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#Slovo uvodem

VazZeni studenti,

Tento studijni text vznikl v rdmci finan¢ni podpory z projektu ESF OP VK s ndzvem
Podpora terciarniho vzdélavani student(l se specifickymi vzdélavacimi potifebami na
Ostravské univerzité v Ostravé (reg.¢. CZ.1.07/2.2.00/29.0006). Cilem vySe uvedeného
projektu bylo zejména zptistupnéni studia studentlim se specifickymi vzdélavacimi
potifebami na fakultach Ostravské univerzity v Ostravé.

Predmét Terapeutické metody ve specidlni pedagogice, pro ktery je tato studijni opora
primarné urcena, byl modifikovan a upraven tak, aby jej mohli studovat studenti

s urcitym handicapem. Obsah predmétu, a rovnéz pfiblizné 90% obsahu Ustnich
prednasek, je tak pfeveden do podoby tohoto bézného studijniho materiadlu. Tento
materidl byl ddle adaptovan do podoby elektronického dokumentu, ktery mohou
vyuzivat studenti se zrakovym postizenim. Doprovodnym studijnim pomocnikem je
také prezentace v Power Pointu, ktera rovnéz kopiruje z 90% obsah prednasek, a mlze
byt tak vyuzita soucasné s textem.

NaplIni predmétu, i obsahem a cilem textu, je studium zaklad( terapii a terapeutickym
metod, jejich organizace, fazi, procesu, charakteristik a vymezeni péti zakladnich
terapii (arteterapie, muzikoterapie, dramaterapie, ergoterapie a animoterapii).
Studijni opora obsahuje v kazdé kapitole Ukoly k textu a Ukoly k zamysleni, popfipadé
doplnéni informaci i z dalSich odbornych materialQ. Tyto dil¢i koly slouzi nejen

k lepSimu zapamatovani nauceného, ale rovnéz k prohloubeni védomosti. Na konci
kazdé kapitoly pak najdete shrnuti vSeho, co pokladame za podstatné. Text je
doprovazen grafickymi ikonami, které slouZzi k lepsi zrakové orientaci v textu, a

k vyznaceni zdméru autora. (Grafické ikony jsou umistény vzdy pouze na levé strané
stranky. Nepredpokladame, Ze studijni opora bude vydana v tisténé verzi.)

Student by mél byt v konecné fazi studia schopen:

Vymezit terapie ve specidlni pedagogice a posoudit historii vyuzivani terapii a
terapeutickych metod v rdmci specidlni pedagogiky;

Charakterizovat zakladni vychozi oblasti terapii ve specidlni pedagogice — m;.
ontogeneticky trojuhelnik, psychoterapii, fyzioterapii, ad.;
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Popsat cil terapii a okolnosti, které souvisi také s fazemi terapeutického procesu ve
specidlni pedagogice;

Definovat struéné arteterapii, muzikoterapii, dramaterapii, ergoterapii, canisterapii a
hipoterapii, jejich klasifikace a cile;

Posoudit vyuziti vySe uvedenych terapii v ramci specialni pedagogiky.

Znalost zakladu terapii a terapeutickych metod by méla bezpecné vést ke zkvalitnéni
prace budoucich specialnich pedagogu a studentu specialni pedagogiky, pro které je
text primdrné urcen. Sprdvnd organizace terapeutické ¢innosti, a blizsi porozuméni
konkrétnimu terapeutickému procesu, je prvnim krokem ke zlepseni a rozsifeni aktivit
specidlniho pedagoga. V dobé, kdy se postupy a metody specidlni pedagogiky vyuZzivaji
stale vice, at uz individudlné u konkrétnich osob, tak i v zafizenich, ve kterych drive tyto
aktivity nebyly nutnosti, je zvladnuti dalsi ¢innosti, jako je terapie, vice nez vitana.

| prestoZe tento studijni predmét a studijni opora nevede k plnému zajisténi
kompetence a schopnosti aplikovat samostatné jakoukoliv terapii (samoziejmé je
nutné studium konkrétni terapeutické metody a ziskani platného osvédceni),
pokladdme vystupy predmétu a predpokladané znalosti studenta za vychozi pro
specialné pedagogickou praxi, a dalsi, jiz konkrétné terapeuticky zamérené studium.
Pteji vdm prijemné studium a drzim palce pfi ziskavani dalSich specidlnépedagogickych
kompetenci. Katefina Janku

#1Terapie a specialni pedagogika

Cil kapitoly

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

Definovat terapii ve specialni pedagogice;

Charakterizovat vlastnosti terapii ve specidlni pedagogice;

Objasnit historickou souvislost zafazovani terapii do specialni pedagogiky jako védniho
oboru v obdobi tzv. |é¢ebné pedagogiky a v obdobi tzv. defektologie a obdobi do roku
1989;

Posoudit vyuzZivani terapii ve specialnépedagogické péci u nds a v zahranici.

Klicova slova

Terapie; specidlnépedagogické terapie; formativni vliv; terapeuticky vliv; specialné
pedagogické metody — reedukace, kompenzace, rehabilitace; monosenzorické metody;
multisenzorické metody; |éCebnd pedagogika; defektologie; alternativni metody;
edukace.

Cas na prostudovani kapitoly

8 hodin

Privodce studiem

V Gvodu této prvni kapitoly, a vlastné na za¢atku tohoto studijniho materidlu, bych
chtéla, abyste se zamysleli nad tim, co si vlastné predstavujete pod , terapii ve specialni
pedagogice“? Ovérovani pravd a zavrhovani mytd, které o terapiich vite, ¢i nevite,
bude cilem nasi prvni kapitoly a jeji diskuze v rdmci pfednasek. Skrze prvni teoretickou
kapitolu budeme spoleéné postupovat krok za krokem az ke zkousSce z pfedmétu
Terapie ve specidlni pedagogice 1. Informace budou na sebe navazovat a vzajemné se
rozvijet, Ctéte tedy pozorné, opakujte si text, délejte si své vlastni poznamky.
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Pamatujte: Uchovame si jen 10% z toho, co precteme, ale uz 70% z toho, co fikame, a
dokonce 90% z toho, co sami délame!

Kde se vzaly terapie ve specialni pedagogice? Pro¢ jsou momentalné velmi aktudlni?
Problematika specidlnépedagogickych terapii byla, a stale je, velmi komplikovanym
fenoménem. Divodem nejasnosti a otazek je samotny obor specialni pedagogika, jeho
historicky vyvoj a souvislost s vyvojem spolecnosti a péce o osoby s postizenim.

#1.1 Definice

Termin terapie miZeme obecné prelozit jako oSetfovani nebo léceni (z fec. therapeia).
Podle Miillera (2005) etymologie terminu terapie, ktery ma recko — latinsky plvod,
znamena nejen léceni a oSetfovani, ale také starani se, pomahani a cvic¢eni. (Mdiller, O.,
2005)

Terapie a terapeutické pristupy by se tedy daly vysvétlit jako urcité zplsoby odborného
a cileného jednani ¢lovéka s clovékem, jez sméfuji od odstranéni ¢i zmirnéni
nezaddoucich potizi nebo odstranéni jejich pticin, k jisté prospésné zméné, naptiklad

v prozivani, chovani, fyzickém ukonu, apod.

Podle hesla v Defektologickém slovniku vystihuji terapie ,,...1é¢eni nebo Iékafskou
¢innost zamérenou na zdoldvani pfi¢iny nemoci, popfipadé chorobného stavu nebo na
potlaceni pfiznakl nemoci nebo zlepsovani pribéhu nemoci a kvality Zivota.” V prvnim
pfipadé jde o terapie kauzalni (z lat. causa = pficina), ve druhém pfipadé o terapie
symptomatické (z fec.symptdéma = znak, ptiznak), ve tretim pripadé o terapie paliativni.
(srov. Edelsberger, 2000, s. 355)

Podle vyuzivani bazalnich prostfedkd délime terapii na :

terapii chirurgickou;

farmakoterapii;

fyzioterapii;

psychoterapii.

(Edelsberger, L. a kol., 2000, s. 291 - 292).

Specialni pedagogika vyuziva vSech téchto druh( terapii v ramci edukace a
zkvalitiovani Zivota osobdam se specidlnimi potfebami. PfestoZe terapie chirurgicka a
farmakoterapie stéle patfi do rukou lékaru, jsou i tyto terapeutické prostiedky
specidlnépedagogické péce a podpory mnohdy nutné a nezbytné. Psychoterapie a
fyzioterapie se jiz staly definitivni soucasti ¢eské i zahraniéni specialni pedagogiky.

Vliv a vyuziti jednotlivych terapii ve speciadlni pedagogice mizeme rozdélit na :
formativni — tj. plsobici na osobnostni rist

terapeuticky — tj. pasobici Zadouci zmény pfi , patologiich”.

(srov. Valenta, M. In: Miiller, 2005)

Otazka k zamysleni:

Co konkrétné znamena formativni a terapeuticky vliv terapii? Uvedte pfriklady.
Pozornému ¢tenafri zde jisté neuniklo, Ze definice vyse uvedené neukazuji pouze na
terapie, které jsou mezi odbornou i laickou populaci znamy nejvice — mam na mysli
napr. arteterapii, dramaterapii, muzikoterapii, apod. — ale také na jakékoliv ¢innosti a
aktivity, které za urcitych podminek, ovliviiuji chovani a prozivani jedinc(.

Spojujicim ¢lankem mezi terapiemi a specialni pedagogikou jsou specidlnépedagogické
metody, zvlasté — reedukace, kompenzace a rehabilitace. V ramci reedukacné —
kompenzacnich principl jde vétsSinou o monosenzorické metody, které budto rozviji

4
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postizenou oblast nebo ji nahrazuji jinym prostfedkem, organem ci funkci. Naopak
rehabilitace je ve vSech ohledech metodou kvantitativni a multisenzorickou, protoze se
zabyva vétSim mnozstvim sloZek a oblasti, které cvici, upravuje a podnécuje takovym
zpUsobem, aby se ¢lovék se specidlnimi potfebami rozvijel po vSech strankach

v maximalni mozné mire.

Specidlnépedagogické terapie je tedy mozné rozélenit z hlediska kvantity smyslového
zapojeni na:

monosenzorické reedukacné-kompenzacni terapie,

multisenzorické rehabilitaéni terapie.

#1.1.1 Osoby a terapie ve specialni pedagogice

Predmétem péce specialni pedagogiky je ¢lovék s postizenim, lidé se specidlnimi
potfebami, Zaci, popf. déti, s néjakym handicapem nebo postizenim.

Terapie i terapeuticky proces, ktery budeme déle v textu specifikovat a
charakterizovat, je soucasti specialni pedagogiky, i prestoze vychazi z mnoha dalsich
oborl. Bazalni vychozi disciplinou je psychoterapie jako soucast védniho oboru
psychologie, proto vyuzivdme v textu ,také” osloveni osob zucastnénych

v terapeutickém procesu ,klient” a ,,terapeut” (zachovano z doslovnych nebo
nedoslovnych citaci odborné literatury).

Ovsem tato pojmenovani neméni fakt, Ze mame na mysli stale specidlnépedagogicky
terapeuticky proces a odborné vzdélaného specialniho pedagoga, ktery se stava
systematickym studiem terapii a dalSim vzdélavanim, kompetentni osobou v praci s
urcitymi terapiemi.

V moderni specidlnépedagogické praxi dneska je samoziejmosti dalsi vzdélavani
specialnich pedagogu. K tomuto vzdélavani patfi také ziskavani nutnych certifikatd,
osvédceni a diplom, které se vztahuji k vyuZivani terapii a terapeutickych metod a
technik v praxi. Terapeuticka kvalifikace a kompetence k uzivani konkrétnich terapii,
jsou nutné nejen pro Sirsi profesni uplatnéni specialnich pedagog, ale také pro
zlepSeni a zkvalitnéni sluzeb, které nabizime osobam s postizenim.

#1.2 Historicky vhled

Terapie, jak jsme jiz uvedli, souvisi ve specidlni pedagogice zvlasté s konkrétni dobou,
jejimi trendy a pfistupem k osobdam s postizenim. Nastin pozitivniho rozvoje
terapeutickych pristupll vidime jiz v dile J. A. Komenského (Didactica Magna).
Komensky charakterizoval tzv. |Ié¢ebnou vychovu a povinnosti terapeuta, ktery mél
»poznat, pomoct, a chtit (se angaZovat)“. Pojem terapie se uZival celkem bézné jiz

v dobdch, kdy péce o osoby s postizenim byla ponejvice v rukou lékaf(. Kupfikladu
psychiatr Phillip Pinel (1745-1826) vyuzival v péci o ,,dusevné postizené pacienty”
nejvice lécbu praci a psychoterapii. Lékar Jean Marc Gaspard Itard (1775-1838)
dokdzal, Ze urcitych vyvojovych krok( i u déti s postizenim Ize dosahnout podnétnym
prostfedim, podporou smysld, motoriky a feci. Pfinos Eduarda Seguina (1812-1880) je
zfejmy v koncipovani vychovy, kterou zaméfil na rozvoj pracovnich navyk( a
smyslového vnimani. Pro rozvoj smysl( vypracoval systém postupl, metod a hlavné
konkrétnich pomucek, které se v modifikované podobé pouzivaji dodnes. A
nezapomenme zminit Marii Montessori (1870-1952), Iékarku a pedagozku, kterd
povaZovala za zaklad uceni pozornost. Dité se mélo ucit dlouhodobé koncentrovat na
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zajimavou ¢innost, a vSe muselo probihat v pfedem pfipraveném prostredi. Dilo
Montessori je prikladem realizace pedagogické terapie. (srov. In: Kysucan, 2009)

V tomto vyvojovém obdobi byla specidlni pedagogika nazyvana vétsinou tzv. |écebnou
pedagogikou, a byla soucasti zdravotnické péce, terapie byly do ni automaticky
zaClenény.

Jinak tomu bylo v dobé, kdy se specidlni pedagogika pretvarela v samostatny védni
obor, mnohem blizsi obecné pedagogice nez Iékarskym védam. Na prahu 20. stoleti se
rozvijela zejména na bazi specialnépedagogické praxe, ve vazbach na pedagogickou a
socialni institucionalizaci (Ustavnictvi), které bylo orientované na jednotlivé skupiny
osob s postizenim, a také na jednotlivé druhy specialnich skol. Jeji vyvoj ovlivnily
nejvice dva teoretické systémy (paradigmata). Prvnim z nich je pfeceriovani role
biologickych faktord vzniku vad v ramci dédi¢nosti a ve vyvoji ditéte. Tento patologicky
charakter specidlni pedagogiky se promitad ponejvice do pojeti tzv. defektologie.
Druhym smérem je ndpravnd pedagogika, které je zapotrebi pravé v Ustavni péci a
predstavuje praktickou nauku o vychové a prevychové déti s postizenim ve specialnich
zafizenich. Tyto dva vyznamné systémy utvarejici teorii i praxi oboru patfily

k dominantnim systémam témér 3 Etvrtiny stoleti, pfed rokem 1989, Cili velmi ovlivnily
naplni prace tehdejsich specidlnich pedagogu.

Mimo jiné si zde ptripomenime, Ze k budovani specialni pedagogiky jako védniho oboru
vyrazné prispél nestor ¢eské specialni pedagogiky Milo$ Sovak (1905 — 1989). Sovak byl
toho ndzoru, zZe bude nejlépe, kdyzZ vSechny ,,déti a mladez vyZzadujici zvlastni péci”
umistime do spole¢nych zafizeni, a soustfedime tak na né vétsi odbornou a
koncentrovanou péci. Tato idea byla podporovana nejen tehdejsim rezimem, ale také
neprofesiondlni vefejnosti, které byly pfedavany pouze ¢astecné informace o téhle
segregované skupiné lidi izolované na okrajich mést a v obrovskych komplexech budov.
Nejvétsi hrozbou tohoto defektologického pristupu nebylo jen to, Ze terapie byly
vyrazné potla¢eny jako nevyuzivand alternativa, ale nedostatecny, nebo takrka nulovy,
individualni pristup a potlaceni vlivu rodiny a rodinné vychovy, coz, jak dnes jiz vime, je
ve vychové déti s postizenim nepostradatelné esencidlni.

Dusledkem této filozofie bylo, Ze po dlouhou dobu fungovala skupina osob

s postizenim a skupina osob bez postizeni (intaktnich), v nasi spole¢nosti, samostatné.
Tyto skupiny lidi byly od sebe oddélené jak uredné (legislativné), tak formalné —
védeckym a odbornym zdlvodnénim. Majoritni ¢ast zdravé détské populace
navstévovala Skoly béZného typu a détska populace s postizenim pak specialni Skoly.
Stav diferencovaného Skolstvi trval az do roku 1991.

Terapie a terapeutické pristupy ve specialni pedagogice byly proto v obdobi vyvoje
vysSe nastinéném dusledné potlaceny, stejné jako individualni pfistup a kreativita ve
vychové a vzdélavani.

| presto mizeme vyzvednout napfiklad obdobi po 2. svétové valce, které pralo,
zejména v zahranici, ale i u nas, vyvoji ,velkych” terapii. Napfiklad v roce 1948 vznikly
hned 2 koly muzikoterapie, z nichZ prvni (Svédska $kola, zaloZzend A. Pontvikem), byla
zamérena psychoterapeuticky a druh3, zaloZzena v USA, psychoanalyticky. V rdmci
arteterapie se v té dobé objevuje myslenka, Ze musime brat vazné i uméni ,dusevné
nemocnych a trpicich” (propagovano nejvice fr. malifem Jeanem Debuffetem). U nas
pak vyzvednéme alespon praci v Jedlickové Ustavu, kde se od jeho zaloZeni (r. 1913),
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soustfedovali na komplexni rehabilitaci télesné postizenych, kterd zahrnovala i mnoho
druhl pracovné terapeutickych pristupl (dnes ergoterapeutickych). Bohuzel se mnoho
terapii a metod do nasi republiky dostalo az po roce 1989.

Od devadesatych let minulého stoleti jsou oviem terapie opét soucasti ¢eského
specidlnépedagogického procesu. Mnohé terapie jsou vyuzivany nejen alternativné, ale
jako hlavni edukacéni metoda. Jejich pfinos je nesporny. Kupfikladu v praci s détmi se
soubéznym postizenim vice vadami a téZzkym mentdalnim postizenim vybizi k vyuzivani
terapii pfimo aktudlni legislativa a Skolni kurikulum.

Podrobnéjsi historie terapii se tyka konkrétnich terapeutickych smér(, ptistupd a
metod. Charakteristika stéZejnich aplikovanych terapii ve specidlni pedagogice
(arteterapie, muzikoterapie, ergoterapie, dramaterapie a animoterapie) a kratké
uvedeni do jejich historickych souvislosti je soucasti dalSich kapitol.

#Shrnuti

V oboru specidlni pedagogika se v poslednich 20 letech rozsifily terapie a terapeutické
pfistupy, které pomahaiji plnit obecné cile oboru a to — zlepseni kvality Zivota osob

s postizenim a zmirnéni nezadoucich ucinkl jednotlivych vad.

Terapie ve specialni pedagogice jsou systematické, cilevédomé a formativni postupy,
které v ramci rozvoje osobnosti se specialnimi potfebami mohou vést ke zvladani
poruch a jejich nasledk(, zménam v chovani a prozivani, hlubSimu vnitfnimu
porozuméni a osobnimu rlstu. Kofeny terapii a jejich vyuzivani, zvlasté v péci o
postizené, je zndmo jiz od pradavna. Ve svété vidime velky rozmach terapeutickych
smér( priblizné od 19. Stoleti v ramci zkvalithovani péce o osoby s néjakym postizenim.
V dUsledku historickych souvislosti se terapie v ¢eské specialni pedagogice po takrka
stoleti spiSe nevyuzivaly, oviem aktudlné patfi mezi velmi propagované metody a
pristupy.

Kontrolni otazky a ukoly:

Definujte terapie ve specidlni pedagogice vlastnimi slovy.

Co presné znamend monosenzorialni a multisenzoridlni pfistup? Uvedte priklad.
Ve kterém vyvojovém obdobi specialni pedagogiky byly terapie vice propagovany a
proc?

Co presné propagovala Marie Montessori?

Ukol k textu:

Upfesnéte, kterou aktudlni legislativu a Skolni kurikulum, kterd pfimo vybizi

k vyuZivani terapii ve specidlni pedagogice, mame na mysli. Co presné je v této
legislativé uvedeno a kde?

Vyhledejte v odborné literature dal$i osobnost (pedagoga, lékare, apod., kterd
vyuzivala jiz v minulosti terapie v praci s postizenymi lidmi.

Otazka k zamysleni
Co si myslite o budoucnosti terapii ve specidlni pedagogice?

Citovana a doporucena literatura
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#2 Terapie a jejich souvislosti

Cil kapitoly

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

Charakterizovat zakladni vychozi oblasti terapii ve speciadlni pedagogice;

Popsat souvislost terapii ve specidlni pedagogice s ontogenetickym trojuhelnikem;
Vymezit psychoterapii, jeji podstatu a cile souvisejici se specidlni pedagogikou;
Posoudit fyzioterapii z hlediska svého zaméreni a pfinosu pro specialni pedagogiku.
Klicova slova

Ontogeneticky trojuhelnik; schéma: vnimani — predstavy — mysleni; primarni smyslova
percepce; blizké smysly; vzdalené smysly; integrativni myslenkové procesy; tradi¢ni
mysleni; psychoterapie; psychoterapie behavioralni; psychoanalyza; psychologické
prostiedky; fyzioterapie; termoterapie; mechanoterapie; diaterapie; elektroterapie;
ultrazvuk; fototerapie; objektivizujici a subjektivizujici psychoterapeuticky pfistup;
terapie relaxacni; terapie ¢innostni.

Cas na prostudovani kapitoly

20 hodin

Privodce studiem

Taktéz druha kapitola textu je plnd novych informaci z oblasti teoretickych zakonitosti,
které se tykaji terapii ve specialni pedagogice. Budeme se zde zabyvat védnimi obory a
oblastmi, které Uzce souvisi s rozvojem a inklinaci terapii do specidlni pedagogiky.
Jednotlivé podkapitoly by vdm mély pomoci pochopit podstatu terapii ve specialni
pedagogice. Kapitola je pomérné dlouhd, i prestoze jeji jednotlivé ¢asti spolu zdanlivé
nesouvisi, patfi vSsechny do ,teoretickych vychodisek” a tudiz je nemlzZeme vynechat.
Budte tedy trpélivi a peclivé studujte dale!

Specidlnépedagogické terapie vychazeji v mnoha pfipadech z psychoterapeutickych a
obecné terapeutickych skol. | presto, oviem, nesmime zapomenout, Ze to, aby se
mohly terapie stat soucasti specialni pedagogiky, znamena prizplsobit je této
discipliné a jejim aktualnim cilim. Mimo jiné, je velmi dllezitou soucasti vSech aktivit
ve specialni pedagogice akceptace vyvojového stadia jedince. Rovnéz
specidlnépedagogické strategie terapeutické se vyvojové posloupnosti, znazornéné
jednoduse v ontogenetickém modelu trojuhelniku, velmi tykaji.
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Posouzenim rliznych védnich obor(, a také béznych Zivotnich oblasti a situaci,
dochazime k ndzoru, Ze terapie uzivané ve specialni pedagogice Cerpaji a vychazeji
z téchto teoretickych sméra:

obecna terapie a filosofie,

teorie a metodologie psychoterapie a fyzioterapie,

ontogeneticky vyvoj jedince,

teorie a metodologie pedagogickych terapii,

specidlné pedagogicka rehabilitacni péce,

metody, prostfedky a techniky specidlni pedagogiky,

teoreticka i prakticka vychodiska humanitnich a pfibuznych obor(i (medicina,
sociologie, kulturni antropologie, pravo, psychologie, ad.),

bézné lidské Cinnosti a vztahy souvisejici s Zivotni realitou, prostfedim a vyvojem
¢lovéka (hra, uméni, volnocasové aktivity, ad.).

Je na misté, abychom si alespor nékteré z téchto oblasti a odvétvi vice pfiblizili.

#2.1 Ontogeneticky trojuhelnik

Za nejpodstatnéjsi vychozi oblast pro vyuziti terapii ve specidlni pedagogice pokladame
ontogenezi ¢lovéka. Pfi praci s détmi a postizenymi je vidy na prvnim misté rozvaha o
dosazeném vyvojovém stupni a moznost dalSiho rozvoje a postupu. Neni mozné
pracovat a aplikovat rlizné techniky, bez toho, aniz bychom neprobadali redlny vyvoj
jedince.

Vyvojovy model, ktery najdeme napftiklad u Vitkové (2001), povazujeme za zaklad
teorie terapii ve specialni pedagogice. Model vychazi z pfirozenosti vyvoje ¢lovéka a
jeho vztahu ke spole€nosti, a je utvaren tfemi zdsadnimi principy: vnimanim —
predstavami — myslenim. Schéma, které tento model znazornuje, pfedstavuje
trojuhelnik, jehoz zakladnu tvofi fyzicka ¢innost — vnimani, a nejvyssi Uroven procesy
mysleni, mezi nimiz tvofi podstatnou vypln predstavy a psychické procesy souvisejici
zejména s pameéti, fantazii a pozornosti.

@V plvodni verzi textu nasleduje grafické ztvarnéni ontogenetického trojuhelniku. Na
zakladné je umisténo vnimani, uprostred predstavy a na vrcholu trojuhelniku mysleni
clovéka. (srov. Vitkova, M., 2001, 2006)&

Vnimani (a to zejména smyslové) je v ontogenezi ¢lovéka ukotveno jako zakladni
¢innost dlouho predtim, nez zaéne mluvit a myslet. S drovni a stupném rozvoje vnimani
souvisi cely dalsi vyvoj jedince.

Vnimani znamena poznavani. Zakladni pozndvani ¢lovéka se tyka pravé primarniho
smyslového vnimani, tj. primarni smyslové percepce. Kromé vnimani zrakového mame
vhimani akustické, ¢ichové, chutové, kozni, polohové a pohybové. Mnoho terapii a
terapeutickych pristupl vyuZiva senzorické vnimani a jeho rozvoj jako zaklad své prace.
Poznavani prostredi, jeho vlastnosti, rozpoznavani objektl a situaci, vztahd, zmén a
pohybu, které se v prostredi projevuji, jsou nutnym a zakladnim predpokladem
adaptace clovéka na vnéjsi okoli. Podle Nakonecného (1998) je poznavani vnéjsiho
okoli organismu predpokladem Zivota a jeho prvnim vyvojovym stupném je smyslové
poznavani ¢i vnimani. Vyvojové nejmladsi senzomotoricka inteligence se nesnazi
vysvétlovat ani tfidit a klasifikovat, je to prace se skutecnosti tvofenou viemy, podnéty
a prozitky. Jinymi slovy, abychom zacali rozliSovat, poznavat, pamatovat si a
rozhodovat se, musi do naseho mozku nejprve vstoupit zakladni informace.
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Inhelderova a Piaget ve tfetim vydani Psychologie ditéte z roku 2001 demonstruji
vnimani jako zvlastni ptipad senzomotorickych ¢innosti, jejichz specificky charakter
spociva v tom, Ze patfi k zobrazujicimu aspektu pozndvani skute¢nosti. Naopak ¢innost
ve svém celku (i jako ¢innost senzomotoricka) je ve své podstaté operativni a pretvari
skutecnost. Podle vySe uvedenych autor( je tedy dllezité urcit v rozumovém vyvoji
ditéte ulohu vnimani vzhledem k uloze ¢innosti nebo operaci, které z ného pfi dalSich
interiorizacich a strukturacich vznikaji. (Piaget, J., Inhelderova, B., 2001)

Podle Bakerové (1987) a jejich vyzkum existuji v senzorickém vnimani rozdily mezi
pohlavim muZe a Zeny. Zeny kuptikladu rozeznavaji sluchem lépe &isté tény nez mufi, a
to jak v détstvi, tak v dospélosti. Stejné je to také s chuti — Zeny kvalitativnéji 1épe
vnimaji sladkou, kyselou, hofkou i slanou chut. Naopak je tomu kupfikladu u zraku, kdy
zkoumani muzi pod 40 let vykazuji lepsi schopnost zachytit zrakem vice pohybujicich se
predmétl nez Zeny ve stejném véku. (Bakerova, K. In: Halpern, D., F., 2000) Dalsi
odbornici soustfedili své vyzkumy na lidsky ¢ich (Bromley, Doty, 1995, Lehrner, 1993,
Schab, 1991, In: Halpern,D.,F., 2000) ve véku od 5 do 99 let jsou na tom opét lépe Zeny,
které maji lepsi ¢Cichovou pamét, obecné Cichovou percepci, 1épe tridi a identifikuji
pachy a viné. Vzhledem ke hmatové percepci — Zeny maji u 19 z 20 mist na téle vétsi
citlivost nez muzi. Dokonce v rychlé manipulaci malych pfredmétd obou rukou soucasné
aktivné vitézi Zeny (je dokazano kvalitnéjsi i rychlejsi psani na pocitacové kldvesnici
nebo (spiSe jiz v minulosti) na psacim stroji).

Velky vliv na kvalitu vnimani ma kromé jinych také uceni a individudlni zkuSenost.
Percepce neni hotovou aktivitou ve vyvoji jedince, ale vyviji se v interakci se
zkuSenostmi a zazitky, jejichZ zdrojem je motoricka aktivita subjektu. Veskeré
psychické projevy jedince, véetné percepce, jsou zavislé na vyvoji a zrani CNS. Podle
Harrise (1998, In: Vagnerova, M., 2005) prochazi zejména v prenatalnim obdobi tento
vyvoj urcitymi fazemi strukturalnich i funkénich zmén, které ovliviuji fungovani vsech
psychickych funkci. Schopnost CNS reagovat na zkusenost a vnéjsi i vnitfni podnéty je
v odborné literature oznacovana jako plasticita, ktera vede k rozvoji riznych
psychickych projev(, tedy i vnimani. VSechny tyto procesy probihaji individualné rychle
a specificky diferencované, ovsem podle urcitého fadu a systému jiz v prenatdlnim
Zivoté. Navic tato funkéni struktura zajistuje specializaci mozkovych hemisfér, jejichz
funkéni spoluprace je nutna pro rozvoj vsech poznavacich procesu. (Vagnerova, M.,
2004) Pokud nelze z rliznych ddvod( a plsobeni exogennich i endogennich vlivi
shrnout psychicky vyvoj znaky posloupnosti navazujicich fazi, uréitého zdkonitého
poradi zmén, celistvosti a vzajemné interakci, kontinualni diferenciaci, plynulosti a
rovhomeérnosti, pak se jedna o narusenou strukturu CNS a poruchu vyvoje, ktera ma
pravdépodobné nedozirné nasledky ve veskerém psychickém déni, procesu mysleni i
vnimani. A tehdy je nutné zamérit terapie i ostatni rozvojové ¢innosti a aktivity pravé
na senzorické vnimani.

Vnimani je zakladni biologickou potiebou organismu. (Odchylku ve funkci a hlavné

v kvantité vnimani nazyvdme ,senzorickou deprivaci).

Za bazalni ve vyvoji povazujeme blizké smysly:

Hmat, pohyb, rytmus, rovnovaha, chut, vnimani sebe, tepla.

Za distanéni smysly:

Zrak, cich, sluch.
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Poznavani prostiedi a uceni je tedy nejucinné;jsi za pomoci mnoha smyslu
(multismyslové).

Uchovame si totiz:

10% z toho, co ¢teme

20% z toho, co slySime

30% z toho, co vidime

50% z toho, co slySime a vidime

70% z toho, co fikame

90% z toho, co sami délame.

(srov. Holler, 1996 In: Pipekova, J., Vitkova, M., 2001)

Na druhé drovni ontogenetického trojuhelniku, mezi vnimanim a myslenim, stoji
predstavy. Ty vznikaji spojenim vnimané reality a jsou tedy psychickou strankou
biologickych procest vnimani. V ptedstavach vznikaji na jedné strané pocity, a na
strané druhé obrazy, asociace, symboly. Jedinec je zde kreativni a vyuZziva fantazie.
Treti Uroven tvofi mysleni, které délime na:

integrativni myslenkové procesy

tradi¢ni mysleni.

Integrativni myslenkové procesy jsou postavené na obrazech, které se vyvinuly ze
smyslové zkuSenosti. (Vnimdni se dostava pres predstavy k mysleni.)

Tradi¢ni mysleni souvisi vice s pojmy, s pojmenovavanim a s feci. ZkuSenost zde
nesouvisi jiz s vnimanim, ale s Ustnim preddvanim a komunikaci na drovni symbol(.
(srov. Vitkova, 2001 In: Pipekova, J., Vitkova, M., 2001)

Muzeme tedy konstatovat, Ze specidlné pedagogické terapie jsou svou podstatou
zaméreny vzdy na jednu ze tfi oblasti, a to: prvotné (neurologicko - fyzické) smyslové
vnimani, druhotné procesy spojené s predstavivosti, asociacemi a symbolickym
znazornovanim, a tercidlné pak na rozsifené kontexty a vztahy souvisejici s myslenim,
nejvice pak procesy abstraktnich logickych soud( a usudka.

Pro lepsi a konkrétnéjsi predstavu, mezi terapie, terapeutické pfistupy a metody, které
rozvijeji 1. oblast vnimani patti: Koncept bazdalni stimulace, pedagogika Marie
Montessori, Bobath koncept, Vojtova metoda, pedagogika zazitku, senzoricka
integracni terapie, Koncept Snoezelen, ad.

Rozvoj predstavivosti a symbolického zndzornovani rozviji kuptikladu terapie
pohybové, tanecni, arteterapie, dramaterapie, stimulacni hry, tvoreni, psychodrama,
biblioterapie, ad.

Tercidlni kontext a vztahy souvisejici s myslenim rozviji rdzné filozofické terapeutické
koncepty, analyticka prace v ramci terapii, komunikacni terapie, logoterapie, ale také
obecné vzdélavani a rozvoj reci, psychoanalyza, rodinna psychoterapie, apod.
Podstatou ontogenetického modelu je vytvoreni realné predstavy o konkrétni
osobnosti a jejich kvalitdch. Vyuziti ontogenetického modelu je v rdmci specialné
pedagogické diagnostiky, edukace a terapie, rehabilitace, prevence a veskerych aktivit
velmi pfinosné a dulezité.

#2.2 Psychoterapie

Psychoterapii povaZzujeme za dalsi vychozi oblast specialné pedagogickych terapii.
Psychoterapie vznikala na prelomu 19. a 20. stoleti jako metoda pomocna v |écbhé
psychickych poruch. Za jejiho zakladatele je povazovan Sikmund Freud (1856 — 1939).
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Avsak prvnim, kdo vyuZil moZnosti zlepsit 1é¢bu pacientl psychoterapeutickym
plUsobenim, byl Francouz Pierre Marie Fénix Janet (1859 - 1946). V psychoterapii
rozliSujeme mnoho specifickych pfistupd. Nejcastéji uvadéné jsou tyto: psychoanalyza,
psychoterapie hlubinnd, dynamickd, pavlovska, behavioralni, antropologicka.
Psychoterapie je oborem psychologie (vychazi z klinické psychologie), i pfestoze patfila
puavodné spiSe do Iékafstvi a psychiatrie.

Nestor ¢eské psychoterapie - Stanislav Kratochvil - jiz v zakladech psychoterapie
upozornuje na fakt, Ze v jejim prlibéhu dochazi ke zménam v prozivani a chovani
¢lovéka. Pritom se uplatiuji procesy jako vytvareni kladného oéekavani, ziskavani
nadéje a odvahy, terapeuticky vztah s terapeutem nebo koheze a dynamika skupiny,
sebeexplorace, sebeprojevovani, kataraktické odreagovani, konfrontace s problémy,
ziskavani nadhledu (porozuméni souvislostem a neuvédomélym motivim), zpétna
vazba, korekéni emocionalni zkuSenost, vyzkouseni a nacvik nového chovani,
desenzibilizace a posilfiovani, ziskavani novych informaci a uc¢eni chybéjicim socidlnim
navyklm a dovednostem. (Kratochvil, S., 2006)

Dva pfistupy psychoterapie jsou velmi blizké pedagogice, a to psychoterapie
behavioralni a psychoanalyza. Behavioristé se fikaji, Ze jedinec se chova nezadoucim
zplUsobem — nepfizpUsobivé — proto, Ze se nenaucil reagovat na urcité podnéty

v urcitych podminkach prosttedi. Cilem terapie je tedy vyhasnuti (odnauceni)
nespravného navykového reflexu a nauceni nového stereotypniho chovani.
Psychoanalytici naopak fikaji, Ze nepfizplsobivost je spojena s nepfijemnymi
zakotvenymi proZitky a strachy v nevédomi. Clovék se neorientuje v situaci, kterou sam
nekontroluje. Terapie je pak zaméfena na uéeni dovednosti manipulovat sam se sebou
a zaujimani uréitého nadhledu k nepfijemnym situacim.

Ve vSech terapiich je patrné cilené vyuzivani slova a chovani, které ma vliv na psychiku
Clovéka.

Z jednotlivych zamérenych psychoterapeutickych kol vznikaly postupem ¢asu
svébytné terapeutické discipliny (kupfikladu arteterapie, muzikoterapie, dramaterapie,
a mnoho dalsich), které jsou v systému specidlné pedagogické péce béziné vyuzivany.
Dulezitym faktem je, Ze pro vyuziti ve specialni pedagogice ma psychoterapie velmi
dobre propracovanou organizaci, strukturu, metody, prostredky i vlastnosti a zdsady
prace. Terapie ve specialni pedagogice tedy v mnohém z psychoterapie ¢erpaji a
vychazeji.

Charakteristické znaky psychoterapie:

¢im a jak pUsobi (tedy prostfedky ¢innosti);

na co pusobi (tedy rdzné slozky osobnosti jedince);

¢eho ma dosadhnout (cile, ukoly a systematicky proces);

co se pfi ni déje (pasivni / aktivni proces s urcitou vazbou);

kdo pUsobi (role terapeuta).

U terapii ve specialni pedagogice vyuzivdme psychoterapeutickych
prostiedkud/psychologickych prostiedkd, ke kterym patti predevsim slovo a rozhovor,
ale i mimika nebo mléeni, emotivita a emoc¢ni vztahy, uceni, manipulace prostfedim a
jiné.

Podpurné relaxacni i tréninkové techniky byly a jsou vyuzivany zvlasté ve specialni
pedagogice osob s poruchami chovani a emoci. V praci s jedinci, u kterych chceme
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dosahnout zmén v osobnosti, zmén v hodnotovém systému nebo omezeni
nespravnych stereotypl, maji techniky psychoterapie nesporné velky vyznam.
Psychoterapie nemuzZe byt ovsem jen |éCba a léCeni, dnes, vice nez kdy jindy, se
opirdme o prevenci a profylaxi poruch a odchylek, a rovnéz nesmime zapomenout na
tercialni prevenci — rehabilitaci a ziskavani aktivni rezistence proti negativnim
odchylkam. Psychoterapie pusobi na dusevni Zivot, chovani ¢lovéka, jeho mezilidské
vztahy i télesné procesy navozenim zmény, ktera podporuje uzdraveni, anebo
zabranuje vzniku rozvoje poruchy zdravi. Jednda se védomou, zamérnou,
strukturovanou a védecky podlozenou interakci mezi terapeutem a pacientem.
Odbornik na détskou psychoterapii — Langmeier (2010) — rozdéluje psychoterapii do
dvou sméru: objektivizujiciho a subjektivizujiciho.

V prvnim sméru je psychoterapie jednou ze zékladnich druh( 1é¢by, a jejim cilem je
vylécit nemocného ¢lovéka nebo mu alespor pomoci pfi snaseni a zvladani nemoci a
jejich nasledk(. Druhy pohled — subjektivizujici — je pfiznacny pravé pro humanitni
obory. Je to pfistup, ktery vyjadfuje zvlastni druh setkani a spolubyti klienta a
terapeuta, ¢lovéka s ¢lovékem, které trpiciho zprostuje nékterych jeho dosavadnich
vnitfnich omezeni a pfinasi mu hlubsi porozuméni sobé samému, bezprostfedné;si
prozivani smyslu ve svém Zivoté a vede ho k pInéjsSimu uskutecnovani tohoto smyslu.
(srov. Langmeier, J., Balcar, K., Spitz, J., 2010)

Jak jisté jiz dobfre vite, patfi ,,uskute¢fiovani smyslu Zivota“ k tzv. seberealizaci, ktera je
na pomyslném vrcholu pyramidy lidskych potteb. (viz Maslowova pyramida). A
zabezpeceni této nejvyssi ,potieby” je také vlastné nejvyssi metou specialni
pedagogiky.

Psychoterapie se dnes jiZ stala partnerskym oborem specialni pedagogiky a pomaha
resit problémy osob s postizenim.

Shrnuti psychoterapie:

Psychoterapie je |éCebna Cinnost, |éCebné plsobeni, specializovana metoda IéCeni
nebo soubor lIééebnych metod, zamérné ovliviiovani, proces socidlni interakce.
Psychoterapii mizZeme velmi dobre aplikovat v ramci specidlni pedagogiky na osoby

s postizenim a s dUsledky postizeni.

V ramci védni discipliny specialni pedagogiky se na definici psychoterapie mizeme
podivat také takto: ndzev pochazi z fec. psyché = duse a therapeia (viz vyse) a je jednou
ze Ctyt zakladnich a klasickych forem terapie. Psychoterapii povazujeme za jeden

z hlavnich (ne-li Uplné nejhlavnéjsich) zdrojli specialnépedagogickych terapii pravé

z dlvodu vyuzivani mnoha prostredk, které jsou specialni pedagogice blizké. I. P.
Pavlov ve svétle uceni o vyssi nervové ¢innosti poklada psychoterapii za cilevédomé
|éCebné plsobeni na psychiku ¢lovéka prostifednictvim druhé signalni soustavy, zvlasté
pak pomoci slova. Psychoterapii tedy nelze chapat jako I1é¢bu dusevnich chorob, ale
spiSe jako lécbu dusevnimi prostfedky. Od aplikace psychoterapie na specidlni
pedagogiku Ize ocekavat ucinnéjsi odstrafiovani poruch i zlepsovani socialnich vztaht
mezi postizenym jedincem a spole¢nosti. Prvotné byla nejvice uplatiovana
psychoterapie v rdmci edukace déti a mladeze s poruchami chovani (v etopedii).
Podminkou ucinnosti a Uspéchu je ovsem jeji odborné provedeni.
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#2.3 Fyzioterapie

Pojem fyzioterapie pochazi z fec. fysis = pfiroda a therapeia = oSetfovani, [éCeni.
Synonymnim vyrazem k fyzioterapii je terapie fyzikalni, coz je |1ékarské odvétvi
uplatiujici v 1é¢bé rznych chorob fyzikalni prostredky.

Fyzioterapii, a jeji metody a techniky, vyuzivame ve specialni pedagogice zejména pfi
podpore déti a osob s tézsim postizenim, nej¢astéji u déti se soubéznym postizenim
vice vadami, kde je nutnd spoluprace s dalSimi odborniky, v tomto pfipadé
fyzioterapeuty.

Specialni pedagog, pokud neni soucasné fyzioterapeutem, mlze vyuZzit nékterych
prvk( fyzioterapie, a jejich metod, pod supervizi fyzioterapeuta.

U fyzioterapie rozeznavame tyto podobory:

mechanoterapie, do které patfi masdaze, polohovani, pasivni cvi¢eni, manipulace, apod.
elektroterapie, kam miZeme zafadit galvanizaci, elektrostimulaci, elektroforézu,
interferencni proudy, atd.

diatermie, coz je lé¢ba teplem vznikajicim v téle prlichodem vysokofrekvencnich
elektrickych proud(

termoterapie, kterd aplikuje teplo a chlad, vzdusné a vodni 1dzné, koupele s pfisadami,
saunu, atp.

ultrazvuk, ktery pUsobi zvuky o velmi vysoké frekvenci

fototerapie, kam zarazujeme Ucinky raznych frekvenci svételného zareni — infracervené
a ultrafialové svétlo

fyzioterapie s |é¢ebnou rehabilitaci, kterd je samostatnym specializa¢nim oborem.
(Edelsberger, L. a kol., 2000)

O fyzioterapii se zminuje také Miiller(2005), ktery poukazuje na znacny vliv fyzioterapie
na rozvoj specialnépedagogickych terapii, zejména z divodu Cerpani teoretickych a
metodologickych vychodisek fyzioterapie. Miiller ddle vymezuje fyzioterapii jako
pomoc ¢lovéku dosahovat télesné a pohybové normality fyzikalné stimulujicimi
prostiredky (masirovanim, hlazenim, tlaky, drzenim ¢asti téla, zménami polohy téla,
télesnym cvicenim, aj.). Cerpani téchto poznatk( se podle néj déje na zékladé dvou
konstant: konkrétniho ¢lovéka a odliSnych terapeutickych pfistupl. Odpovidajici
indikace fyzioterapie jsou ¢asto vyuzivany u osob s tézkym mentalnim postizenim a
soubéznym postizenim vice vadami, u kterych je nutné pribézné doplriovat nedplna
pohybova schémata a neustdle podporovat vyvoj pohybovych moznosti. Pouzitelné
jsou také pro specidlniho pedagoga vyhody rGznych pfristupt, které maji odraz ve
fyzioterapii — kupfikladu hipoterapie, hiporehabilitace, sport a rekreace
handicapovanych, ergoterapie a ergoterapeutické pristupy vyuzivané jako
psychoterapie, ale také fyzioterapie, ad. (Miller, O., 2005)

Mezi velmi zajimavé se rozvijejici druhy terapii patii také kinezioterapie, ktera

z fyzioterapie vychazi a zjevné do ni ale také do specialni pedagogiky patfi.
Kinezioterapie znamena cilené plisobeni na psychiku nemocného, na jeho dusevni
procesy, stavy, funkce, osobnost a jeji vztahy prostfednictvim pfedem urceného,
aktivné provddéného pohybového programu pouzivajiciho prvky télesnych cviceni,
sportd, a pohybovych her. (Hatlova, B., 2003)
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#Shrnuti

Teorie i praxe specialné pedagogickych terapii vychazi zejména z lidské ontogeneze a
specifik osobnosti ¢lovéka. Svou organizaci, vlastnostmi a zasadami se velmi priklani k
obecné psychoterapii, pravé z divodu zkvalitiiovani Zivota a prace s clovékem s
konkrétnim postizenim a jeho dasledky. Velmi tzce souvisi specialné pedagogické
terapie s fyzioterapii a jejimi dil¢imi metodami a postupy, ¢asto maji dokonce stejny
cil.

Kontrolni otazky a ukoly:

Popiste druhy a treti stupen v ontogenetickém trojuahelniku.

Na co je zamérena behavioralni terapie?

Se kterou skupinou osob ve specidlni pedagogice Uzce souvisi fyzioterapie a proc?
Kam byste zaradili mechanoterapii a co znamena?

Ukoly k textu
Prifadte konkrétni terapie, terapeutické metody nebo pftistupy, ke
specialnépedagogickym disciplinam (,,pediim*).

Otdzky k zamysleni:
MuUzZe byt terapii ve specidlni pedagogice i ¢innost, ktera zdanlivé s terapii vliibec
nesouvisi? Uvedte pfiklad a vysvétlete je;j.
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#3 Cil a faze terapeutického procesu ve specialni pedagogice

Cil kapitoly

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

Vymezit cil terapeutického procesu ve specidlni pedagogice za pomoci rliznych
klasifikaci;

Popsat okolnosti, které souvisi s definovanim cile specidlnépedagogickych terapii;
Charakterizovat faze terapeutického procesu obecné i konkrétné;

Definovat podminky a zasady prdce, které souvisi s Uspésnosti a validitou terapie.
Klicova slova

Cil terapie; dil¢i ukoly terapie; faze terapeutického procesu; |é¢ba; podpora;
kompenzace; rehabilitace; prevence; kratkodoby a dlouhodoby cil; terapeuticka
strategie; terapeutickd metoda; intervence; podminky terapeutického procesu; zdsady
terapeutického procesu.

Cas na prostudovani kapitoly

14 hodin

Privodce studiem

Dostali jste se ke treti kapitole, kterd zacina byt mnohem konkrétné;jsi a mnohem vice
souvisi s praktickym vyuZivanim terapii v Zivoté. Dozvite se, jaky cil maji terapie ve
specidlni pedagogice, a jak presné délime kazdy terapeuticky proces do urcitych fazi.
Cilem této ¢asti textu je uvédomit si, ze pokud cinnost, kterou nazyvame ,radoby
terapii” nema urcitou strukturu, neni jasné definovany jeji smysl, nema pravidla a neni
vyhodnocovdna, pak tato ¢innost je opravdu jen ¢innosti, a bohuzel s terapii nema nic
spole¢ného.

Veskera terapeuticka prace s détmi i dospélymi s postizenim musi mit sva pravidla.
Abychom pravidla vyuZivali a nezanedbavali, je dllezité védét, jaky maji smysl. Smysl a
cil terapii mizeme vyuzit jednak v planovani individudiniho osobnostniho rozvoje
jedincl se specialni potfebou, jednak v planovani volného ¢asu a podplrnych ¢innosti.
Cil terapie si mUze zvolit kazdy terapeut sam. OvSem, jestliZze uz si cil jednou zvolime,
musime se snazit jej naplnit. Neni nic horsiho, nez Spatné zvoleny cil, ktery slepé
nasledujeme.

#3.1 Cil terapii ve specialni pedagogice

Cile speciadlnépedagogickych terapii jsou Uzce spjaty s obecnymi cili
psychoterapeutickymi, zamérenymi na nastoleni dusevni rovnovahy organismu,
odstranéni pricin poruch, nebo zabranéni jejich rozvoje, ale také s obecnymi cili
specidlni pedagogiky, které jsou zaméreny zejména na individualni rozvoj jedince, jeho
maximalni miru socializace a integrace.

Vsechny terapie byvaiji zacileny:

|éCivé (terapeuticky v Iékarském vyznamu)

podplrné (podpora lécby nebo podpora rozvoje osobnosti)
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kompenzacné

rehabilitacné

preventivné.

To znamena, Ze jimi mGzZeme poruchu odstranovat, zmirfiovat, nebo se mizeme
zaméfit na negativni dlsledky, které s ni souviseji. MUzeme pUsobit preventivné a
pfedchazet dalSim porucham, mizeme rehabilitovat jiz Ié¢eny stav, atd.

Cile terapeutického procesu stanovujeme podle toho, co je pro nds primarni, ale vidy
méjme na paméti to, Ze je potreba:

cile zamérit na potreby lidi (tj. napt. odstranéni vnitinich i vnéjsich frustracnich,
konfliktnich, stresujicich faktor(, uvolnéni, posilovani dynamiky osobnosti ¢i dynamiky
skupiny, vytvareni schopnosti smysluplné komunikace, navazovani zdravych vztahd,
spravného vzhledu do socidlnich situaci, podporu pozitivniho sebehodnoceni, aspirace,
zvladani emoci, apod.);

cile stanovit vzhledem k orientaci a schopnostem terapeuta (zde se jednd zejména o
naplanovani pouziti a zacileni té které metody prace);

cile stanovit podle zaméreni instituce, ve které terapie probihaji (naplanovani
socioterapeutického zaméreni zatizeni ve vztahu k jeho moZnostem a oc¢ekdvanim) a
také podle okolnosti aktudlni realizace terapie.

Zamysleme se ale také nad riziky a okolnostmi volenych cil(. Pokud totiz uz v rdmci
hypotéz a planovani cild nemyslime na to, co pfesné by nam mohlo nasi terapii ,,zhatit”
(napriklad nase Spatné naplanovani, materidlni a finan¢ni podminky, souhlas okoli,
podpora vedeni, nespoluprdce klientd, apod.), pak by i sebelépe zamyslena ¢innost
mohla byt naprosto k niéemu. Rizika, ktera zamyslime, mizeme rozdélit do tfi
podmnozin:

rizika souvisejici s ¢lovékem, jeho osobnosti a individualitou (Byla provedena sprdvna a
aktualni diagnostika? Mohou se objevit ndhlé poruchy, zadchvaty, onemocnéni?
Uvédomuiji si, Ze prozivani ¢lovéka je individualni? Nestane se, Ze osoba s postizenim
nebude chtit spolupracovat? Zvladnu jeho/jeji emoce, subjektivni proZitky, asociace,
vzpominky?);

rizika souvisejici s individualitou osobnosti terapeuta (aplikace terapie zavisi na
znalostech, dovednostech, schopnostech, zadjmu a osobnosti terapeuta);

rizika podminek prostfedi (nezanedbatelna je materialni zakladna, ktera musi byt
predem pfipravena a modifikovana na objekt a situaci terapie; musi byt zvazeny
postupy a techniky pravé v kontextu s vybranym a vyhovujicim prostfedim a
zamyslenym cilem).

Klasifikace cil(l terapii ve specidlni pedagogice mliZe pak také vychazet z obecnych
zakonitosti zamérenych na vysledny efekt:

symptomaticky zamérené cile (prosté odstranéni nebo snizeni poruchovych zpUsobl
prozivani, chovani nebo fyziologického fungovani jedince);

restrukturacné zamérené cile (zasadnéjsi zména osobnosti klienta, ktera zméni
abnormalni projevy k normalnim). (Langmeier, J., Balcar, K., Spitz, J., 2000)

Zjevné se zde nabizi také rozdéleni cil(, které souvisi s délkou terapeutického procesu
na: kratkodobé a dlouhodobé.

Vyjadfit cile terapii ve specialni pedagogice Ize podobné jako u psychoterapie takto:
Terapie maji za cil:
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podpofit zrani a vyvoj osobnosti;

zménit nespravné postoje;

zménit maladaptivni vzorce chovani;

zprostredkovat poznatky o zakonitostech interpersonalnich a skupinovych proces;
odstranit chorobné pfiznaky primarni i sekundarni.

Jednoduse receno, jde u cilli specidlnépedagogického terapeutického procesu o:
,»-.odstranéni patologickych nebo disharmonickych ¢i dysfunkénich jev, s cilem
harmonizace komplexni osobnosti.” (srov. Vancov4, 2005, s. 183)

S timto kone¢nym tvrzenim, myslim, Ize bez vyhrad souhlasit, nutné je snad jen dodat,
Ze at uz nam jde o tento ¢i onen cil, ktery si ve specidlnépedagogickém terapeutickém
postupu stanovime, je tfeba pfistupovat ke klientovi se specialnimi potfebami znacné
individudlné a podle jeho osobnich moZnosti. V rdmci téchto zasad je nutné
rozpracovat déle z hlavniho cile jednotlivé dil¢i ukoly. Stanoveni detailnich Ukold, a
jejich rozpracovani, je ale ¢asto ndro¢néjsi, nez stanoveni hlavniho cile terapeutického
procesu.

Ptiklad: Je zfejmé, Ze pokud si stanovime jako cil zlepSeni koncentrace u ditéte s ADHD
(poruchou pozornosti a hyperaktivitou), pak je nemozné splnit jej okamZzité. Je tedy
nutné rozlozit si jej do jednotlivych dil¢ich ukold, které budou souviset s urcitymi
casovymi celky a s problematickymi oblastmi konkrétniho ditéte. Coz mlze byt
zlepseni kratkodobé paméti, rozvoj prosocialniho chovani, spoluprace s ostatnimi
détmi, seberelaxace, atd. PInéni dil¢ich ukoll nesmi byt nahodilé, ale jasné
systematické, rozloZzené do mensich etap (tydnd, dn(, konkrétniho poctu lekci, apod.).
Hlavni cil musi vSechny diléi dkoly plné zastresit!

Diléi dkoly i hlavni cil terapeutického procesu bychom méli byt schopni objektivné
vyhodnotit. Musi byt tedy objektivni a strategicky stanoveny.

Skrze terapie ve specidlni pedagogice chceme tedy dosahnout:

spravného poznavani a hodnoceni skutecnosti (zaméreno na poruchy vnimani,
predpojaté nebo chybné procesy mysleni, pfecefiovani nebo podceriovani,
neschopnost odliSovat fantazii od reality, poruchy orientace ¢lovéka ve svété);

citové vyrovnanosti (nezvladatelnost vykyvl nalad, prevladani urcité emoce, uzkosti,
strachu, agrese, zmény v citovém prozivani);

vykonnosti odpovidajici skute¢nym moznostem ¢lovéka (selhavani v situacich, které by
¢lovék mohl a mél zvladat, nasledky rusivych osobnostnich vliva, vlivy nespravného
uceni, podnétové, citové, motivacni pretizeni, apod.);

spolecenské prizplsobivosti (neschopnost vytvaret pozitivni a pevni vztahy mezi lidmi
ve spolecnosti, volba a prosazovani motivu a cild, soupereni, nedostatky v komunikaci,
v empatii s druhymi lidmi).(srov. Langmeier, J., Balcar, K., Spitz, J., 2010)

Ve specidlni pedagogice pak jde o adaptaci ¢i modifikaci téchto obecnych cili na
praktické potreby a cile paradigmat moderni specialni pedagogiky. Hodnoceni urcitého
procesu nebo ¢innosti ve specialnépedagogickych terapeutickych pristupech zalezi
nejen na spravné specifikaci daného cile, ale také na vyvojovych zvlastnostech, zrani,
véku a dalSich odlisnostech jedincll s postizenim, ale také na podminkach prostredi a
odborném zazemi terapeuta.
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Cilem terapii ve specialni pedagogice podle ontogenetického modelu Vitkové (2006) je
porozuméni na hladiné somaticko-psycho-socialni. (viz 2.1 Ontogeneticky trojuhelnik)
(Vitkova, M., 2006)

Porozuméni, maximalni mozZnost rozvoje a stimulace ¢lovéka s postizenim je vidy
nasim spole¢nym cilem.

#3.2 Faze terapeutického procesu

Uceleny terapeuticky proces ma i ve specialni pedagogice sva pravidla, vychozi
konstanty, organizaci a strukturu. Kazdy odbornik, ktery se chce zabyvat
terapeutickymi ptistupy, by nemél faze a samotné rozpracovani terapie predem
podcerniovat ani vynechat. Je dlilezZité, ostatné jako pfi kterékoliv jiné ¢innosti, podivat
se na moznosti, a na rlzné alternativy intervence terapie v pribéhu urcitych fazi,
podivat se na modely situaci, které by mohly vzniknout. Kazdy terapeuticky proces, at
uz je realizovan pro jednoho ¢lovéka nebo pro skupinu lidi, probiha v urcitém prostiedi
a Case, za predpokladu vztahu jeho hlavnich aktérd, jimiz jsou ¢lovék s postizenim a
specidlni pedagog (terapeut).

Teorie pribéhu a fazi terapeutického procesu je v odborné psychoterapeutické i
obecné terapeutické literature dostatecné popsana. Specidlnépedagogické terapie, jak
jiz vime, Cerpaji zejména z obecné literatury psychoterapeutické a terapeutické. Zde,
v této C4sti textu, se pokusime shrnout nékteré stéZzejni body fazi terapie podle
vybranych autorl domaci i zahrani¢ni provenience. A nasledné tato fakta shrneme

v platné obecné a pouzitelné faze a jejich specifikum.

Vlastni terapie, Cili vlastni terapeuticky proces, mize mit riznou dobu trvani. Podle
casového faktoru zde mGzeme mluvit o kratkodobych nebo o dlouhodobych
terapeutickych procesech.

Mezi kratkodobou terapii patfi dil¢i terapeuticka sezeni, ktera maji v podstaté tfi
nejdulezitéjsi faze a to:

1. fazi navazani kontaktl, motivaci a uvedeni hlavni prace vcetné instrukci,

2. fazi terapeutické prace (faze feseni aktudlnich probléma) a

3. fazi zamérenou na uzavreni problému.

Délka kratkodobé terapie je individualni, zavisi spiSe na akutnosti a aktualnosti vyuziti.
Kratkodobad terapie m{ze trvat tyden, dva tydny, tfi terapeutickd sezeni, pul roku

s frekvenci jednoho sezeni za dva tydny, apod. Casto zadind ,prvni pomoci“ terapeuta
pfi akutnim problému (napf. feseni poruchy chovani dité). Kratkodoba terapie ma vzdy
kratsSi a v podstaté ,,splnitelné&;jsi“ cile.

U dlouhodobych terapii, kam zarazuje Miiller (2005) tzv. celé terapie, jde o faze
podobné, jako zminéné vyse uvedené tfi. Na rozdil od terapii kratkodobych se ale
zamérujeme na dlouhodobé cile, s nastinem nabidky dalSich mozZnosti terapii a
pokracovani, a kupfikladu také s vétsim dlrazem na urcité mantinely a pravidla,
dohody o organizaci, které by mély byt u dlouhodobého procesu mnohem vice
rozpracovany a predem naplanovany, vzhledem k délce a Castosti sezeni a lekci.
terapeutického procesu. Naplanovani samotné dlouhodobé strategie je nelehky ukol,
musi se pravdivé zhodnotit a zohlednit mnoha fakta, a stanovit jasna struktura a
pravidla.
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Pokud se podivdme na rozdéleni pribéhu psychoterapie autor(i Langmeiera, J.,
Balcara, K., a Spitze, J. (2010), ktefi se zabyvali zvlasté détskou psychoterapii, pak
najdeme pét téchto meznik{:

navozeni dobrého terapeutického vztahu tim, Ze terapeut ukaze klientovi své
porozuméni a Ucast;

zasahy poskytujici klientovi bezprostfedni uleheni v tézkostech, které proziva;

vlastni psychoterapeutickd prace s konkrétnim cilem;

integrace dosazenych terapeutickych zmén u klienta do jeho bézného Zivota
opétovnym zatézovanim ,ozdravenych” funkci a struktur osobnosti a organismu
postupnym zvySovanim narokl na jejich uplatnéni v béznych situacich;

odpoutdni klienta od terapeuta a jeho pomoci, jeho osamostatnéni k dalSimu Zivotu jiz
jen v béznych podminkach jeho prostredi, i kdyZ terapeut zpravidla ,,zl0stava po ruce”
pro ptipad potieby. (Langmeier, J., Balcar, K., a Spitz, J., 2010)

Spojime-li jiz informace a znalosti, které mame, zjistime, Ze cely terapeuticky proces je
velmi zfetelné ohraniceny a naplanovany. Dosavadni informace o fazich a priibéhu
terapeutického procesu shrneme takto:

0. faze:

Vybér terapie, vybér klienta/klientd, organizace a naplanovani strategie terapie,
promysleni dalSich riznych moZnosti prace, stanoveni cile terapie.

Konkrétné: Paklize pravé zacinate, neni lepsi za¢atek terapeutického procesu nez
prozkoumani vlastnich mozZnosti, moznosti klienta a moznosti, které ndm prinasi
prostiedi a ¢as. Vypracujte si vlastni plan, ktery zahrne presné typ prace, kterou jste
schopni v ramci terapie vykonat, a na kterou mate urcitou atestaci, tzn., Ze ji
»,rozumite”. Prozkoumejte své moznosti v rdmci prostiredi — jaké prostory, pomucky,
predméty, materialni a finan¢ni zdzemi mate k dispozici? A jaka je doba, po kterou by
terapie probihala? Rozhodnéte se, zda budete ndsledovat dlouhodoby nebo
kratkodoby cil. Zvladnete jedince nebo dokonce skupinu klientli s moznostmi, které
mate? A velmi dllezZita otazka: Nemate na mysli pouze vyuziti konkrétnich
terapeutickych prvkd misto uceleného terapeutického procesu? Pokud opravdu chcete
zacit s terapii, je dale nutné vybrat klienta/skupinu klient(, seznamit se

s jeho/jejich diagndzou, prozkoumat souvislosti Zivota, stanovit si cil a diléi tkoly
terapie, pravdépodobné zavéry a vystupy terapie. Na zavér jesté pripomenu, v této fazi
se musite rovnéz zamyslet nad tim, co by mohlo byt rusivym prvkem pro vasi praci.
Meéli byste promyslet také konfliktni situace a naplanovat alespor ¢astecné reseni
nékterych z nich. Méli byste oslovit kolegy, dalsi odborné pracovniky, a pokud se jedna
o dité, pak také rodice, popt. zakonné zastupce a s terapii je seznamit (pokud jesté
seznameni nejsou).

1. faze terapie:

Sezndmeni, predani instrukci, motivace, organizace pravidel, sezndmeni klienta

s vystupem a cilem terapie, moznostmi prostorovymi a ¢asovymi.

Konkrétné: V této fazi jde jiz o to, Ze se vas klient, popft. skupina, seznami s konkrétnim
pribéhem préce, vysvétlite klientovi jasnym zplsobem (srozumitelné, pfizplsobené
komunikaci a mentalnimu véku), jak budete pracovat, co je vasim i jeho cilem, co
budete potiebovat, jaky by mél byt zavér a vystup, atd. Tato faze je dllezZitou pravé
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pro klienta, vy byste méli napnout vSechny sily k tomu, aby byly predany vsechny
informace, a aby byl klient spravné motivovan k tomu, co bude nadchazet.

2. faze terapie:

Hlavni metoda, vyuziti terapeutické strategie, reSeni problém, ukold a cild terapie.
Konkrétné: Klient i terapeut jiz v této fazi spolupracuji a spole¢né prochazi konkrétnimi
Cinnostmi. Klient by nemél mit jiz Zadné pochybnosti ohledné organizace, mél by védét
kdy, a co se bude dit. Terapeut musi ovsem s klientem stdle komunikovat a ptat se na
to, zda rozumi, zda mu neni néco nejasného. Zvlasté u dlouhodobych terapii by mél
terapeut vzdy umét vyhodnotit situaci, ve které terapie probiha, popfipadé se vyhnout
situacim, které pro terapii nejsou vhodné (napt. emocionalni rozpoloZeni klienta,
nemoc, aktualni problémy). V hlavni fazi jde o aplikaci konkrétnich terapeutickych
metod a technik, mimo jiné za pomoci psychologickych prostredk.

3. faze terapie:

Evaluace, vyhodnoceni klientem i terapeutem, ukonceni terapeutické lekce, poptipadé
kratkodobé terapie, odpoutani od terapie i od terapeuta, resocializace, moznosti
dalsiho postupu a spoluprace, pokracovani v terapii, integrace/reintegrace.
Konkrétné: Kazda terapie a terapeuticky proces musi byt nalezité ukonéen. Dokonce i
kratkodobé terapie by mély byt v zavéru vyhodnoceny jak terapeutem, tak samotnym
Ucastnikem/acastniky. Evaluace nemusi probihat vzdy slovné a dlouhym rozborem,
mUlzZeme vyuZzit konkrétnich predmétd, které nam pomohou hodnotit (napf. vyrobené
»smajliky“), mGzeme hodnotit za pomoci neverbdlnich projevid, dohodnutymi gesty
(napf. rizna gesta rukou — ,palec nahoru x palec dol(i“), hlasovym projevem, apod. Pro
klienta samotného je stejné dlleZité ukonceni ze strany terapeuta jako pro terapeuta
ohlas klienta. Také je vhodné se v zavéru dohodnout na pokradovani terapie nebo na
mozné intervenci, pokud bude v budoucnosti nutnd. Klient by mél védét, ze terapie
mUZe a nemusi pokracovat. (To uz ovsem vse zalezi na aktudlni situaci a konkrétnich
lidech a podminkach.)

Rozhodné by si terapeut mél o celém priibéhu terapeutického procesu vést zaznamy.
Je nutné data uchovat nejen z dlivodu celkového posouzeni procesu, ale také

z dlvodu, které mohou terapii narusit — napfr. nemoc klienta, nemoc terapeuta, vazné
dlvody pro preruseni terapie na obou stranach, pokracovani v budoucnosti, atd.
Zajimavé usporadani Urovni terapeutického procesu, které nachdzime u Blasera,
Heima, Ringera a Thommena (1994), vypada hierarchicky takto:

Terapeuticka strategie;

Metody;

Intervence;

Elementy terapeutické Ucinnosti a Uspésnosti.

Vysvétlit bychom tyto elementy dale mohli jako:

Terapeuticka strategie — je relativné abstraktni sada pravidel postupu. Obsahuje
vSeobecné stanoveni cile terapeutické ¢innosti a uréity terapeuticky koncept, ktery
vysvétluje souvislost mezi ¢innosti nebo déjem a vytycenym cilem.

Metody — jsou namifené a navzdjem svazané sady intervenci. Jejich aplikaci doprovazi
terapeuticky umysl, ktery byl naplanovan v terapeutické strategii.

Intervence — jsou manifestaci metod, jsou konkrétnimi dé&ji a ¢innostmi terapeuta,
event. jeho vypovédmi. Intervence maji za cil zpUsobit specifickou reakci nebo ucinek.
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Elementy terapeutické uc¢innosti (a Uspésnosti) — jsou zhodnocenim modelu a
progndézou dalsich intervenci, které mohou nasledovat.

(Blaser, A., Heim, E., Ringer, CH., Thommen, M., 1994)

Obecna fakta ohledné cild, dil¢ich ukoll, postupu a fazi terapeutického procesu ve
specidlni pedagogice ukonéime vymezenim podminek a zasad prace s terapiemi.
Splnéni urcitych podminek terapeutického procesu a také dodrzovani konkrétnich
zasad prace velmi Uzce souvisi s Uspésnosti, objektivitou a validitou celého postupu.
Efektivni terapie ve specialni pedagogice by méla vést ke splnéni stanovenych cil(i a
ukoll, ke zodpovézeni nastolenych otdzek a ke zkvalitnéni Zivota zucastnénych osob

s postizenim.

Uspé&snost a Gcinnost terapeutického procesu ma tyto podminky a zasady:

zaCatek procesu se musi opirat o kvalifikovanou a komplexni diagnostiku, na které se
podili vice profesiondlt (pokud se jedna o terapeutickou prdci v institucionalni péci, je
minimalné vhodné prozkoumat osobni dokumentaci a materidly klienta, abychom
predesli prekvapujicim nezadoucim situacim vyplyvajicim z psychofyzického stavu
jedince se specialni potfebou); tato diagnostika musi byt aktualizovand a validni;

v pribéhu terapie musi byt neustale vytvaren prostor pro ¢lovéka s postiZzenim, pro
jeho projevy, sdéleni, na druhou stranu musi byt ale respektovano pravidlo dlvéry,
terapeut by tedy nemél sdélovat informace od klienta ziskané bez jeho souhlasu; zadny
projev by nemél zlstat bez povSimnuti (tyka se zejména déti se specidlnimi potiebami,
déti s narusenou komunikacéni schopnosti, ad.);

zvolené metody, intervence, strategie a techniky terapie musi odpovidat nejen
moznostem klienta (véku, inteligenci, kognitivni sloZce osobnosti, ad.), ale také
moznostem situacnim — pfedpokladidm Uspésné terapie na strané prostredi (tj.
institucionalni a kulturni prostredi, které svymi specifiky omezuje i vybizi k uréité
¢innosti, technice), a moznostem terapeuta samotného (znalosti, dovednosti,
osobnostni struktura, inklinace k ur¢itym stereotypnim fesenim problém, naroky na
sebe i klienta, predpoklad Zivotnich zkusenosti a praxe, ad.);

terapeut by mél vzdy pocitat se souvislostmi a komplikacemi; terapeuticky proces by
mél byt jiz dopredu promyslen; terapeut by mél byt schopen predjimani probléma,
rychlé reakce a inovace v usudku, mél by flexibilné vybirat konkrétni metody a techniky
feSeni problému blizké klientovi a jeho situaci;

zadna z hlavnich fazi terapeutického procesu nesmi byt zamérné vynechana, ani
preskocena; vSechna pravidla i organizace musi byt dopredu zvaZzena a musi byt
zfetelna a dlivérné znama pro klienta i terapeuta;

zadny terapeuticky proces nesmi byt ukonéen bez vyhodnoceni a zavéru;

déti a osoby s postizenim nesmi Celit preziravému postoji ze strany terapeuta, ale musi
se citit jako partnefi a plnopravné osoby, coz souvisi s dodrZzovanim prav a povinnosti,
které jsou uvedeny v Eetnych legislativnich dokumentech CR.

(srov. Miiller, 0., 2005, Kratochvil, S., 2002, Langmeier, J., Balcar, K., Spitz, J., 2010,
Blaser, A., Heim, E., Ringer, CH., Thommen, M., 1994, Vdgnerova, M., 2004, Jankd, K.,
2010, Janku, K., Filatova, R., 2010)
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#Shrnuti

Vsechny terapie a terapeutické pristupy musi mit svij cil a dil¢éim zplsobem
rozpracované ukoly. Hlavni cil terapii ve specidlni pedagogice ¢asto koresponduje

s cilem obecné terapeutickym nebo psychoterapeutickym. Terapie byvaji zacileny
jednak Iécivé a terapeuticky v Iékarském vyznamu, podpurné, jak k podpore Iécby, tak
k podpore osobnosti, kompenzacné, rehabilitacné ¢i preventivné. Ve specialni
pedagogice jde vidy o adaptaci hlavnich cili smérem k ¢lovéku s postizenim, je zde
patrny individudIni pfistup a kreativita, porozuméni a snaha o maximum jeho dalSiho
rozvoje.

VSechny terapie musi mit svou organizaci a fad. Uvedené modely fazi a
rozpracovaného pribéhu terapeutickych procesu, které jsme si uvedli, jsou ukotveny
minimalné ve tfech ¢astech, které jsou dle naseho nazoru stézejni. Jednoduse rfe¢eno
je to:

zaCatek terapie — navozeni atmosféry klidu a pohody, povzbuzeni, podpora a nadéje
klienta souvisejici zejména s neverbalni komunikaci terapeuta, jeho empatii, pozitivni
citovou manipulaci;

prabéh terapie — hlavni procesualni faze, ve které je ¢as a prostor pro vSechny metody,
které chce terapeut pouzit;

zavér terapie — vyhodnoceni, zpétna vazba, faze prostoru pro vyjadreni terapeuta, jeho
doporuceni, dalsi postupy.

Velmi podstatné jsou ale také podminky a zdsady, na kterych zalezi Uspésnost a validita
terapeutického procesu.

Kontrolni otazky a ukoly:

Vyjmenujte nékteré okolnosti a rizika, které souvisi se zvolenim cile terapeutického
procesu.

Co znamena restrukturacni vysledny efekt terapie?

Vyjmenujte alespon pét obecnych cilll specidlnépedagogickych terapii.

Popiste prvni fazi terapeutického postupu.

Cim se od sebe li§i tzv. celé terapie a dil¢i terapeutické zasahy?

Ukoly k textu

Uvedte priklady hodnoceni terapeutického procesu u déti a u dospélych — ¢im se
budou lisit?

Co znamena presné zdsada, ktera fika, Ze terapeut by mél vidy pocitat se souvislostmi
a komplikacemi?

Otazky k zamysleni:

Jak by asi mél vypadat zaznam terapeutické lekce? Které polozky a informace by mél
obsahovat?

Které legislativni dokumenty mame na mysli, paklize mluvime o dodrzovani prav déti a
osob se zdravotnim postizenim a socidlnim znevyhodnénim vzhledem k terapiim ve
specialni pedagogice? (Viz posledni uvedena zdsada terapeutického procesu.)

Citovana a doporucena literatura
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#4 Arteterapie a muzikoterapie

Cil kapitoly

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

Definovat stru¢né arteterapii a jeji cile;

Definovat stru¢né muzikoterapii a jeji cile;

Klasifikovat arteterapii podle rlznych kritérii;

Klasifikovat muzikoterapii podle rGznych kritérii;

Nastinit vyuZiti arteterapie i muzikoterapie u osob s mentdlnim postizenim;
Posoudit vyuZiti arteterapie a muzikoterapie v rdmci specialni pedagogiky;
Shrnout moZnosti kurzd a studia arteterapie a muzikoterapie v CR.

Klicova slova

Arteterapie; uméni; Ié¢ba uménim; receptivni arteterapie; produktivni arteterapie; cil
arteterapie; muzikoterapie; expresivni terapie; aktivni muzikoterapie; pasivni
muzikoterapie; reakéni muzikoterapie; regulaéni muzikoterapie; receptivni
muzikoterapie; autoterapie; heteroterapie.

Cas na prostudovani kapitoly

10 hodin

Privodce studiem

KdyzZ se na zacatku predndsky o terapiich zeptdm, kterou konkrétni terapii znate,
odpovéd je skoro vzdy: arteterapie a muzikoterapie. Obé tyto ,,umélecké” terapie jsou
mimoradné zndmé mezi odbornou i laickou verejnosti. Pro¢? Dllvodem je
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pravdépodobné to, Zze hudba a uméni je soucasti Zivota kazdého z nas. Je pochopitelné,
Ze i k 1é¢bé byly, a jsou, vyuZivany Cinnosti spojené s hudbou a uménim. Arteterapie a
muzikoterapie patfi rozhodné k nejpfirozenéjsim terapiim vibec. Umite si predstavit
bézny kazdodenni Zivot bez hudby a bez uméni?

V ramci naseho studijniho textu jsme se dostali o poschodi vy$ — pfes patra
teoretického vymezeni struktury terapii ke konkrétnim technikam. V této se vénuiji
konkrétnich terapii je zajimavé, rozhodné se tedy nevdhejte pustit do ¢teni dalsi
rozsitujici literatury a text(. V ramci nasi studijni opory jde jen o nastin zaklad( téchto
a dalSich vybranych terapii.

Uméni prolina nase Zivoty, i pfestoze si jej nevSimame, prestozZe jej zdmérné
nevyhleddvame, a zdanlivé jej nepotifebujeme. Uméni nas obklopuje jiz od pravékych
maleb, at chceme, ¢i nechceme. Uméni posouva hranici své podstaty a vyuZitelnosti
stdle dale. Uméni je jiz samoziejmé vyuzivano v |éCeni, v IéCebnych procedurach a
kontextech.

#4.1 Arteterapie ve specidlni pedagogice

Arteterapie patti z hlediska svého vyvoje i historie, své podstaty i cill, svych
specifi¢nosti i charakteristik, mezi primarni a dominantni terapie vyuzivané ve specialni
pedagogice. Arteterapie je fenoménem, ktery je mozno interpretovat mnoha slovy a
definicemi rlznych oboru, které ji vymezuji v riznych dimenzich, a v rlizné Sifi.
Arteterapie je v Defektologickém slovniku definovana jako Ié¢ba uménim (srov. z lat.
ars = umeéni; z fec. therapeia = oSetfovani, Ié¢eni). Je to disciplina, ktera je soucasti
psychoterapie. Z hlediska svého vyvoje je arteterapie mlady a perspektivni obor
rozsSifreny po celém svété. U nas na arteterapii nahlizime v SirSim ¢i uzs§im smyslu, tzn.,
sledujeme ji budto jako terapii uménim vseho druhu nebo jako terapii pouze
vytvarnym uménim a jeho prostredky.

Jeji Siroky psychoterapeuticky vyznam tkvi v tom, Ze ma upravovat narusenou ¢innost
lidského organismu psychologickymi prostfedky, ostatné jako dalsi druhy
psychoterapii. Na rozdil od ostatnich terapii jsou zde ale zasadnimi slozkami
psychologické prostfedky, které jsou vlastni procesim uméleckého tvoreni a
umeéleckého vnimani. V podstaté je arteterapie ¢innostni terapii, kterd obsahuje celou
fadu aktivnich i pasivnich ¢innosti, od umélecké a akéni produkce, az po pasivni ucast
na besedach a kulturné spoleéenskych vecircich.

PFistupy k arteterapii si mGZeme ukdzat, podle Sickové-Fabrici (2002) minimalné tfi:
umeéni jako uméni, uméni pro ¢lovéka a uméni pro zdravi. Prvni spojeni ,,uméni jako
umeéni“ je nejstarsim pohledem a v historii arteterapie spada do konce 19. stoleti,
konkrétné do roku 1845. Jeho podstatou je teorie, Ze uméni ma svqj cil jen samo

v sobé, uméni ma své vlastni hodnoty a je jevem nezavislym.

Druhy ptistup ,,uméni pro ¢lovéka“ je vice nez o sto let mladsi filosofii (spada do roku
1964), ktera je spojovana se Siegfriedem Plitzem (1907-1979), némeckym socharem,
ktery se zabyval |écebnymi ucinky uméni v rdmci péce o postizené déti.

Treti souslovi ,uméni pro zdravi“ je zjevné nejmladsim smérem arteterapie. Vyraz byl
pouzit az v roce 2000 v rdmci sochatského sympdzia v Dudincich na Slovensku a jeho
podstatou je nejen lécivy ucinek, ktery uméni m3a, ale také ucinek preventivni.
(Sickova — Fabrici, J., 2002).
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Uzndavany cesky pedagog Zicha (1981) definuje arteterapii (resp. specidlni vytvarnou
vychovu, jak ji sam nazyva) ,,...jako zdmérné upravovani narusené cinnosti organismu
takovymi psychologickymi ¢i specialnépedagogickymi prvky, které jsou imanentni
umélecké ¢innosti nebo procesu umélecké tvorby.“(srov. Zicha, 1981, str. 139) Valenta
(2003) vnima pojeti arteterapie velmi podobné Zichovu pojeti — Sirsi rdmec sleduje jako
zamérné upravovani narusené ¢innosti organismu uméleckymi prostredky, uzsi ramec
arteterapie pak jako zdmérné upravovani narusené Cinnosti organismu
psychologickymi a specidlnépedagogickymi prostredky, jez odpovidaji vytvarnému
uméni. (Valenta, M., Miiller, O., 2003)

Nakonec jesté pripomenuti dilezitého specifického vyrazu — artefiletika, ktery pouziva
Slavik (2001) jako modifikaci vyrazu arteterapie ve vyznamu vychovy prostifednictvim
uméni. Podle néj se cile i prostfedky arteterapie a vychovy zacdaly prekryvat. Hranice
této discipliny se zacala rozostfovat tfremi podstatnymi doménami: psychoterapii,
vytvarnym uménim a vychovou.

Sickova — Fabrici (2002) vidi arteterapii navic jako uZité a aplikované uméni ve smyslu
jeho uplatnéni pfi intervenci na pomoc osobam s postizenim. Je vracenim ¢lovéka do
stavu harmonie se sebou samotnym, svym okolim pomoci uméni. Arteterapie
predstavuje soubor uméleckych technik a postupu, které maji kromé jiného za cil
zménit sebehodnoceni ¢lovéka, zvysit jeho sebevédomi, integrovat jeho osobnost a
prinést mu pocit smysluplného naplnéni zivota. (srov. Sickova — Fabrici, J., 2002,
Sickova — Fabrici, J. In: Miiller,0., 2005)

Arteterapii mGzeme rozdélit do dvou smérl na :

receptivni arteterapii (vnimani uméleckého dila za ucelem nejcastéji ,empatického
vciténi divaka“)

produktivni arteterapii (vyuzivani konkrétnich tvircich ¢innosti a intermedialnich
aktivit jedince nebo skupiny).

Arteterapii jako disciplinu miZeme také clenit podle teorii, které ji utvarely v ramci
psychologickych tezi a filosofii na arteterapii freudovskou (psychoanalytickou)
jungovskou (Cili archetypdlni a symbolicky interpretacni), behaviordlni,
fenomenologickou, humanistickou, atd.

Tato ¢lenéni a hlediska jsou uplatfiovana zejména v diagnostickém a intervenénim
pohledu prevladajicim v USA. Evropsky, potazmo nejvice britsky, arteterapeuticky
profil tvori prevazneé teorie ,nachazeni smyslu“ ve vSech vytvarnych dilech, bez
nutnych diagnostickych zaveéru.

Ve specialni pedagogice jsou cile arteterapie rozdéleny do oblasti: edukace,
podpUlrnych c¢innosti a volnocasovych aktivit.

Obecné, arteterapeutické cile — jako napt. zména sebehodnoceni ¢lovéka, zvyseni
sebevédomi, integrace osobnosti, smysluplné naplnéni Zivota apod. — velmi Uzce
souvisi se sekundarnimi dusledky postiZeni a seberealizaci jedince se specidlnimi
potfebami.

Vzhledem k plsobeni na jednotlivce ma arteterapie tyto konkrétné;si cile:
kompenzaci

aktivizaci a zprostfedkovani kontaktu

pretvareni stereotypu

urcity styl komunikace skrze vytvarny projev
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odstraniovani uzkostnych stavi, agresivity,

socializaci a integraci klientovy osobnosti.

(Sickova — Fabrici, J. In: Mdiller, 2005).

Jedinecnost arteterapie vidime hlavné ve spontannosti, a také v tom, Ze vyzaduje
aktivni zapojeni i ochotu riskovat. Zaroven umoziuje arteterapie jedinecné
sebevyjadreni na zakladé neverbalnich prostredka.

Podle mnoha odbornikl je tento druh psychoterapie velmi vhodnym fesenim edukace i
podplirnych a volnocasovych ¢innosti osob se specidlnimi potfebami. Dnes je jiz
arteterapie praktikovdna na mnoha pracovistich, v institucich a Ustavni péci, ve
Skolach, v zafizenich pro déti, mladezZ i dospélé s rliznymi vadami, at uz vrozeného i
ziskaného charakteru. Je stale ovéfovano, zda a jakym zplsobem arteterapie ovliviiuje
kvalitu Zivota osob s ridznymi druhy a typy postiZeni. Arteterapie vyuZivd mnoZstvi
technik, které mohou byt praveé pro specidlni pedagogy velmi i¢innym prostfedkem
modifikace pfistup(l a postupu, které v rdmci své podpory, péce a edukace potiebuiji.
Ptiklad: Pro zdka s mentdlnim postizenim je vyznamna arteterapie zejména jako
projekce vlastnich problému a verbalizace vlastni prace. Neni dlleZity produkt
vytvarného Usili, ale sam proces arteterapeutické tvorby.

U osob s mentalnim postizenim mzeme v ramci arteterapeutického procesu sledovat
spliovani téchto specifickych cil, které se snoubi s cili obecnymi:

redukce psychické tenze

uvolnéni kreativity pro plnéni dalSich ukoll

odblokovani komunikacnich kanald

relaxaci, odreagovani se, uvolnéni

interakci osobnostnich slozek

socializaci osobnosti

Upravu aspirace

nacvik sebereflexe, sebeovladani a vile.

Velmi vhodnymi technikami pro jedince s mentalnim postiZzenim jsou zejména
,télesné” orientované techniky, které probihaji télesné — hmatovou formou - naptiklad
modelovanim z hliny a jinych struktur. Tento proces pokladdme za senzoricky, taktilné
— bazalni a silné emotivni. Vysledky modelovani, které dité s mentalnim deficitem vidi,
si mUZe také ohmatat v prostoru, mize na ném pozorovat zmény zplsobené vlastnim
tlakem a pohybem. Modelovani posiluje psychomotorické struktury osobnosti, posiluje
vnimani a uceni, uvédomovani vlastni struktury téla, body image, coz je velmi dllezité
pfi tvorbé adekvatniho sebevédomi a sebehodnoceni.

#4.2 Muzikoterapie ve specialni pedagogice

Neméné dlleZitou roli zastava v ramci psychoterapeutickych formativnich procesu
muzikoterapie, kterd nese nemalé zasluhy také na kvalitach vychovy a vzdélavani,
podpory a péce osob se specialnimi potfebami.

Muzikoterapie se primarné odliSuje od vSech ostatnich terapeutickych procest svym
dolozenym historicky dlouhym vyvojem, a také pouZivanim svébytnych prostredki
hudebniho uméni.

Hudba sama o sobé plsobi na ¢lovéka velmi bezprostfedné a jedinecné. Z biologického
hlediska je hudba akustickym signalem a informaci, ktera stimuluje sluchova centra
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v CNS skrze sluchovy analyzator. RUzna vysvétleni pfistupl k funkci hudby sméruji

k domnénce, Ze hudba jako komplexni podnét jednak zaméstnava mozkovou kiru,
takzZe jiné podnéty z okolniho prostiedi budou jen stézi zpracovany, jednak pUsobi
tlumivé na subkortikdlni centra (sidlo emoci). (srov. Wehle In: Pipekova, J., Vitkova, M.,
2001) Muzikoterapie vyuziva viech komponentl hudby — melodie, harmonie, rytmu,
zvukové barvy, dynamiky, tempa, taktu, apod. — ke svym cillim a zamérim.

Termin muzikoterapie je sestaven z feckych slov musikos = hudebni a therapeia =
vySettovani, léceni. Muzikoterapie se zabyva jak zkoumanim vlivu hudby na télesné a
dusevni onemocnéni, tak vytvari specialnépedagogické Ié¢ebné metody, ale vénuje se
také aplikaci hudby v praxi.

Tento druh terapie je hrani¢nim oborem mezi medicinou, psychologii a hudebnim
uménim, pficemsz jeji hlavni cil — 1é¢ba hudbou — ma dlouhou tradici, a v sou¢asnosti
predstavuje jednu z nejvyznamnéjsich modernich psychoterapeutickych metod.
Odbornici tuto disciplinu zafazuji mezi tzv. expresivni terapie, které jsou také nazyvany
neverbalni, umélecké nebo kreativni. Hudba byla vyuzivdna jiz v prvopocatcich lidstva.
Jsou znamé mimoevropské ritudini etnické obrady, |éCitelské obrady, zaznamy o léceni
hudbou v antice, coZ patfi mezi nejstarsi dochované zminky v Evropé. OvSem za prvni
moderni muzikoterapeutické pociny je mozné pocitat az obdobi 20. stoleti, kdy se tato
disciplina dostava vpravdeé k lécivym ucinklim, které jsou zkoumany a aplikovany na
odlisné skupiny osob, at uz s psychickymi problémy, tak se speciadlnimi potfebami nebo
emocionalnimi poruchami.

Dnesni muzikoterapii Ize pokladat za zna¢né diverzifikovany obor s Sirokym rozsahem
moznosti aplikaci v teorii i praxi. Vychovna sila hudebniho uméni plsobi na zdravou i
narusenou osobnost.

Z hlediska svych podob a ucasti jedince rozliSujeme muzikoterapii na:

Aktivni: ¢lovék s postizenim osobné hraje, zpiva nebo alespori vytukava rytmus
(formou hry na télo, autobodyterapie), nebo se jedna o tzv. pohybové hry; rytmické,
vokalni nebo hravé aktivity vyuZzivajici predevsim Orfeova instrumentare a
metodického systému; uplatriuje se zde slozka pohybova, pantomimicka, ale také napt.
vytvarny projev pri hudbé a muzikomalba;

Pasivni: ¢lovék s postizenim hudbu posloucha nebo vnima; vyuziva se zde silné
emocniho naboje, zprostfedkovava porozumeéni, vstup do neposkozenych
komunikacnich kanal(. Za velmi zajimavy pohled na muzikoterapii pasivni, Cili také
receptivni, poklddame pohled Wehleho, ktery rozvadi tzv. Swabeho koncept

z vychodniho Némecka. Tento koncept upozoriiuje na uzké spojeni hudebni recepce

s psychoterapeutickymi metodami, pficemz jeho vyhodami jsou nonverbalni
komunikacni moznosti. Wehle déli receptivni muzikoterapii dale na reakéni a regulacni.
Reakéni sméruje k vyvolani emocnich procesq, které odhaluji racionalizované nebo
potlaéené konflikty, a cilem regulaéni muzikoterapie je rozsifeni spektra vnimavosti a
psychoterapeutického prostoru. (Wehle in Pipekova, J., Vitkovd,M., 2001)

Z hlediska poctu ucastnikd rozliSujeme:

autoterapii — tj. muzikoterapie provadéna sebou samym, vyuzivana vétsinou laicky
heteroterapii — tj. muzikoterapie provadéna terapeutem, kterou dale délime podle
velikosti skupiny na individudlni, skupinovou (8 — 15 osob), popf. hromadnou (vice nez
15 osob).
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Veskeré informace ohledné charakteristiky muzikoterapie lze shrnout v bodech:
muzikoterapie vyuziva zvuku, hudby, hudebnich elementd (rytmus, melodie,
harmonie);

muzikoterapie rozviji vazby a vztah terapeut — klient prostfednictvim spoleé¢nych
zazitkd, zkusenosti, komunikace;

hudba ma neverbalné komunikacni, strukturalni, emocionalni a kreativni kvality;
muzikoterapeut ma odborné vzdélavani, je profesiondlni a kvalifikovanou osobou;
cilovymi skupinami této intervence jsou, mimo jiné, jedinci se zdravotnimi a
edukacénimi problémy, jedinci rdzného véku a schopnosti;

muzikoterapie umozniuje naplnéni nejriznéjsich fyzickych, emociondlnich,
intelektualnich, socidlnich a jinych potfeb klientd;

mezi terapeutické cile patfi zejména cile nehudebni, které zahrnuji: 1é¢bu, uceni, rozvoj
socialnich interakci, komunikace, sebevyjadreni, motivace, zvladani bolesti a stresu,
zvySeni kvality Zivota, osobni a duchovni rozvoj, ad.;

muzikoterapie mlzZe byt realizovana v rizném usporadani terapeutické situace
(individualné, skupinové, aktivné, receptivné, aj.);

ma uplatnéni v prevenci, Ié¢bé i rehabilitaci

ma uplatnéni v Siroké nabidce instituci — vzdélavacich, Ié¢ebnych, psychiatrickych,
gerontologickych, pobytovych, volnoc¢asovych, ad.

(srov. Kantor In: Miller, O., 2005, Franiok In: Pipekova, J., Vitkovda, M., 2001, Wehle In:
Pipekova, J., Vitkova, M., 2001, Franiok, P., 2005, Valenta, M., Miiller, O., 2003,
Mdtejova,Z., Masura, S., 1992)

Priklad: U osob s mentalnim postizenim je mozné vyuzivat hudbu a muzikoterapii

v rliznych oblastech jejich Zivota a s rliznymi cili a zdméry.

Muzikoterapie patfi z hlediska potfeb jedincl s mentalnim postizenim do obecné
vzdélavaci slozky estetické vychovy, kde je zarazena jako hudebni vychova.

Diky prolinani hudebni vychovy do viech dalSich oblasti edukaéniho systému hovorime
o stdle nedocenéném celkovém rozvoji smyslovém a rozumovém. Rozumovy vyvoj
ditéte maze byt citlivé, nenasilné a pritom velmi Gcinné, ovliviovan prostfednictvim
vsech forem a prostfedk( hudebni vychovy. Napfiklad rozvoj komunikacnich
schopnosti, fedi - jeji rytmus, tempo i dynamika a melodi¢nost, jakoz i celkovy mluvni
projev mlze byt priznivé ovlivnén u déti handicapovanych jesté pred vstupem do skoly.
Vsechny hudebni ¢innosti svou podstatou predpokladaji ovzdusi naplnéné pohodou a
optimismem. (srov. Franiok In: Pipekov3, J., Vitkova, M., 2001)

Za nejvhodnéjsi formu muzikoterapie u déti s mentalnim postizenim patfi skupinova
aktivni muzikoterapie. Détem se tato forma terapie libi a vice vyhovuje zejména

z dlvodu nenasilné skupinové dynamiky a moznosti nonverbalni komunikace a
pohybového prozitku. Ovsem typ a formu terapie je nutné zvolit na zakladé
prozkoumani osobnich individudlnich mozZnosti a schopnosti recipienta ¢i aktéra, ktery
i pfes vyskyt mentdlni retardace nemusi vykazovat zZddné znamky postizené hudebni
slozky osobnosti. Vyskyt nedotéenych hudebnich schopnosti u déti s mentalnimi
deficity je jiz prozkoumanou zalezitosti. Jednim z fakt( tykajici se této oblasti je Casty
vyskyt talentovanych déti, jejichZz kognitivni sloZzka vykazuje nedostatky i pres genialitu,
ktera se hudebnich schopnosti a dovednosti tyce (viz termin idiot savant). Na druhou
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individualné a v zavislosti na jejich moznostech.

Vliv hudby na ¢lovéka s mentalnim postizenim je, jak uvadi Franiok (2005) nesporny.
Vychovna sila uméni, zvlasté hudby, plisobi na vSechny. Podstatné a dilezZité je, stejné
jako kreativita, vytvoreni prostoru pro sebevyjadreni, pro vizualizaci a konkretizaci
vlastnich potfeb a dalsi pozitivni rozvoj jedince. Hudba je velmi plsobivy
psychoterapeuticky prostiedek, ktery zvlastné u osob s mentalnim postizenim je
schopen vyvolat rychlou emocni reakci (zménit naladu, uvolnit napéti, pomoci
zvladnout uUzkost, ad.). Je navic schopna pusobit na ¢lovéka dlouhodobé — spravné
sestaveny program receptivni i aktivni muzikoterapie mlze prispét ke korekci
psychofyzické, zlepsit chovani ¢lovéka, vytvofrit bezpeénou atmosféru, pomoci verbalné
i neverbalné komunikovat, naslouchat a otevfit branu do duse.

#4.3 Vztah specialniho pedagoga k arteterapii a muzikoterapii

Kompetence, pfistup i vlastni osobnost specidlniho pedagoga velmi intenzivné
podminuji charakter terapeutickych postupt (nejen) arteterapie a muzikoterapie. Je
na misté pripomenout dostatec¢nou miru informovanosti specialnich pedagogt o cilové
skupiné lidi s postizenim, se kterou pracuji. Stale vétsi diraz klademe na odbornou
zpUsobilost a dalsi vzdélavani pedagogl, ktefi pracuji s jedinci se zdravotnim
postizenim a socialnim znevyhodnénim. Mezi osobnostni charakteristiky terapeut(
rozhodné patti empatie, tvorivost, zodpovédnost a dlslednost. Avsak neméné dlleZita
je etika, moralni zadsady a smysl pro spravedInost, upfimnost a pravda, protoZe bez
téchto vlastnosti veskera odbornost i inteligence ztraci svlij smysl.

Arteterapeutické i muzikoterapeutické metody, techniky a postupy lze v rdmci
specidlnépedagogické péce vyuzivat pouze po fadném vyskoleni, ziskani certifikatu
nebo zadtiténi konkrétni osobou &i organizaci. V Ceské republice jiZ existuje dostatek
moznosti ziskani osvédceni k terapeutickym ¢innostem. Nabizi se zde mozZnosti
vysokoskolského studia, doplrikového studia i placenych soukromych kurza.
Osvédceni o zpUsobilosti vyuzivani arteterapie lze ziskat napftiklad:

Bakalaiskym studiem na Jihoceské univerzité v Ceskych Budé&jovicich, na Pedagogické
fakulté, obor Arteterapie, délka 3 roky

CelozZivotnim vzdélavanim - doplfujicim pedagogickym programem Arteterapie na
katedre psychologie PdF Masarykovy univerzity v Brné

Celozivotnim vzdélavanim - dopliujicim pedagogickym programem Arteterapie na
Fakulté pedagogické Zapadoceské univerzity v Plzni

Ucasti a studiem v akreditovanych kurzech — napf. Akademie Alternativa Olomouc
nabizi akreditovany studijni obor Arteterapie, 3lety (480 hodin); Jednoleté studium
zamérené na arteterapeutické techniky a psychologii s akreditaci MSMT CR v rozsahu
60 hodin nabizi v Ostravé, v Olomouci a v Praze vzdélavaci a poradenské centrum
GRACENT; atd.

Osvédceni o zpUsobilosti vyuzZivani muzikoterapie Ize ziskat:

Celozivotnim vzdélavanim - doplnujicim pedagogickym programem Edukacni
muzikoterapie na Univerzité Karlové v Praze

Celozivotnim vzdélavanim - doplnujicim pedagogickym programem Muzikoterapie na
Fakulté pedagogické Zapadoceské univerzity v Plzni
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U&asti a studiem v akreditovanych kurzech — nap¥. Akademie Alternativa Olomouc
nabizi akreditovany studijni obor Muzikoterapie, 3lety (480 hodin); Celostni kurz
muzikoterapie Lubomira Holzera v Olomouci; Ttilety kurz a studium Muzikoterapie na
Socidlni akademii Tabor; Kurz Muzikoterapie Svatavy Drlickové v Olomouci; atd.

#Shrnuti

Arteterapie je schopna dat ¢lovéku novy pocit perspektivy, UspéSnosti, motivovat jej

k dalsi tvarci Cinnosti, tim formovat jeho charakter, budovat pozitivni zajmy, Iépe a
délime, jako jednu z expresivnich terapii, délime na receptivni a produktivni.
Arteterapie je jiz samoziejmé vyuzivanou terapii v oboru specidlni pedagogika.
Muzikoterapie zkouma vliv hudby na télesné a duSevni zdravi ¢i onemocnéni. Vytvari
specialné pedagogické postupy a metody. Pozitivné ovliviiuje funkce organismu
Clovéka a systematicky plisobi na celou jeho osobnost. Muzikoterapie je soucdsti
|écebnych a rehabilitacnich proces(. Da se pokladat za psychohygienicky proces. Je
nazyvana expresivni, neverbalni, uméleckou a kreativni terapii. Ve vzdélavacim procesu
patfi do oblasti estetické vychovy a rozviji tak jeji cile. Terapie pomoci hudby ma
nespocet pozitivnich stranek, vyzvednéme alespon jednu, a to rozvoj komunikace, reci
a komunikacnich schopnosti viibec.

Kontrolni otazky a ukoly:
Popiste cil receptivni arteterapie.
Charakterizujte, v ramci muzikoterapie, regulacni skupinovou heteroterapii.

Ukoly k textu

Pokuste se najit vice informaci o zrodu arteterapeutického sméru ,,uméni pro ¢lovéka”
a lé¢ebnych ucincich arteterapie.

Které dalsi ,expresivni“ terapie (kromé muzikoterapie a arteterapie) znate?
Vyhledejte na internetu arteterapeutickou a muzikoterapeutickou asociaci a
prostudujte jejich napln a vystupy.

Otdzky k zamysleni:

Zamyslete se nad tim, jak konkrétné vas hudba a uméni ovliviiuje. MUzZete uvést
priklady z vlastniho Zivota?

Pouzivate ve své préci prvky arteterapie a muzikoterapie? Uvedte konkrétni priklady.

Citovand a doporucena literatura

FRANIOK, P. Vzdélavani osob s mentalnim postizenim. Ostrava: OU v Ostravé, PdF,
2005. ISBN 80-7368-150-1.

JANKU, K. Vyuzivani metody Snoezelen u osob s mentalnim postizenim. Ostrava: OU
PdF, 2010. ISBN 978-80-7368-915-5.

KALEJA, M., ZEZULKOVA, E., FRANIOK, P. Zak se specialnimi vzd&lavacimi potfebami
v pedagogické komunikaci. Ostrava: PdF, 2011. ISBN978-80-7464-022-3.
KRATOCHVIL, S. Zéklady psychoterapie. Praha: Grada, 2006. ISBN 80-7178-657-8.
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ISBN 80-7315-010-7.
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SICKOVA — FABRICI, J. Zaklady arteterapie. Praha: Portal, 2002. ISBN: 80-7178-616-0.
VALENTA, M. a kol. Pfehled specialni pedagogiky a Skolska integrace. Olomouc: UP PdF,
2003. ISBN 80-244-0698-5.

VALENTA, M., MULLER, O. Psychopedie. Teoretické zéklady a metodika. Olomouc:
Parta, 2003. ISBN: 80-7320-063-5.

ZICHA, Z. Uvod do specidlni vytvarné vychovy. Praha: UK, 1981.

#5 Dramaterapie a ergoterapie

Cil kapitoly

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

Definovat stru¢né dramaterapii a jeji cile;

Charakterizovat podstatu dramaterapie podle domdcich i zahrani¢nich zdroj(;
Definovat ergoterapii, pracovni a ¢innostni terapie;

Klasifikovat ergoterapii podle rliznych hledisek;

Nastinit vyuziti ergoterapie a dramaterapie u osob s mentalnim postizenim;

Posoudit vyuziti dramaterapie a ergoterapie obecné ve specialni pedagogice.

Klicova slova

Dramaterapie; prostfedky dramaterapie; Morenovo psychodrama; dramaterapeutické
techniky; ergoterapie; pracovni terapie; ¢innostni terapie; pracovni rehabilitace;
generalizovana ergoterapie; specificka ergoterapie; kondicni ergoterapie; pracovni
zaclenéni; individualni ergoterapie; skupinova ergoterapie.

Cas na prostudovani kapitoly

10 hodin

Privodce studiem

Pata kapitola kopiruje strukturu predchozi ¢tvrté kapitoly. Najdete zde nejen teoretické
vymezeni a klasifikace dvou dalSich velkych terapeutickych komplex(i — dramaterapie a
ergoterapie, ale rovnéz praktické vyuziti téchto terapii u osob s mentdlnim postizenim.
Jak jste si vSimli, sméruji ukdzky vidy do oblasti psychopedie, je to proto, Ze pro

pravé klient s mentdalnim postizenim. Casto maji studenti také konkrétni praktické
zkuSenosti z této oblasti. A navic, terapie se vyuZivaji pravé u této skupiny osob
nejvice.

#5.1 Dramaterapie ve specialni pedagogice
Dramaterapie patii neodmyslitelné mezi terapie ve specidlni pedagogice c¢asto
vyuzivané. Svymi praktickymi metodami a technikami zasahuje konkrétnim a
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zazitkovym zpUsobem do Zivota vSech, ktefi se ji chtéji ucastnit. Tento terapeuticky
smér je dnes jiz jednoznacné vymezen v ramci mnoha odbornych védeckych studii a
literatury, kterd vychazi z psychoterapie, stejné jako vétsina dalSich terapeutickych
disciplin.

Dramaterapii bychom mohli oznacit za |é¢ebné — vychovnou disciplinu (terapeuticko-
formativniho razu), v niz prevazuji skupinové aktivity vyuzivajici ve skupinové dynamice
divadelnich a dramatickych prostfedk(l k dosazeni stavu symptomatické ulevy, ke
zmirnéni dasledkd psychickych poruch i socidlnich problému a k dosazeni personalné
socialniho rlstu a integrace osobnosti. (srov. Valenta, M. 2001, Majzlanova In:
Pipekova, J., Vitkova, M., 2001)

Z lécCebné pedagogického hlediska vidime nejvyznamnéjsi pfinos dramaterapie v tom,
Ze poskytuje moznost netraumatizujiciho ventilovani pocitd, sebepoznani a
sebeakceptace, ziskavani pozitivnich zkusenosti, umoznuje sebevyjadreni, zlepSuje
pozndvani sebe samého i ostatnich.

Dramaterapie se tedy od ostatnich terapii li$i zejména svymi prostiedky, jeZ patfi do
dramatického uméni (vyuzivame hrani roli, metaforické vyjadiovani, scénicky prostor,
pantomima, atd.).

Také rlizné asociace dramaterapeutl (napf. The British Association of Dramatherapists
— BADTH — Great Britain; The National Association for Drama Therapy - NADT — USA;
The Irish Association of Dramatherapists — IAD — Ireland; ad.) chdpou tento
psychoterapeuticky smér velmi podobné a nabizi nasledujici vymezeni: Dramaterapie
nabizi novy smér k feSeni starych problém{, zahrnuje aktivni i pasivni metody divadelni
a dramatické, které pomahaji dosahnout rlznych individudlnich i obecnych cil( klienta,
pomahaji zlepSovat kvalitu Zivota, podporuji kreativitu a predstavivost, prohlubuiji a
Pojeti dramaterapie plvodné vychazi z konceptu Morenova psychodramatu.
(Psychodrama je diagnosticka a terapeuticka metoda blizka projekénim metodam a
sociometrii. Jeho podstatou je modifikované divadlo, kdy ma hlavni herec spontanné
improvizovat na jevisti.)

Dramaterapie se od psychodramatu oddélila koncem 60. let 20. stoleti a tudiz toto
obdobi pokladdme za pocatek moderni dramaterapie.

Dramaterapie ma Sirokou skalu vyuziti v rliznych zafizenich, zahrnujic nemocnice,
Skoly, domovy a institucionalni zafizeni, vézeni i soukromy sektor. Dramaterapie
existuje v mnoha formach a maze byt aplikovana na jednotlivce, pary, rodiny nebo
skupiny osob. VyuzZivani dramatické akce a divadelnich technik v rdémci dramaterapie,
jakozto terapeutické intervence, vzniklo s rozvoje psychodrama. Oblast dramaterapie
zahrnuje mnoho rozlisSnych forem — kuptikladu hrani roli, divadelni hry, skupinové
dynamické hry, pantomimu, loutkoherectvi a dalsi improviza¢ni techniky.

Cilem dramaterapie obecné je pomoci klientovi:

vyresit problém

proniknout k sebepoznani

porozumét osobnostnim proménam

vysvétlit a modifikovat nespravné a nezadouci vzory chovani

zvysit socialni interakci a interpersonalni inteligence

uvolnit se
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zvladnout a kontrolovat emoce

rozsifit repertoar roli pro zivot

ziskat schopnost spontdnniho chovani

rozvijet predstavivost a koncentraci

posilit sebedlvéru a sebelctu

poznat a pfijmout svoje omezeni i moznosti.

(Valenta, M., 2003, Emunah, 1994 In: Valenta, M., 2001)

Odbornici, ktefi se dramaterapii zabyvaji v praxi, uvadéji za nejoblibenéjsi a nejvice
vyskytovanou techniku dramaterapie nejen pro déti a osoby s postizenim hru a hravé
techniky.

V prabéhu hry se mize znacné zvysit Uroven socidlniho statutu ditéte s postizenim
soustavnou podporou, nendpadnou pomoci i napodobovanim. Uéeni na zakladé
modelu hry byva vyuzivano i ke zvySeni sebefizeni a sebekontroly. Herni metoda je u
déti nejcastéji zamérena na individudiniho jedince s dlirazem na terapeuticky vztah
nebo je zaloZena na psychodynamice. Prakticky se tyka vyuzivani dramaterapeutickych
a dramatickych technik na prvnim stupni kupfikladu loutkové hry, na druhém stupni
pak dramatizace text(. Hra s sebou pfinasi efekt projekce do palety socidlnich roli a
situaci, umoznuje détem principem ,jako” proniknout do vztahd ukrytych pod
povrchem véci a jev(, vcitovat se do charakteristik postav a predevsim zvladat a resit
Ptiklad: V rdmci edukace jedincl s mentalnim postizenim je dramaterapie dnes jiz
vyuzivana velmi ¢asto. | prestoZze musime postupovat podle zasad prace s jedinci

s mentalnim postizenim (systematické vedeni, ndzorny priklad a vyklad pozadavkd,
Castéjsi opakovani a vraceni se k tém dramatickym aktivitam, které osoby s mentalnim
postizenim zaujaly), je tato metoda velmi ucinnad. Pfi naplni realizace a improvizaci
vychazime z témat, ktera jsou obecné zndma (pohadky, znamé pribéhy, situace
denniho programu a rezimu, ad.). Velmi dilezZité je zapojeni vSsech smyslu skrze
smyslovou percepci, pohybovych a rytmickych cviceni s cilem rozvoje koordinace a
hrubé i jemné motoriky. Velky vyznam maji neverbalni techniky pohybového
charakteru, zejména pak etudy, prostfednictvim kterych u¢ime ¢lovéka uvédomovat si,
jak ho vnima okoli. Volna dramatizace pak slouzi k nacviku spole¢enského chovani a
zvladani socialnich situaci a roli.

Dramaterapie se promita také do béznych osnov $kol, které si kladou za cil edukaci
jedinc s mentalnim postizenim, promita se tedy z¢asti jako predmét dramaticka
vychova. Jeji specifikum i ukoly jsou podobné zaméreny na rozvoj jedince a jeho
uspésné zaclenéni, pricemz vyuzivd metod dramatického uméni a divadla, ale také
vytvarného uméni a hudby.

Dramaticka vychova splfiuje minimalné tfi podminky, které jsou pro zkvalitiovani
Zivota téchto déti zvlasté podstatné:

nabizi u€eni zkuSenosti, kterd je predavana pfijatelnym zplsobem, vytvorend nejéasté;i
v herni situaci a nabyta v realité;

vytvari prostor pro zpracovani zkusenosti, jejich zobecnéni — generalizaci, a zafazeni do
systému predchozich zkusenosti, pfi jejich zpracovani nabizi rizné volby metod a
technik;
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umoziuje rozvinout komunikacni prostor, verbalni ¢i neverbdlni sdélovani informaci a
nabytych zkusenosti a zazitka.

#5.2 Ergoterapie ve specidlni pedagogice

Pracovni a ¢innostni terapie — jak napovida sloZeny nazev - z feCtiny ergon = dilo a
therapeia = oSetfovani, |éCeni — terapie nebo |écba praci, je v systému specialni
pedagogiky jiz skoro doma. Od prvopocatkd specialnépedagogické péce smérovaly
snahy odbornik( i laik( do oblasti prace a vyuzitelnych praktickych ¢innosti.

O povzbudivém vlivu prace védéli jiz starovéci |ékafi, ovsem jako lé¢ebnou metodu ji
pouzil poprvé na pfelomu 18. a 19. stoleti v dobé Velké francouzské revoluce
francouzsky psychiatr Phillipe Pinel (1745 — 1826). Toto obdobi s sebou pfineslo nové
pojeti a chapani lidskych prdv, které zménilo i pfistup k ,,duSevné postizenym®, ktefi
byli az do té doby vyhanéni za hradby mést, ponizovani a tyrani. Represe byla
vyménéna za lé¢bu zaloZzenou na mordlce, jejiz soucdsti bylo 1é¢eni praci. Pinel v tomto
obdobi podava zpravu o ,,...zavedeni jakési protivahy proti poblouznénim ducha,
spocivajici v plivabu a kouzlu polnich praci, v pfirozeném instinktu, jenz ¢lovéka pudi
obdélavat zemi a Zivit se plody své pile. Vidime je, jak se rdno vesele rozbihaji do
raznych ¢asti rozlehlé ohrady u Spitdlu, jak si s jakousi dychtivou fevnivosti rozdéluji
sezénni prace, péstuji pSenici, zeleninu, uzitkové rostliny, sklizi, ¢eSou hrozny, trhaji
olivy a vecer se vraci do samoty svého utulku, aby tu nalezli klid a pokojny spanek.
Stdla zkuSenost tohoto Spitalu ukazuje, Ze to je ten nejjistéjsi a nejucinnéjsi prostredek
k navraceni rozumu.“ (Foucault, 1993, s. 133) V Cechdach se pozdéji zaslouZil o velky
rozvoj ergoterapie prof. Rudolf Jedlicka ve svém Ustavu v Praze, zejména pfi |éCeni
détské obrny a jejich nasledk(l. V neposledni fadé pak obdobi po dvou svétovych
valkach pfineslo vinu profesni rekvalifikace vale¢nych invalid(, ktefi nemohli vlivem
zranéni vykonavat svd plavodni povolani a hledala se pro né novd mista pracovné —
terapeuticka.

V soucasnosti je ergoterapie samostatnym oborem, ktery ma vybudovany systém
metod a technik, at uz preventivnich, hodnoticich ¢i pracovné rehabilitacnich, a vyuZiva
se u Siroké klientely s rlznymi potfebami a postizenim. Jak uvadi Hopkins (1979) je
ergoterapie zaloZena na predpokladu, Ze smysluplna ¢innost (zaméstnani) zahrnujici
interpersondlni vazby a vztahy s prostfedim, mize byt pouzita k prevenci a ovliviiovani
dysfunkce a k dosazeni maximalni adaptace. Cinnosti pouZivané ergoterapeuty
obsahuiji jak vlastni, tak terapeuticky smysl. (srov. Hopkins In: Miller, O., 2005)

Clovék sam, jeho aktivita, kreativni zapojeni do jakékoliv ¢innosti, ke které je
motivovan, a déld ji rad, je nastrojem uzdraveni ducha i téla.

V pfipadé pracovni i ¢innostni terapie jde o dvé vzdjemné se prekryvajici metody. Lze je
obé definovat jako zdmérnou manipulaci s materidlem. Rozdilem mezi témito
terapiemi mGze byt snad jen to, Ze ergoterapie sméruje k jistému konkrétnimu
vyrobku, Cili k vyslednému okamziku prace, a ¢innostni terapie si klade za cil samotnou
¢innost prace.

Ergoterapie je disciplinou, ktera patfi na rozhrani mnoha obor(. Primarné je spojovana
s pracovni rehabilitaci, ovSiem zde je patrné, Ze jeji pojeti zdravotniky a specialnimi
pedagogy se lisi. Pokud je takto spojovana s rehabilitacnimi ucely, pak bychom se
priklonili k definici, kterou uvadi Dockal (2001), a to: ,,...ergoterapie je zdravotnicka
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disciplina, ktera nabizi aktivni pomoc lidem kazdého véku, s fyzickym, psychickym ci
intelektovym postizenim, omezujicim jejich funkéni kapacitu a samostatnost.” (srov.
Dockal In: Miller, O., 2005, s. 253) Samoziejmé na druhou stranu vyuziva ergoterapie
specifické a diagnostické metody a prostredky, které pomahaiji k obnové postizenych
funkci a jejim cilem je dosazeni maximalni mozné sobéstacnosti a nezavislosti a zvyseni
kvality Zivota. Horndkova (2003) konstatuje, Ze ¢innostni terapie vyuzivaji skutecnosti,
Ze vSechny zavaznéjsi problémy ¢lovéka se odrazeji v jeho praktické ¢innosti, a Ze je
tedy mozné je vhodné zvolenymi ¢innostmi a zaméstndnim ovlivnit. Vyrobek a
dokoncenad prace v ramci ¢innostni terapie ma az druhorady vyznam, podstatny je
proces pracovni ¢innosti, na rozdil od ergoterapie. (Hornakova, M., 2003)

Pracovni i ¢innostni terapie je velmi ¢asto vyuZivana pravé u osob s nejriznéjsimi
formami zdravotniho postiZzeni, kterym je vypracovan individudlni, nejen lécebny,
program, jenZ respektuje jeho zdravotni stav i typ postizeni.

Podle Gutha (2004) nelze vnimat ergoterapii jen jako l1é¢bu zaméstndvanim, ale hlavné
jako ergoterapii cilenou, ktera ma tyto dvé formy:

generalizovanou - vénuje se nepostizenym ¢dstem téla;

specifickou - vénuje se obnoveni pohybl postizenych ¢asti téla.

Podle zaméreni a cil(i délime ergoterapii na:

kondi¢ni ergoterapii, kterd se snazi zejména o psychickou rovnovahu;

ergoterapii cilenou na postiZzenou oblast (pfesné, cilené a ddvkované pohyby pfi praci);
ergoterapii zamérenou na pracovni zaclenéni;

ergoterapii zamérenou na vychovu k sobéstacnosti.

(Guth, A., 2004)

Z hlediska poctu zucastnénych klienti mGzeme ergoterapii rozliSovat na:

ergoterapii individualni;

ergoterapii skupinovou.

Individualni terapii je vétSinou nacvik sméfujici k rozvoji osobnosti, provadény odborné
vzdélanymi pracovniky.

Za terapii skupinovou povazujeme ergoterapii v rlizné vedenych dilnach s cilem rozvoje
urcité oblasti, a urcitych schopnosti a dovednosti.

Ptiklad: Pracovni terapie ma nezastupitelny vyznam pro usnadnéni Zivota osob

s mentalnim postiZzenim v rdmci socializace, reedukace, resocializace a zac¢lenéni.

V ramci komplexni rehabilita¢ni péce osob s mentalnim postizenim jsou sledovany
nasledujici cile a ukoly:

nacvik sobéstacnosti a samostatnosti (pfi jidle, hygiené, oblékani, uklidu)

nacvik a zlepseni jemné motoriky (psani s pouZzitim pomUcek pro pravou nebo levou
ruku ¢i jiny zplGsob psani; nacvik uchopovani, zlepseni pohyblivosti prstd, ruky a celé
horni koncetiny)

nacvik a zlepseni hrubé motoriky, koordinace a pohyblivosti (vycvik a rozvoj
poskozenych funkci koncetin, zlepSovani obratnosti a zruénosti)

udrzovani dobré psychické i fyzické kondice (télesna i duSevni zdatnost v praktickych
¢innostech)

rozvoj smyslové percepce a mysleni

zlepSovani soustfedénosti a pozornosti

rozvoj kognitivni a pamétové slozky osobnosti
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posileni sebehodnoceni a sebepojeti nenasilnou formou

zvySovani schopnosti u€eni a nabizeni alternativnich vychovné vzdélavacich metod a
technik

rozvoj estetického vnimani

rozvoj kladného vztahu k praci

rozvoj socidlnich vazeb (ke spolupracovnikiim, vychovatelim, primdrni rodiné)
upevnovani zdravych, zachovalych sloZzek osobnosti, schopnosti a dovednosti jedince
upevnovani hodnot z pohledu mravni a moralni zodpovédnosti a kultury ¢lovéka
zlepSeni komunikace verbalni, neverbalni, socialni, alternativni, ad.

Ovsemze, predpokladem Uspéchu této terapie je nutnost individualniho pristupu,
trpélivost, dislednost, soustavnost a ¢asté cvi¢eni a opakovani.

U déti s mentdlnim postiZzenim je pak nejcastéjsi technikou hra a pfirozené konkrétni
prostfedky, kterymi dostatecné motivujeme a ovliviiujeme zejména emocionalni slozku
osobnosti. Déti jsou hrou vice stimulovany a ¢asto imituji kazdodenni prace, ¢i profese,
ale i sebeobsluhu a hygienu.

U osob s mentalnim postizenim vyuzivdme k ergoterapeutickym cildm hlavné:
rukodélnych ¢innosti (prace s textilem, dfevem, prirodnimi materidly, papirem, kovem,
s umélymi hmotami, atd.);

vycvik v oblasti praktického Zivota (péce o domacnost, nacvik konkrétnich postup( pfi
feSeni urcitych Zivotnich problémua).

Je oviem nutné pocitat pravé zde u osob s mentalnimi deficity, s nedostatecnou
motivaci, vali a stalosti. U Zak( s lehkym (popf. stfedné tézkym) typem postizeni musi
byt terapeutické cile plnény v rdmci odpovidajicich rdamcovych vzdéldvacich programf
(tj. tfeba pracovni vychova, vytvarna vychova, v zdkladni Skole praktické, specialni,
rehabilitacni tridé). U osob s tézsimi typy postizeni byva tato slozka edukace plnéna
samostatné a vétsinou individualnim zplsobem (funguje kuptikladu v domovech pro
osoby s tézkym postizenim a vice vadami). Klienti téchto zatizeni maji k dispozici ¢asto
nékteré z dilen, v nichz se ergoterapie a ¢innostni terapie organizuji, vétsSinou pod
zastitou stacionare nebo dobrovolnych a charitativnich organizaci, magistratu a kraje,
pravé podle zajmu jedince a zachovalych schopnosti fyzickych i psychickych. Casto
vyuZivané jsou:

tkalcovska dilna

vytvarnad dilna

odévni dilna

keramicka dilna

kovodilna

truhlarska dilna

dievarska dilna

kosikarska dilna, atd.

Ergoterapie se smysluplné vyuziva i v ramci volnocasovych aktivit osob s mentalni
retardaci. V tomto pripadé se hledaji takové aktivity a techniky, které by jednak mohly
¢lovéka zabavit, a jednak mu prospét celkovou aktivizaci (jsou zde zahrnuty také
sportovni aktivity a vyuzivani kompenzacénich pomucek u osob s tézkym a soubéznym
postizenim vice vadami, ktefi jsou napfiklad dlouhodobé lezici).
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#Shrnuti

Dramaterapie i ergoterapie jsou v rukou specialnich pedagogu, ktefi tyto terapie
spravné uchopi a znaji, mocnym prostfedkem.

Skrze drama a divadelni techniky je mozné ¢lovéka mnohem vice prozkoumat. U osob
se specidlnimi potfebami vyuzivame tyto techniky nejen v rdmci volnocasovych aktivit,
ale hlavné v pfimé edukaci a podpore vychovy a vzdélavani.

Ergoterapie, i prestoZe byla, a stale je, vice v rukou rehabilitacnich pracovnikd, je
rovnéz nepostradatelnou disciplinou v naSem oboru. Pozitivni vyuZziti pracovni a
¢innostni terapie vidime jiZz v minulosti. Vice, neZ kterakoliv jina terapeutickd metoda,
pfispiva ergoterapie k integraci a socializaci osob s postiZzenim pravé rozvojem
pracovnich schopnosti a dovednosti, a tim ke zlepSeni socialni situace téchto lidi.
Pracovni rehabilitace je jednou z nejdllezitéjsich ukold moderni specidlni pedagogiky.

Kontrolni otazky a ukoly:
Které dramaterapeutické prostredky znate?
Co znamena termin generalizovand kondi¢ni ergoterapie?

Ukoly k textu

Najdéte v textu formy dramaterapie, zamyslete se nad nimi, a pokuste se vymyslet
nebo najit v odborné literature i dalsi priklady.

Popiste rozdil mezi ergoterapii vyuzivanou ve zdravotnictvi a ve skolstvi.

Otdzky k zamysleni:

evvs

tak je? Co ovliviiuje vybér téchto odliSnych aktivit a ¢innosti?
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#6 Canisterapie a hiporehabilitace
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Cil kapitoly

Po nastudovani této kapitoly byste méli byt schopni:

Definovat stru¢né canisterapii a jeji cile;

Charakterizovat formy a druhy canisterapie;

Definovat hiporehabilitaci, shrnout jeji klasifikaci a vyuZziti z riznych hledisek;
Nastinit vyuZziti canisterapii, hiporehabilitaci a hipoterapii u osob s mentalnim
postiZzenim;

Posoudit vyuZiti animoterapii obecné ve specidlni pedagogice.

Klicova slova

Canisterapie; AAA — Animal Assisted Activities; AAT — Animal Assisted Therapy; AAE -
Animal Assisted Education; hipoterapie; hiporehabilitace; aktivity s vyuzitim koni
(AVK); terapie s vyuZzitim koni pomoci psychologickych prostfedkd; parajezdectvi.
Cas na prostudovani kapitoly

8 hodin

Privodce studiem

VaZeni studenti, dostali jsme se aZz na samotny zavér tohoto studijniho textu.

V posledni kapitole se jeSté dozvite néco malo o canisterapii a hipoterapii. Tyto druhy
terapii s Ucasti zvifat neni mozné vynechat. Mnohdy nepotiebuje ¢lovék s postizenim
nic jiného nez nékoho blizkého. Mnohdy musi zvife suplovat lasku bliznich, ktera je
nedostacujici nebo prazadna.

Uvédomte si, Ze zadné postiZzeni neni horsi nez nevsimavost, sobectvi a alibismus.
Bohuzel, Zadné terapie, ani ty, které jsou perfektné zorganizovany a systematicky
plnény, nenahradi ¢lovéka a teplou lidskou dlan!

Mezi metodami terapeutické Cinnosti praktikovanymi ve specidalnépedagogické praxi
zaujima svym zpUsobem vyjimecné postaveni terapie s UcCasti zvifete — zooterapie, Ci
chcete-li animoterapie. Nej¢astéjSimi jsou pak hipoterapie, hiporehabilitace a
canisterapie, Cili terapie a ¢innosti s vyuZitim koné nebo psa. Vyjimecnost Ize
pochopitelné pripsat pravé terapeutickému prostfedku, kterym je zde, kromé ¢lovéka,
jesté jiny Zivy tvor — zvire. Vzhledem k témto druhlm terapii mize jit obecné o
kterakoliv spolecenska zvirata. Nejcastéji je to pes, oblibené zvife mnoha lidi, zvlasté
proto, ze umi poskytnout kladné emoce. OvSsem casto je vyuzivana i kocka, ale ta, jak
jeji chovatelé vi, neni vidycky vstticna, coz muze citlivého klienta ranit nebo zasahnout.
Hojné jsou pfi terapiich vyuzivani hlodavci — mysky, kiecci, morcata, kralicci, k
pozorovani mohou slouzit rybicky, Zelvy, pro naro¢né hadi a také exoticti obojzivelnici.

#6.1 Canisterapie ve specidlni pedagogice

Profesor Zdenék Matéjcek, ktery byl sdm ¢lenem Canisterapeutické asociace,
upozornoval na velky vliv zvifat takto: ,Za ta léta v psychologické praxi jsem dosel

k poznani, Ze domadci zvifata (o psech to plati na prvnim misté) maji na psychiku ditéte
pozoruhodny stimulacni, a to pozitivné stimulacni, vliv.” (Matéjcek, 2001, s. 21)

tisice let. V rdmci canisterapie jde o pozitivni plisobeni pfitomnosti psa na zdravi
¢lovéka, pricemz klademe dlraz na feseni problému psychologickych, citovych a
socialné — integracnich, ptisobeni na lidské zdravi je zde druhotné.
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Canisterapie se uplatiiuje predevsim jako podplrna terapie pfi feseni situaci, kdy
mohou jiné metody selhavat nebo se nedaji pouzit.

Canisterapie se da stejné jako jiné formy animoterapie rozdélit podle Galajdové (1999)
do dvou oblasti:

AAA — Animal Assisted Activities — které se zaméruji na zvySeni kvality Zivota klienta,
plUsobi motivacné, stimulacné, odpocinkoveé, apod.; Ize vyjadfrit pocity Stésti a radosti;
nema specifické cile, jde o aktivity, které vyplyvaji ze spontdnni pfitomnosti psa a také
z pozadavkU clovéka. Lze rozdélit AAA na nasledujici formy:

pasivni — klient se o psa nemusi starat, jde o nejjednodussi formu pozitivni pfitomnosti
psa,

interaktivni - rezidentni — pes je neustdle v zafizeni, klienti o psa pecuji nebo,
interaktivni - navstévni — kdy dochazi pes na terapii pravidelné v danou dobu.

AAT — Animal Assisted Therapy — je metoda cilena, zvite je soucdsti terapeutického
procesu; cilem je posileni Zddouciho a utlumeni nezaddouciho chovani ¢lovéka; jeji
proces, faze, diagnostika i pribéznd evaluace jsou dikladné promysleny a
dokumentovany. (Galajdov4, L., 1999)

AAE - Animal Assisted Education — je metodou, kterd se zamértuje na rozsiteni nebo
zlepseni vychovy a vzdélavani a socidlnich dovednosti ditéte se zdravotnim postizenim,
socialnim znevyhodnénim. (srov.www.pespritelcloveka.cz, 2013)

Canisterapie se da rozélenit také podle poctu klientli — na individualni a skupinovou
formu. Individudlni forma byva preferovana vice u lidi imobilnich a stéZejni ¢asti této
terapie je relaxacni ¢ast. Skupinovd forma ma vyhodu pravé pro osoby mobilni, u
kterych se vice preferuje aktivizace a aktivni ucast. (Vrbova In: Miller, O., 2005)
Canisterapie se mUZe uplatnit tedy zejména u nasledujicich skupin a osob se
specidlnimi potfebami:

u osob s mentalnim postizenim

u déti a dospélych s autismem (pes se stava prostrednikem mezi svétem autistl a
svétem redlnym, bofi komunikacni bariéry)

u déti a mladeze s emocionalnimi poruchami, poruchami chovani a citovou deprivaci
(psi se stavaji kamarady, dtvérniky, hra s nimi navazuje pocit radosti, jistoty a bezpeci)
u osob se smyslovym postizenim (psi vodici pro osoby s postizenim zraku, psi signalni
pro osoby s postizenim sluchu, plni roli jak pomocnik, tak spole¢nik)

u lidi s duSevnim onemocnénim a nékterymi dusevnimi poruchami (zklidnéni a
uvolnéni, divérna atmosféra, feseni osobnich problému)

u osob apatickych (pes vybizi k aktivité, odbourava egocentrismus)

u osob s narusenou komunikacéni schopnosti (motivacni i rehabilitacni pomocnik také
v ramci logopedickych cviceni a alternativni komunikace)

u déti i dospélych s dlouhodobou a chronickou nemoci, zdravotné znevyhodnénych
(pes je prijemnou zménou v nemocni¢nim a sterilnim prostredi, vytrhuje ze
stereotypu)

u seniord a nemocnych starsich lidi (pes naslouchd a nekritizuje, je stalym
spole¢nikem).(srov. www.pespritelcloveka.cz)

Tato terapie ma vyznam a vliv na psychicky stav jedince a jeho dusevni zdravi.
Canisterapie je alternativni a pomocnou formou terapie, ktera ma pozitivni vliv na
vSechny slozky osobnosti. Podle Valenty (2003) vychdzi canisterapie z axiomu, Ze pes
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patfi mezi spolehlivé a jisté partnery ¢lovéka v jeho osaméni a nemoci, a Ze toto
partnerstvi je dobrym stimulatorem pozitivnich psychickych i socialnich zmén.
(Valenta, M., 2003)

Ptiklad: V rdmci specidlnépedagogickych potfeb a edukace jedince s mentalnim
postizenim se vyuziva pes v canisterapii zejména jako prostfednik, ktery
zprostiedkovava vztah s okolnim svétem, pomdaha mu pfi orientaci a nacviku
sebeobsluhy. Podstatnym zplsobem pes motivuje jedince s mentalnim postizenim
rozvijenim rozumovych schopnosti, kognitivni slozky osobnosti, ale také k rozvoiji
socialnich dovednosti. Pes dokaze eliminovat emocni vykyvy a negativistické projevy
nalad, uci dité zodpovédnosti a osvojovani si urcitych védomosti, dovednosti a navyk.
Canisterapie tedy prispiva k sobéstacnosti, nezavislosti, nahrazuje ¢lovéku s mentalnim
postizenim nedostatek viem(, naudi jej rozliSovat rizné situace, gesta a reakce.

U osob s mentalnim postizenim patfi mezi dil¢i nejuzivané;jsi formy canisterapie hlavné
mazleni se psem, hlazeni psa, a cilené hry se psem s vyuzitim riznych pomucek. Jedna
se tedy bud o formy AAA (viz vySe), které jsou provadény v rdmci domovd, instituci a
chranéného bydleni, nebo o formy AAT a AAE, provadénych v mnoha typech
rehabilitacnich center, ale také ve Skolach pro Zaky se soubéZznym postizenim vice
vadami.

#6.2 Hipoterapie

Hipoterapie je soucdsti zastresujiciho a nadfazeného terminu hiporehabilitace.
Hiporehabilitace soustfeduje vSechny aktivity, Cinnosti a terapie, ve kterych se setkava
Clovék se zdravotnim postiZzenim a kin. Hiporehabilitace patfi k vyznamné prozitkové
¢innosti, kde se blahodarné plisobeni koné vyuziva v rozvoji télesné, dusevni i socialni
slozky zdravi.

Nazev hipoterapie spojuje plivodné fecké terminy hippos = kin a therapeia = |écba.
Hipoterapie je tedy specialni forma Ié¢ebné rehabilitace, ktera idedlné spojuje fyzické a
psychické prvky. (Pipekova In: Pipekova, J., Vitkova, M., 2001)

Hiporehabilitace se podle Ceské hiporehabilitaéni spole¢nosti déli tedy na:

Hipoterapii

Aktivity s vyuzitim koni (AVK)

Terapii s vyuzitim koni pomoci psychologickych prostfedku

Parajezdectvi

Hipoterapie je |éCebna metoda, ktera plisobi na klienta prostfednictvim pohybovych
impulz(, vznikajicich pfi koriské chlzi. Prenosem téchto impulzl pres korsky hrbet na
¢lovéka dochazi k probouzeni celého CNS. Napfiklad diky tomu, Ze kan ma velice
podobny pohybovy stereotyp chlize jako ¢lovék, nutime tak CNS ditéte s télesnym
postizenim zpracovavat a vysilat viemy a pfikazy, které by za normalnich okolnosti
vysilal pfi chizi. MiZzeme tedy docilit urcitych pokrok( pravé ve vyvoji hrubé a jemné
motoriky u déti i dospélych (zlepseni koordinace, rovnovahy a vzpfimeného postoje).
Hipoterapie mlze byt indikovana nejen pfi aktualnim reseni stavu ditéte nebo
dospélého s postizenim, ale také preventivné, kupfikladu k oddalovani vlivu nékterych
urazl, degenerativnich onemocnéni, pooperacnich stavd, atd.

Nesmirnou vyhodou, jak dale uvadi Ceska hiporehabilitaéni asociace, je opakovani
pohybového vzorce a realizace celé stimulace v prostoru. Jiny podobny prostiedek,
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ktery by umoznoval ¢lovéku s postizenim po dobu terapie stimulaci zdravého pohybu
na bazi chlize ve fyzioterapii v soucasnosti neni k dispozici.

Aktivity s vyuzitim koni jsou aktivitami pro pedagogickou a socialni sféru. Pivodné
patfily pod tzv. pedagogicko-psychologické jezdéni. Tato metoda vyuziva celkové
atmosféry prostiedi jezdecké stdje, kontaktu s koném a vztahu s nim. Nejedna se,
stejné jako u hipoterapie o aktivitu koné, ale o jeho vedeni a pasivni vyuzivani jeho
pohybu.

Terapie s vyuzitim koni pomoci psychologickych prostfedkd je terapii, kterou mizeme
nazvat psychoterapii. Jednda se o metodu, kterd ke zménam prozivani a chovani jedince
se specialnimi potfebami vyuziva vztahu a kontaktu s koném na psychoterapeutické
bazi.

Parajezdectvi je konecné aktivni sportovni metodou a nabizi sportovni vyZiti pro jezdce
se zdravotnim postizenim a socialnim znevyhodnénim. Clovék, ktery se parajezdectvi
Ucastni se aktivné uci jezdit na koni, voltiznim cvikim a vedeni koné. Parajezdectvi ma
jiz své soutéze i vitéze.

(srov. www.hiporehabilitace-cr.cz, 2013)

V rdmci hiporehabilitace ucelené dochazi ke ¢tyfem zakladnim stimulacim v oblasti
lidského organismu:

stimulace prozivani (zahrnuje emocni aktivizaci, relaxaci, pfijemné senzorické a
motorické podnéty taktilniho, vizudlniho, sluchového, ¢ichového a Cisté motorického
razu)

stimulace télesnd (svalova stimulace a relaxace, stimulace dechu, spravného drzeni
téla a vnitfnich organ(, pozitivni vliv na biochemickou regulaci organismu, trénink
koordinace pohybU a rovnovahy)

stimulace kognitivnich funkci (stimulace paméti, pozornosti, exekutivnich funkci,
orientace v prostoru)

stimulace socialni (podpora zdravého sebevédomi a spravného sebehodnoceni,
sebereflexe a zpétna vazba, stimulace vile a motivace, formovani interpersondlnich
vztahU ve skupiné, asertivita, kooperace, stimulace kreativity). (Rynesova, P., 2006)

V mnoistvi pripadl popisuji lidé prijemné a povzbudivé pocity z toho, Ze si dokazali na
koné sednout nebo ho vodit. Obecné pohled z koné plisobi na ¢lovéka sediciho na jeho
hibeté velmi povznasejicim dojmem: citi se vysoko, vidi svét z nadhledu. Lidé se
specialnimi potfebami tak alespon na chvili zazivaji pocit, Ze jsou né¢im vyjimecni. Ne
nadarmo stari Arabové fikali, Ze nejkrasnéjsi pohled na svét je z konského hrbetu.
Priklad: U osob s mentalnim postiZzenim jsou vSechny slozky uvedeného modelu
hiporehabilitace vyuZitelné. At uz jako volnocasové aktivity nebo v rozvoji télesné,
psychické a socialni slozky osobnosti hraje kan velmi daleZitou roli. Hipoterapie
samotna je vice pouZivana u déti se soubéznym postizenim vice vadami, nejc¢astéji

s tézsi formou détské mozkové obrny, degenerativnich onemocnéni a svalovych
dystrofii a atrofii. Pro osoby s diagndzou z oblasti psychiatrie a psychologie je
podstatné vyznamnéjsi uzivani aktivit pomoci koné a parajezdectvi, které pomaha pfi
korekci individudlnich problémd.

Podle Vladimiry Caskové (2001) je prace s koném nejcastéji a s nejvétsimi zkusenostmi
aplikovana pravé pfi praci s détmi s omezenou schopnosti u¢eni a détmi s napadnostmi
v chovani. Do edukace déti s mentalnim postizenim m(Ze kan vyrazné zasahnout,
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protoze do paméti se snadnéji ukladaji pohybové zkuSenosti, nové poznatky a zazitky
podbarvené emocionalné. U déti s vy$sSim stupném mentdiniho postiZeni zjistujeme
omezeni nebo absenci rliznych citovych vazeb, cozZ je zptsobeno fadou deprivacnich
Cinitel(. V tomto pripadé muze byt |[écebné plisobeni jizdy na koni u¢innym
prostiedkem ke zlep3$eni stavu a ke kompenzaci eventualnich psychopatickych rysa.
(srov. Caskova In: Pipekova, J., Vitkova, M., 2001)

#Shrnuti

Lidé se specidlnimi potfebami maji ¢asto velmi blizko praveé ke zvifatlm. | pfestoze
mnohokrat nejde o cilenou a propracovanou terapii, patfi zvlasté pes a k(i mezi tvory,
ktefti ovliviuji kvalitu Zivota vSech lidi.

Terapie, kterd vyuziva psa ke svym cilim, se nazyva canisterapie. Mizeme ji rozdélit
podle toho, zda vyuZivame psa spiSe ke zkvalitiovani a zlepSovani Zivota individualné,
nebo zda organizujeme terapeuticky proces s vlastnim cilem a strukturou. Viz AAA
nebo AAT.

Terapii, ktera prostrednictvim koné, zajistuje konkrétni Ié¢ebné terapeutické Gkoly
nazyvame hipoterapii. Zastfesujicim terminem je hiporehabilitace, kterou délime na
hipoterapii, aktivity s vyuzitim koni (AVK), terapii s vyuzitim koni pomoci
psychologickych prostiedk( a parajezdectuvi.

Na hiporehabilitaci nahlizime budto z pohledu psychoterapeutického nebo
zdravotnicky rehabilitacniho. Oba procesy jsou velmi pozitivné hodnoceny v péci o
osoby se zvlasté tézkym postizenim a soubéznym postizenim vice vadami.

Blizkost kterychkoliv zvirat v Zivoté ¢lovéka vzdy rozviji jeho charakteristické rysy,
projev a ovliviiuje jeho aktivity a ¢innosti.

Kontrolni otazky a ukoly:
Jak délime canisterapii podle cileného vyuZivani psa?
Jaky je rozdil mezi terapeutickym vyuzivanim koné a rehabilitaci za pomoci koné?

Otdzky k zamysleni:
Které zvife byste, kromé psa a koné, doporucili détem s postizenim? Na ¢em, podle
vas, tento vybér zavisi nejvice?
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#Zaveér

V zavéru vam viem preji hodné zdaru a Uspéchu pfi praci s terapeutickymi metodami a
terapiemil

Prosim, uvédomte si, Ze kromé spravné organizace a naplanovani viech ¢asti
terapeutického procesu, je vidy na prvnim misté ¢lovék, pro kterého terapii vytvafite.
Jedinec¢nd individualni bytost, kterd i pfes své nedokonalosti chce Zit plnohodnotny
zivot. VZdycky méjte na paméti, Ze i kdyZz se vdm nepodati splnit vSechny cile a dil¢i
ukoly terapie, a i kdyZ nesplnite to, co jste si naplanovali v harmonogramu, ale zazZijete
spoustu radosti a Stastnych chvil, pak to stalo za to!
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