a zralosti, aspekty sebeprosazeni, coz jsou
Casta témata v ramci problematiky PPP. V tvorbé autorek bych rada upozornila na
opakovany vyskyt barvy rtiZové, ktera je ¢asto povazovana za symptomatickou barvu,
pokud je nadmérné pouzivana. RlZova mlzZe evokovat emocni regresi nebo naznacovat
tendence k zakryvani ¢i popirani urcitych aspektd. V kontextu PPP mlze barva rizova
odkazovat na nadmérnou pozornost na télesnost a jeji podobu. Vojtéchovska (2011) ve
své praci zvlasté zdlraznuje vyrazné pouZiti oranZové barvy, kterd je obecné spojovana
s oralitou, zvlasté pokud onemocnéni predstavuje aktualni téma. V mé vlastni studii jsem
téZ pozorovala uzivani oranzové barvy, avsak ne u vSech respondentek; nékteré ji vibec
nepouZivaly. Nékteré autorky odmitaly pouziti ¢erné barvy nebo tmavych barev
obecné. Tento odpor vici cerné muze signalizovat nizsi schopnost vymezit se vici okoli
nebo obtiZe ve vyjadieni nesouhlasu. Rovnéz odmitani cerné mlze naznacovat tendence

prizplsobit se ocekavanim okoli, touhu nendpadné zapadnout a nevycnivat.
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Specifické prvky ve vytvarné tvorbé

Ornament predstavuje v tvorbé autorek vyznamnou roli, jelikoz se v néjaké podobé
objevuji v kazdém dile. Nejcastéji se jedna o stylizované kvétiny, rostliny nebo mladé
stromky ¢i vétve stromi. Tyto ornamentalni prvky plni funkci zdobnosti a bohatosti,
avsak zaroven svou pfitomnosti vyvolavaji dojem napéti a tajemnosti. Ornament lze
vyuzit jako ndastroj k zamaskovani ¢i skryti nékterych aspektl, nebo naopak k pfrildkani
vice pozornosti. Objevuje se i ve zpracovani Pernikové chaloupky, kde nékteré autorky
dbaly na precizni ztvarnéni pernikovych tasek a dalsi vyzdoby chaloupky, napfiklad v
podobé srdicek, vinek a tecek. Tyto prvky jsou rytmicky usporadany vedle sebe do
fetézce a nékdy vytvari dojem ramu. Tento zplsob zachazeni s ornamentem mize
odkazovat na ritualizované az obsesivni tendence typické pro PPP. Opakovani a fetézeni
ornamentalnich prvkd tak mze symbolizovat rigidni chovani a mysleni, které je s PPP
spojovano, jak rovnéz ve své praci dokladaji Gonzdlez Vazquez a kolegové (2021) a

Vojtéchovska (2011).

V tvorbé autorek se pomérné casto objevuje motiv oblouku a kruhu. Symbol oblouku
muzZe nést dvoji poselstvi: ochranu a bezpedi na jedné stranég, izolaci a blok na strané
druhé. Kruh ¢i oblouk muZe predstavovat symbolické uzavreni urcitého cyklu, ale
zaroven muize vést k zapouzdreni danych obsah(. Toto zdanlivé kontrastni pojeti mlize
odrazet rigidni postoje a strach ze zmény, které jsou charakteristické pro osoby s PPP.
Motiv oblouku se ¢asto objevuje i ve vyobrazeni kopct na horizontu. Oblé kopce &i jiné
oblé tvary mohou evokovat Zenska nadra, jeZ z vyvojového hlediska mohou odkazovat
na ordlni obdobi, kdy je zasadnim tématem vztah k primarni pecujici osobé a potravé. V
nékterych pfipadech se v artefaktech objevuji Spi¢até hory, které stejné jako oblé kopce
mohou souviset s timto ranym vyvojovym obdobim, avsak tento motiv mize naznacovat

nestandardni prabéh Ci situace a odkazovat tak na jistou nedosycenost ¢i neuspokojeni.

Dale je pfitomen symbol slunce. Tento symbol nese komplexni symboliku s mnoha
vrstvami vyznamu. BéZné je spojovan s otcovskou autoritou, muzskym principem a
autoritou v SirSim smyslu. MUZe také odrazet potrebu ocenéni a uznani ze strany okoli.
V kontextu tvorby autorek se vynofuje otazka, do jaké miry se autorky podfizuji vnéjsim

tlakim a ocekavanim? Rovnéz muze predstavovat urcitou formu radu a dohledu.
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RovnéZ je napadna frekvence pravého uhlu. Ten se objevuje v tematickych akvarelech
zejména ve vystavbé architektonickych konstrukci a dalSich architektonickych prvkd
(napt. okenni ramy, dlaidice, dfevéné obloZeni) a v podobé ctvercl ¢&i obdélnikd
vystfizenych motivu v koldZich. Pravy uhel miZe byt interpretovan jako symbol touhy po
jasnosti, fddu a dokonalosti. MlzZe odrazet potiebu autorek vnaset do svého svéta
strukturu a uprednostrfiovat racionalitu. Tyto motivy rezonuji s perfekcionistickymi
tendencemi, které jsou ¢asto pritomné v kontextu PPP. Taktéz se v nékterych obrazcich
autorek objevuje motiv ramu, ktery vytvari hranici mezi tim, co maze byt vnimano jako
neprijatelné a obtizné k zpracovani. V kontextu tvorby autorek mizZe tato symbolika
ramu odrdazet proces zapouzdieni daného obsahu. Na metaforické roviné tak rémovani
muZe vyjadfovat nechut & pocity neschopnosti néco zménit v jiz znamém a ustaleném
fadu, stejné tak jak zmifuje Vojtéchovska (2011). Tento rigidni postoj je ¢asto zifetelny
u jedincl s PPP, ktefi se v ramci léCebného procesu potykaji s pFijimanim reality a s

nutnosti zménit své nezdravé vzorce chovani.

V kolazich se opakované objevuje fenomén zacleriovani textového doprovodu. Verbalni
prvek slouzi k pfimému sdéleni a objasnéni myslenek a zaméra autorky, ¢imzZ se snazi
zabranit reinterpretaci sdéleni, jak rovnéz uvadi Gonzalez Vazquez a kolegové (2021).
Podle mého nazoru se v této potiebé zacleriovat textové fragmenty mlze odrazet snaha
o kontrolu, ve smyslu mit tedy vsSe ve své rezii, coz je velmi bézné jednani v kontextu

PPP.

Motiv potravy je v produkcich zcela opomijen, jak také ze své zkuSenosti uvadi
Vojtéchovska (2011). Vyjimku tvofi kolaze s nazvy — Mdj svét, Studend koldz, kde se
objevuji fragmenty s motivy vybranych potravin. Umisténi téchto motiv( je v nékterych
pfipadech vice skryté a na prvni pohled je Ize prehlédnout, pficemz autorky pouzily jen
nékteré ¢asti vystrizku (obr. Betty a Emy). V jinych pripadech je motiv okamzité viditelny
a vystupuje z celkové kompozice kolaze. Zajimavé je pojeti kolaze autorky Mii, kde jsou
dle jejiho popisu vytvarné zastoupeny protichtidné postoje vici stravé; z jednoho uhlu
je jidlo vnimano jako radost, z druhého pdlu predstavuje hrozbu. Umisténi motivl do
pravého dolniho rohu koldzi muize dle mého nazoru naznacovat stalou pritomnost

problematického vztahu ke stravé v kontextu PPP nebo aktualnost tohoto tématu, coz
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muZe reflektovat snahu o zviditelnéni této problematiky a apel na jeho vyreSeni. Rovnéz

se mlZe jednat o téma zkoumadni ¢i hledani identity v procesu oddélovani se od PPP.

V koldzich nékterych autorek se také objevuji motivy, které pfimo symbolizuji jejich
osobni zkuSenost s poruchami PPP. Mezi nejCastéjSi zobrazené symboly patfi
krejcovsky metr, ktery mizZe predstavovat metaforu PPP. MuZe byt tak ztélesnénim
vnitfniho kritika dohliZzejictho na dosahovani vysokych wvykon(, perfekcionistické
tendence, nutkavou potrebu kontroly nad vlastnim vzhledem i Zivotnim stylem, a také
tlak na dodrzovani spolecenskych norem spojenych s idedlem krasy. Ddle se objevuji
zejména u autorek s AN motivy télesnych partii reprezentujici jejich vnimani télesnosti.
Dle jejich komentarl tyto symboly odkazovaly na strach a averzi z plnéjsich kfrivek,
zobrazeni télesnych casti, se kterymi nejsou spokojené a kontrast mezi vnimanou
nedokonalou realitou a dokonalou predstavou o tom, jak by tato ¢ast méla vypadat.
Zahrnuti téchto motiva do kolazi mizZe dle mych Gvah odrazet droven nadhledu autorek,
jejich schopnost vnimat a reflektovat své onemocnéni, a miru otevienosti, s niz sdili své

zkuSenosti s PPP.

Postoj k vytvarné tvorbé v ramci vyzkumu

Pfistup respondentek k vytvarné tvorbé byl ovlivnény fadou faktorl, vcetné
individualnich preferenci, prostfedi a vyhrazeného ¢asu. V ramci skupiny B se dvé ze tfi
respondentek vyjadrily, Ze se jim |épe tvofilo v kolektivu skupiny béhem vyhrazenych
blok( na vytvarnych setkanich. V tomto prostredi vnimaly podporu a soundlezitost od
ostatnich respondentek, ocerfiovaly mozZnost sdileni a vzajemné inspirace. Domaci
prostfedi pro né naopak predstavovalo vétsi prekazku. Zminily potize s vyhrazenim si
¢asu a prostoru pro tvorbu, ¢astéji pocitovaly samotu a demotivaci. Ve skupiné A, kde
respondentky tvofily primarné v domdcim prostfedi, rovnéZz zminovaly potize s
vyhrazenim dostatku ¢asu na tvorbu v kazdodennim Zivoté plném povinnosti. Navic pro
né bylo problematické vyporadat se s vymezenym c¢asem uréenym k tvorbé a najit

vhodnou polohu pro své vytvarné vyjadreni.

Omezeny Cas vyvolaval tlak u respondentek v obou skupinach, bez ohledu na to, zda

tvofily v domdcim prostfedi nebo béhem skupinovych setkani. Tato situace je pfivedla
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ke konfrontaci se svymi vnitfnimi naroky na vykonnost, perfekcionistickymi tendencemi
a tématem kontroly. Vétsina respondentek se potykala s dilematem, jakym zplsobem
uchopit vytvarné zpracovani tak, aby dilo dokondily, a zdroven uspokojily své vlastni
naroky na sebe a svou praci. Zpocatku pro né predstavoval omezeny ¢as znacny stres a
diskomfort, avSsak u mnoha z nich se postupné rozvinula schopnost pracovat v casovém
limitu a obrazy v¢as dokoncovat. Tlak, se kterym se respondentky setkaly, mizeme
vnimat jako paralelu s tlakem, ktery se béiné objevuje v krizovych situacich, které
mohou vést ke vzniku PPP. Krize rizného charakteru nds casto stavi do pozice, kdy
musime rychle reagovat a délat dlleZitd rozhodnuti v omezeném ¢ase. To muze vést ke
stresu, Uzkosti a pocitu zahlceni. Schopnost zvladat tlak a pracovat efektivné i v
naro¢nych podminkach je proto klicova pro prekondvani krizovych situaci. V tomto
ohledu muze vytvarna ¢innost v omezeném Case slouzit jako cenny trénink pro zvladani

téchto naroc¢nych situaci.

Kromé tlaku plynouciho z omezeného casu se u vétsiny respondentek, a to zejména na
pocatku spoluprace, projevovala i vnitini nejistota ohledné jejich tvorby. Tato nejistota
se projevovala v porovnavani se s ostatnimi, at uz ve zplsobu vyjadiovani se o svém dile,
nebo v jeho hodnoceni. Tato tendence k porovnavani Uzce souvisela s tématem
vlastniho sebehodnoceni a sebevédomi. Mnoho respondentek bylo k sobé velmi
kritickych, a to predevsim v pfipadé, ze vysledné dilo nesplnilo jejich vlastni predstavy.
Z literarnich pramentd Gonzalez Vazquez a kolegové (2021); Levens (1995) vyplyva, Ze
porovnavani se s ostatnimi a nizké sebehodnoceni jsou béznymi jevy u osob s PPP

v souvislosti s jejich vytvarnou tvorbou.

Zajimavé bylo sledovat postoj respondentek k doporu¢enym pokynlm v souvislosti
s vytvarnou tvorbou. Nékteré je striktné dodrZovaly, i kdyZz jim dané instrukce
nevyhovovaly a mély moznost se na mne v pripadé potizi kdykoliv obratit. Naproti tomu
nékterd z respondentek se pokynl nedrzela a tvofila si dle vlastniho uvazeni. Tento
kontrast odhaluje postoj respondentek k autoritdm a obecné k pozadavkim od okoli.
Zda striktni dodrzovani pokynt nékterymi respondentkami pramenilo z potfeby zavdécit
se lektorovi, je otazkou, kterd se naskytd. Jak zd(raznuje Levens (1995), tendence k

zavdéceni se autorité je u nékterych jedinct s PPP béZznym jevem.

135



V souvislosti s vybérem témat urcenych pro vytvarné zpracovani se u respondentek
projevila riznorodost postoju. Nékteré respondentky s nadsenim vnimaly pohadkové a
mytologické naméty, stejné jako témata inspirovana aktualnimi udalostmi. Uvadély, ze
pravé tyto naméty byly pro né prijemnéjsi, nez kdyby se vybér zaméroval pfimo na jejich
osobni Zivot. Naopak jiné respondentky vyjadfily negativni pocity ohledné volby
pohadkovych témat, ktera povaZovaly za pfili$ infantilni, coZz se odrazilo i na jejich
motivaci k vytvarné Cinnosti. Z deseti nabizenych témat bylo vybrano pét primarnich.
Cilem bylo, aby se respondentky zaméftily alespon na tato témata, s moznosti zpracovat
i vS§echna ostatni, pokud by na to mély dostatek prostoru. Jedna z respondentek vyjadfila
frustraci z omezeni primarnimi tématy. Chtéla se vice vénovat tématlim mimo tento

vybér, ale bohuzel na né nenasla dostatek ¢asu.

PFi pouZivani akvarelové techniky se vSechny respondentky setkavaly s obtizemi.
Mnohé z nich uvedly, Ze si k této technice nedokdazi najit cestu. Vétsina respondentek
méla predchozi zkuSenosti s osobni tvorbou za pouziti suchych technik nebo s olejovymi
¢i akrylovymi barvami, které umoznuji vice kontroly nad tviréim procesem. Toto zjisténi
je v souladu s poznatky Vojtéchovské, ktera rovnéz upozoriiuje na preferenci suchych
technik u osob s PPP. Akvarelova technika pro né predstavovala zna¢nou vyzvu. Nékteré
respondentky, zejména s AN, velmi téZce nesly rozpijeni barev na papife a snaiZily se
tomu rlznymi zpUsoby zabranit, napf. pouzivanim mensiho mnozstvi vody. Jejich dila
pak pusobila dojmem, jako by byla vytvorena jinou technikou, napf. pastelem. V tomto
kontextu se projevila silnd potfeba kontroly, kterd je u osob s PPP typickd. Z mého
pohledu je technika akvarelu velmi Ucelnd pro konfrontaci s témito tématy, jako je
sebekontrola a perfekcionismus. Oproti akvarelu se osvédcila technika kolaze, kterd
vzbudila u vSech respondentek velky zdjem. Kolaz pro né predstavovala snadnéjsi cestu
hledat a skladat jiz predem predtisténé motivy a tvofit z nich libovolné kompozice na

plochu papiru.

Na konci spoluprace respondentky vnimaly tvorbu jako zptisob relaxace, kterého se
jim v béZzném Zivoté nedostavalo. | pfes pocatecni neprijemné pocity a potize s tvorbou
se jim postupné podafilo prekonat zdbrany a zacaly s vétsi lehkosti improvizovat. Timto

zpUsobem pro né vytvarna ¢innost predstavovala zajimavou a obohacujici zkusenost.
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Zavér diskuze

Na zavér této diskuze bych rdda shrnula hlavni pfinosy a uskali, které maj vyzkum
pfinasi. Tato prace se snazi podrobnéji popsat vytvarny projev a charakteristické rysy
vytvarné tvorby osob s PPP, ¢imz pfispiva k hlubsSimu pochopeni této problematiky. Co
se ty€e potencialnich uskali mého vyzkumu, zaradila bych sem skutecnost, Ze jsem
pracovala s pomérné malym vzorkem respondentek. Pro hlubsi a komplexnéjsi
porozuméni by bylo nezbytné zapojit vétsi vzorek respondentl a sledovat je po delsi

dobu, aby bylo mozné upresnit a potvrdit nékteré zjisténé poznatky.

Vzhledem k poznatkim z mého vyzkumu bych se v pfipadé budoucich vyzkumnych
aktivit zaméfila vyhradné na praci s respondentkami, u nichZ existuje moZnost
pravidelnych osobnich setkani, at uz skupinovych ¢i individualnich. Tato forma prace
by respondentkdm umoznila sdilet své zkusenosti v komfortnim a podplrném prostredi,
¢imz bychom spole¢né snaze hledaly konstruktivni rfeSeni v pripadé obtizi. Pokud by
osobni setkani z objektivnich dlivod(i nebyla realizovatelnd, navrhla bych alespon
pravidelné schizky v online prostoru. Jsem presvédcena, Ze zavedeni pravidelnych
setkani by vedlo k vyraznému snizeni komplikaci a zajistilo by hladsi a efektivnéjsi pribéh
celého vyzkumného procesu. Rovnéz bych upravila format dvodniho dokumentu s
pokyny pro domdci tvorbu tykajici se volby témat. Respondentkam bych jiz ponechala
volnost vybéru ze tfi konkrétnich namétid pro kazdé téma dle jejich preferenci (napft. 1.

téma ke zpracovani: Pernikova chaloupka / Barvy podzimu / 30. fijen).

V souladu s mymi zkuSenostmi s akvarelovou technikou bych zvaZovala zaclenéni
kombinované techniky kolaZe a akvarelu, zejména na pocatku spoluprace s osobami s
PPP. Tato technika umozZnuje pracovat s fragmenty vystfizenych motiva, které lze
dotvaret pomoci akvarelu. Tim se otevira prostor jak pro kontrolu, kterou klient na
zacCatku spoluprace muze silnéji vyzadovat, tak pro nahodu a uvolnéni. Zaroven tak
vznikd prostor pro postupné budovani vztahu k akvarelové technice. V poéatecnich
fazich lé¢ebného procesu je dale mozné zvazit kombinaci akvarelu s jinymi technikami

(prace s pastelem ¢i s akrylovymi barvami).
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Vytvarna ¢innost podle mého ndzoru predstavuje velice podnétnou soucast Iécebného
procesu u PPP z mnoha dlvod(. Tato bakalarska prace mize slouzit jako vychozi bod
pro dalsi vyzkum v oblasti vytvarného projevu osob s PPP. Nabizi rlizné uhly pohledu
na produkci této skupiny a mlze tak pfispét k hlubSimu pochopeni jejich tvorby. Vérim,

Ze tato prace mUze slouzit jako inspirace pro dalsi vyzkumy v oblasti arteterapie a PPP.
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ZAVER

Cilem této bakalafské prace byl podrobny vyzkum vytvarného projevu a specifickych
rysd vtvorbé osob s poruchami pfijmu potravy (PPP). V Uvodu teoretické casti byl
vymezen kontext obdobi mladé dospélosti, ve kterém se pohybovaly respondentky
studie. Tato ¢ast slouzila jako Uvodni rdmec pro pochopeni kontextu Zivotniho obdobi
zkoumanych osob. Nasledujici ¢ast prace se jiz vénovala tématu PPP v SirSim kontextu, s
cilem pfriblizit problematiku tohoto onemocnéni. Zvelké casti byla pozornost
soustfedéna na etiologické faktory, které mohou pfispivat ke vzniku ¢i relapsu PPP. Ddle
byla pfedstavena forma a moznosti lé¢ebného programu pro PPP. Poté se prace zaméfila
na blizsi pohled v souvislosti s arteterapii a jejim potencidlnim vyuzitim v [é¢bé PPP,
véetné moznych pfinosu této formy terapie. V neposledni fadé byly zminény poznatky z
literatury, které se zabyvaji vyuZitim arteterapie a potencidlnimi ptinosy v ramci [éCby
PPP. Dale byly predstaveny zkusenosti odbornik( z praxe, ktefi se zaobirajii charakterem
vytvarného projevu osob s PPP, ¢imZ je rozsSifena perspektiva odborného pohledu na

tuto problematiku.

Naplni praktické ¢asti bylo prozkoumdani vytvarného projevu osob s PPP a snaha popsat
jeho specifické rysy. Za ucelem dosazeni cild prace byla organizovdna spoluprace s
celkem péti respondentkami, které byly rozdéleny do dvou skupin. S jednou skupinou
probéhlo nékolik pravidelnych skupinovych setkani, coz pfispélo k hlubSimu porozuméni
zkoumané problematiky. Vystupem této spoluprdce s obéma skupinami byly vzniklé
artefakty, slouzici pro vyzkumné ucely této prace. Organizace spoluprace byla
strukturovand do nékolika ¢asti — uskutecénéni Uvodnich individualnich rozhovord,
skupinova setkani (pouze u jedné skupiny), prostor pro domaci vytvarnou tvorbu,
zavérecny rozhovor s kazdou ze zucastnénych. Rozhovory slouZily k navazani blizsiho
kontaktu a vzniku bezpecného prostoru pro sdileni osobnich pfibéhl v kontextu PPP.
Zavérecny rozhovor slouzil kreflexi nad vzniklymi artefakty a dojml z konceptu
spoluprace. Dale v praktické casti byla priblizena organizace a struktura obou skupin,
charakter skupinovych setkani, volba témat a pouZivanych technik. Nasledné byly
popsany kazuistickou formou artefakty vsech respondentek, kde byly zkoumdany

individualni charakteristické rysy ve vytvarné tvorbé. Tato analyza poskytla hlubsi vhiled

139



do vytvarného projevu kazdé z respondentek. V ramci diskuze byly shrnuty poznatky z
kazuistik a hledany jak rozdily, tak i podobnosti mezi jednotlivymi vytvarnymi

produkcemi.

Tato bakaldrska prace prispiva k rozsireni povédomi o problematice PPP a o vytvarném
projevu osob s PPP. Zaroven otevird prostor pro dal$i zkoumani v této oblasti. Pokud by
tento vyzkum pokracoval, bylo by vhodné jej rozsifit o vétsi pocet respondentll a
provadét jej po delsi casovy horizont. Bylo by rovnéz zajimavé zaméfit se konkrétné na
muzskou populaci potykajici se s PPP v rizném vékovém rozmezi. Dalsi oblasti vyzkumu
by mohlo byt podrobné zkoumdni role otce ve vztahu k dcefi ¢i synovi a jeho pfipadného
vlivu na vznik PPP. Detailnéjsi prozkoumani by mohlo pfinést dllezité poznatky pro

pochopeni rodinné dynamiky a jejiho vlivu na vznik tohoto onemocnéni.

Bakalarska prace tak zdlraziiuje duleZitost vytvarného projevu jako cenného nastroje

pro pochopeni vnitiniho svéta osob s PPP a otevira cestu pro dalsi vyzkum v této oblasti.
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SEZNAM PRIiLOH

Pfiloha ¢

Priloha ¢.

Priloha ¢.

Priloha ¢.

Priloha ¢.

Priloha ¢.

Priloha C.

. 1: Amalie, 27 let — vystup z rozhovoru

2: Betty, 30 let — vystup z rozhovoru

3: Ema, 22 let — vystup z rozhovor(

4: Inés, 29 let — vystup z rozhovor(

5: Mia, 23 let — vystup z rozhovoru

6: Informovany souhlas (skupina A)

7: Informovany souhlas (skupina B)
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PRILOHA €. 1: AMALIE, 27 LET — VYSTUP Z ROZHOVORU
Uvodni rozhovor

Amalii je 27 let a jiz deset let se potykd s PPP, konkrétné s mentdlni bulimii. Ke
zvédomeni onemocnéni dosla v nedavné dobé v prostredi psychoterapeutického sezeni.
Pfedtim si neuvédomovala, Ze by se problematika PPP tykala pfimo ji osobné.
V soucasnosti je nynéjsi stav stabilizovany a je schopna od situace poodstoupit a mit

nadhled.
Rodinny a socialni kontext

Amalie vyr(stala jako nejstarsi spolu se tfemi sestrami a svou matkou. Jeji rodice se
rozvedli, kdyzZ ji bylo 15 let. Nez k tomu doslo, domaci prostiedi bylo velmi konfliktni
kvali zdvislosti jejiho otce na alkoholu. Pravidelné dochazelo k domacimu nasili a
konfliktu mezi jejim otcem a matkou. V obdobi 6-12 let prevzala roli a zodpovédnost za
péci o své sourozence i za svou matku. Zaroven se starala o svého otce, kdyz byl pod
vlivem alkoholu. Chovani svého otce vnimala jako spolecenskou normu, nikoliv jako
vyjimku. Dle jejich slov: ,,Byla jsem mald a nerozuméla jsem tomu, co se déje. Myslela
jsem si, Ze tyto situace se vyskytuji ve vsech rodindch, Ze je to v porfdadku. Nevnimala jsem
to traumaticky, mozZnd proto, Ze jsem si to nemohla dovolit”. S obéma rodici je dodnes
v kontaktu a v urcitych intervalech je navstévuje. Vztah s otcem udrZuje s dlivodu, jak
sama zminila: ,protoze si uvédomuiji, Ze v jiné situaci bych Zddného mit nemusela“.
Dodnes jsou okolnosti, které nedokdaze ptrijmout, jako napft. to, Ze jeho jednani ovlivnilo
zdravotni stav jeji matky. Amalie svou matku popisuje jako velmi Uzkostnou a
starostlivou. Od détstvi do jejich 15 let mély mezi sebou blizky a viely vztah, coz zménil
aZ jeji prestup na stredni Skolu, kdy se zaroven odstéhovala nainternat. Byt mimo domov

a bez své matky pro ni pfedstavovalo naro¢nou zménu.

Spole¢né jsme rovnéz zkoumaly, jaky zastavala jeji rodina postoj k télesnému vzhledu a
jakym jazykem se k tomuto tématu vyjadfovala. Zminila, Ze télesné zmény nékterych
¢lent rodiny nebo blizkych osob z jejich okoli se bézné stavaly predmétem spolecnych

konverzaci. Konkrétné uvedla pfiklad, kdy velmi ¢&asto dochazelo k porovnavani



télesného vzhledu mezi jeji matkou a tetou. Matka byla velmi Stihlé postavy, zatimco
teta se vidy konfrontovala se svym vzhledem a snaZila se svou podobu regulovat

prostfednictvim diet.

Mimo jiné se Amadlii od rodiny dostavalo vysoké podpory. Vidy ji povzbuzovali, Ze
dosahne cehokoliv, co si predsevzala, a véfili, Ze dosahne vysokého Uspéchu. Méla
vynikajici prospéch, na zakladni Skole byla premiantkou. Vnimala, Ze na ni rodina kladla
velké ambice a méla vysokd ocekdvani. Na jednu stranu si takového pfistupu vazila, ale
zaroven citila tlak a také ji to désilo, z divodu jak dle svych slov popsala nasledovné:

»Méla jsem strach, Ze se vyddm spatnou cestou a zklamu je”.

Vznik a prubéh onemocnéni PPP

Amalie onemocnéla mentalni bulimii ve véku 17 let ve tfetim ro¢niku na stfedni skole.
Od détstvi méla od pfirody velmi Stihlou postavu. V obdobi 10 let se potykala s vaznymi
zdravotnimi problémy souvisejici s jeji nizkou hmotnosti, kterou zapficinilo odmitani
stravy a minimalni energeticky pfijem. Tento stav byl konzultovan s pediatrem, avsak
presnd pricina se nezjistila. V prostredi Skoly se ¢asto kvali své Stihlé postavé stavala

predmétem komentarl svych spoluzakq, ktefiji nazyvali ,,anorektickou” ¢i ,striptérkou”.

Co se tyce jejiho pohledu tykajiciho se jeji stihlosti, nikdy ji nevénovala zvlastni pozornost
az do navratu ze svého tfimési¢niho pobytu v USA. Po druhém roéniku béhem letnich
prazdnin tam odjela za Ucelem brigaddy. Tehdy ji bylo 17 let. Po svém navratu se setkala
s babickou, kterd nevinné poznamenala: ,, Ty jsi se vypéknila“, pficemz Amalie vyznamu
této véty nejdfive neporozuméla. Pozdéji ji doslo, Zze tim méla na mysli: , Ty ses
zakulatila”. Tato poznamka se ji bez vétsiho védomi hluboce vryla do paméti a zpétné
tento moment povazuje za jeden z klicovych spoustéct PPP. Zminila, Ze si do té doby
nebyla védoma zmén své télesnosti a necitila potfebu se timto zabyvat. Po této

zkuSenosti se u ni zacal projevovat strach z cestovani, protoZze jej spojovala s rizikem

mozného navysSovani hmotnosti.

V prabéhu tretiho ro¢niku se snazila o redukci své vahy prostfednictvim zvysené fyzické

aktivity a omezenim kalorického pfijmu. Postupné svou vahu snizila a na babic¢inu



poznamku postupné zapomnéla. Vice se svou télesnosti nezabyvala. Zvrat nastal
v prvnim ro¢niku na vysoké skole. V zavére¢ném rocniku na stfedni Skole se ocitla pred
tézkym rozhodovanim ohledné sméru své budoucnosti. Zatimco ostatni spoluzaci méli
jiz jasnou predstavu o svém dalSim sméru, ona si nebyla jista ni¢im. Vahala mezi volbami
jit studovat na univerzitu nebo nastoupit do zaméstnani. Tento vyznamny prechodovy
milnik v ni vyvolaval strach z dospélého Zivota, cozZ si dokdzala uvédomit az zpétné. Také

nechtéla zklamat oc¢ekavani svého okoli.

Uspédné odmaturovala jako premiantka a pokracovala na vysoké $kole ve studiu oboru,
jehoz dand ndpln ji nezajimala. Studium dle svych slov brala na lehkou vahu. Toto obdobi
popsala jako obdobi zabavy, kdy se ¢asto ucastnila vecirkll, ndvstév bard a konzumovala
velké mnozstvi alkoholu. Dochazela na predndsky jen minimalné, pricemz primdarné
touZila po zabavé. Pocitovala nedostatek vedeni a struktury, podle které by se mohla
fidit, a citila se ztracené. Vyzvu pro ni predstavovalo zimni zkouSkové obdobi, béhem
kterého si uvédomila, Ze se nadale nechce vénovat studiu a vynakladat energii na
zkousky z predmétl, na které vlastné ani nechodila. Nasledné se rozhodla opustit
studium a v rdmci au-pair programu odjet do Némecka, kde stravila devét mésica.
Béhem pobytu se citila velmi nestastné. Vnimala silnou vnitfni prazdnotu a samotu.
Rovnéz si opétovné vzpomnéla na babiééinu poznamku pronesenou po jejim navratu z
USA. V souvislosti s tim se automaticky zacala obavat navyseni jeji vahy. Zde se poprvé
projevily epizody prejidani v kombinaci s pozivdnim alkoholu a naslednym zvracenim.
Dochazelo ktomu zejména vecler, kdyz méla volny c¢as po celém dni straveném
pecCovanim o pridélené déti. Také zminila, Ze se tak délo v pfipadé, kdyZz neméla
domluveny néjaky program. Na své jednani nedokdzala nahlédnout jako na rizikové a
nebezpecné pro jeji fyzicky i psychicky stav. Nyni s odstupem vnima, Ze timto zplsobem

potladovala své vnitfni pocity prazdnoty a emoce, kterym nechtéla Celit.

Béhem tohoto tézkého obdobi se snazila pred svym okolim predstirat Stastny a
vyrovnany Zivot. PfestoZe se na povrchu snaZila udrzet svou Stihlost a Stastny vzhled,
skutecnost byla zcela odlisna. Sdilela fotografie, na kterych se stdle snazila usmivat a
vypadat tak, Ze si vSe uziva, aby tim volala zavist. Prioritou bylo udrzet si Stihly vzhled

svého téla, protoZe Stihlost se pro ni stala synonymem Sstésti. Skutecnost vsak byla



odlisna - za touto maskou se skryvala zranéna a osaméld osoba, kterd se potykala s
vnitinimi konflikty a nepohodlim. Pozdéji navazala svUj prvni vazny vztah s partnerem,
se kterym se spoleéné vratili do CR, kde nastoupila do nového studia na vysoké $kole.
RovnéZ se s partnerem rozhodli pro spole¢né bydleni. Vztah postupné ztracel na stabilité
kvlli intenzivni podezfivavosti a Zarlivosti ze strany partnera. Situace u Amalie vyustila
do psychickych potizi, které mély podobu depresivnich stavl a silného nechutenstvi
svém dospélém Zivoté. Se svym stavem se neobratila na odbornou pomoc. Celkové vztah

trval dva roky s nékolika rozchody, neZli doslo k definitivnimu konci.

Po rozchodu nasledovalo obdobi, kde vétsSinu ¢asu travila ve spoleénosti pratel. Navazala
nékolik dalSich vztahu, z nichZ jeden skoncil béhem jejiho dalSiho pulrocniho pobytu
v zahranici. Tato udalost ji velmi zasahla a vyvolalo to v ni podobné pocity, které zazivala
béhem své cesty posledni. Na zadkladé téchto faktord se u ni objevila recidiva bulimie.
Opét propadla presvédceni plynoucimu ze strachu z pfibirdni na vaze. Dostala se do
zacykleného kola, kde se stfidaly etapy prejidani, pozivani vétSiho mnozstvi alkoholu s
v Zivoté, prepadaly mne depresivni stavy, které v jedné situaci vygradovaly impulzivnim
sebeposkozovdnim. Potrebovala jsem pomoc, ale nebylo na koho se obrdtit. Kamarddka,

kterd tam byla se mnou, se rozhodla vrdtit zpét do CR a jé na vse zistala sama.”

Pozdéji se rozhodla vratit do CR, kde nasledné poznala svého budouciho manzela. Jeji
stav se celkové ustalil. Zminila, Ze obecné kdyz méla s nékym vaziny vztah, neméla
tendence se prejidat a nasledné se procistovat. Vtomto obdobi se pfihlasila do
predchoziho studia, kde ji byly uznany splnéné predméty. Pozdé&ji i planované
otéhotnéla a tésné pred porodem se ji podafilo Uspésné absolvovat studium. Strach
z pribyvani na vaze se po dobu téhotenstvi nevyskytoval. Zminila, Ze téhotenstvi bylo
jediné obdobi, kdy ji tato tématika netrapila a neméla potrebu se kontrolovat. Co se tyée
materstvi, po narocném porodu pfisel prvni rok piny vyzev. BEhem obdobi na rodi¢ovské
dovolené se potykala s nékolika relapsy v souvislosti s bulimii. Na zakladé jinych potizi
se rozhodla vyhledat psychoterapeutickou pomoc. Vystfidala nékolik terapeutd, nez

citila, Ze ji nékdo nasloucha.



Nynéjsi stav

V soucasnosti jiz skoro rok dochazi na psychoterapeutickd setkani, kde je velmi
spokojend. Poprvé zde byly rozklicovany a pojmenovany potize v souvislosti jejiho
vztahu ke stravé. Bylo to poprvé, kdy si uvédomila, Ze ma problém s PPP. Predtim si
neuvédomovala, Ze jeji stravovaci chovani je problematické a Ze ho Ize zaradit mezi PPP.
Svymi slovy dodala: ,,Myslela jsem si, Ze to tak déld nékdy kazdy, Ze kdyz se preji jidlem,
tak jej vyzvraci“. V obdobi naseho prvniho rozhovoru nastoupila znovu do zaméstnani,
rovnéz zaCala distancné studovat a souc¢asné otéhotnéla. Nachazela se ve velmi narocné

situaci, kterou postupné ustalila tak, aby se v ni citila vice komfortné.

Zavérecny rozhovor

Amalie povaZovala svUj ¢as vénovany vytvarné ¢innosti za hodnotny a inspirativni. Tento
proces ji oteviel nové moznosti a prinesl hlubsi porozuméni nejen vlastni tvlrci praci,
ale i sobé samé. Byla vdécna za vymezeny cas, ve kterém se mohla vénovat tomu, co ji
bavi. BEhem této spoluprdce si velmi oblibila techniku akvarelu, ktera ji poskytla nové
moznosti vyjadieni. Také jsme béhem nasi zdvérecné reflexe dosly k zajimavé uvaze,
tykajici se souvislosti mezi autoréinymi emocemi a pouzitymi barvami v jeji tvorbé.
Zjistily jsme, Ze preferuje pouzivani tmavsich a chladnéjsich barev (obr. 2), kdyZ se v sobé
citi klidné a v souladu. Naopak, kdyzZ proziva urcité obtize nebo nepohodli, inklinuje ke
svétlejSim a teplejSim odstinim, jak je mozné vidét na obr. 6. Komentovala to slovy:
,kdyZz jsem v klidu, nachdzim energii a kompetence k tomu, abych se vénovala
obtiZznéjsim tématum a aktivné je resila.” Také si uvédomila, Ze nyni na sebe klade pfilis

mnoho zdvazku a potfebuje tyto aktivity postupné regulovat.



PRILOHA €. 2: BETTY, 30 LET — VYSTUP Z ROZHOVORU
Uvodni rozhovor

Betty je 30 let a potyka se s atypickou mentalni anorexii pres deset let. Dodnes se potyka
s recidivnimi stavy, posledni se objevil na jafe roku 2023. V souéasné dobé vsak neni
v akutni fazi onemocnéni. Pfi naSem prvnim setkani byla Betty na nemocenské dovolené
a uvazovala ozméné zaméstnani. Nyni se ucastni rocniho programu komunitni

rehabilitace.
Rodinny a socialni kontext

Vyristala v Uplné a stabilni rodiné. Nema sourozence. Vztahy s obéma rodici popsala
jako bezpecné avrelé, bez vainéjsich konfliktd. Pouze v obdobi puberty dochazelo
k nejasnostem a urcéitym konfrontacim. V dobé, kdy onemocnéla, byli jiz od zacatku oba
rodi¢e informovani o jejim stavu, nicméné az pred rokem se odhodlala s nimi sdilet
podrobnéjsi informace. Predtim je nechtéla zatézkavat podrobnostmi o potizich, kterym
Celila. Vysvétlila to slovy, Ze kdyZ se pokusila mluvit vice oteviené o své situaci s matkou,
velmi se ji to emoéné dotykalo. V pocatecni fazi onemocnéni bylo obtizné s nimi
komunikovat otom, co se v ni odehrdva. Betty to pripsala nedostatku relevantnich
informaci, coz se postupem c¢asu zménilo a rodina se zacala lépe orientovat v jeji situaci.
Ptala jsem se, zda nékdy byla konfrontovana ze strany rodiny nevhodnymi poznamkami
ohledné své osobnosti nebo body image, na coZ mi odpovédéla, Zze se s timto nesetkala
a naopak ji rodina ve vsem podporovala. V socidlni oblasti ma nékolik blizkych pratel, se

kterymi udrzuje dlvérné vztahy.
Zajmy

Betty se od svych 16 let aktivné vénuje vytvarné tvorbé. Je samouk a uprednostnuje
suché techniky, jako jsou pastelky, tuzka a uhel, rovnéz pracuje s akrylem a dalSimi
materidly. Zaméruje se na portrét, krajinomalbu, zatisi a dalsi formy, ve kterych se snazi
o iluzivnost a realistické ztvarnéni. BEhem své vytvarné cesty Celila nékolika krizim, které
vSak vidy prekonala. Aktivné se ucastni rozmanitych kurz( krajinomalby v terénu

a sleduje praci rznych umeélcl. Zvazovala mozZnost Zivit se touto Cinnosti, ale nakonec



se rozhodla, Ze by pfijmem nepokryla veskeré potrebné naklady na Ziti. Misto toho
uvazuje o vedeni vytvarnych kurz( pro seniory nebo dospélé, pficemz nechce pracovat
s détmi. Mimo jiné se vénuje sportu, zejména béhu. Také ma rada dlouhé prochazky po
mésté nebo v pfirodé. RovnéZ se zajimd o anglicky jazyk, hudbu a psychologii. Kromé

toho pravidelné dochazi jako dobrovolnik do psich dtulkd.
Vznik a pribéh onemocnéni

Betty onemocnéla ve svych 19 letech v prvnim roéniku na vysoké Skole. Nicméné prvni
pfiznaky zacala vnimat jiz v 17 letech, kdyZ studovala na gymnaziu. Mysli si, Ze moznym
spoustééem by mohla byt situace, kdy ji odmitl chlapec, ktery se ji libil. Z této zkuSenosti
si vydedukovala, Ze byla odmitnuta, protoZe neni dostatecné stihla. Drive se timto
faktorem nezaobirala. Ve Skolnim prostfedi se nesetkala se Sikanou nebo nevhodnymi
pozndamkami o jejim body image, presto zminuje, Ze néktefi spoluzaci ji kvuli Stihlosti
oznacovali za ,anorekticku“. Ona to vsak vnimala jako projev zavisti, nebot si
uvédomovala, Ze mnozi z nich sami nedosahovali podobné stihlosti. Betty svou Stihlost
vnimala jako vyhodu, kterou by si ostatni pfali mit. Dle jejich slov , byla jsem stihld, i kdyz
jsem se ve stravovdni neomezovala“. Po absolvovani gymnazia odesla na vysokou Skolu.
PlUvodné se hlasila na umélecky obor, kde bohuzel neuspéla. Plvodné se chtéla pokusit
o prijeti dalsi rok, ale nakonec tuto verzi zavrhla. Pfi ndro¢ném studiu ji nezbyval ¢as na

vlastni vytvarnou tvorbu.

Pfed ndstupem na vysokou Skolu se rozhodla béhem prazdnin odjet na nékolik mésict
do Londyna, kde si nasla praci v restauraci. Pobyt v Londyné se ji velmi zalibil, presto se
i citila velmi osamocenég, rovnéz také musela vyjit s omezenym financnim rozpoétem.
Mimo préci se velmi ¢asto prochdazela po mésté a objevovala mistni kulturu. Postupné
kvlli pracovni zatézi zacala vynechavat jidlo a v kombinaci s vy$si mirou pohybu u ni
doslo k vdhovému Ubytku, ktery u ni vedl ke zvySeni sebevédomi a sebehodnoty. Jak
sama popsala: ,méla jsem pocit, Ze jsem byla vice nezavisld a dokdZu se postarat sama
o0 sebe”. Nasledovné po ndvratu zpét do Ceské republiky nastoupila na vysokogkolské
studium, kde se necitila spokojena. Studium a nové prostiedi na kolejich ji nepfinasely

radost. Citila, Ze nikam nezapad3, ani mezi kolektiv zapdlenych studentd. Pocit odliSnosti



ji provazi uz od détstvi, ackoliv doufala, Ze na vysoké skole se to zméni. Nakonec zjistila,

Ze realita vysokoskolského studia neodpovida jejim o¢ekdvanim.

Zmény v Zivotnim stylu pfinesly pro Betty nové vyzvy, zejména co se tyka pohybu.
Zatimco v Londyné dlouhé prochazky slouzily jako prostfedek k regulaci vahy, nyni se jeji
Zivotni tempo diametralné zménilo. Dlouhé hodiny stravené ve Skole ji zamezily
v aktivnim pohybu a nedostatek ¢asu na sportovni aktivity ji ved| k pocitu ztraty kontroly
nad svou vahou. V reakci na to zacala vynechavat jidlo a zacala chodit na kolej pésky,
¢imz chtéla i minimalizovat straveny ¢as na pokoji, kde se necitila dobre. Postupné se jeji
vaha rapidné sniZovala, coZ zacalo ovliviiovat i jeji zdravotni stav. Popsala to nasledné:
,Citila jsem se jako v mize, byla jsem utlumend a nesoustfedénd, nevnimala jsem své
okoli“. Jeji stav mél negativni dopad nejen na jeji studijni vykony, ale i na osobni vztahy.
Okoli vyjadfovalo obavy ohledné vyrazné stihlosti jejiho téla, ona vSak svou zménu

nevnimala.

Svym stavem se zacala vazné zaobirat aZ poté, co se vypravila na gynekologii kvuli ztraté
menstruacniho cyklu, kde ji Iékar vysvétlil, Ze to mlze byt zplUsobeno velmi nizkou
vahou. Nasledné si pujcila odbornou knihu zamérenou na téma PPP, v jejiz pasazich se
nasla. Nasledné se rozhodla konzultovat svou situaci s psychiatrem, ktery ji
diagnostikoval atypickou mentalni anorexii. Nachdazela se v akutni fazi onemocnéni, ale
presto nebyla hospitalizovand. Lécbou prochazela sama bez vnéjsi podpory. Po dobu
dvou mésicl dochazela pravidelné na kontroly k psychiatrovi, se kterym nebyla
spokojend. Ztoho dlivodu se rozhodla |hat o svém psychickém stavu, protoZe ipres
vahovy pfribytek se stdle necitila I1épe. Po ukonceni péce se rozhodla dalsi pomoc
nevyhledat. Podporu nasla na zahrani¢nich webovych strankach vénujici se PPP, kde
podrobné popisovali problematiku a zplsoby |écby PPP. Z téchto informaci cerpala
inspiraci pro postup ve své samolécbé. Postupné zvysovala svlj energeticky prijem, coz
vedlo k ndhlému pfrirGstku vahy. Tento stav vSak vyvolal nervozitu, ale védéla, Ze je to
nutné k vylééeni onemocnéni. Po této fazi se dostavilo jesté nékolik recidivit, které dle
jejich slov méla komplikovanéjsi charakter, neili prvni fize onemocnéni. Casté&ji se

objevovaly nutkavé tendence a ritualy spojené s pohybem a se stravovanim. Uvedl|a



priklad: ,kaZdy den jsem musela udélat 200 angli¢dki za kaZdého stavu a pres to nejel

vlak”. Orientovala se dle vymezenych hranic a pravidel, nastoupila vétsi kontrola.

Kvali charakteru onemocnéni musela prodlouZit i své studium na 7 let. V poslednim
rocniku celila dalSimu relapsu, ktery byl zplsobeny pretrvévajicim stresem z dokonceni
studia a rozhodovanim o budoucim zaméstnani. Nechtéla pokracovat ve stejném oboru,
ale zaroven nevédéla, ¢emu jinému by se mohla vénovat. Po UspéSném absolvovani
studia nakonec pfijala praci ve svém plvodnim oboru, kde pracovala do letoSniho roku.
S absolvovanim studia pfiSlo mnoho zmén. Osamostatnila se a zacala bydlet sama
vjiném mésté. V novém zaméstnani se vSak nenachdzela spokojenost, zejména kvl
problematickému pracovnimu kolektivu tvofenému predevsim starymi muzi, kde se
setkdvala s nevhodnymi pozndmkami na jeji osobu. Rovnéz se opét potykala s pocitem,
ze nikam nezapada. Tato situace vyustila v dalsi recidivni stav minuly podzim, ktery
nakonec vedl| k jejimu rozhodnuti zménit zaméstnani béhem pobytu na nemocenské

dovolené.

Nynéjsi stav

Betty jiz ¢tvrtym rokem navstévuje psychoterapeutickd sezeni, predtim také dochazela
do programu nutri¢ni terapie, kde ji pomohli nalézt balanc v oblasti stravovani. BEhem
posledniho relapsu se zapsala do denniho stacionare, mimo jiné zvaZovala Zadost
o hospitalizaci, k cemuz nedoslo. Dle jejich slov ,myslela jsem si, Ze mdj stav neni tak
vdzny, protoZe nebyl kontinudlini ale proménlivy”. Nyni zjistila, Ze i prfesto bylo moiné
o hospitalizaci zazddat. Na mou otdzku, zda dokaze odhalit, jaké jsou spoustéce
onemocnéni, odpovédéla: ,myslim si, Ze mezi klicové faktory patfi pocit samoty
a nejistoty v souvislosti se zaclenénim se do spolecnosti a rovnéZ strach ze zmény”.
Kromé toho své onemocnéni vnima jako prostfedek, ktery ji poskytuje pocit kontroly
a bezpedi v uréitych situacich. Pfi naSem prvnim setkani se snazila podnikat kroky ke
zméné. Chtéla se pokusit najit si zaméstnani, které by ji alespon z ¢asti napliiovalo, jako
napt. lektorovani vytvarnych kurzd pro seniory nebo preklady anglickych textd.
V soucasné dobé absolvuje ro¢ni program v komunitni rehabilitaci, jak jiz bylo uvedeno

v Uvodni ¢asti textu.



Zavérecny rozhovor

Betty zminila, Ze si béhem nasi spoluprace mnoho véci zvédomila a ziskala o sobé nové
poznatky. Vnima svou motivaci u sebe néco zménit a pracovat na svém seberozvoji.
U&ast na vyzkumu hodnotila jako velmi zajimavou zkuenost, diky niz mohla na sebe
pohlédnout z jiné perspektivy. Rovnéz byla vdécna, Ze se touto cestou znovu navratila

ke své vytvarné ¢innosti.

PRILOHA €. 3: EMA, 22 LET - VYSTUP Z ROZHOVORU
Uvodni rozhovor

Emé je 22 let. Momentalné studuje dvouoborové studium na vysoké skole. Pred 7 lety
onemocnéla mentalni anorexii. Akutni fazi se ji podafilo pfeklenout a nyni je v relativné
stabilnim stavu. Nicméné stale u ni prevladaji tendence mit své télo pod kontrolou. Jeji
stav se lisi podle toho, jak se vnitiné citi. Uvedla, Ze spiSe neZ s anorexii se nyni potyka

s ortorexii.
Rodinny a socialni kontext

Ema béhem vsednich dni bydli na koleji a na vikendy se vétSinou vraci ke své matce, se
kterou Zije. Také ma dva sourozence - mladsiho bratra a nevlastni sestru ze strany otce.
Rodice se rozvedli, kdyz ji bylo 5 let a obé déti nasledovné zlstaly v péci u matky.
Zpocatku travily ¢as u otce ve stanovené dny. Jejich otec Zil s novou partnerkou, kterd
se k nim nechovala dobre. Jeji jednani bylo odmérené, chladné a nékdy az utocné.
Dochdzelo i k pravidelnému slovnimu napadani, pfi kterém jejich otec nikdy nezasahl.
Ema to popsala tak, Ze se citili nevitani. Pfi ndvstévach velmi Casto citila strach a Uzkost.
Pozdéji otce z téchto divodu prestali navstévovat a vedlo to k vzajemnému odcizeni.
Ema zminuje konkrétni situaci, kdy doslo k rozhodnuti otce nenavstévovat; jednalo se

o narocnou situaci, ve které ji slovné atakovala otcova partnerka. Z celého konfliktu ji



bylo po psychické strance velmi Spatné. Méla pocit, jako by se v tom prostredi dusila
a musela ihned odejit. Sla si zab&hat, co? predtim nedélala. Tuto zkuenost povaZuje za
jeden z moznych faktord, ktery prispél k rozvoji PPP. Kontakt s otcem po néjaké dobé
znovu navazala a hledaji si k sobé cestu. Maji vice spole¢nych zajma a témat, o kterych

spolu radi mluvi, zejména béhem jejich pravidelnych hovor(.

Vztah s matkou charakterizovala jako blizky, laskyplny a viely. V jakékoli situaci se na ni
mUzZe obratit. V sou¢asné dobé prochazi narocnéjsim obdobim, kdy citi urcitou
vzajemnou odcizenost. V souvislosti s onemocnénim je pro ni vyznamnou oporou. Jeji
matka jako prvni zpozorovala Eminu zménu a nabidla ji pomoc. Spolecné hledaly
moznou lé¢ebnou pomoc. Ema o své matce mluvila jako o krdsné a silné zené, ktera je
pro ni vzorem. Pfesto jeji matka na sebe pohliZi z negativniho Uhlu, at uz v souvislosti se
vzhledem nebo s Urovni svych schopnosti a hodnot. Také zminila, Ze po cely svij Zivot
drzi rizné diety. Emu to velmi mrzi a snazi se ji jeji tvrzeni vyvracet a chvdlit ji. S Sirsi
rodinou udrZuji pomérné blizké vztahy, zejména zminuje vztah s babickou z otcovy

strany.

V radmci socialnich vztahl jsme hovorily o obdobi studia na stfedni a vysoké skole. Po
absolvovani zdkladni Skoly pokracovala na Ctyfletém gymnaziu spoleéné s nejlepsi
kamaradkou. Pozdéji prochazela naro¢nym obdobim, kdy se jejich pratelstvi proménilo
v psychickou Sikanu, ktera se odehravala ze strany kamaradky a dal$iho spoluzaka. Celila
konfrontaci s posmésnymi a utonymi poznamkami, které se tykaly jeji sexualni
orientace. Tato situace ji pfivedla k vnitfnimu dilematu ohledné své identity a pocitu
vlastni hodnoty. Citila se ztracené a nejisté. V druhém rocniku Sikana utichla. Téma jeji
sexualni orientace prosakovalo ido okruhu pratel. Byla pfijimana, nicméné nékdo
prokazoval vétsi ¢i mensi pochopeni. V obdobi, kdy onemocnéla, nasla podporu u své
kamaradky (zde ji budu oslovovat Jana), ktera prochazela stejnou situaci. Snazila se Emu
podporovat a motivovat v 1é¢bé. Jana pozdéji absolvovala hospitalizaci a po ndvratu se
drzela Iékafskych doporuceni. Emu to velmi inspirovalo a na zakladé toho se rozhodla

pristupovat k Ié¢bé jinym zplsobem.



Na vysoké Skole se ji podarilo nalézt skupinu pratel, ktefi pfijimaji a respektuji celkovou
jeji osobnost. | kdyZ je pro ni tézké oteviené hovofit o svych problémech, postupné se

uci akceptovat svou minulost a hledat podporu ve svém okoli.

Zajmy

Ema se jiz od détstvi zajima o uméni a vytvarnou tvorbu. Dochazela na vytvarny krouzek
a tvorbé se vénovala do 15 let. V tomto obdobi u ni nastala vytvarna krize a tvorbé se jiz
nevénovala. Znovu svUj zajem o tvorbu probudila na konci posledniho ro¢niku gymnazia,
na zdkladé ¢ehozZ zacala i uvazovat nad vysokoskolskym studiem uméleckého oboru.
S touto volbou nesouhlasili rodi¢e a nakonec se rozhodla pro studium jiného oboru,
ktery studovala i jeji matka. Vytvarna tvorba se nicméné stala prostfedkem k ventilaci
jejich emoci a ve své aktivité pokracuje dodnes. Zejména se vénuje olejomalbé a malbé
akrylem. RovnéZ se zajima o literaturu, déjiny uméni a cizi jazyky. Dtive pravidelné
béhala a trénovala na ptlmaraton, ale nedavno s timto sportem skoncila, protoze citila,
Ze to déla spisSe z nutkavosti nez z radosti. Planuje si udélat pauzu a mozna se k béhu

vrati, az najde rovnovahu.

Vznik a prubéh onemocnéni PPP

Ema se poprvé s anorexii potkala ve véku 15 let. Za mozny faktor, ktery prispél ke vzniku
onemocnéni, povazuje jiz zminovanou vzpominku na konfliktni situaci, kterd se odehrala
s otcovou partnerkou u nich doma. Dale poukazala na mozZnou souvislost s obdobim, kdy
zacala zkoumat svou sexuadlni orientaci, coz vedlo k intenzivnimu vnitfnimu zmatku.
V souvislosti se svym body image si prala, aby jeji télo disponovalo muzskymi liniemi.
Zvazovala moznost chirurgického zakroku tykajiciho se zmény pohlavi, nicméné neni
zatim presvédcena, Ze je to stoprocentné to, co by si prala. Také zminila, Ze jiz od détstvi
spiSe navazovala vztahy s chlapci, u kterych nasla vice porozuméni nez u divek. Jeji
pohled na vlastni télo zacal béhem obdobi puberty degradovat, coz bylo provazeno
vyvojem Zenskych kfivek vlivem hormondlnich zmén. Mentdalni anorexie se u Emy
z pocatku zacala projevovat intenzivni kontrolou téla a své hmotnosti prostfednictvim
pravidel atrestu, pokud nenaplnila své predstavy. Jeji napln dne byla sestavena ze

striktnich rutin, mezi které patfil kazdodenni béh, po némz ndsledovala studend sprcha



za kazdé situace (i pres fyzické nepohodli) s cilem redukovat svou vahu. Podrobné
kontrolovala svdj kaloricky pfijem, na zakladé ¢ehoZz zacdala vynechdavat konkrétni
L

potraviny, zejména, jak nazvala, ty ,nezdravé”. Nasledovné jednotlivé porce jidla

nahrazovala Zvykackami a Coca-Colou, coZ vnimala jako vyhru.

Ema se fidila tvrdym reZimem i v jinych oblastech, ve kterych o¢ekavala vysledky nejen
od svého téla, ale rovnéz od svych schopnosti v ramci studia a dalSich aktivit. Celé
stfedoskolské obdobi stravila v socialni izolaci od svych pratel. Mimo Skolni prosttedi se
s nikym nestykala. Jeji denni rezim zacinal dochazkou do skoly, po navratu dom si Sla
lehnout z velké Unavy, po probuzeni si $la zabéhat, nasledovné se vénovala studijnim
povinnostem a poté Sla spat. V ramci stravovani se fidila konkrétnimi ¢asy vyhrazenymi
na jidlo. Pokud nestihla jist ve stanoveny ¢as, uz nic dal nejedla. V rdmci poruseni svych
pravidel se trestala zafazenim tréninku navic, nebo omezenim energetického pfijmu.
Znacny problém predstavovalo stravovani mimo bezpeci svého domova, napf. zminila
rodinné oslavy. Své potiZe se snazila maskovat a snist veskeré nabizené jidlo, v téchto

pfipadech se vyhybala pouze sladkym napojim.

Svému zdravotnimu stavu zacala vénovat pozornost, az kdyz se jednoho dne citila velmi
zle pfi navratu z béhu. V ten den si toho povsimla i jeji matka, kterd ji nabidla pomoc
a podporu. Spole¢né hledaly vhodnou odbornou péci, nasledné pres veskeré obtize
nasly chapajici détskou psychiatricku, ktera Emé vénovala dostatek ¢asu i prostoru pro
sdileni jejich pocitl. Zpocatku na lé¢bu reagovala velmi vzdorovité, tento postoj zpétné
reflektovala slovy: ,neuvédomovala jsem si zavaznost situace a méla jsem pocit, Ze jsem
na vse sama“. Nedodrzovala lékafska doporuceni, pfi rozhovorech s |ékarkou o jejim
stavu se ji nékdy vysmivala. Pozdéji se u ni zacaly projevovat Uzkostné a depresivni stavy,
které bylo treba Iécit Iéky. Hrozila ji hospitalizace. Nasledné ji bylo doporuéeno vyhybat
se kalorickym tabulkam, to vSak plné neresilo problém, protoze veskeré udaje znala
nazpamét. Dovedlo ji to k odmérovani pomoci hrsti. Celkovy zdravotni stav se odrazil
i ve vystupovani v prostredi Skoly, kdy kvuli tnavé a Uzkostem opakované odchazela ze
zkousek. Rovnéz se onemocnéni zacalo projevovat na fyzickém stavu — trpéla silnym

padanim vlasu, bolesti zad a kloub.



K zadsadnimu obratu doslo ve ¢tvrtém rocniku, kdy se Ema rozhodla zménit svij pfistup
k |écbé a zacala spolupracovat se svou psychiatrickou. Motivaci se pro ni stalo budouci
vysokoskolské studium, které vnimala jako pfrilezitost uzavfit minulost a zacit novou
Zivotni etapu. Po dosaZeni plnoletosti zacala navstévovat psychiatrickou ordinaci pro
dospélé, kam dochazi dodnes. Spolecné vytvorily |écebny plan, dle kterého méla Ema
postupovat. Na zdkladé toho zacala 6x denné jist, navySovat energeticky pfijem
potravinami, které povazovala za , bezpecné”. Nasledné zacala zarazovat i potraviny,
kterym se dfive vyhybala, napf. mlécné vyrobky, maso a sacharidy. S prechodem na
vysokou Skolu si zachovala naucend stravovaci pravidla, nicméné snizila pocet dennich
porci na tfi denné. V souvislosti s pohybem se nadale vénovala béhu, ktery provozovala

v rliznych intervalech.

Nynéjsi stav

Stéle citi potfebu mit kontrolu nad svym télem. Jeji stav se odviji od toho, jak se citi
uvnitf sebe. Vnim3d, zZe velkymi tématy ve spojitosti s onemocnénim jsou samota,
sebekontrola a vysoké naroky na sebe. V ramci stravovani se jiz nefidi podle striktné
danych casli, do stravovaciho planu zaradila svaciny aji 5x denné. Urcité skupiny
potravin stdle povaZuje za ,zakdazané” nebo ,nezdravé”. V tomto pfipadé ji pomdaha
konzumovat tyto ,zakdzané” potraviny v néci spole¢nosti, napt. v kavarné, kde se setka
s prateli, si objedna cappuccino s kolac¢em, ktery si rozdéli mezi sebou. Stejné tak si obc¢as
dopreje sklenku vina nebo dZusu. Co se tyce béhu, rozhodla se béhani omezit. Chce se
ktomu navratit, aZz vtéto oblasti nalezne balanc. Pred mésicem a pul ukoncila
individudlni psychoterapii, kam dochdazela po dobu jednoho roku. Zde se soustfedili na
pfijeti svého téla, hodnot a podporu svého sebevédomi. V ramci péce byla spokojen3,
nicméné citila, Ze se tématim PPP spiSe vyhyba a ztoho divodu ddle zvazuje
navstévovat skupinovou psychoterapii orientovanou na problematiku PPP. V ramci
|[é¢ebného procesu ma dojem, Ze je nyni v mrtvém bodé, prala by si byt uz na jiné pozici.
Je velmi motivovand se posunout ve své cesté dal, mysli si, Ze pravé skupinova terapie
by ji vtomto sméru mohla pomoci. Chtéla by tak prfekonat i svlj strach ze stigmatizace,
otevirat toto téma s ostatnimi lidmi. Prala by si plné se uzdravit a navazat ddvérny

a stabilni vztah.



Zavérecny rozhovor

Spolupraci, ktera byla zalozena na vytvarné tvorbé, Ema popsala jako zajimavou
zkuSenost, kdy i za tak kratky ¢as se skrze tvirci proces na sobé pozorovala jisté zmény
v nékterych jejich postojich. Zminila, Ze vice dba na signdly potreb, které k ni vysila jeji
télo aje vice schopna jej vnimat. Rovnéz se vice do hloubky zamyslela nad otazkou
tykajici se genderu a tématu maskulinity, kdy si je v této oblasti vice jistéjsi. Nyni hleda
cestu ke své autenticité. Rovnéz uvazuje nad moznosti znovu zaclenit do svého rezimu
sport — konkrétné béh a fitness posilovani. S timto tématem ji provazi obavy, aby sport

neuZzivala jako nastroj k potrestani ¢i kompenzaci v souvislosti se stravou.

Pti tvorbé ji oslovil vybér predem danych témat, zvlasté ta inspirovana pohadkami, ktera
povazovala za prijemnd. Ocenila, Ze témata nebyla pfimo spojena s jejim osobnim
Zivotem. Témata se ji malovala dobre, nevyvolalo to v ni Zddné negativni pocity, pouze
zminila, Ze hife se ji malovala témata ,Pernikovd chaloupka“ a Sipkové Rdzenka“.
Naopak si velmi uzila téma , Cervena Karkulka“, které pro ni mélo zvlastni vyznam. Cestu

k akvarelu si nenasla, ale presto se chce naddle aktivné vénovat vytvarné tvorbé, protoze

povaZuje vytvarné uméni za prostredek, skrze ktery mliZe autenticky vyjadrit samu sebe.



PRILOHA C. 4: INES, 29 LET — VYSTUP Z ROZHOVORU
Uvodni rozhovor

Inés je 29 let a narodila se ve vychodni Evropé. Pfed nékolika lety se rozhodla
prestéhovat do Ceské republiky za u¢elem vysokogkolského studia. V priibéhu prvniho
rocniku se u ni objevily projevy psychogenniho pfejidani. Také ji v nedavné dobé bylo
diagnostikovdno ADHD, které dle jejiho psychiatrického |ékafe muize byt pficinou

problematického vztahu ke stravovani. Nyni jsou jeji obtize v relativni rovnovaze.
Rodinny a socialni kontext

Inés vyrilstala v podporujici roding, se kterou dodnes udrzuje vielé vztahy. Ma jednoho
sourozence - mladsi sestru. Jeji rodice se pred par lety rozvedli, coz na vztahu k obéma
rodi¢lim nic nezménilo. Maji spolu uzky vztah. Svou rodinu vnima jako zdroj podpory a
bezpeci, na ktery se mlze vidy s divérou obratit. Zejména vyzdvihla podporu v jeji
matce v souvislosti s jejimi potizemi ohledné PPP. KdyzZ se Inés matce svéfila, ¢emu celi,
sama méla zajem této problematice porozumét a na zakladé toho si zacala zjistovat
informace. V priibéhu Zivota s rodici neprobéhly vazné;jsi konflikty. Rodina ji velmi kvuli
vzdalenosti chybi a snazi se je dle svych moZnosti navstévovat. Co se tyée rodinného
vztahu ke stravovani, nevzpomind si, Zze by ji nékdo konfrontoval s nevhodnymi
poznamkami ¢i ji do jidla napf. nutil. RovnéZz se nesetkala s negujicimi poznamky

mifenymi na jeji vzhled ¢i osobnost.

V socialni oblasti nema problém navazovat vztahy s novymi lidmi, je velmi spolecenska
a komunikativni osobnost. Ve svém prostiedi ma nékolik davérnych pratel, se kterymi
udrzuje uzké vazby a citi se v této oblasti spokojené. | prestoze je obklopena lidmi, se

kterymi sdili rGzné aspekty svého Zivota, o problematice PPP se ¢asto nesvéruje.
Zajmy

Inés se aktivné zajima o umélecky svét v jeho Sirokém spektru odvétvi. Uméni a kultura
jsou nedilnou soucasti jejiho Zivota. RovnéZ se sama vénuje vytvarné tvorbé. Rada

navstévuje vystavy v galeriich a muzeich, divadelni i hudebni pfedstaveni a v posledni



dobé ji nadchla kinematografie 80. a 90. let. Kromé toho se pravidelné vénuje tanci. Ve

svém volném case rada cte rGizné publikace, zajima se o historii a sleduje déni ve svété.
Vznik a prubéh onemocnéni

Rozhodnuti odejit studovat do CR pro Inés pfineslo mnohé naroéné zmény a vyzvy.
Opustila svij domov a rodinu, odesla do zemé, kde neovladala mistni jazyk a nikoho
neznala. Vse si budovala od zékladu. Postupné si nasla bydleni a zaméstndani na ¢astecny
Uvazek. Rovnéz si nasla pratele. Studium ji velmi napliovalo a citila se v této oblasti

spokojené.

Béhem tohoto obdobi plné zmén se u ni zacaly projevovat ptiznaky psychogenniho
ptejidani. PPP u Inés zacaly prosakovat v podobé vynechdvani jidla kvili nechuti, které
pozdé¢ji preslo v nasledné konzumovani nasobné vétsi porce nez za obvyklé situace.
Dochézelo tak k piejedeni, po kterém se dostavily pocity viny a zacyklené vycitky.
Nepreferovala nékteré konkrétni potraviny, v ten dany moment snédla to, co bylo
v dosahu. Tyto tendence se cyklicky opakovaly — nechut’ se stfidala s vI¢im hladem. Také
zminila, Ze se timto jednanim nesnazila potlacovat své emoce ani se prostiednictvim jidla
vyrovnat s vypjatymi situacemi. V téchto situacich se emoce v podstaté nezvédomovala.
V ramci jejiho vztahu ke stravovani, jidlo vnima spiSe jako palivo potfebné pro spravné
fungovani organismu, nezli jako zdroj poté€Seni. Z toho divodu nerada jedla ve
spolecnosti ostatnich lidi, protoze se citila neptijemné, kdyz si ostatni jidlo vychutnavali
a ona ke straveé zastavala jiny postoj. Dle jejich slov to v ni vyvolavalo dojem: ,,Ze je se
mnou néco Spatné, kdyz k jidlu pristupuji timto zpiisobem “. Také zminila ¢asové vytiZeni,
které ji bralo Cas na pfipravu a planovani stravy. Nasledkem tohoto chovéni u ni doslo
V tomto obdobi k silnému Ubytku véhy, nacez ji upozornila jeji kolegyné€ na univerzité.
Svou zménu dokazala reflektovat, nicméné presto jesté¢ nedokazala tento stav propojit

S potizemi plynoucimi ze stylu stravovani.

V tomto Case se shodou okolnosti Ucastnila prednasky o tématu PPP. DUvodem jeji
Ucasti bylo dle jejich slov: ,citila jsem obavu, Ze by se toto téma mohlo tykat nékoho
z mého okoli a chtéla jsem byt o problematice PPP vice informovand”. Na zékladé toho
odhalila, Ze PPP se tykaji i ji osobné. Nasledné se rozhodla situace fesit a navazala vztah

s neziskovou organizaci, kterd se vénuje osvété PPP a v ramci svych sluzeb pomahaji



osobdm nalézt a zprostfedkovat vhodny |écebny program (psychoterapie, nutri¢ni
terapie, atd.). Inés zacala dochazet na nutri¢ni terapii a rovnéz méla zajem o
psychoterapeutickd sezeni, ktera bohuzel kvili preplnénym kapacitam nebylo mozné
uskutecnit. Postupné se jeji stav stabilizoval. Nutri¢ni terapie ji pomohla Iépe naslouchat
potifebam svého téla, uvést do rovnovahy jeji stravovaci navyky a vytvorit vhodnéjsi

skladbu denniho jidelni¢ku. Citila se mnohem lépe a nasledné spolupraci ukoncila.

Za néjaky Cas opét doslo v jejim Zivoté k vyznamnym zménam. Béhem studia méla
moznost nastoupit na plny uUvazek do prestizniho zaméstnani, kterou pfijala. Z toho
dlvodu zazadala o individualni formu studia, které v této kombinaci bylo i tak ndrocné
plnit. Také se stéhovala se svou spolubydlici do nového bytu. Na zdkladé vSech udalosti
zacala pocitovat silné zmény ve svém emocnim rozpoloZeni. Pozdéji musela s tézkosti
studium ukondit a vyrovnat se s touto skutecnosti. V ndvaznosti na to se u ni projevily
depresivni stavy. Nevdhala kontaktovat psychiatrického |ékare, ktery ji ndsledné potvrdil
tuto diagndzu. V ramci léCby ji byly nasazeny medikamenty, které mély vliv na zvySovani
jeji télesné hmotnosti. Na zacatku si své télesné zmény nevsimla, az po ¢ase, coZ pro ni
bylo obtizné pfijmout a ztotoznit se svou novou podobou. Nasledné ji bylo
diagnostikovdno ADHD, s ¢imz se i dostavila podstatnd uleva. Tento fakt ji pomohl l1épe
porozumét svému vnitfnimu nastaveni i prezentovani ve vnéjSim svété. Pfi konzultaci s
Iékarem ji bylo vysvétleno, Ze deprese i PPP mohou byt nasledkem onemocnéni ADHD.
Rozhodla se pro zménu v nékterych Zivotnich oblastech, kdy sama k sobé pfistupuje

s vetsi laskavosti a péci.

Nynéjsi stav

Inés dosla do bodu, kdy se udi szit se svym télem a pfijimat jeho nynéjsi podobu. Vztah
ke stravovani je v podstaté stabilni. Etapy psychogenniho prejidani se v podstaté
nevyskytuji, jen ve vyjimecnych pripadech. Nicméné kvili uzivanym Iékdm uréenym pro
[é¢bu ADHD citi, Ze jeji chut k jidlu je tlumena. BEhem dne nema potiebu obédvat nebo
svacdit. Snazi se vice dbat na kvalitu a skladbu pfijimané stravy. V nynéjsi dobé se vice
zamysli nad konceptem mindfulness stravovani v porovnani se svym nastavenim vztahu
ke stravé. Vnima v této oblasti urcity spolecensky tlak, kdy néktefi lidé hlasaji, Ze ¢lovék

si ma jidlo vZzdy vychutnat, byt pfi konzumovani stale v kontaktu sdm se sebou a uzZivat i



jeho samotnou pfipravu. Svymi slovy zminuje: ,Dokdzu si vychutnat Sdlek kdvy nebo i
nékteré jidlo, jen to neni po celou ¢dst dne a za kaZdé situace. Zkrdtka to jinak nelze,
znamend to tedy, Ze mé stravovdni je Spatné?”. V zavéru oteviela téma souvisejici
s kladenymi naroky ze své strany a vyplyvajici mirou své sebehodnoty, ¢emuz jsme se

vice vénovaly v zavére¢ném rozhovoru.

Zavérecny rozhovor

Inés ocenila prilezitost Ucastnit se této spoluprace na vyzkumu, diky niz ziskala zajimavou
zkuSenost. Avsak pristupovala k této aktivité spiSe jako k povinnosti, coZ se projevilo v
mensi mife reflexe a zamysleni nad procesem samotnym. Zjistila, Ze preferuje malovani
v domacim prostredi, kde nepocitovala takovy tlak na cas, jaky zaZivala pfi skupinovych

sezenich. Tési ji, Ze se diky této zkusenosti znovu trochu vratila k malovani. Zjistila vsak,

Ze technika akvarelu ji nevyhovuje, a radéji preferuje tvorbu grafiky.



PRILOHA €. 5: MIA, 23 LET — VYSTUP Z ROZHOVORU
Uvodni rozhovor

Mie je 23 let a aktualné studuje magisterské studium na vysoké Skole. V 16 letech
onemocnéla mentalni anorexii, s niz se od té doby léci. Vrcholné obdobi této obtize
nastalo vsedmndacti letech, avSak tuto fazi dokazala uUspésné prekonat. Nasledné
v prvnim roc¢niku vysokoskolského studia doslo k recidivé. V soucasnosti je stav jejiho

zdravi stabilizovany, avsSak stdle ¢eli ndstrahdm spojenym s touto poruchou.
Rodinny a socialni kontext

Mia vyr(stala ve stabilni rodiné do jejich 15 let, neZ se jeji rodice rozvedli. Mia z(stala
se svou mladsi sestrou u matky. | pres tuto Zivotni zménu popisuje rozvod svych rodicu
jako ,,ukdzkovy”, kde veskeré situace byly fesSeny s ohledem na minimalni traumatizaci
déti. Oba rodice se rozesli v dobrém. Déti byly zatazeny do stfidavé péce, coz umoznilo
udrZet urcitou rovnovahu a kontakt s obéma rodici. Dodnes udrzuje viely vztah s obéma
rodi¢i. Pozdéji jeji matka navazala vztah s novym partnerem, se kterym si Mia vytvofila
pékny vztah. Presto, Ze rozvod probéhl v klidné atmosfére, pozdéji zacala nevédomé
vnimat dopad na svlj emociondlni stav. V souvislosti se SirSi rodinou udrzuje pevné
vztahy, pficemz ve svém vypraveéni vyzdvihuje skute¢nost, Ze v rdmci rodinné dynamiky
existuji vyrazné tendence k zavislostem. Konkrétné sdéluje, Zze oba jeji dédové trpi

vyznamnou zavislosti na alkoholu.
Zajmy

Mezi Miiny zdliby patfi kultura, uméni, cestovani, kavarny a zkoumani gastronomického
svéta. Na zakladni Skole se aktivné vénovala vytvarné tvorbé, avsak s prechodem na
gymnazium tuto cinnost opustila. Presto po ukonceni stfedoskolského vzdélani
uvazovala o studiu na umélecké vysoké skole. Nedavno se k vytvarné tvorbé navratila.
Popsala mi, Ze béhem tvorby nachdzi uvolnéni a docasné zapomind na své obtize

spojené s PPP.



Vznik a pribéh onemocnéni

Mia je jedna z mnoha jedincl trpicich mentalni anorexii, ktera se u ni projevila v obdobi
kolem 16. roku, konkrétné ve tfetim rocniku na gymnaziu. Pfedchozi indikace této
poruchy se objevily jiz dfive, predevsim v obdobi po rozvodu rodicu, kdy ji bylo patnact
let. Ve svych pozdéjsich reflexich Mia uvadi, Ze do té doby neméla zvlastni vztah k jidlu
a jedla podle své chuti. Postupem ¢asu vSak zacala potlacovat své emoce pomoci pfijmu
potravy, aniz by se u ni objevovaly vycitky svédomi. Vedle toho se u ni zac¢aly objevovat

télesné zmény zplsobené hormonalnimi proménami.

Po seznameni se s kalorickymi tabulkami a zasadami zdravé vyZivy zacala aktivné
uplatfiovat zdravé stravovaci ndvyky a pravidelné cvicit, dfive vztah ke sportu neméla.
Tato opatreni vedla ke snizeni jeji vahy a obdrzela pochvaly za svij vzhled. Postupem
Casu presla na veganskou stravu a zintenzivnila své studijni ambice, ¢imZ dosahovala
vynikajicich vysledkd. AvsSak zaroven se projevila zavislost na vnéjsim hodnoceni
a pochvaléach, coz vedlo ke zvyseni sebekontroly a zavedeni striktnich pravidel ohledné
stravovani a cvieni. Tato rigidni struktura se projevila i ve formé ritual spojenych se

stravovanim a pravidelnou kontrolou vahy.

Mia prosla nejtézsim obdobim béhem 3. rocniku, kdy se projevila akutni faze
onemocnéni avaziné ovlivnila jak jeji fyzicky, tak psychicky stav. Projevily se u ni
depresivni a uzkostné stavy, na své okoli reagovala negativné. S pomoci matky
a lékarského personalu byla hospitalizovana na JIP po dobu tfi mésicl. Jeji vdha se
dostala na kritickou hranici, pficemz jeji Ihostejnost k vlastnimu stavu mohla mit fatalni
nasledky, kdyby nebylo zahdjeno okamiité [é€eni. Navzdory obtiznému obdobi
v nemocnici si stale udrzovala prioritu ve studiu a vyjadfila odhodlani pokracovat ve
Skolnim vzdélavani. Tento cil se stal dulezitou motivaci pro jeji terapeuticky proces, ktery
zahrnoval pravidelné navstévy psychologa a navrat do Skolniho prostfedi. Postupné
zaCala dodrzovat doporuceni |ékarl, pravidelné jist a pfekondvat své strachy spojené
s jidlem, coz zahrnovalo i omezeni sportovni aktivity. Mia popsala obdobi 4. roéniku jako
prijemny a krdsny cas, kde se citila v souladu sama se sebou. Také se rozhodla pro zménu
ve vybéru oboru na vysoké Skole. Studium na stfedni Skole Uspésné absolvovala

a navzdory jejim obavam nedoslo k recidivité.



Prvni rok studia na vysoké Skole pfinesl pro Miu zdsadni zlom. Zména prostredi, nové
socialni vazby a oddéleni od rodiny vyvolaly vyraznou emocionalni zatéz, coz vedlo
k relapsu mentalni anorexie. Zména na distan¢ni vyuku v disledku pandemie covidu ji
umoznila ndvrat domu a stabilizaci. PfestoZe se jeji stav opét ustalil, vdhové klesla jesté
nize nez vprvni akutni fazi onemocnéni. Studium zlstdvalo jeji silnou motivaci

k uzdraveni. Mia se rozhodla tuto zkuSenost sdilet pouze s nejblizSimi prateli a rodinou,

aby se vyhnula stigmatizaci.
Nynéjsi stav

Nyni se nachazi ve stabilizovaném stavu. Sdilela své ambivalentni pocity v souvislosti
s tématem celkového uzdraveni, kdy zaroven touzi po zlepSeni, ale soucasné se boji té
zmény. Komentovala to slovy: ,,Ziji s timto onemocnénim uZ tak dlouho, Ze nevim, jakd
jsem bez ni.” Anorexii vnimd jakou souéast své identity. , Ridim se podle striktnich
pravidel dennodenné uz nékolik let, nedokdzu oddélit, co je ta nemoc a co ja.” Do urcité
miry ji nemoc pfinasi pocit bezpeci a divéry. Ritualy souvisejici se stravovanim stale
dominuji v jejim Zivoté, i kdyZ se snazi o jejich postupné omezeni. Pravidelné si planuje
jidelnicek, zapisuje si vSe, co béhem dne snédla, snazi se minimalizovat pouzivani
kalorickych tabulek, nicméné v nékterych obdobich se k nim navraci. Do stravy postupné
zaradila vSechny potravinové skupiny, presto se pfi stravovani drzi danych pravidel.
Potfebuje mit jasny plan ohledné toho, co bude v jednotlivé dny v tydnu jist a kdy se
budou objevovat navstévy u blizkych nebo pljde do kavarny. Pro predstavu uvedla
priklad: ,Pokud vim, Ze si v pdtek dam croissant, pripravuji se nékolik dni predtim
a upravuji své stravovdni tak, abych si ten croissant mohla uzit v poklidu a bez vycitek.”
Béhem cestovani rdda poznava nové kultury i ochutndva mistni jidla, v tomto pripadé ji
vie bez omezeni. Nicméné vidy se tési na ndvrat domu, kde se mlze stravovat dle svych
preferenci. Zména nastala vtom, Ze jiz nepotiebuje presné dodrzovat casy pro

jednotlivé denni pokrmy.

Ziskala vétsi volnost i v oblasti pohybu, kde se orientuje na zdkladé potreb svého téla.
RovnézZ se vice nez rok nevazila na vaze, presto svou vahu kontroluje podle starého
obleceni. Tyto ritudly ji pomahaji zachovat vnitfni klid, avSak pfizndvd, Ze na druhou

stranu ji to vysiluje. Svérila se, Ze nema rada své télo ani jeho vzhled. Zminila se, Ze



u sebe vnima dvé odlisné sféry sebevédomi. Na jedné strané vnima své vnitfni hodnoty
a znalosti, kde se citi jista a silnd. Na druhé strané vztah k vnéjSimu vzhledu v ni vyvolava
nizkou Uroven sebedlvéry a spokojenosti. Navzdory vSem témto vyzvam se snazi uzivat
si Zivota, byt vSimava a vdécna za vSedni mali¢kosti a vénovat se Cinnostem, které ji

napliuji.

Zavérecny rozhovor

Mia vnimala moZnost malovat jako zplsob relaxu, kterého se ji nedostavalo i pres
pocatecni neprijemné pocity, se kterymi se na zac¢atku spoluprace pfi tvorbé potykala.
Velkou c¢ast stravila nad pfedstavami, jak dané téma zpracovat. Postupné od téchto
tendenci opoustéla a zacala s vétsi lehkosti improvizovat. Tvorba ji pfinesla zajimavou
zkuSenost souvisejici se zjisténim, Ze je schopna slevit ze svych poZzadavk( a malovat bez
obav z nasledného hodnoceni. Vysledné obrazy nemaji podobu dle jejich predstav, aviak

nevyvolava to v ni Zadné nepfrijemné pocity, je s tim v souladu.

Od ledna doslo k velkym zménam v jejim Zivoté. Pfehodnotila svij smér a rozhodla se
zcela vylécit z PPP. Popisovala, Ze predtim prozivala velmi naro¢né obdobi a opét
dochazelo k restrikcim ve stravé z nedostatku casu. Dosla k zavéru, Ze nechce timto
zpUsobem jiz dale pokracovat. Konfrontovala se svymi pravidly a restrikcemi a vnima je
jako vyzvy. Vytvofila si seznam svych ,,zakdzanych” jidel, které nyni postupné ochutnava
a zaclenuje do svého jidelnicku. Pri riznych udalostech a navstévach jiz prijima nabizené

jidlo, misto toho, aby si jako v minulosti nosila své , bezpecné” potraviny.

Tato spoluprace pro ni byla zajimavou zkuSenosti, ktera ji motivovala se znovu aktivnéji

vénovat tvorbé a kreativni ¢innosti.



PRILOHA C. 6 - INFORMOVANY SOUHLAS (SKUPINA A)

Informovany souhlas Gcastnika vyzkumu:

Vazena pani,
v souladu se zdsadami etické realizace vyzkumu’ Vas zaddm o souhlas s Vasi ucasti ve
vyzkumném projektu v ramci bakalaiské prace.

Nazev projektu: Vytvarna metafora poruch ptijmu potravy a problematického vztahu ke
stravovani ve vytvarné tvorbé

Regitel projektu: Bc. Markéta Shanadh, marketahlouskova@gmail.com

Nazev pracovisté: Ateliér Arteterapie, Pedagogickd fakulta JihoCeské univerzity
v Ceskych Budgjovicich.

Vedouci prace: Mgr. Jana Koutilova, Ph.D., jkouril@pf.jcu.cz

Cil vyzkumu: Hlavnim zdmérem je, jak se PPP promita ve vytvarné tvorbé. Rovnéz se
budu zaobirat otazkou, jakym zpiisobem arteterapie mize byt ptinosna v této 1€Cbe.

Popis vyzkumu: Spoluprice s respondentkami bude probihat formou rozhovoru a
vytvarného tvofeni. Pfevazné se bude pracovat s vodovymi barvami piipadné i s dalSimi
technikami (tempery, pastelky). Soucasti bude i tvorba kolazi z vystiizka (z ¢asopist,
kalendart atp.). Respondentky budou mit moznost ziskat vytvarny prozitek individualné
v domécim prostfedi s moznosti individudlnich konzultaci. Soucasti je 1 vyhrazeny
prostor pro sebereflexi.

Celkem se bude jednat o 2 setkani. Prvni setkani probéhnou individudln¢ ve formé
neformalniho rozhovoru, kde se sezndmime a vysvétlime si, jak bude spoluprace probihat.
Rovnéz budou pokladany respondentkam otazky tykajici se tématu bakalaiské prace.
Rozhovory budou nahrdvany na mobilni telefon, z dGvodu pfepisu rozhovoru.
Nasledovné nahravka bude vymazana. Pribézné se budou zadavany ,, tkoly “ k
vytvarnému zpracovani na doma, které celkem zaberou 1,5 hodiny prace. Zavérené
druhé setkani prob¢hne opét individualng, kde si popovidime o dojmech prozitcich a
uvédoménich z celé spoluprace. Také budou vybirdny dokoncené artefakty od
respondentek za tUcelem vyzkumu. Nasledovné zminované artefakty budou
reprodukovany v bakalaiské praci, kde bude uveden jejich rozbor. Respondentky budou

7 Vseobecnou deklaraci lidskych prav, nafizenim Evropského parlamentu a Rady (EU) ¢. 2016/679 o ochrané fyzickych

osob v souvislosti se zpracovanim osobnich Gdajli a o volném pohybu téchto Udaji a o zruseni smérnice 95/46/ES (obecné nafizeni
o ochrané osobnich (dajd) a dal$imi obecné zavaznymi pravnimi predpisy (jimiZ jsou zejména Helsinskd deklarace prijatd 18.
Svétovym zdravotnickym shromdzZdénim v roce 1964, ve znéni pozdéjsich zmén (Fortaleza, Brazilie, 2013), zékon ¢. 372/2011 Sh., o
zdravotnich sluzbdch a podminkdch jejich poskytovdni (zdkon o zdravotnich sluZbdch), ve znéni pozdéjsich predpist, zejména
ustanoveni jeho § 28 odst. 1, a Umluva na ochranu lidskych prdv a distojnosti lidské bytostiv souvislosti s aplikaci biologie a mediciny:
Umluva o lidskych prdvech a biomediciné publikované pod & 96/2001 Sh. m. s., jsou-li aplikovatelné).



http://www.zakonyprolidi.cz/cs/2011-372
http://www.zakonyprolidi.cz/cs/2011-372
http://www.slg.cz/umluva-o-lidskych-pravech-a-biomedicine

vystupovat pro ucely prace pod jinym jménem a veskeré udaje, které by mohly prispét
k jejich identifikaci, budou pozménény. Po dokonceni vyzkumné ¢asti bakalaiské prace
budou artefakty v piipad¢ zajmu navraceny respondentkdm. S veskerymi osobnimi udaji
zkoumanych osob bude zachazeno citlivé a v anonymité. Zapojeni do vyzkumu je
dobrovolné z toho divodu je zde moznost kdykoliv bez udani divodu vyzkum opustit.

datum a podpis feSitele projektu

Prohlaseni a souhlas acéastniku s jejich zapojenim do vvzkumu:

Prohlasuji a svym nize uvedenym vlastnoru¢nim podpisem potvrzuji, Zze dobrovolné
souhlasim s UcCasti ve vySe uvedeném projektu a ze jsem mel/a moznost si fadné a
V dostateCném Case zvazit vSechny relevantni informace o vyzkumu, zeptat se na vse
podstatné tykajici se ucasti ve vyzkumu a ze jsem dostal/a jasné a srozumitelné odpovédi
na své dotazy. Byl/a jsem poucen/a o pravu odmitnout ucast ve vyzkumném projektu
nebo sviij souhlas kdykoli odvolat bez represi resp. mého ditéte (v ptipadé nezletilosti).

Jméno a piijmeni ucastnika:.. ..o Datum
narozeni:..................

Adresa trvalého bydlisté
UCASTNTKAL . ...

Podpis €astnika: ............oooiiiiiii



PRILOHA C. 7 - INFORMOVANY SOUHLAS (SKUPINA B)

Informovany souhlas Gcastnika vyzkumu:

Vazena pani,
v souladu se zdsadami etické realizace vyzkumu® Vas zaddm o souhlas s Vasi ucasti ve
vyzkumném projektu v ramci bakalaiské prace.

Nazev projektu: Vytvarna metafora poruch ptijmu potravy a problematického vztahu ke
stravovani ve vytvarné tvorbé

Regitel projektu: Bc. Markéta Shanadh, marketahlouskova@gmail.com

Nazev pracovisté: Ateliér Arteterapie, Pedagogicka fakulta JihoCeské univerzity
v Ceskych Budgjovicich.

Vedouci prace: Mgr. Jana Koutilova, Ph.D., jkouril@pf.jcu.cz

Cil vyzkumu: Hlavnim zdmérem je, jak se PPP promita ve vytvarné tvorbé. Rovnéz se
budu zaobirat otazkou, jakym zpiisobem arteterapie mize byt ptinosna v této 1€Cbe.

Popis vyzkumu: Spoluprace s respondentkami bude probihat ve formé rozhovoru a
nckolika setkani, v rdmci kterych budeme spole¢né vytvarné tvotit. Pfevazné budeme
pracovat s vodovymi barvami piipadné i s dalsimi technikami (tempery, pastelky).
Soucasti bude i1 tvorba kolazi z vystiizka (z ¢asopist, kalendari atp.). Mou ulohou bude
vytvoftit pfijemny a bezpecny prostor pro volné vytvarné vyjadieni s jemnym metodickym
vytvarnym vedenim. Respondentky budou mit moznost ziskat vytvarny prozitek v malé
skupin€é 1 individudlné v domacim prostfedi. Soucasti je i vyhrazeny prostor pro
sebereflexi. Sdileni svych mysSlenek, pocitl ¢i zkuSenosti je dobrovolné.

Celkem se bude jednat o 5 setkani. Prvni setkani probéhnou individudlné¢ ve formé
neformalniho rozhovoru, kde se sezndmime a vysvétlime si, jak bude spoluprace probihat.
Poté prob¢hnou 3 skupinova setkani v prostorech v Terapeutickém pfistavu v Praze.
Piesné terminy a ¢as budeme feSit spole¢né. Pribézné se budou zadavat ,, tkoly “ k
vytvarnému zpracovani na doma, které celkem zaberou 2 hodiny prace. Zavérecné paté
setkani probéhne individualné, kde si popoviddme o dojmech proZitcich a uvédomeénich
z celé spoluprace. V pribéhu spoluprice budou dokoncené artefakty vybirany od
respondentek za ucelem vyzkumu. Déle budou tyto artefakty reprodukovany v bakalarskeé

8 Vseobecnou deklaraci lidskych prav, nafizenim Evropského parlamentu a Rady (EU) ¢. 2016/679 o ochrané fyzickych osob v
souvislosti se zpracovanim osobnich Gdaji a o volném pohybu téchto Udajii a o zruSeni smérnice 95/46/ES (obecné nafizeni o
ochrané osobnich Udajl) a dalSimi obecné zavaznymi pravnimi predpisy (jimiZ jsou zejména Helsinskad deklarace prijatd 18. Svétovym
zdravotnickym shromdzdénim v roce 1964, ve znéni pozdéjsich zmén (Fortaleza, Brazilie, 2013), zdkon ¢ 372/2011 Sb., o zdravotnich
sluzbdch a podminkdch jejich poskytovdni (zékon o zdravotnich sluZbdch), ve znéni pozdéjsich pfedpisi, zejména ustanoveni jeho
§ 28 odst. 1, a Umluva na ochranu lidskych prdv a diistojnosti lidské bytosti v souvislosti s aplikaci biologie a mediciny: Umluva o
lidskych prdvech a biomediciné publikované pod ¢ 96/2001 Sb. m. s., jsou-li aplikovatelné).


http://www.zakonyprolidi.cz/cs/2011-372
http://www.zakonyprolidi.cz/cs/2011-372
http://www.slg.cz/umluva-o-lidskych-pravech-a-biomedicine
http://www.slg.cz/umluva-o-lidskych-pravech-a-biomedicine

praci, kde bude uveden jejich rozbor. Respondentky budou vystupovat pro ucely prace
pod jinym jménem a veskeré idaje, které by mohly ptispét k jejich identifikaci, budou
pozménény. Nasledovné po dokonceni vyzkumné ¢asti bakalarské prace budou artefakty
v piipadé zajmu navraceny respondentkam. S veskerymi osobnimi udaji zkoumanych
osob bude zachazeno citlivé a v anonymité. Zapojeni do vyzkumu je dobrovolné z toho
divodu je zde moznost kdykoliv bez udani divodu vyzkum opustit.

datum a podpis feSitele projektu

ProhlasSeni a souhlas acastniku S jejich zapojenim do vvzkumu:

Prohlasuji a svym nize uvedenym vlastnoru¢nim podpisem potvrzuji, ze dobrovolné
souhlasim s Ucasti ve vySe uvedeném projektu a ze jsem mel/a mozZnost si fadné a
Vv dostateCném Case zvazit vSechny relevantni informace o vyzkumu, zeptat se na vse
podstatné tykajici se ucasti ve vyzkumu a ze jsem dostal/a jasné a srozumitelné odpoveédi
na své dotazy. Byl/a jsem poucen/a o pravu odmitnout ucast ve vyzkumném projektu
nebo sviij souhlas kdykoli odvolat bez represi resp. mého ditéte.

Jméno a ptijmeni ucastnika:. ... Datum
narozeni:..................

Adresa trvalého bydlisté
UCASTNTKAL . ...

Podpis Gcastnika: ...



