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Anotace

Tato bakalaiska prace nese nazev ,,Vyuziti prvkd arteterapie u 0sob s télesnym
postizenim®. Prace se zabyva terminologii ohledné motoriky, télesného postizeni a socialni
péci s legislativou. Dale se vénuje tématim tykajici se arteterapie, jejich prvku a aktivit
s osobami s handicapem. Prace si klade za cil seznamit ¢tenaie s problematikou télesného
postizeni a S tématem arteterapie pravé u téchto osob. V zavéru jsou popsany a vyfoceny

arteterapeutické aktivity vyuZité v osobni praxi.
Annotation

This bachelor thesis bears title "Using elements of art therapy for people with
disabilities." This thesis deals with the terminology regarding mobility, physical disability
and social care with legislative. Furthermore, it outlines specialist topics, such as art
therapy and elements of art therapy concerning persons with disabilities. This thesis aims
to introduce the reader with the issues of these persons and with this kind of therapy
particularly with clients handicapped in such way. In conclusion, there are arte therapeutic

activities described within personal practice.
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Seznam zkratek

Aj. —ajiné

Apod. — a podobn¢

Atd. — a tak dale

DMO — détska mozkové obrna
JU — Jedli¢kiv Ustav

Napt. — naptiklad

Tj. —to je/to jsou

WHO — Svétova zdravotnické organizace



Uvod

Ve své bakalatfské praci se zabyvam tématem ,,Vyuziti prvkl arteterapie u osob
s télesnym postizenim®. V ramci Skolni vyuky, kde mne arteterapie zaujala, jsem méla
moznost si tento druh terapie osobné vyzkouset, také proto, ze vytvarné ¢innosti mi byly
vzdy blizké. Diky tomu jsem se rozhodla zabyvat se timto tématem i u lidi s télesnym
handicapem. Uvédomuji si, ze kvalita jejich Zivota souvisi se schopnosti mobility. U 0sob,
unichZz je schopnost pohybu omezena, je naruSena schopnost starat se 0 sebe
a 0 domdcnost, ale také omezena moznost se vénovat relaxaci a svym zajmim. V téchto
situacich je nutné zajistit n¢jakou dodate¢nou formdlni pomoc v ramci socialnich
a terapeutickych sluzeb Vv tGstavech nebo jinych mistech, kde tito lidé bydli ¢i dojizdéji.
Dnes se jiz vytraci izolovanost osob s fyzickym handicapem ze spolecnosti. Probiha snaha
riznych organizaci integrovat tyto 0soby do bé&Zného Zivota pomoci rtznych terapii.
Nejcastéji se pouzivaji terapie typu arteterapie, canisterapie, muzikoterapie, ergoterapie
a dalsi. A pravé vyuziti arteterapeutickych prvki by mélo témto klientim pomoci 1épe

relaxovat, a zlepsit i prozivani a mysleni v jejich Zivoteé.

Tato bakalatska prace si klade za cil popsat zékladni teorii tykajici se télesného
postizeni, dale popsat oblast teoretické i praktické arteterapie tak, aby se dala vyuzit
v praxi. Nejprve je tfeba si definovat pojmy, jako jsou hybnost a motorika, fyzické
postiZeni a péce o osoby s télesnym postizenim. Déle je tfeba si definovat terminy tykajici
se arteterapie, prvkd neboli arteterapeutickych metod a technik tak, aby byly dobie
srozumitelné. A nakonec je mym cilem popsat aktivizacni techniky a vyobrazit

arteterapeuticka sezeni v podob¢ fotografii.

Hlavni je umét relaxovat, napiiklad v podob¢ arteterapie. Za dulezité to povazuji
obzvlast’ u osob s fyzickym postizenim, které maji zGzené Zivotni moznosti, a tim také
vétsi sklon k depresim. Arterapeutické aktivity mohou pomoci vyrovnavat se lidem se
svym postizenim. Do téchto terapeutickych aktivit patfi pravé arteterapie, ktera muze
zaroven z kreseb odhalit stav a miru postizeni u klienta. Je tieba vSak dbat na citlivost

a diskrétnost u klientti, aby v terapeutech nalézali davéru.



1 Télesné postiZeni a hybnost

1.1 Motorika

wMotorika je souhrn pohybovych dovednosti, které umozZiuji samostatné
premistovani se v Prostoru, zaujimani riiznych poloh celého téla, manipulaci s predméty,

Jjednotlivé pohyby casti téla: pazi, zapésti, prstit ruky, nohou, chodidel atd.

Zaklady motoriky se utvareji jiz v prenatalnim obdobi ditéte a po narozeni motoricky

vyvoj probiha v soucinnosti S vyvojem psychickych funkci a télesnym vyvojem. !

»Motorickd cinnost je proces Fizeny centrdlni nervovou soustavou a je
uskutecniovany ve vzdjemném piisobeni cloveka s jeho okolim za pomoci pohybové

“ 2
soustavy.

Nauka o pohybu se odborné nazyva kineziologie. Pohyb clovéka jako zivého
organismu se vyznacuje tim, ze ma vlastni zdroj sily a energie, ktery mu zajistuje strava.
Pohyb jedince je fizen teleologicky za ucelem dosazeni pfesunu ke konkrétnimu
zamySlenému cili nebo objektu. Charakteristickym znakem lidské chiize je pravidelné
arytmické stfidani pohybovych fazi — stfidani chodidel a pazi. U chodidel nastava
pfendSeni rovnovahy zjedné nohy na druhou. Aktivnhim pohybem rizné organismy
a jedinci projevuji zakladni zndmky Zivota, které probihaji podle fyzikalnich zakoni a jsou
fizeny nervovou soustavou, kterd reaguje na podnéty vnitiniho a vné&jsiho prostiedi. Ucel
pohybu byvé ovliviiovan potfebami jedincii pro udrzeni si integrity, pro spravné psychické
funkce. (Clovék se viak miize pohybovat i pasivnim zptisobem — napfiklad dopravnim

prostiedkem), jak pise Véle (2006).

wJakykoliv samotny pohyb téla je znamenim Zivota, protoze i kdyz jsme zdanlive
V klidu, provadime dechové pohyby a jiné dulezité uikony. Pohybova cinnost je jednou

vvvvvv

fyzického pohybu a cviceni je imperativem, na kterém se shodnou pod riuznym uhlem

! Dostupné z: http://www.donbosco.cz/rec/motorika/

2ZHARTL, P. Psychologicky slovnik. Praha: Budka, 1993. ISBN 80-901549-0-5 (HARTL, P., HARTLOVA,
H. Psychologicky slovnik. Praha: Portal, 2000. ISBN 80-7178-303-X).


http://cs.wikipedia.org/wiki/Centr%C3%A1ln%C3%AD_nervov%C3%A1_soustava

‘

pohledu lékari, pedagogové, marketingovi specialisté nebo predstavitelé establishmentu.

Muzik (1997).

1.1.1 Déleni motoriky

Hruba motorika

Hrub4 motorika zahrnuje pohyby celého téla, rukou, nohou (chize, beh, skakani,

lezeni, hazeni a chytani mice, plavani), Opatfilova (2010).

Hruba motorika je popisovédna jako zamérné pohyby celého téla (rukou a nohou).
Zajistuji ji velké svalové skupiny. Tyto velké svalové skupiny umoznuji lokomocni
pohyby, jako jsou chlize, plavani a skékani. Pohyby nelokomocni jsou naptiklad sezeni
a tahani. Motorika ¢loveka se vyviji po cely zivot a mlize se také zlepSovat ale i zhorSovat

(Opattilova, 2010).
Jemna motorika

Obsahuje pohyby rukou, pohyby zapésti, jednotlivych prsti (stfihani, skladani
papiru, modelovani, navlékani koralk(, manipulace s malovacimi potfebami a s barvami,

psani, sestavovani obrazcti ze stavebnic a jiné.

Pro jemnéjsi rozliSeni motoriky se uvadi i oblast stfedni motoriky, kterd zahrnuje
pohyb loketniho kloubu. Tento pohyb je dulezity pro pfipravu psani (obtahovani
pfedkresleného cviku vestoje u stolku, vklece na zemi). U arteterapie napiiklad
procviCujeme jemnou motoriku: cviCenim prstd, vytvarnymi aruénimi pracemi,

tichopovymi hrami s barvami, atd. 3
Grafomotorika

Grafomotorikou rozumime postaveni ruky pfi kresleni a psani (drzeni téla pii téchto
¢innostech), uvolnéni ruky (ramenniho kloubu, loketniho kloubu, zapésti, prstli), drzeni
tuzky, pastelky, Stétce. Spravné drzeni tuzky se nazyva Spetkovy uchop. ,, Tzn., ze tuzka
lezi na poslednim c¢lanku prostfedniku, seshora je piidrzovana brfiSkem palce

a ukazovakem.**

® Dostupné z: http://www.donbosco.cz/rec/motorika
* Dostupné z: http://www.donbosco.cz/rec/motorika
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Motorika mluvidel

Pokud to zdravotni stav ¢lovéka s handicapem dovoluje, miizeme s nim procvi¢ovat
I motoriku mluvidel, hlavné je potifebné dobie a vyrazné artikulovat. Pfi ni je dulezité klast
daraz na cilené pohyby jazyka, rtd, svall a tvafe, aby jedinci mohli spravné porozumét
a vyjadfit své myslenky pii rtiznych arteterapeutickych aktivitdich. Tyto problémy fesi

logoterapeuti vétsinou s osobami, které prodélaly DMO. °
Motorika o¢nich pohybii (vizuomotorika)

Motorika oénich pohybu je v arteterapii (u zrakové zdravych jedinct) dulezita
pro spravné pochopeni zadani v arteterapii, kresbu, malbu, ¢teni a psani.

Tedy u handicapovanych jedinct, ktefi nemaji ptili§ vazné potize s vidénim.

Jinak Kkoordinaci oc¢nich pohybl procvicujeme napf. navlékanim koralk,

pi prohliZeni knih, pfi kresb& a malbg.®

Na motoriku a pohyb ¢lovéka ma vliv mentalita, motorické chovani a vliv
spoleCnosti €1 spoleCenstvi, psychické rozpoloZeni, choroby a poruchy (fyzické

I psychické), Véle (2006).
Pracovni cyklus motorické jednotky prochdzi dvéma fazemi:

V aktivnim stavu dochéazi ke zkraceni svalovych vldken, coz zplsobuje zapojeni
vSech svalovych vldken svalu). Zatimco v klidovém stavu mé sval svoji klidovou délku

(relaxace — svalova vlakna svalu jsou povolena).

Pohybovy systém pracuje jako jeden celek, ktery je fizen nervovou soustavou —

centralnim nervovym systémem (CNS). (Sekot, 2007)

% Dostupné z: http://www.donbosco.cz/rec/motorika
® Dostupné z: http://www.donbosco.cz/rec/motorika
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2 Télesné postizeni

2.1 Vyvoj nazvoslovi télesného postiZeni

postizeny*, termin mrzak nebo zmrzaceny ¢lovek. Ve 20. letech minulého stoleti vznikly
instituce, které se jmenovaly naptiklad: Vefejny domov pro zmrzacené se sidlem v Liberci
od roku 1910 nebo Jedlickliv ustav pro zmrzacené zalozeny v Praze roku 1913. Dal§im
ustavem s nelibym nazvem byl Détsky ustav télesné vadnych v Brné zroku 1919.
Takovych instituci nesoucich ponékud dnes jiz fadu neptipustnych nazvi se zakladalo po
republice n€kolik. Nazvy se postupné zacaly ménit a piijimat po 2. svétové valce. Dnes se

jiz ustalil pojem jedinec se zdravotnim postizenim (Vitkova, 2006).

2.2 Charakteristiky a definice télesného postiZeni

Vitkova (2006), na str. 20 popisuje tyto hlavni pojmy.

Vada (poskozeni) — vady podpiirného a pohybového aparatu, poSkozeni jinych

organovych systémi, somatické zmény, deformace.

Omezeni — snizeni vykonu, kvantitativni omezeni a kvalitativni zmény pohybového
vykonu; méfeno vzhledem k normalni vykonnosti v zavislosti na véku a vhledem

k Zivotnimu prostiedi.

,PostiZeni — trvalé podstatné piisobeni na kognitivni, emocionalni a socialni vykony,
ztizena socialni interakce, neuplné nebo chybéjici prebirani spolecenskych roli, které

I3

odpovidaji véku a pohlavi.*

Slovnik ,,Petit Robert* popisuje pojem handicap jako termin, ktery se objevuje okolo
roku 1827 v Anglii v ptekladu ,hand in cap,” coz v ¢eském jazyce znamena ruka

v klobouku (Robert, 1993).

Mnohem pozdéji se tento termin zacal vyskytovat ve smyslu ,,zatéze,” néjakého
onemocnéni, télesné vady, postizeni. Coz vystihuje znevyhodnéni osob nesouci urcitou
AT

,zatéz viaci osobam, které nenesou tuto ,,zatéz.” Lidé se ,,zatézi Castokrat toto

znevyhodnéni ziskaji bez vlastniho pfi¢inéni — to znamend, Ze napiiklad vlivem

12



genetickych poruch nebo situacemi v pribéhu zivota, na ktery maji vliv socidlni

a psychologické faktory.

., Telesné postizeni je postizeni, které brani mobilite a pracovni cinnosti. Jde
0 cdstecné nebo uplné omezeni schopnosti vykonavat nékterou cinnost ci vice cinnosti,
které je zpiisobeno poruchou nebo dysfunkci organii.” (Plevova, Slowik, 2010, s. 138).
Fyzické postizeni neboli handicap mulze snizit kvalitu zivota a né€kdy i neschopnost

jakkoliv pracovat, zalezi vSak na druhu, stupni a rozsahu postizeni.

Vitkova (2006, s. 13) popisuje handicap jako ,,takové postizeni, jehoz priivodnim
znakem je prvotni nebo druhotné omezeni hybnosti, tudiz sem lze zaradit nejen jedince
S primym postizenim pohybového aparatu nebo centralni a periferni nervové soustavy,
ale i jedince, jejichz pohyb je omezeny v disledku jejich nemoci nebo zdravotniho oslabeni

neprimo. “

Svétova zdravotnickd organizace (WHO) v roce 1980 definovala termin ,,postizeni*
(in Opattilova 2007, 13) jako , castecné nebo uplné omezeni schopnosti vykondvat
nékterou cinnost nebo vice cinnosti, které je zpiisobeno poruchou nebo dysfunkci organu “.
Spole¢nym znakem osob s télesnym postizenim je celkové nebo ¢astecné omezeni
hybnosti. ,, Télesné postizeni je postizeni, které brani mobilité, pracovni cinnosti, déeli se

na prechodné a trvalé a vrozené a ziskané. ““ (Opattilova 2007, s. 12).

Déle je (in Opatiilova 2007, s 12) vymezeno télesné postizeni jako ,,vada/vady
pohybového a nosného ustroji, tj. kosti, kloubu, Slach i svalii a cévniho zasobeni, jakoz
| poskozeni nebo poruchy nervového ustroji, jestlize se projevuji postizenim hybnosti*.
Na stejné strance se také uvadi, Ze ,,osoby s télesnym postizenim predstavuji velmi

heterogenni skupinu, jejichz spolecnym znakem je omezeni pohybu, a toto télesné postizeni

postihuje cloveka v celé jeho osobnosti ™.

Patrné nejroziitendji definici télesného postizeni je definice Krause a Sandery
(1975, s. 6), ktera tika, ze ,, telesnym postizenim rozumime vady pohybového a nosného
ustroji (4j. kosti, kloubu, slach i svalii a cévniho zasobeni), jakoz i poSkozeni nebo poruchy
nervoveho ustroji (jestlize se projevuji porusenou hybnosti) véetné vrozenych i ziskanych

deformit tvaru téla a koncetin. *
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Renoti¢rova (2003, s. 26) popisuje dle Edelsbergera hybnost neboli motoriku jako
., Souhrn veskerych pohybii zivého organizmu, pohybii reflexnich, mimo volnich i rizenych

(Volnich), at uz probihaji jako jednotlivé pohybové dovednosti nebo automatické pohybové

navyky. “
2.3 Kilasifikace télesného postiZeni

Vznikl¢ defekty, vady ¢i poruchy miizeme klasifikovat z n€¢kolika hledisek, a to:

= podle doby vzniku vady na vrozené a ziskané

= podle stupné pohyblivosti na lehké (jedinec se sam pohybuje), stiedné tézké
(pohyb s ortopedickymi pomtickami), tézké (neschopnost samostatného
pohybu)

* podle charakteru na orgdnové (pfi¢inou je vrozena vyvojova vada nebo uraz)
a funkéni (porucha funkce organu nebo celého organismu bez poskozeni
tkanc)

» podle druhu na pohybové (t€lesné), smyslové, feCové, vicenasobné postizeni.

Dle Vitkoveé (2006, s. 20) ,,novy pristup ke klasifikaci WHO sméruje podstatné vice
K umoznéni samostatnéjsiho zZivota osob s postizenim pri rozsdahlé spolecenské integraci.
Cilem spolecenské integrace je, aby se postiZzeni prostrednictvim pedagogickych snah se

svym handicapem vyrovnali. *

Ve statistikach je dle Opattilové (2007) zaznamenano, e kazdé dit¢ v CR ma
néjakou vrozenou poruchu (rizného stupné€). Jsou tim mySleny poruchy od méné
ztrojnasobil pocet osob s handicapem. Je to Casto dano tim, Ze se l1ékafi snazi zachranit

pred¢asné narozené déti.

Renotiérova (2003) pise o télesném postizeni jako o urcitém pohybovém omezeni,
které zaroven souvisi s omezenim poznavacich schopnosti. Nejcastéji se té€lesna postizeni

rozdéluji na vrozené, ziskané po traze a ziskané po nemoci.
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2.3.1 Vrozena télesna postiZeni
Tyto postizeni vznikaji Spatnym vyvojem zarodku, vétSinou V pocatecnich fazich
béhem téhotenstvi. Budeme se jimi vice zabyvat z toho duvodu, ze jsou néktera velice

Casta, co se tyce télesného postizeni.

Na jejich vzniku se mize podilet mnoho vnitinich, ale i vnéjsich faktori vzniklych
V prenatalnim, perinatalnim a ran¢ postnatalnim obdobi, které mohou byt dédi¢né, ale také
nemusi. Napiiklad to jsou onemocnéni zplisobené infekcemi, parazity, psych. traumaty,

chemikaliemi a Iéky, Grazy, drogy, ale také komplikovanym porodem (Renotiérova, 2003).

Déleni vrozenych postizeni Renotiérova (2003) rozd¢€luje na vady:

- poruchy lebky a patefe, koncetin, ristové odchylky, centralni a periferni obrny
Vrozené vady lebky a patere

- poruchy tvaru lebky, poruchy velikosti lebky a dalsi poruchy

Poruchy tvaru lebky nastavaji v ptipad¢, ze lebecni Svy srostou predcasné, a tim se
lebka zdeformuje. Na vzniku téchto deformaci se podili genetické faktory, ale v n¢kterych
ptipadech izanéty béhem nitrodélozniho vyvoje a dalsi. Renotiérova (2003) popisuje
I nazvy a charakter téchto deformaci: brachycefalie (jedinec ma shora zplostély tvar hlavy),
kafocefalie (vertikalné prodlouzena a zuzend lebka vlivem brzkého uzavieni Sipového
Svu), trigonocefalie (deformace ¢ela do trojuhelnihového tvaru), turicefalie (deformace
lebky do vézovitého tvaru) a plagiocefalie (jednostranna Sikma deformace hlavy vlivem
pred¢asného uzavieni véncového Svu). V téchto ptipadech je potfebna vCasna operace,

jinak muze dojit k poskozeni mozku (i pfi opozdénych operacich).

Poruchy velikosti lebky jsou dané vrozenym nemocnénim centralniho nervového
systému, jak piSe Renoti¢ova (2003): makrocefalus (vyznacuje se nadmérnou velikosti
hlavy, divodem je Spatnd cirkulace mozkomisniho moku v mozkomi$nim prostoru nebo
také vlivem nadorového onemocnéni a nahromadénim krve), hydrocefalus (vodnatelnost
mozku vlivem nahromadéni mozkomiSniho moku v mozkovych plendch nebo mezi nimi),
mikrocefalus (jedinec ma velmi malou velikost hlavy, coz mohou mit za nasledek

genetické odchylky, nitrodélozni intoxikace, zanéty a jiné.
Vsechny tyto vady byvaji spojené s riiznymi Grovnémi psychomotorické retardace.

15



Mezi dalsi poruchy lebky, jak piSe Renotiérova (2003), patii: anencefalus (smrtelna
porucha, pfi niz je nedovyvinuty konc. mozek a kosti mozkovny, plod umira pted porodem
nebo do jednoho roku po porodu), rozstép lebky (smrtelna vada vyhiezu mozku ¢i moz.
plen), rozstép rtu, rozstép patefe (pokud micha vyhiezava ven, jedinec umira), dale jsou
to skryté rozstépy patete (povazuji se za nejlehci stupen postizeni projevujici se netuplnym

vyvinem michy).
Vrozené vady koncetin a ristové odchylky

Mezi tyto odchylky a vady koncetin patii: amélie (vrozené nedovyvinuti
koncetin), dysmélie (vrozena vyvojova odchylka vzhledu a tvaru koncetin), fakomélie
(absence hornich a dolnich koncetin, takze ruce i nohy rostou piimo z trupu, pficemz
chybi predlokti a paze; na dolnich koncetinach je tatdz vada), arachnodaktylie (velmi
dlouhé prsty a koncetiny), syndaktylie (sruisty prsti na koncetinach), polydaktylie
(zmnozeni prsti na koncetinach), vrozend kososvisla noha (stofeni Spi¢ky nohy dovniti
a pata deformovand nahoru), vrozend noha hakovita (pata vystupuje a noha je ohnuta
V hlezennim kloubu nahoru, achillova $lacha se vyznacuje tenkosti a sSlabou
hmatatelnosti), vrozena noha kosa (pfedni tsek nohy je zna¢né ohnuty dovnitf), luxace
(trvale vymknuté kloubni hlavice zjamky), subluxace (oproti luxaci se kloubni hlavice
pouze posune vici jamce, takze se ji alespon dotykd), achondoplazie (vyznacuje se
poruchou rlstu a také tvarem kosti, které rostou z chrupavky; dlouhé kosti jsou kratsi
nez je obvyklé), akoromegalie (znamena nadprodukci rstového hormonu, tudiz
zvySenou c¢innost hypofyzy — tzn., Ze se ndpadné zvéEtSuji okrajové CcCasti téla),
akromikrie (nemoc se vyznacuje netypicky kratkymi koncetinami), gigantismus
(obrovsky vzrist celého téla vlivem nadprodukce hormonti hypofyzy), nanismus (velmi

nizky vzrust vlivem nedostatku ristového hormonu), (Renotiérova, 2003).

Centralni a periferni obrny

U centralni nervové soustavy obrna postihuje mozek a michu, a u periferni nervové
soustavy zasahuje obrna obvodové nervstvo. Jedna se o senzomotorické poSkozeni drzeni

téla a pohybu téla. (Vitkova, 2006).

»Pro DMO je typicka télesnd neobratnost, zejména v jemné motorice, nerovnomerny

vyvoj, zvySena pohyblivost a neklid, nesoustredeénost, tékavost, nedokonalost vnimani
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a nedostatecnd predstavivost, prekotné a impulzivni reakce, stiidani ndlad a vykyvy

V dusevni vykonnosti, opozdény vyvoj reci a vady reci“ (Vitkova, 2006, s. 42).

Jedna z druhti tohoto postizeni hybnosti a vyvoje pohybu se nazyva Détska mozkova
obrna. Tato porucha hybnosti vznikd poskozenim mozku pfed porodem, pii porodu
(protahovany porod) av dobé pted 1. rokem Zzivota. Dal$imi projevy onemocnéni jsou
poruchy fteci, poruchy psychomotoriky, snizeny intelekt, epileptické zachvaty, a dalsi

(Renotiérova, 2003).

»DMO se definuje jako syndrom nepokracujicitho postizeni nezralého mozku*
(Tichy, J. a kol: Neurologie. 1998, s. 336 in Vitkova s. 30). Uvddi se 2-5 DMO na 1000
Zivé narozenych déti. Ve specidalné pedagogické literature se uvadi cca 50-60% vyskytu

Z celkového poctu pohybovych poruch* (Vitkova, 2006, s. 41).

2.3.2 Ziskana télesna postiZeni
Za ziskana télesna postizeni Renotiérova (2003) povazuje ruzné typy urazd,
deformaci, které zplisobuji problémy s hybnosti jedince. Tato télesnd postiZzeni jsou také

Castym télesnym postiZzenim.
Déleni ziskanych télesnych postiZeni:
- deformace, urazy, amputace, télesna postizeni po nemoci

Ziskané deformace

Mezi ziskané deformace tcéla patii nespravné tvary nékteré z Casti téla a jejich
pii¢inami maze byt $patné drzeni téla. Casto to byvaji ortopedické vady patefe vyskytujici
se u déti ve Skolnim obdobi jejich Zivota. Problémem se mize stat zména Spatného drzeni

téla na ortopedickou vadu druhého nebo 1 tietiho stupné.

Prvni stupent je charakterizovdn navykovym vadnym drzenim téla. AvSak
po upozornéni ditéte na Spatny navyk, se dit¢ vlastni silou pfeuci na spravné drzeni téla.
U druhého stupné lze vadu spravit s pomoci odbornikl a pii tietim stupni deformace byva
ortopedicka vada natolik fixovana, Ze je obtizné ji napravit, proto jsou zapotiebi rizné

chirurgické a rehabilitacni zasahy (Renotiérova, 2003).
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Mezi navykové druhy vad patii: skolioza a kyféza, coz znamend trojrozmérné
zakiiveni patefe do tvaru ,,S“ a kyfo6za se vyznacuje zvySenym zakiivenim hrudni Casti

patete smérem doptedu (zadda maji tvar hrbu).

Priciny Spatného drzeni téla se d€li na vnitini a vngj$i. Vnitini pficiny zahrnuji
rustové a dédi¢né vlivy, konstituci téla, vyzivu a nerovnomeérnost v rustu téla. Do vnéjSich
pfi€in patii vliv prostfedi — nedostatek pohybu, obezita, jednostranny pohyb, mékké lizko

s vysokym polstafem, Spatna vyska nabytku, jak popisuje Renotiérova (2003).
Ziskana télesna postiZeni po uraze

Uraz definujeme jako poruchu zdravi t&la, a nez ptsobi n&jaky prudky naraz
z vn¢jSiho prostiedi nebo pad Clovéka. Za nejhorsi Grazy se povazuji popaleniny, fezné
rany a trhliny do téla ¢i odtrzeni ¢asti téla ptfi nehodach, jako jsou: dopravni nehody,

zasahy elektrickym proudem, zivelné katastrofy, zasah vybusninami, a dalsi.

Urazy mozku a michy: Otfes mozku (vznika tupym narazem predmétu nebo padem
na lebku). Zpravidla takto poskozeny jedinec upada do bezvédomi bud’ na né€kolik minut
(pti lehkém otfesu mozku) nebo na jednu hodinu (coz je stiedné tézky oties) anebo jedinec

upadne do bezvédomi na vice jak jednu hodinu (Cemuz se fika té¢zky otfes mozku).

Dalsim poskozenim hlavy mize byt hmozdéni mozku, po kterém vSak zlstavaji
trvalé nasledky. Mezi trvalé nasledky patii spasticka hemiparéza (ochrnuti pravo nebo levo
strannych koncetin téla), ¢asté byvaji okohybné poruchy, zrakové poskozeni, pourazova

epilepsie a duSevni poruchy, jak popisuje Renotiérova (2003).

Poskozenim nebo zlomenim obratli dochéazi zpravidla k poskozeni michy (v misté
kréni patefe nebo v hrudni a bederni pateti). Za tyto poskozeni mohou nejcastéji dopravni
nehody, pady nebo skoky z vysky, sportovni urazy, a dalsi. Pfi poSkozeni michy dochézi
K trvalym nasledkim, protoze micha se neregeneruje. Dochazi k trvalé kvadruplegii,

dal$im porucham hybnosti a problémtim ohledné vegetativnich funkci (Renotiérova, 2003).
Nasledky poskozeni michy dle mista:

- Poskozeni horni kréni michy ma za nasledek ochrnuti vSech ¢asti téla az po krk
- Poskozeni dolni kréni michy zpusobuje poruchu citlivosti a poruchy hybnosti

hornich i1 dolnich koncetin
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- PoSkozeni hrudni michy mé vliv na poruchu hybnosti dolnich koncetin
Poskozeni bederni a kiizové michy zptisobuje ochablost dolnich koncetin a poruchu

citlivosti nohou

U takto postizenych pacienti mohou vznikat rizné prolezeniny na hyzdich, v kiizové
oblasti a pod patami. T¢Zce se hoji a Ize jich predejit rehabilitaci a dal§imi ambulantnimi

sluzby (Renotiérova, 2003).

PoSkozeni perifernich nervii po uraze se déli na neuropraxis, axonotmesis,
neurotmesis. Neuropraxis se vyznaCuje poruSenim vedeni v nervu, které vznika
pfi uzavieném tupém narazu a pohmozdénim periferniho nervu. Ochrnuti svalu se
projevuje jen docasné, a za nedlouho se nerv regeneruje a obnovi svoji ¢innost. Pfi tzv.
axonotmesis, téz8im stupni poranéni nervu, dochazi K pferuSeni celistvosti axont.
Dusledkem je nespojenost svalu s nervem, takze vznikne chaba obrna a porucha Eiti
neurotmesis dochdzi k uplnému pteruseni nervu tak, Ze jsou oba konce od sebe vzdaleny.

Napomoci muze jen chirurgicky zakrok, ktery oba konce sceli dohromady.

Jinym poskozenim nervové tkan€ muize dojit u problémového porodu vlivem tlaku
nebo tahu télicka ven. Nazyva se obrnou pazni pletené. Zpravidla dochazi k postizeni
misnich kofent, a to kréniho misniho kofenu, hrudniho misniho kofenu nebo kompletni

pazni pleten. Vzdy dochazi k ochrnuti svali na rukou (Renotiérova, 2003).

Chirurgické amputace koncetin nastavaji po vaznych urazech téla nebo casti téla.
Se ztratou koncetiny se jedinec zpravidla dlouho vyrovnava a tyto defekty byvaji
pti rehabilitaci kompenzovany protézami a dalSimi technickymi pomuckami, které

pomahaji nahrazovat chybé&jici koncetinu (Renotiérova, 2003).

Télesna postiZeni po nemoci

Mezi postiZzeni po nemoci patii revmatismus, ktery ma za nasledek omezeni hybnosti

a srdecni ¢innosti a dalsi problémy. Dalsi postizeni miZze zpisobovat détska infekéni obrna

wewe

dlouhodobé vakcinaci.

19



Myopatie vznika na zakladé¢ dédiénych a metabolickych poruch a oznacuje se
za svalové onemocnéni vznikajici nejcasteji v détstvi. Pii této nemoci se jedinci rozpadaji
svalova vlakna symetricky v obou polovinach téla. Postupné dochazi k oslabovani svalstva
koncetin natolik, ze jedinec potiebuje medikamentozni 1é€bu, pomoc pii sebe obsluze
a rehabilitaci. V pokro¢ilém stadiu zistdva jedinec odkazan na vozik a na lizko

(Renotiérova,2003).

2.3.3 Kombinovana postizeni

Télesné postizeni kombinované se smyslovvm postiZenim

Télesné postiZeni se tyka poruch hybnosti, poSkozeni koncetin nebo jejich absence,
¢i absence Casti koncetin. Ke smyslovym postizenim patii zrakové a sluchové poruchy

(které se vazi s narusenymi komunikac¢nimi - feovymi schopnostmi), Slowik (2015).
Poruchy Feéi, komunikace a sluchu u télesné postiZenych

Poruchy fec¢i a komunikace patfi do problematiky funkci jemné motoriky. Vitkova
(2006) pise, Ze se u déti s telesnym postizenim mohou vyskytovat snad vSechny vady feci.

A ty pfimo nebo nepfimo mohou vznikat z télesného postizeni.

Wellmitz (1993, in Vitkova, 2006) rozdéluje tecové poruchy do tfi skupin
na symptomatické fecové poruchy (dysartrie, anartrie), na poruchy ovlivnéné té€lesnym
postizenim (poruchy porozuméni feci, strohd aktivni slovni zdsoba) a poruchy ovlivnéné

socialnimi podminkami u postizeného (snizena potieba komunikace, atd).

Naptiklad u DMO se priciny poruch fe¢i vidi v opozdéném vyvoji fe€i vlivem
poruchy centralnich feCovych oblasti v mozku, snizeném intelektu, Spatné hybnosti
mluvidel, v poruchach sluchu. Nejcastéji lidé s DMO trpi na dysartrii a anartrii
(coz znamend Spatnd artikulace) a dyslalii (patlavost neboli neschopnost vyslovovat

jednotlivé hlasky a skupiny hlasek), Vitkova (2006).

Pokud je télesné handicapovany clovék postizen zaroven hluchotou, délé takovému
jedinci kombinované postizeni velké komplikace v oblasti dorozumivani a komunikace
s okolim. Problémy se také nachazi v oblasti socializace a integrace clovéka do spolecnosti

(v jeho okoli).
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Podle miry postizeni sluchu se rozliSuji oznafeni pro 0soby se sluchovym
handicapem jako: nedoslychavi, neslySici nebo ohluchli. Nedoslychavost se déli
na prevodni (jedinec méné¢ slysi, proto je tfeba zvysit hlasitost) a percep¢ni (jedinec Spatné
rozumi, i pfes zesileni zvuku, je tieba proto zieteln¢ artikulovat). U ohluchlych lidi se fesi
to, kdy ke ztraté sluchu doslo (jestlize k tomu doslo pied sedmym rokem ditéte, nazyva se
toto postizeni prelingvalni ohluchlost a po sedmém roce se mluvi o postlingvalni
ohluchlosti). Nedoslychavi klienti pouzivaji ke kompenzaci sluchu rizné druhy sluchadel
(naslouchatek) nebo také implantaty do usi. Dilezité je také v tomto piipadé umét znakovy
jazyk. I ptes tento zptisob dorozumivani se, ¢ini problém abstraktni vyjadfovani myslenek

a Spatné pochopeni psaného textu (Slowik, 2015).

Poruchy zraku u télesné postiZenych

U osob, které trpi kombinovanym télesnym postizenim S postizenim zraku, maji
velice vyrazné sniZenou schopnost pohybu a orientace, a tudiz i problémy s manipulaci
pfedméti. Takto kombinované postizeni vnikd bud’ vrozenym zplsobem, nebo V pribchu
zivota. VétSinou vSak se tak déje v prubehu Zivota vlivem onemocnéni (cukrovka, nador)
nebo je pfic¢inou traz (hlavy). Za vrozenou pficinu poSkozeni zraku se da povazovat DMO
nebo také epilepsie. Existuje vSak vice ptipadi poSkozeni zraku, které vzniklo v pribéhu

zivota (Ludikova, 2005).

Zavaznost poruchy zraku se dle Slowika (2015) rozliSuje od slabozrakosti
az po uplnou nevidomost. Do refrakéniho rozdéIni patii vady, jako jsou kratkozrakost,
dalekozrakost omezeni zorného pole, poruchy barvocitl a zaostfovani. Nejéastéji se proto
slabozraci nebo nevidomi lidé zaméfuji na svij sluch a hmat (tedy pokud maji sluch

samoziejme v poradku).

Témer vzdy je témto lidem finan¢né hrazen vodici pes nebo je vede asistent. Pokud
jejich télesné postiZzeni neni natolik zévazné, nosi pii sobé bilou nebo cervenobilou hil.
V MHD a na eskalatorech jim pomahaji zvukové signdly a nahrané feCové zaznamy.
Pokud handicapovany neni zcela nevidomi, mohou mu pomoci rizné optické pomiicky,
jako jsou specidlni bryle, lupy, softwary pro pocitace. Pokud vSak je Clovek zcela
nevidomy, mohou mu pomoci nejvice zvukové pomicky napi. mluvici pfistroje, audio
zaznamy, zvukové software do pocitacl, aj. Dale jsou dilezit¢é i hmatové rozliSovaci
pomiicky typu: Sablony k rozeznani penéz, barev, rizné davkovace, hmatové displeje
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k elektronice, a velmi znamé Braillovo pismo (vyskytujici se Vv knihach, na lécich,
ve specidlnich tiskdrndch a v psacich strojich). Nutno je také podotknout,
ze pii komunikaci s témito osobami se povazuje za dulezité vytvofit bezpecny prostor

V mistnosti, aby nedoslo k trazu (Slowik, 2015).

2.4 Charitativni péce o télesné postiZené
Mezi prvni dochované zminky o solidarni pomoci jsou patrné z Bible ze Starého
zakona. Tyto nafizeni o solidarité vydava a urcuje Biith. Zde se objevuji kofeny charitativni

péce o télesné i jinak postizené. A zaroven se zde nachazeji podklady pro socidlni praci.
Vymezeni terminu charitativni péce

Zakladem charitativni péce je slovo ,, charita®, které je pfejato z fectiny a pieklada se
z ,,antického* jazyka jako laska a z latinského slova , caritas”, coz znamena
milosrdenstvi. A slovo ,,diakonia“ znamena péc¢i o blizni ve svém okoli vV nové vzniklé
instituci zvané cirkev. Uz od pocatku d¢jin sehrava dilezitou ulohu v lidském zivoté vira
Vv Boha neboli nabozenstvi. Pojem charita proto vznikl v kiestanské spole¢nosti v dobé
1. stoleti n. 1. pochazejici od slova kiestanstvi (Kristus-Chritos). Ptredtim se pojmy
»charitativni péce a charita® uzivaly v hebrejstiné slovy ,,poskytnout pomoc bliznimu
svému‘. Zatimco v pocatcich kiestanstvi se chapal pojem charitativni péce jako pomoc
svym bliznim v Sirokém okoli bez ohledu na narodnost, tak judaisticka kultura vnimala své
blizni pouze jako cleny svého naroda. V hebrejské kulture se zidovsky narod fidil tzv.

»MojZiSovym zikonem®, Desaterem a dalSimi ustanovenimi pochézejicimi od Boha

Hospodina v letech 2 tisice pi. n. 1. (Chadima, 2007).
Socialni zakony v Deuteronomistickém zakoniku

»V souvislosti s josijasovskou reformou v posledni ctvrtiné 7. stol. pr. Kr. vznika
nejrozsahlejsi sbirka zdkonit — tzv. Deuteronomisticky zakonik.(Dt 12 — 26 a Ex 20-23)
Jeho ustanoveni predstavuji urcitou “ustavu” SZ lidu a zahrnuji celou radu socidlnich
predpisi. Tato sbirka zakonu zacind diiraznym pozZadavkem centralizace kultu (kulticka
cistota a kultickd jednota). V Ex je ,, Rok odpocinuti“ zdiivodnén nabozensky, kdy pida lezi
ladem a ma to pak i vedlejsi dopad na socialni oblast (chudi (tudiz i postizeni neboli

chromi s néci pomoci si mohou brat, co roste samo od sebe).
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V Deuteronomiu kapitole 15 se pojednava o penéznich pujckach a cela oblast je

nadale propojena se socidlnimi zélezitostmi.

wExistovaly predpisy o desatcich (Dt 14,22-29). Je priznacné, zZe desdtky byly
propojeny s modlitbou. Vyznavac desdtky (z urody) tietiho roku nosi do bran mésta. Zde
mohly byt sklady, z nichz pak nejchudsi (lévijec, bezdomovec, chromy, sirotek, vdova)
mohli darované produkty postupné konzumovat. Shriime tedy: Desatek ma zde charakter
chramové dane, je pozadovan 0d rolniku, kteri jej mohou 2krat v pritbehu 3 let u centralni
svatyné spotiebovat. Jde tedy o nastroj financovani putovani do chramu. Kazdého tretiho
roku ma byt cely desdtek rozdélen v mistni komunité (pro levity- nemohli viastnit piidu -
pro potrebné (pro cizince, chromé, vdovy a sirotky). Cela tietina tehdejsich statnich prijma

3

méla slouzit zabezpeceni socidlné slabych skupin obyvatelstva. *

,,Co se tyce ochrany potrebnych, docteme se v Dt 24 napr. o zastave. Vyznavac
zohlediuje stav svého blizniho, neuziva zastavu ve svij prospéch. Hospodiniv vyznavac
mad garantovat, ze blizni ani v nouzi neztraci sva prdava. Ponizenému cloveku ma byt
zajisténo pravo na lidské zachdzeni, na nezneuzivani jeho situace a na neprohlubovani

jeho nouze. “ (Melmuk, 2011).

Projevy charitativni pée o potfebné zname jiz z dob pied nékolika tisici lety
pied Kristem. Mnoho zaznam@ muzeme najit v Bibli. Solidarita a starost o nuzné je
popsana ve Starém 1 Novém Zakonég. Ve Starém Zakoné neboli Staré Smlouvé je uvedeno
mnoho textd zabyvajici se touto tématikou, napiiklad Desatero, Mojzisiv zdkon a mnoho
dalsich textti. V Nové Smlouvé muizeme najit kolem 30. roku n. 1. JeziSovy vyroky
zabyvajici se chudymi a nemocnymi. Sdm Buh, Jezi§ Kristus uzdravoval chromé, slepé,

hluché a dalsi takto nemocné lidi svym slovem a nékdy také i dotekem (Chadima, 2007).

Rand cirkev se po vzoru JeziSe Krista nezapominala starat o postizené, vdovy
a sirotky. Ve jménu Jezise Krista byli chromi lidé uzdravovani jeho ucedniky a byla jim

vénovana péce a pomoc.

Postupem casu se pocaly zakladat riizné spolky na pomoc nemohoucim a potiebnym.
Ve sttedovéku nekteii cirkevni pfedstavitele nebo rizné fady zakladaji klastery, Spitaly,

chudobince a chorobince ¢i utulky pro chromé a postizené lidi. AvSak stile se hlavne
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na télesn¢ postizené nahlizelo jako na podezielé, nevzhledné, nediistojné az posedlé

jedince.

V obdobi humanizmu a renezance byly vysloveny pozadavky na vzdé€lani
I pro postizené. Jan Amos Komensky prohlasil, ze vzdélani se ma dostat vSem lidem
bez rozdilu na jejich postaveni a schopnosti. Ke skute¢nému vychovné vzdélavacimu
programu se dostavaji spolecensky akceptovanéjsi postizeni lidé az v 18. stoleti za doby

Marie Terezie (Chadima, 2007).

Pocatkem 20. stoleti v Praze na VySehradé MUDr, Rudolf Jedlicka zaklada ustav pro
télesne postizenou mladez. Pozd¢ji se zaCaly pouzivat pojmy komplexni rehabilitaéni péce
a dalsi takovéto terminy. Casem se zadalo mluvit i o chranénych pracovistich a bydlenich

(Renotiérova, 2003).

. Kladné znamky v soucasném svété jsou: rostouci solidarita chudych, jejich akce
ke vzdjemné pomoci, verejné manifestace, pri nichz bez nasili predkladaji své potieby
asva prava a pokazuji na neucinnost nebo uplatnost statni moci.”“ (JAN PAVEL II,.

Sollicitudo rei socialis, ¢l. 39.)

., Skutecnost vzdajemné zavislosti se dnes chdpe jako rozhodujici systém vztahi
hospodarstvi, kultury, politiky a naboZenstvi, a prijima se jako moradlni kategorie. Jakmile
se tedy vzdjemnd zavislost prijme v tomto smyslu, pak se patricnd odpoved na ni,
tj. solidarita, stava mordlnim a socidlnim postojem neboli ctnosti. Praktikovani solidarity
uvniti spolecnosti je tehdy ucinné, pokud jej jednotlivi clenové navzdajem respektuji jako
osoby. Solidarita je nepochybné krestanska ctnost.” (JAN PAVEL IlI, Sollicitudo

rei socialis, ¢l. 38-40.)

KaZzdoroéné probihaji tfikralové sbirky na télesn€ postizené, na jejich terapii,

asistenci a dals§i pomoc.

2.5 Socialni péce 0 osoby s handicapem

Diky systému socidlni péée v Ceské republice maji handicapovani moznost relativné
kvalitn€ zit svlij zivot. V ramci socialni péce se lidem s postizenim od statu nabizi davky
statni socidlni podpory, nabidky socialnich sluzeb, ptispévky, atd. Samoziejmé jen té€m,

ktefi spliuji kritéria pro ziskani takovéto finan¢ni pomoci od statu (Slowik, 2015).
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Statni socialni podpora

Davky statni socidlni podpory mohou byt stitem poskytnuty nebo poskytovany
jedinctim, ktefi se nalézaji v nouzové socidlni situaci, a zdroven za tuto situaci stat piebira
spoluzodpovédnost. Nekteré davky jsou vyplaceny jednordzové a jiné dostavaji osoby
vyplaceny dlouhodobé (ptispévek na bydleni). Nejvétsi roli na tyto davky hraje zakonem
stanovena vyse existenc¢niho a Zivotniho minima. Dalsi davky jsou specifickymi ptispévky
jako tieba pfispévky na zajisténi mobility, prispévky na nékup kompenzacnich

pomucek (Slowik, 2015).
Socialni sluzby

Do socialnich sluzeb patfi cCinnosti, které poskytuji nezbytnou pomoc
znevyhodnénym jedincim v kazdodennich zalezitostech a cinnostech (sebe obsluha
a dalsi). Hlavni snahou je vénovat se socidlni integraci a prevenci. Socidlni sluzby mohou
byt poskytovany jako terénni, ambulantni anebo pobytové (co se tyce péce o télo, dusi
i 0 ducha). Pé¢i o télo obstaravaji napiiklad pracovnici v socialnich sluzbach jako
peCovatelé a oSetiovatelé. PéCi o dusi maji na starosti socialni terapeuti, socialni
psychologové a dals§i podobné zaméteni pracovnici. A o duchovni péci se staraji duchovni,

pastorove neboli kazatelé, farafi, kaplani (napt. nemocnicni).

Za poskytovatele téchto sluzeb jsou povazovany organizace Charita Ceska republika,

Diakonie Ceskobratrské cirkve evangelické, Armada spasy, a jiné (Slowik, 2015).

2.6 Legislativa tykajici se télesné postiZenych ob¢anu
Zakon o statni socialni podpoie 177/1995 (aktualné k r. 2015). Sb., zdrav. stav
nezaopatieného ditéte, predpis ¢. 329/2011 Sb. Zikon o poskytovani davek osobam

se zdravotnim postiZenim

»Statni organy, dalsi pravnické a fyzické osoby, které vyplaceji k ptidavkiim na déti,
které je dlouhodobé tézce zdravotné postizené avyzaduje mimotfadnou péci
nebo mimofadnou péci zvlast naro¢nou, uvedeny v § 74 (c) piispévek na thradu potieb
ditéte a odménu péstouna podle zakona o péstounské péci (d) Dale podporu pii narozeni
ditéte a pohiebné podle piedpisit o nemocenském pojisténi, zakona o nemocenské péci
V ozbrojenych silach a zakona o sociadlnim zabezpeceni). Jsou povinny okresni spravé

socidlniho zabezpeceni, kterd vydala posudek, na jehoz podkladé byl uvedeny ptiplatek
25



k pfidavkiim na déti nebo vychovnému vyplacen, sdélit jméno, adresu a rodné ¢islo ditéte

a opis dokladu uvedené zdravotni postizeni prokazujici.*

»Okresni sprava socialniho zabezpeceni miuze na zdkladé uvedeného sdelent
posoudit, zda je dité dlouhodobé tézce zdravotné postizené, dite¢ dlouhodobé zdravotné

. r s, v r ool
postizené nebo dite dlouhodobé nemocné.*

Zakon o socialnim zabezpeceni ¢. 100/1988 (aktualné k r. 2015) Sb., péce o téZce

zdravotné postiZzené obcany § 86

(1) ,,Obcaniim tézce zdravotné postizenym, zejména nevidomym a obcaniim s tezkym
postizenim pohybového nebo nosného ustroji, se poskytuji vécné davky, penézité davky

a bezurocné puijcky k prekonani obtizi vyplyvajicich z jejich postizent. *

(2)“ Obcanum s tézkym telesnym, smyslovym nebo mentdalnim postizenim, které
podstatné omezuje jejich pohybovou nebo orientacni schopnost (jak hovori i Zadkon
¢. 108/2006 o socialnich sluzbach) se poskytuji podle druhu a stupné postizeni mimordadné
vwhody, zejména v dopravé nebo pri potrebe privodce; témto obcanum s tezkym
zdravotnim postizenim jsou prizndvany mimorddné vyhody 1. stupné, obcaniim se zvldst
tezkym zdravotnim postizenim jsou priznavany mimoradné vyhody II. stupné a obcaniim se
zvldst tézkym zdravotnim postizenim a potrebou pruvodce jsou prizndvany mimoradné
vyhody III. stupné. Stupen mimoradnych vyhod osvédcuje pritkaz mimoradnych vyhod,
atol stupen prikaz TP, II. stupen prikaz ZTP a IIl. stupen prikaz ZTP/P. Priikaz

mimoradnych vyhod je verejnou listinou. “ (...)

(6) ,,Stat je povinen poskytovat témto osobam pomoc pri pracovnim zarazeni
auplatneni, jakoz i vytvaret podminky pro jejich zaclenéni do spolecenského a verejného

Ve 8
Zivota.*

Zakon ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi (aktualné kr. 2015) pise
0 takovém dichodovém pojisténi, kde se i v pozdéjsich predpisech piiznava invalidni

dichod — lidem s dlouhodobé nepfiznivym zdravotnim stavem. Vyhlaska ¢. 359/2009 Sb.,

" Dostupné z: http://zakony.kurzy.cz, http://www.mpsv.cz/files/clanky/11911/zakon_329 2011.pdf

8 Dostupné z: http://zakony.kurzy.cz/100-1988-zakon-o-socialnim-zabezpeceni/cast-3-hlava-5/ :
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http://zakony.kurzy.cz/100-1988-zakon-o-socialnim-zabezpeceni/cast-3-hlava-5/

0 posuzovani invalidity, U téchto lidi uvadi procentni miru poklesu pracovni schopnosti,
a dale uvadi vycet riiznych druhti zdravotniho postizeni, které jsou pti¢inou dlouhodobého

vr e g r « o 9
nepftiznivého zdravotniho stavu ob&ant.

Zakon ¢. 117/1995 Sb., o statni socialni podpore, ve znéni v pozd¢jsich predpisech,
mluvi také o dlouhodobém Spatném zdravotnim stavu, ktery ma dle 1ékart trvani delSi nez
jeden rok. Zakon vSak rozliSuje osoby dlouhodobé zdravotné postizené a také osoby tézce
dlouhodobé zdravotné postizené. Mysli se tim rozdéleni dle stupné postizeni v procentech

(od 80 ti % postizeni se povazuje osoba za dlouhodob¢ tézce postizenou

Osoba s télesnym postizenim je v zakon¢ ¢. 111/2006 Sb., o pomoci v hmotné nouzi,

oznacena jako invalidni osoba.™

ZiakKon ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti, hovoii o osobéach se zdravotnim postizenim
a o osobach s té¢zkym zdravotnim postizenim. Osoby se zdravotnim postizenim jsou

organem socialniho zabezpeceni uzndvany za invalidni v L, II. ¢i IIL. stupni.

rorw

Z rozhodnuti Gfadu prace jsou tyto osoby uznéany za zdravotné znevyhodnéné. ™

W

Zakon ¢. 561/2004 Sb., o predskolnim, zékladnim, stfednim, vy$§im odborném
a dalsim vzdélavani, pouziva pojem Zak se zdravotnim postiZzenim, ktery patfi mezi zaky

S P w1/ s v - 12
se specialnimi vzdélavacimi potiebami.

»K Zakiim s téZ§im zdravotnim postizenim Fadi vyhlaska ¢. 147/2011 Sb.
(0 vzdélavani déti, zakt a student se specialnimi vzdélavacimi potiebami a déti, zaka
a studentll mimoiadné nadanych) zaky s t€z§im zrakovym postizenim, t€z§im sluchovym
postizenim, téZkou poruchou dorozumivacich schopnosti, hluchoslepé, se soub&znym
postizenim vice vadami, sautismem, stézkym teélesnym nebo té€zkym ¢i hlubokym

mentalnim postizenim. Tézké t€lesné postizeni zde neni néjak blize specifikovano.*

9101112 yostupné z: http://zakony.kurzy.cz, http://www.nuv.cz/file/492/

9 Dostupné z: http://www.msmt.cz/dokumenty/vyhlaska-c-147-2011-sb-kterou-se-meni-vyhlaska-c-73-
2005-sb
3 Dostupné z: http://www.msmt.cz/dokumenty/vyhlaska-c-147-2011-sb-kterou-se-meni-vyhlaska-c-73-
2005-sh
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Ve vyhlasce ¢. 103/2014 Sb. se za téZkou vadu nosného a pohybového Ustroji

povazuji tyto handicapy (které jsou vSak také zminény v textu o télesném postizeni):

Zdravotni indikace jsou:

ochrnuti obou dolnich koncetin (DMO, tézké ochrnuti),
amputace dolni koncetiny (ve stehn¢), amputace obou dolnich koncetin,
zatuhnuti vSech mist patefe s omezenou pohyblivosti,

omezena pohyblivost obou kycelnich ¢i  kolennich  kloubi,

postizeni vice funk¢. celku (trup, konéetina, panev)
odkazanost na invalidni vozik,

dispropor¢ni poruchy rustu s deformacemi koncetin nebo hrudniku
(a také neptesahuje-li vyska handicapovaného 120 cm po ukonceni

rastu).*?

BDostupné z: http://www.msmt.cz/dokumenty/vyhlaska-c-147-2011-sb-kterou-se-meni-vyhlaska-c-73-2005-

sb
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3 Arteterapie

Slovo arteterapie se da rozde€lit na dvé slova, na slovo ,ars“, coz se preklada

jako uméni a fecké slovo ,,thérapeia®, které znamena 1é¢bu, 1é¢eni.(Lhotova, 2010)

wArteterapie je lécebny postup, ktery vyuziva vytvarného projevu jako hlavniho
prostredku poznani a ovlivnéni lidské psychiky a mezilidskych vztahi. Jde o tvorivou

Ve ’ ’ .y Jd4
cinnost s vytvarnym materidalem.

., Tésné spojeni arteterapie s psychoterapii, aniz bychom ji vnimali jako techniku,
ale predevsim jako zpiisob komunikace, dovoli jeji systematické vyuziti v priitbéhu celého

ro . ’ V7V o . . r. v «15
trvani psychoterapeutického procesu napric riznymi psychoterapeutickymi smery.

Jedna se o terapii uménim, kde dochazi zaroven i k psychoterapii klienta predevsim

vlivem jeho tviiréi vytvarné tvorby.

Definice u Matouska (1995, s. 9) +tikd, ze , Arteterapie je jednim
Z psychoterapeutickych postupii. Opira se o vytvarné projevy klientit jako o hlavni lécebny

prostiedek. Nejde pri ni o dokonalé, konecné dilo, ale o proces tvorby. *

U Matouska (1995, s.11) se na dalsi strance muazeme docist, ze ,, arteterapie
je vhodna zejména pro ty, kteri se nesnadno slovné vyjadruji, coz jsou deéti, dospivajici,
stari lidé, lidé trpici psychozami i mentalné hendikepovani. Arteterapie je vhodna pro lidi

6«

silné emocionalné prozivajici udadlosti“.

., Arteterapie je uzité, aplikované umeéni ve smyslu jeho uplatnéni pri interpretaci
na pomoc postizenym, narusenym jedincum nebo skupiné. Arteterapie je i vraceni clovéka
do stavu harmonie se sebou samym, svym okolim pomoci umeni.* (Sickova — Fabrici,

2008, s. 32)

Arteterapii povaZuje terapeutka Sickova — Fabrici za efektivni 1é¢ebnou metodu pro
cilovou skupinu jako jsou télesn€, mentalni a jinak postizeni. Provadi se na psychiatrickych
klinikdch, v nemocnicich, v rehabilitaénich centrech, ve vychovnych a vzdélavacich

zafizenich, ve forenznich institucich a také v domovech pro seniory (Sickova, 2008).

¥ Dostupné z: http://www.arteterapie.cz/?podkategorie=arteterapie&clanek=22
> Dostupné z: http://www.arteterapie.cz/?podkategorie=arteterapie&clanek=22
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Z. Zicha (1981, s. 14) mluvi o arteterapii V SirSim slova smyslu jako o 1é¢b¢ uménim
(vytvarnym uménim, divadelnim, hudebnim, aj.). Definuje , arteterapii v sirsim slova
smyslu, resp. specialné estetickou vychovu, jako zamérné upravovani narusené cinnosti
organismu takovymi psychologickymi a specialné pedagogickymi prvky, které jsou
imanentni umélecké cinnosti nebo procesu umélecké tvorby. Jde tedy o specialné vychovné

a terapeutické vyuziti estetickych cinnosti ve vychové a lécbé narusenych jedinci.

Dale (Zicha, 1981, s. 20-21, 22) hovoii o arteterapii také v uzSim slova smyslu.
Povazuje ji za specialni vytvarnou vychovu a charakterizuje ji jako ,,zamérné upravovani
narusené cinnosti organismu takovymi psychologickymi a specidlné pedagogickymi prvky,

které jsou imanentni vytvarné cinnosti nebo procesu umélecké tvorby. *

Valenta a kolektiv popisuji arteterapii jako ,, aplikaci prostredkii vytvarného umeéni
pouzitou za ucelem pomoci lidem zmenit jejich chovani, mysleni, emoce a dalsi osobni
predpoklady spolecensky i individudlné prijatelnym smérem, pri tom muze byt aplikovina
samostatné i v kombinaci s ostatnimi terapiemi. “‘(Valenta, Michalik, Le¢bych a kol., 2012,

s. 135)

3.1 Vymezeni pojmu arteterapie

Sickova uvadi Slavikovo (Slavik in Sickova-Fabrici, 2008, s. 31) vymezeni
arteterapie jako ,,psychoterapeutické a psychodiagnostické discipliny, vyuzivajici
k lécebnym cilum formy a prostredky adekvatni uméleckym formam (v uzsim pojeti formam
vytvarného umeéni, v Sirsim i jinych uméleckych oboru). Pracuje hlavné s tvorbou a reflexi
zamérenou na proces umélecké tvorby. Prvoradym cilem neni vytvoreni uméleckého dila,
ale prostrednictvim  sebevyjadreni, rozvijeni tvorivosti, schopnosti komunikovat
a zpracovanim 6 osobné vyznamného tématu dosahnout odstranéni nebo zmirnéni tézkosti
nemocného clovéka. *

., Arteterapie je teoreticky usmérnené piisobeni na cloveka jako celek v jeho
uvedomelych i neuvedomélych snazenich, socialnich a ekologickych vazbach, planované
ovliviiovani postojui a chovani pomoci uméni a z uméni odvozenymi technikami, s cilem

lécby nebo zmirnéni nemoci a integrovani nebo obohaceni osobnosti.“ (Petzold, 1990,

s. 86 in Sickova, 2008).
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Aurteterapeutka Jana Jebava nam nabizi spole¢ensky pohled na arteterapii (Jebava,
1997 s. 7), kdy ji definuje jako: ,,tymovou praci, kterda musi byt provadéna ve spoluprdci

s psychologem, psychiatrem nebo pedagogem. *

Caseova a Dalleyova v (Caseova a Dalleyova 1995, s. 9) pisi, ze je , arteterapie
Jjednim z psychoterapeutickych postupii. Opira se o vytvarné projevy klientii jako o hlavni
lecebny prostiedek. Nejde pri ni o dokonalé, konecné dilo, ale o proces tvorby. Jako
zvlastni obor se vyiji asi sto let. V jeho pocatcich bychom nasli zdajem odborniki
0 spontanni vytvarnou produkci dusevné nemocnych lidi, ktera tehdy méla byt jen oporou
pro presnejsi diagnozu poruchy. Az pozdéji se preslo k zdajmu o to, jak psychicky nemocny

‘

clovek vnima ument.

Hartl, Hartlova (2000, s. 55) charakterizuji ve slovniku pojem arteterapie timto
zpusobem: ,, Arteterapie (art’s therapy) termin J. M. Charcota z 2. pol. 19. stol.; pouziti
uméleckych technik jako nastroje diagnostiky, psychoterapie, vychovy, socidlni prdce;
klade diiraz na aktivitu, pricemz vyuziva uvolnujici, katarzni a projektivni viastnosti lidské
tvorivosti; protoZe pro terapeutické ucely vyuzZiva hlavné vytvarné uméni, termin se
postupné zuzil prevazné na modelovani, kresleni, malirské projevy, praci s textilem apod. “
Dale dodava, Ze pomoci kresby, kolazi a modelovani dochazi ¢loveék k porozuméni sob&
I druhym, a také k prekonani nékterych problém. Vysledkem byva utvofeni si nahledu,

zmény hodnot a radosti z tvorby.

3.2 Historie arteterapie

Autorka Lhotova (2010, s. 18) uvadi: ,, Vychozim poznatkem byla skutecnost,
Ze vytvarny projev dusevné nemocnych vypada jinak nez vytvarny projev zdravych a podle
urcitych znakii Ize diagnostikovat chorobu. Dalsim poznatkem byla skutecnost,
Ze charakter vytvarné tvorby dusevné nemocnych se meni podle druhu a vyvoje poruchy.
V prubehu dusevni poruchy ziskava vytvarny projev jinou podobu v souvislosti se zménou
duSevniho stavu pacientii. Z toho vyplyva, Ze je mozné vytvarnou tvorbu pokladat
za expresi duSevnich funkci cloveka, a tedy za dopliujici prostiedek k ziskani uplného

obrazu o abnormnim ¢i normalnim dusevnim stavu “.

Arteterapie se vyviji jako specificky obor uz téméf sto let. V pocatcich terapie by se
dalo najit badani odborniki ohledné spontannich vytvarnych dél psychicky naruSenych

jedinct. Odbornikiim tak kresby usnadnovaly ur€it pfesnéjsi diagnézu nemoci.
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Autorky Caseova a Dalleyova (1995) popisuji, ze Rorsachiv test vznikl
ve 20. letech 20. stoleti a sklada se ze symetrickych skvrn nakreslenych tusi. Test ma
diagnostikovat psychické poruchy na zékladé¢ toho, co klient vidi ve skvrnach a obrazce.
Déle se vyraznéji tyto vytvarné techniky na odhaleni a k 1écbé psychickych poruch
pouzivali po druhé svétové valce v kombinaci s dal§imi psychoterapeutickymi technikami.
Pozdéji se arteterapie zacala na nékterych Skolach vyucovat a vyucuje se tak i dodnes jako

samostatny obor (napi. na JihoCeské Univerzit¢).

Arteterapie v Ceské republice

V Ceské republice se stal vroce 1990 zakladatelem arteterapeutického Ateliéru
v Ceskych Budgjovicich PhDr. Milan Kyzour. Zakladatel v ném ptisobil pii Jihodeské
Univerzité deset let. Zaroven byl také pedagogem, hudebnikem a malifem. Zvolil si
pro svoji praci arteterapeuticky pristup nazyvajici se projektivni neboli intervencni
arteterapie. Skoly, které se u nas vénovaly arteterapii, se jmenuji: Roznovska
arteterapeutickd Skola (probihaji zde vycviky, zéazitkovd analyza ve skupiné, specialni
lécebna pedagogika; uplatiiuji se zde projektivni metody podobné dynamické psychoterapii
— napf¥. kolaze pomoci akvarelu) a Cesk4 arteterapeuticka asociace (konaji se zde vycviky,
mezinarodni odborna komunikace, publikaéni a vyzkumnd cinnost, sebe zkuSenostni

vyevik), (Sickova, 2008).

3.3 Cile arteterapie

Obecné ,arteterapeutické postupy jsou zacileny na lécebné kognitivni, motivacni
a emocionalni aspekty: sebevyjadreni, aktivizace, sebepoznani, osobnostni riist, podpora
vyvoje, zména stereotypu, zmirnéni uzkosti, uvédomeni, nahled, reseni problému, odhaleni
nevedomého materialu, katarze, zpracovani konfliktu, podpora a rozvoj tvorivosti v ramci
harmonizace osobnosti, adaptivnéjsi zachdzeni s emocemi a kultivace obrannych
mechanismu. Cile, jez si arteterapie klade, souviseji na jedné strané s tim, z jakych pozic
arteterapie vychazi, na strane druhé ze situaci a potreb klientii i pacientii, s nimiz

w16
pracuje.

Klasifikace cilt arteterapie, které jsou upraveny pro potieb osob: ,, redukce psychické

tenze, uvolneéni kreativity pro plnéni dalsich ukoli, odblokovani komunikacnich kanalii,

18 http://www.arteterapie.cz/?podkategorie=arteterapie&clanek=22
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relaxace, odreagovani se a uvolnéni, interpretace osobnostnich slozek, celkova socializace
osobnosti, uprava aspirace, nacvik sebereflexe, sebeoviadani a viile.* (Valenta, Michalik,

Lecbych a kol., 2012, s. 135)

M. Liebmanova (in Sickova, 2008) déli cile arteterapie na individualni a socidlni.
Mezi individudlni cile zahrnuje vnimani sama sebe, uvolnéni se, uspotfadani si verbalnich
avizualnich zazitki, poznani vlastnich schopnosti a moznosti, motivaci, dobré
sebehodnoceni, pocit svobody, experimentovani a fantazirovani, nadhled, ucit se feSit
problémy a konflikty vnitiniho svéta s nadhledem a peclivosti, rozvoj osobnosti, osobni

rast.

Za socidlni cile povazuje piijeti druhych, navazani vztahd, naucit se komunikovat,
odpoustét, prijimat pocity, vyjadiovani a ocenéni 1 kritiku druhych, reflektovat své pocity

druhym, umét ¥ici pochvalu a kritiku, chapat druhé (Sickova, 2008).

3.4 Osobnost arteterapeuta a arteterapeuticky vztah

V Ceské republice statut arteterapie neni pevné vymezen. Pracuje se na ném Vv ramci
Ceské arteterapeutické asociace. K vykonu tohoto povolani jsou potiebné znalosti
z oblasti psychoterapie, klinické psychologie a uméni. Avsak roli arteterapeuta zastavaji
psychologové, vytvarnici, pedagogové, lékafi, zdravotni sestry a dalSi pracovnici.
A vnemalé tad¢ hraji roli osobnosti pfedpoklady terapeuta. Arteterapeuticky odbornik
ovlada znalosti z oblasti psychiatrie, psychologie, pedagogiky, antropologie, filozofie,

1éEby a uméni.
Osobnost arteterapeuta

Z jeho osobnosti by mély vyzatovat tyto vlastnosti — uméni improvizovat, schopnost
empatie. Dale by mél mit intuici, vysokou moralni a etickou uroven, duvéryhodnost,

cilevédomost, pomoc klientovi pti zvladani tikol (Sickova, 2008).

V nasi republice se da dosahnout arteterapeutického vzdélani rliznymi zpusoby,
napf. pétiletym psychoterapeutickym vycvikem v Ceské arteterapeutické asociaci formou
vysokosSkolského studia. Studuje se jako samostatny obor nebo jako soucést vyuky.
Vysoké Skoly s touto moznosti se u nas stale vice obohacuji o arteterapeutické obory
a pfedméty. Jsou to JihoCeskd univerzita v Ceskych Budgjovicich, Pedagogicka fakulta

Masarykovi univerzity v Brn¢, dale vyssi odborné skoly na pedagogickych, filozofickych
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a teologickych fakultdch v Praze. Dobie vzdélany a zkusSeny arteterapeut se vzdélaval také
v zazitkovém vycviku a v supervizi. Tento vycvik trva nekolik let a vyzaduje tisic hodin

ptimé préace s klienty a nékolik zkousek. (Koblicova, 2000 in Sickova, 2008).

Arteterapeuticky vztah

Pro dobrou praci se povazuje za dilezit¢ vybudovat dobry vztah mezi arteterapeutem
a klientem. Vztah by mél byt naplnén davérou, otevienosti, rovnocennosti, uctou
a pratelskosti. Klient je terapeutem veden a doprovazen v ur¢itém casovém rozmezi svého
zivota. U¢i ho sebereflexi, sebe akceptaci, zodpoveédnosti a rozvoji. Cilem terapeuta
je smérovat a vést klienta, aby se odloucil od bolestivych vztahd, vzpominek, chovani,
apomohl mu odleh¢it od psychickych i fyzickych problémid spojenych s télesnym
postizenim. Terapeut posilituje klientovy Zivotni hodnoty a posiluje ho na jeho cesté
zivotem. Pomaha mu zaroven pii vytvarné ¢innosti rozvijet imaginaci a kreativitu. Klient
zase naopak dava terapeutovi reflexe a pfipominky nebo ho obohati o své néapady

a piedstavy (Sickova 2008).
Arteterapeutovu pomoc klientovi mtizeme shrnout do téchto bodu:

- Arteterapeut uci klienta se divat na sebe skrze svoji uméleckou seberexlexi;
- U¢i ho vytvaret si nadhled takovym zpiisobem, jak se klient z nadhledu diva
na svoji tvorbu;

- Hloubéji prozivat a ptijimat své pocity (i mimo vytvarnou ¢innost);

- Zlepsit klientovu sebedlivéru a sebetctu (vlivem tUspésnych zazitki v tvorbe);

- Uvolnit se a oteviit v tvorbé i v sebereflexi;

- Akceptovat své kolegy ve stylu tvorby (Sickova 2008).

Arteterapeut by mél byt ochotny chtit se ménit, tfeba za pomoci klientovy reflexe
a namitek. Arteterapeut téZ pomaha klientovi se ménit. Pomaha mu také pii tvorbé, pokud
Je pacient pfilis uzkostny (napf. udéla prvni ¢aru v dile nebo pii dokonceni tvorby). Avsak

zasahy neprovadi bez souhlasu klienta. (Hoffman, 1985 in Sickova, 2008).

3.5 Arteterapeutické prvky

3.5.1 Arteterapeutické techniky
Podle autorek knihy Arteterapie s détmi (Caseova a Dalleyova, 1995) existuje mnoho

vytvarnych technik v arteterapii. Vyuzivaji se s klienty ke snadnéjsimu vyjadfovani jejich
34



vlastnich pocitti. Terapeut pomoci rtiznych technik dokaze rozpoznat klientovy nesnadno

pfistupné osobnostni rysy.

Mezi nejznaméjsi arteterapeutické techniky patfi: volnd kresba/Cmarani tuzkou,
pastelkami, pastely, atd.; volna kresba pomoci prstli namocenych v barvach; volné kresleni
barvou na namoceny papir ve vod¢; riizné kolaze z vystizkli; modelace, stavéni riznych
tvaril z prirodnin; kresba na riizna témata; modelovani na rizné témata; kresba ve dvojicich

nebo ve skupiné; modelovani taktéz ve dvojicich nebo ve skupiné (Caseova a Dalleyova,

1995).
Receptivni arteterapie

Pojmem receptivni arteterapie se chape vnimani umeleckych vytvori arteterapeutem,
ktery dilo vybira z diivodu urc¢itého zdméru. Jedna se o vciténi divaka do autora, jak napsal
Theodor Fechner, zakladatel moderni estetiky. Mysli se tim, 1épe pochopit vlastni nitro
a pocity druhych lidi. Represivni arteterapie je spojena s navst€évami vytvarnych vystav

a galerii, apod. (Sickova, 2008).
Produktivni arteterapie

Do produktivni arteterapie patii uziti konkrétnich tvoficich ¢innosti, jako jsou
kresby, malby, modelovani. Dale také do této arteterapie patii intermedialni aktivity, které

jsou spojeny s médii. (Sickova, 2008).

3.5.2 Formy arteterapie

Arteterapie se da aplikovat témito formami: pomoci individudlni terapie a pomoci

skupinové terapie (rodinnd, partnerska a dalsi arteterapie).

Individualni arteterapie

Individudlni arteterapie se vyznacuje vyhodou, ze se arteterapeut vénuje pouze
jednomu klientovi, a tudiz klient vyuzivd pomoci arteterapeuta jen pro sebe. Navazuji
spolu uzsi kontakt a arteterapeut se mize vénovat klientovi, co nejintenzivnéji. Terapie je
vhodné zejména pro ty klienty, ktefi vyzaduji terapeutovu tplnou pozornost a ve skupiné
by pusobili jako ruSivy element. Mezi né patii napf. lidé s hyperaktivitou, agresivitou,

psychickymi poruchami, aj. (Horidkové, 1999 in Sickova 2008)
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Skupinova arteterapie

wewv

fadou vyhod. Liebman (1984 in Sickova 2008) tim mysli rozvoj jedinct, ktery probihd
rychleji a intenzivnéji formou socialniho uceni a integrace. Lidé se navzajem podporuji
aciti sounalezitost, davaji si navzajem zpétnou vazbu, ma totiz demokraticky raz
a ekonomicky-casovy efekt. Za nevyhody se da povazovat niz$i diskrétnost, tézsi
organizace skupiny, zvy$ena pohotovost terapeuta a méné Gasu na jednotlivce (Sickova,

2008).

Rodinna arteterapie

Rodinna arteterapie se ne vzdy da uskuteénit s celou rodinou. V poslednich letech
piibyva na rozvodovosti, proto byva arteterapie vhodnym feSenim pro vyjadieni svych
deficitii a negativnich pocitli z neuplné rodiny misto verbalné, tak na papir. ZvIast’ kdyz je
v rodin¢ néktery z ¢lent télesné ¢i jinak handicapovany, arteterapie dopomaha v sebe
rozvijeni, sebevyjadieni, a také k dalS$im riznym vyjadfenim svych pociti. O rodinnou
terapii se zaslouzila H. Y Kwiatkovska, ktera zkoumala propuknuti riznych nemoci
u ¢lent rodin a reakce na né od zdravych ¢lend. Skuteénym pacientem se tedy stava cela

rodina. Problémy se pfitom mohly tykat uz i minulych generaci.

V centru Terra therapeutica je stanovena tato strategie vramci terapeutického
procesu u déti (kde v rodiné chybi jeden rodi¢). Zde si déti kompenzuji své negativni
emoce; U jedindcki probiha interakce mezi ostatnimi détmi; centrum se snaZzi vytvofit pro

déti tzv. teplo domova a podporuji integraci mezi ostatnimi ¢leny rodiny (Sickova, 2008).

3.5.3 Arteterapeutické metody

Imaginace

Imaginace neboli pfedstavivost znamena (nejenom v arteterapii) mit fantazii. Ten,
kdo disponuje dobrou fantazii, mize tento velky potencidl prakticky vzdy vyuZit pti
arteterapii. Pomaha ¢lovéku spojit sviyj vnitini svét s duchovnim svétem, a piedstavit si
tuto realitu v hmotném svété. V piedstavach ¢lovéka se projevuje jeho tvofivost
a kreativita, ale také i emoc¢ni stav a vzpominky. Timto zpisobem probiha lécba, ze Si
na zakladé¢ svych vzpominek klient pod vedenim arteterapeuta jakoby prozije znovu

udalosti ze svého zivota. Udélosti pak popiSe a problémiim dé jasny ndzev s cilem zbavit se
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jich. Imaginace se da zaroven i cvi€it. Metodou aktivni imaginace od psychoterapeuta
C. Junga klient aktivuje svoji piedstavivost v bdélém stavu. Klient si zavie o¢i a pomoci
arteterapeuta se dostane do hlubinné vrstvy ve své psychice. Jedinec je potom schopen
proménit své vnitini obrazy do feci a do vytvarného dila. Touto metodou Clovek lépe
pochopi sam sebe i druhé, vyjasni si své pocity a postoje k sobé i k druhym. V obrazech
aVbarvach lze diagnostikovat, zda se jedna o patologicky stav ¢i uzdravujici proces
terapie. Z vytvoru lIze vycist, vjakém stavu se klient nachazi. Pracuje se hlavné

se vzpominkami a pfedstavami do budoucnosti.

Klienti si pfi této metod¢ napiiklad predstavuji, Ze se stavaji rostoucim zivym kefem
ruzi. Maji za tkol pravideln¢ dychat a ptedstavovat si vSe se zavienyma ocima
a uvolnénym télem (bud’ vleze anebo vsed¢). Predstavuji si, zda jsou malym nebo vysokym
ketem, kde rostou, kolik maji kvéta, listh a trnii. Poté vysvétluji, jak se citili, co vSechno

si predstavovali a dostanou za tikol to v§e ztvarnit do obrazu.

Rizena imaginace se oznacuje stejné jako vizualizace. Jedna se o relaxaci, kresleni,

pozorovéni a popisu obrazki, co na nich klient vidi (Sickova, 2008).
Animace

Pod animaci si v arteterapeutickém procesu mizeme piedstavit identifikaci klienta
S postavou na obrazku. Klient 1 terapeut tedy provadi rozhovor ve tfeti osob€. Diky tomu
se klient mizZe citit jist&j$i a mluvit tim o sobé nepiimo a bez zabran. Terapie je vhodna

pro klienty s pocitem osamélosti a sebe nejistoty (Sickova, 2008).
Restrukturalizace (strom Zivota)

Metoda restrukturalizace se v arteterapii da popsat jako skladani obrazu z fragmentu.
Vyuzit se k tomu daji i malé stiepy nebo zmackané kousky papiru. Tato metoda je vhodna
predevSim pro jedince, ktefi prozivaji n&jakou velkou negativni zménu ve svém Zivote.
Napiiklad po autonehodé se zdravému cloveku rozsypal jeho svét, kdyz zjistil, ze do konce
zivota bude ochrnuty po celém téle. Arteterapeut se snazi skladat spolu s pacientem ,,jeho
strom zivota“ z zivotnich ,fragmentd®. Tak, Zze do nakresleného stromu lepi utrzky,

usttizky papiru nebo jen na papir natiskne obrazce.
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Dalsi variace stromu zivota mlze byt kreslena tusi za pomoci $pejli. klient strom
nakresli, a pak jej vybarvi voskovkami. Nakonec cely papir rozstiihd na malé kousky

neboli fragmenty, a posklada z nich novy strom plny rozmanitych variaci. (Sickova, 2008).
Transformace

Metoda transformace se nejCastéji vyuziva s dospélymi jedinci nebo mladymi
dospélymi. Transformace spociva v tom, Ze arteterapeut precte text vyhradné slozeny
z pocitit néjakého clovéka (napi. uryvek zromanu) a klienti zpracuji text do vytvarné
podoby tak, jak umi. V podstaté ptevedou mluveny a psany text do vytvarné neverbalni

podoby (Sickova, 2008).
Rekonstrukce

Rekonstrukce je vhodna technika pro lidi s riznymi typy handicapd a pro lidi
jakéhokoliv véku. Muze se jednat o kolaze, modelovani anebo dokreslovani obrazku.
Naptiklad si klienti mohou z Casopisu pouzit rizné ttrzky, naskladat je dle libosti na Cisty
papir, nalepit je a dokreslit obrazek. V dalsi technice naptiklad modeluji z hliny postavu,
0 které se pak mluvi (napt. kdo to je, kde bydli, na co mysli). Rekonstrukce jako technika

arteterapie se asto vyuzivé pii praci s handicapovanymi détmi (Sickova, 2008).
Modelovani

Modelovanim procvi¢ujeme motoriku rukou a také svoji fantazii. V oblibé ji maji
hlavné déti a seniofi. Vezmou si do rukou modelinu (plastelinu) a vymodeluji z ni své

oblibené zvife nebo predmét.

3.6 Struktura arteterapeutického setkani

Na prvnim setkani arteterapeuta s jedincem nebo se skupinou probiha nejprve
seznameni se. Z prvniho setkani terapeut usoudi, jak dlouho bude terapie probihat dle

soustiedénosti a kladeni otazek a pomoci nakresii (dle Sickové, 2008):
Pfi seznameni terapeut ozndmi, co se bude dit pfi setkanich:

1. Instrukce a vysvétleni k tématu, pouziti techniky
2. Probiha vlastni vytvarna ¢innost

3. Na konec se diskutuje o dile a o procesu tvorby, o pocitech, a 0 vzpominkach.
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Arteterapeut urcuje délku terapeutického setkani, coz je pocet setkani a pocet hodin.
Vybrat téma si mtze klient sdm nebo jej vybira terapeut podle cili a problematiky. Poté

klientim vysvétli, z jakého divodu zvolil toto téma.

Klient by si mél naplno uvédomovat proces svého uzdravovani nebo proces
odreagovani se od svych vSednich i nevSednich povinnosti a starosti. Arteterapie se muze

stat terapii psychickou i ergoterapeutickou (Sickova, 2008).

V artetrapeutickém procesu je tieba si dle Rileyové (in Sickova, 2008) zodpovédét

tyto otazky:

Kdy a kde se problém ukazal?
Jak se problém projevuje?
V ¢i pfitomnosti se problém objevuje?

Jsou 1 vyjimky, kdy se problém neukaze?

m O O W »

Jak pozname, kdy uz problém zmizel?

Pro terapeuta jsou podstatné tyto body:

- Archivace vytvarnych dél klientd, které ukazuji posun pifi terapeutickém
procesu.

- Archivace autentickych nahravek nebo zapisti vypovédi klientd pred zacatkem
procesu, Vv pribéhu a na konci arteterapeutického procesu.

- VSimnuti si zmén u klient ve slovni zdsob¢, v Sebereflexi, ve vyjadfovani

emoci, v postojich, v integrité osobnosti a v empati¢nosti. (Sickova 2008).

3.7 Arteterapie v socialnich institucich

Aurteterapie se v kazdém ze socialnich zafizeni provozuje podle poctu klienti a dle
moznosti zafizeni. V ustavnich zafizenich nachazime vysokou miru organizovanosti, takze
svym klientim naplanuji program a zajisti ho. V téchto zafizenich byva arteterapie
klienthm zpravidla nabizena, nez ze by si ji vyzadali sami. V tustavech dochazi
k prohlubovani vztahti mezi klienty, coZ napomaha jejich socialni integraci. Dulezité je
dbat na reflexi po dokonceném sezeni (emocni vyjadfeni klientl, jejich posun, jejich
kritika a pochvala). V mnohych institucich se na diskuzi nebere pfili§ velky ohled
(Liebmann, 2010).
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4 Arteterapie u 0sob s télesnym postiZenim

Arteterapie je dulezita terapie pomahajici nejen pii 1é€bé psychiky télesné
postizenych, ale také pomahé rehabilitovat télo. T¢lesné postizeny Clovek srovnava svij
zivot s vétsinovou populaci. Vidi, ze ,,normalni* lidé maji daleko vice moZznosti, jsou
sobé&stacni, nepotiebuji k pohybu pomiicky a jejich zevnéjSek pisobi ,, normdiné . Logicky
jim z téchto myslenek plynou depresivni stavy a pocity. Dalsi vyrazné problémy se ocitaji

v navazovani kontaktli a vztahti (Renotiérova, 2003).

A pravé arteterapie se stala vhodnou terapii pomdhajici k psychickému

uzdravovacimu procesu a dobré socialni integraci.

V déjindch se mizeme setkat s tim, ze pfistup k postizenym osobdm nebo 1 jinak
odliSujicim se osobam od vétsiny, nebyl nikdy pfili§ pozitivni. Spole¢nost takovéto lidi
vnimala opa¢nym neboli dvojim zpiisobem. Velmi nadani lidé se povazovali za bldznivé
adivné, ale jakmile pfispéli ke spolenému blahu, spolecnost je zbozStovala anebo
je vnimala jako lidi s nadpfirozenymi schopnostmi. Na osudu netypickych lidi zaviselo
misto, kde se narodili. Tteba v antické Sparté hazeli déti s defektem z utesu. O kus dal,
v Athénach tyto déti umistili do nadob k branam mésta. Ve slavném Rimé déti hned
nezabijeli, ale poslali je v prouténych koSich po vodé za jejich osudem. U naSich piedk,
Slovant se détem dafilo jesté hiife. Rodi€e tyto nevinné nemluvnata upalovali, vafili nebo
zabili mecem. Driive se takové ohavnosti pachali v rdmci obycejii naroda, dnes jsou tyto
zalezitosti povazovany za trestu hodné. Avsak se nespravedlivé odsouzeni za sviij handicap
dockali zmény v 19. stoleti. Tehdy se objevovaly prvni instituce zabyvajici se neobvyklymi
(insolitnimi) lidmi, které jim poskytovali pomoc a specialni vychovu. Postupem casu se
zacalo chapat, Ze tito jedinci maji své problémy, dokazou myslet, fesi sviij smysl Zivota
asvoji podstatu byti. Ze maji také schopnost proménlivosti a schopnost se adaptovat
do spolecnosti. Pochopitelné je vice trapi myslenky o jejich utrpeni na zakladé typu jejich
postizeni, které bychom méli 1 my brat na védomi. Od toho se také mulze vyvijet
samoziejme i jejich vytvarny projev. Nastésti zijeme ve 21. stoleti, kdy handicapovani maji
pravo na dobré zivotni podminky a kvalitni Zivot jako takovy. Lidem s postizenim se
dostavd dobré péce ausnadiiuje se jim pohyb ve méstech takzvanym bezbariérovym

pfistupem (Jebava, 1997).
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4.1 Rozdéleni osob s télesnym postiZenim dle véku

Arteterapie s détmi

Arteterapie ma nejvetsi uspéch u déti s poruchami a problémy. NejcCastéji je terapie
uzivana pro déti s postizenim — télesnym, smyslovym, kombinovanym, mentalnim a dale
détem se Spatnym prospéchem, hyperaktivitou, s delikventy, s détmi s emocionalnimi
potizemi. Témto détem pomahaji rizné ustavy (napi. Jedlickuv ustav v Praze nebo
Zakladni Skola Jedlickuv tstav v Praze). Terapie si klade za cil pomoci déti motivovat
K uceni, spolupraci, sebekontrole. Dale posiluje sebevédomi, vztahy, integraci s okolim,

pomaha s emocionalnimi problémy (Sickova, 2008).
Benderova (Benderova, 1952 in Sickové, 2008) uvadi hlavni cile arteterapie u déti:

- Pomoc pii navazani kontaktu;

- Odkryt ditéti jeho nevédomy Zivot;

- ZmenSovat ditéti agresi a sexualni napéti;

- Dat ditéti moznost motorické aktivity;

- Umoznit ditéti experimentovat;

- Pomahat ditéti v socializaci a integraci jeho osobnosti;

- Spravné formulovat klinickou zpravu o ditéti pokud je to nutné (Sickova, 2008).

Arteterapie s dospivajicimi

V tstavech pro télesné postizené nebo pro jedince s kombinovanym postiZzenim se
nachazi nej€ast&ji spolu s détmi i dospivajici (napf. Jedlickliv ustav). Tyto déti nalézaji
pomoc pravé v téchto Ustavech, protoze jim nabizeji moznosti studovat rizné obory na

stiednich, vysSich a vysokych Skolach.

Rileyova (Rileyova, 1999 in Sickova, 2008, str. 65). Doporuduje pii praci
s adolescenty témata zabyvajici se svoji osobou a rodi¢i. Mladym lidem klade otazky typu:
»Jak se vidim? Jak mé vidi rodice? Jak mé rodice trestaji? Jak trestdm rodic¢e? Jak bych se

potrestal, kdybych byl svym rodi¢em?

Prace s mladymi lidmi, jak pise Sickové (2008), vyzaduje vhodnou citlivé zvolenou
volbu slov. Protoze tito teenageti prozivaji dospivani, hledaji sebe samého, utvareji svoji
osobnost, nechaji se ovliviiovat okolim, potiebuji zdravy altruismus, pfiméfeny rozvoj
a pochopeni své sexuality. Dulezita je také zdrava sebekritika, a naucit se kritiku i1 pfijimat.
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Terapeut se soustiedi na fyzicky a psychicky vyvoj jedinct, zvIast' téch, kteti maji
problémy s vyrovnavanim se svych handicapii. Adolescenti jsou velmi citlivy, zranitelni,

labilni, pfizptsobivi a hledajici (identitu, viru, vzory, smysl zivota) mladi lidé.
Arteterapie s dospélymi

Interdisciplinarni pfistupy v arteterapii dospélych jsou nejnovéjSimi trendy této
terapie. Cilem prace s dospélymi se vyznacuje integraci a rekonstrukci svych vytvarnych
a zivotnich cil, plant a upeviovanim vlastni zodpovédnosti. Nasledn¢ timto piistupem
terapeut obohati klienty o rozvoj kreativity, schopnost komunikace se sebou samym
i s okolim, otevienosti, smyslupInéj$i prozivani zivota a schopnost feSit problémy
s nadhledem. A u lidi s handicapem se disledkem procesu arteterapie stava odreagovani
se, lepsi nahled na sebe samého, pfijmout svoje postizeni nebo se také smifit se svym

postizenim (Sickova, 2008).
Arteterapie se seniory

Vétsinu starSich lidi v domovech pro seniory uz trapi néjaké problémy s hybnosti.
V pokrocilej$im véku uZz neni neobvyklé, Ze senior trpi néjakym druhem ziskaného
télesného postizeni. Neékdy trpi kombinaci mentalniho a zdravotniho postizeni v kombinaci

s télesnym handicapem.

Arteterapie pro seniory se piedevS§im zaméfuje na rehabilitaci a aktivizaci jemné
motoriky. Dale snimi terapeut procvicuje pamét (kratkodobou), slovni zésobu,
modelovani pomoci rukou, grafomotoriku a nacvik vSednich dovednosti. Arteterapeut
posiluje pomoci aktivit jejich védomi vlastni hodnoty, pomaha v ptizpisobovani se novym
zivotnim udélostem a situacim i dalS$im zméndm. Snahou je aktivizovat zbylou vitalitu

a zpiijemnit proces starnuti (Sickova, 2008).

4.2 Arteterapie u 0sob s omezenou hybnosti

Omezeni hybnosti se rozliSuje podle stupné postizeni — od lehkého postizeni
(napf. kulhani na jednu nohu) az K té¢Zkému postizeni (nehybnému lezeni, tzv. stuporu).
Pokud klient nebo skupina klientii ovladaji ruce, vyuzivame klasické prvky arteterapie, ve
kterych se ruce pouzivaji. Pokud vsSak klient nebo skupina klientii ovlada jen urcité dilci
slozky téla, uplatiiujeme arteterapeutické aktivity, které nejsou pro klienta velkou obtizi.

Mysli se tim malovéni a kresleni pomoci nohou (prsti na nohach) a usty. Podle zkusenosti
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autora se osveédcilo pouzivat k malbé misto §tétci vétvicky, ovoce anebo samotné prsty

(tfeba u nohou), (Klivar, 2002).

Autor popisuje novou arteterapeutickou metodiku dle jeho zkuSenosti — tzv. akéni
uméni. Cilem je realizovat zivé predvedeni déje uméni a prozitku. Metodika si klade za cil
uskutecnit reflexi spoleCenské skutecnosti a ,,rozmazani* hranic mezi uménim a redlnym
zivotem. Do akéniho uméni patii formy typu happening, event, performance (Klivar,
2002).

Umeélecka forma happening patii do kolektivni zazitkové aktivity zahrnujici vytvarné
umeéni, divadelni hru a hudbu. Napf. skupina klientli si namo¢i nohu v barve a udé€laji stopy

na chodniku za ptitomnosti hudby a ¢teni textu.

Dalsi formou je ,,event.”“ Jedna se o kratkou udalost bez ptitomnosti divaka. Klient

napf. pije napoje a vyjadfuje tim nesouhlas s civiliza¢nimi nemocemi.

Treti uméleckou formu nazyva autor ,performance”. Znamend to akéni uméni

zalozené na videofilmu, hudb¢, poezii a tanci provadéné pied obecenstvem (Klivar, 2002).

4.3 Arteterapie u osob s kombinaci télesného a smyslového postiZeni

4.3.1 Arteterapie u 0sob s télesnym postiZenim kombinovanym se
Sluchovym a FeCovym postiZenim

Tak jako jsou pro slysici dulezité slySené signaly: hlasy, hudba, v§echny zvuky, které

slouzi pro komunikaci a orientaci, tak pro neslysici jsou dilezité, vizualni signaly, tzn.:

Obrazy, barvy a nejmensi pohyby mimiky (Bozonova, 2010).

~Jsem neslysici, svet je tichy, bohaty na obrazy a plny barev (Ulrich Braig
in Novotna, 2008, s. 53; in Bozonova, 2010).

Neslysici lidé se také casto oznacuji jako hluchonémi, avSak vétSina z nich umi
I znakovou ftec, takze pokud jim te€lesné postizeni nebrani, tak i pfes hluchonémost nebo

¢astecnou fe¢ urcitym zplisobem komunikuji se svym okolim.

Klienti se sluchovym postizenim se nej¢astéji pfi vytvarné tvorbé vénuji portrétim
s vyraznou mimikou (komunikativni vyraz v obliceji nebo také vyrazy negativnich

stisiiujicich emoci). Dale promitaji do obrazl své predstavy o hudbé a zvucich.
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Vhodna technika pro tyto klienty by mohla byt tzv. ,Malifskd paleta®. Jedna se
0 michani barev a vytvareni takovych odstinli barev klientem, které ma v nejvétsi oblibé

(Bozotiové, 2010)."

4.3.2 Arteterapie u o0sob s télesnym postiZenim kombinovanym se
zrakovym postiZenim

S osobami, které ztratily zrak v pribéhu zivota, se da v arteterapii logicky pracovat jinym

zpusobem, nez s lidmi, ktefi se slepi narodili. Lidé stimto vrozenym postizenim si

nedokazi predstavit predméty realné na rozdil od lidi se ziskanou slepotou. Zato je u nich

velice dobfe rozvinuta pamét’, hmat, sluch a ¢ich. U téchto lidi se pfi arteterapii zamétime

tedy na hmat a ¢ich, popiipadé¢ na sluch pii poslechu hudby (Klivar, 2002).

Za nejvhodnéjsi arteterapeutickou aktivitu by se v tomto pifipad¢ dalo zvolit modelovani
z modeliny, jejiz kazdy kousek bude vonét jinak. Klienti si vymodeluji své oblibené zvife,

které znaji po hmatu napt. z modelt (Klivar, 2002).

Zvolila bych tuto aktivitu z divodu nej¢astéji pouzivaného a klientem zazitého zpusobu

poznavani svéta pomoci hmatu.

4.4 Vyuziti prvki arteterapie u osob s télesnym postiZenim

4.4.1 Arteterapeutické aktivity

Tvoieni pomoci rukou

Klienti s télesnym postizenim Castokrat mohou pohybovat alesponi svyma rukama.
Jsou tedy odkézani na to, objevovat svét predevSim hapticky a Casto téméf pfes vSechny
smysly. Pomoci rukou se daji zaznamenavat tvary, hustota a nekdy i hmotnost véci

v prostiedi, Které nas obklopuje.

Piikladem mohou byt aktivity jako naptiklad tvarovani pifedméti nebo bytosti
z modeliny anebo také na papife obkreslend ruka s urcitou tématikou. Za priklad ndm miize

poslouzit nasledujici arteterapeuticka aktivita:

Y Dostupné z: <http://is.muni.cz/th/265845/pedf m/>.
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Postup: Obkreslime si postupné obé ruce na papir, tak, aby nam piipominaly motyli
ktidla nebo ptaci kiidla. Dokreslime télo motyla nebo ptaka a personifikujeme se s t€émito
tvory. Pro vybarveni zvifat si zvolime pravé takové barvy, které néds vystihuji (Jebava,

1997).
Asamblaz

Technika, pii niz se spojuji Casti rGzného materidlu tak, aby vytvérely celek.
Materialt je nes¢etné mnozstvi, takze volba zustava na arteterapeutovi nebo na klientech,

co si nakonec zvoli. Za nej¢astéjsi materialy se povazuji papir, textil, knofliky a korale.

Postup: Nakreslime si obrys objektu, ktery budeme vypliovat (napi. Zemékoule),
potom si zvolime vypliovy materidl (napt. knofliky). Poskladdme si tedy knofliky
dle barev, a lepime je do nakresleného kruhu tak, aby pfipominaly planetu Zemi, se
spravnymi svétadily a mofem. Pracujeme zpravidla s velkymi formaty papiru a

po skupindch, skladajici se ze tii lidi (Jebava, 1997).
Body art

Tato technika vyjadiuje kresleni na télo (obliej) nebo obkreslovani téla na papir.
Nejcastéji se ve skupindch kresli obrys téla na balici papir, kam poté skupina dokresluje

nebo lepi obsah.

Postup: Klienti ve skupinach obkresli na balici papir siluetu téla jednoho ze svych
kolegl v jakékoliv poloze. Vyplnit lidskou postavu mizeme malovanim obtiskd $tétcem.

Vybér barev nechavame na klientech, aby se ukézalo, jaké barvy si zvoli (Jebava, 1997).

4.4.2 Vyuziti prvki arteterapie v praxi

Arteterapeutické aktivity jsem méla moznost zKusit Si S handicapovanymi klienty
v Jedlickové Ustavu v Praze, v domové pro seniory a terapeutické dilng. Vyzkousela jsem
si vedeni arteterapeutickych ¢innosti, ale také jsem se jich zucastnila spolu s klienty, jako

bych byla jedna z nich.

Pro to, abych mohla fotit vytvarna dila klientt JU, jsem potiebovala dostat svoleni od pana
teditele Jedlickova Ustavu. A dale jsem potiebovala podpisy raznych Klienti, které jsou
naskenovany vobr. ¢. 1 a 2. Obrazky ¢islo 3 a 4 zobrazuji Dohodu o dobrovolné

spolupraci a Zakon o ochran¢ osobnosti a zaroven také podpisy.
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Fotografie cislo 5 a 6 vpfiloze ukazuji na vytvarnou mistnost/dilnu s klienty.
Klienti na fotografiich zrovna pracuji na svém vytvarném dile, které jsem jim zadala

k vytvorfeni. VSechny fotografie jsou pofizené pouze mnou.

Aktivity, které jsem vedla:

Aktivity, které jsem si pro klienty pfipravila, jsou vyobrazené na fotografiich

¢islo 7 - 10. b)

Na fotografii ¢islo 7 si klienti (z JU) nechali vyfotit jak své vytvory, tak i své ruce. Dostali
ode mne za tkol nakreslit t€lo motyla, poté obkreslit své ruce znazornujici t€lo motyla
(bud’” sami, nebo s pomoci) a nakonec vybarvit celého motyla. Nékteré déti si zvolily
Klasické vybarvovani pastelkami a fixy, jiné preferovaly pouziti tiskatek (pfedevsim déti

S postizenim rukou).

Na fotografii ¢islo 8 vidime obrazky — motyla, barevné kruhy, kvétinu v kvétinaci,
auto a psa. Tyto vytvarna dila byla zpracovana na téma: nakreslete a nalepte obrazky, které
piedstavuji vasi osobnost. Klienti (z terapeutické dilny) si zvolili véci, kvétiny nebo

zvitata, kterd byla v jejich oblibé.

Fotografie ¢islo 9. a) a 9. b) znazoriiuje arteterapeutickou aktivitu na téma
Zemékoule. Klienti (z JU) si méli nakreslit vlastni planetu Zemi, ktera by méla svétadily

dle jejich fantazie.

Obrazky ¢islo 10. a) a 10. b) poukazuji na 3D tvorbu. Klienti (z domova pro seniory)
ode mne dostali za ukol vymodelovat své oblibené pfedméty. Nejcastéji mezi né pattily

opét zvirata a rostliny.
Aktivity, kterych jsem se zucastnila spolu s klienty:

Aktivity, které jsem si vyzkousela, jako GcCastnik arteterapeutickych aktivit spolu s klienty

jsou vyfoceny na fotografiich ¢islo 11 — 14.

Na fotografiich 11. a) a 11. b) mizeme vidét kresbu pta¢iho pera pomoci zmiziku
na inkoustem vybarveny papir. Na prvnim obrazku je vidét Cerstvd kresba a na druhém

obrazku vidime vystfizené pero ptilepené na bily papir.
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Fotografie s ¢islem 12 mluvi o kolazi na téma ,,cestovani v ro¢nich obdobich®. Jsou na ni
vyobrazeny rizna mista svéta v riznych ¢asovych obdobich. Nuti ¢lovéka zamyslet se nad
krasnou ptirodou a také nad tim, kdo ji stvofil. Sestavovani koldze a vybirani obrazkti ma
jasny terapeuticky raz. Vede K pfemysleni nad piijemnymi misty na Zemi a podporuje

rozvoj fantazie a pozitivniho snéni.

Posledni dva obrazky maji obrazné¢ znazorfiovat mote, plaze nebo louku a slunce.
Na mensi fotografii je mozno vidét hra se Stétcem v jemném pisku. Plaz v 3D obrazku
tvofi musle, listky a kaminky, mofe tvofi keramické modré kordle a Slunce je zndzornéno
pomoci zlatého knofliku. Na druhém, plastickém obrazku vidime plastové knofliky
ve tvaru kvétin a listeckd, které tvoti jarni pldz. Na modré ploSe obrazu se nachdzi modré
sklenéné koralky s plastovymi hvézdicemi, které tvofi motfe. A na vrcholku se nachazi

Slunce.
Poznatky z praxe

V této bakalaiské praci jsem se nezabyvala barvami, jak je to u arteterapie a analyzy
obrazkid znamé, protoze klienti, Se kterymi jsem meéla moznost pracovat, nedostali
k dispozici celou $kalu barev z divodu velkého poctu klientd na pocet nizSich barev
v mych vytvarnych pomickach. Fotek obrazki jsem ziskala podstatné vice, nez zde
uvadim, avSak nemohu je sem zafadit z dGvodu nesplnénych autorskych prav. Podpis
od pana fteditele zafizeni jsem sice ziskala, ale podpis od nékterych klientl nemam
z diivodu odstehovani se autorti dél ze zafizeni nebo nezjistitelnost autora dila, ktery se na
svij umélecky vytvor nepodepsal. Dalsim duvodem je nesouhlas klienta s focenim jeho

tvorby.

Z vlastni zkusSenosti mohu fici, ze tyto arteterapeutické aktivity maji opravdu terapeuticky
rdz. At uz se bavime o téch, které jsem klientim zadavala nebo ty, kterych jsem se spolu
s klienty zG&astnila. Clovék se pii téchto aktivitich odreagovava, své myslenky posouva
dal do hlubSiho mySleni a zapomind na vSedni starosti. Dochdzi k procvicovani své
kreativity a fantazie i téla a osobnost jedince i skupiny se mize posouvat ve svém mysleni

kuptedu.

Mé¢la jsem moznost vyzkouset si arteterapii V riznych zafizenich s lidmi rtizného

véku. Tyto osoby trapily rozlicné druhy postizeni nekdy i v zavislosti pravé na véku.
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Pracovala jsem v Jedlickové Ustavu sdétmi i mladymi lidmi, v terapeutické dilng

Pohodicka s dospélymi jedinci a domove pro seniory Pod lipami se starSimi lidmi.

V zadném ze zafizeni si vSak neptali zvefejiiovani jmen a diagnoz Kk obrazkim, proto
o0 téchto druzich postizeni zde budu mluvit v anonymité. Seznamila jsem se v ramci
arteterapeutickych aktivit s lidmi, ktefi prod¢lali v détstvi DMO nebo maji makrocefalus,
syndaktylii, ¢i dysmélii. Dale trpi spastickou hemiparézou, skoliézou, kyfézou nebo je

trapi revma, nanismus, ohluchlost, slabozrakost, a dal$i postizeni.

Za nejvetsi problém pifi tvorbé vytvarnych vyrobkld jsem povazovala problémy
s uchopovanim predméti (jemnd motorika) a potize s ofima (vizuomotorika). Klienti
mladsiho véku trpéli pfevazné vrozenym handicapem, kdezto star$i klienti v domovech
pro seniory (pochopiteln¢ téméi vSichni) utrpéli ziskané postizeni v priabéhu nebo na

sklonku svého Zivota.

Navzdory ztizenym zZivotnim podminkdm se tito lidé, se kterymi jsem se setkala,

dokazali v Zivot€ naucit nevzdavat se pozitivnimu mysleni a nadéje.
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Zavér

Zam¢fila jsem se na arteterapii u lidi s télesnym handicapem, protoze pravée tato
terapie pomaha relaxovat, odbouravat stres a zaroven procvicovat jemnou motoriku rukou
a ocnich pohybli. Ze své vlastni zkuSenosti vim, Ze obecné arteterapie obsahuje
terapeutické prvky. Tyto prvky jsem otestovala sama na sob¢ a zaroven pozitivni ucinky
arteterapie potvrdili 1 sami klienti, se kterymi jsem méla moznost pracovat. Diky
kreativnim a tvofivym ¢innostem se v klientech probouzelo dobré naladéni, kreativita a sila
jit v zivoté odvazné dal, i ptes jejich riizné handicapy. Pfi vytvarnych ¢innostech o tomto

nasmérovani sméle hovofili a nebali se ani sebekritického humoru.

Absolvovala jsem deset a vice sezeni, tedy arteterapeutickych aktivit v ruznych
typech zafizeni. Zpocatku jsem byla pouze pozorovatel, pti dalSich navstévach jsem
se zapojila do aktivit jako ucastnik a nakonec jsem dostala moznosti vést arteterapeutické
¢innosti. Diky tomu, ze mi bylo umoznéno zcastnit se terapie témito ttemi zpisoby, jsem

mohla ziskat objektivnéjsi nazory na danou problematiku a chapat ji z vice perspektiv.

Kladla jsem si otazky typu, ¢im se mohu nechat obohatit od terapeutii a od klientd,
a také ¢im je mohu ja sama obohatit. Kazdym setkanim jsem ziskavala n¢jaké zkuSenosti
apoznavala jsem sama sebe, a také lidi s odliSnym a naro¢néjSim zplisobem Zivota.
Naucila jsem se od nich pozitivnéjSimu mysleni a pfistupu k zivotu 1 navzdory riznym
tézkostem v Zivoté. Vzdyt lidé, kteti se nemohou pohybovat tak dobte, jako zdravy ¢lovek,
by méli ditvod si stéZovat na problémy kaZzdodenniho zivota. Ale velice mne piekvapili
mladi lidé z Jedli¢kova Ustavu, ktefi hodiny arteterapie prozivaly velmi radostné a s chuti
do zivota. KdyZz jsem se zaposlouchala do jejich slov, byli pozitivnéji naladéné, nez
,U zdravé mladeze“. Tito mladi lidé jak z JU, tak i dospéli z terapeutické dilny, mne
obohatili svym vielym piistupem k aktivitim, pozitivnim naladénim a pfistupem k Zivotu,
ale také svym zdravym sebevédomim. Starsi lidé z domova pro seniory zafili radosti, ze je

o n¢ zdjem. Doufam, Ze 1 ja jsem je obohatila ,,zapalenim* pro vytvarnou tvorbu a ismévy.

Cilem préace tedy bylo ptiblizit ¢tenaiim problematiku télesného postiZzeni. A nastinit
teoretické a Caste¢né i praktické vyuzivani prvkiu neboli metod a technik arteterapie u lidi
s handicapem, které pomahaji rozvijet dobré vztahy v kolektivu, a tim podporuji socialni

integraci do okolni spole¢nosti.
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Piilohy
Obrézky cislo 1., 2., 3. a 4.

do: . Cthna LOL6

B Y :
Dobrovolnik se zavazuje nezvelejfiovat
Dobrovolaik byl scznimen s pedpisy vaiahujicimi se na vykon konkrétnf
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Obrazky cislo: 5., 6., 7.

54



Obrazky ¢islo: 8., 9. a), 9. b), 10. a), 10. b)
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Obrazky cislo: 8., 9., 10., 11.
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Shrnuti

Bakalaiska prace se zabyva arteterapii a osobami s télesnym postizenim. Byla
rozdélena do dvou hlavnich ¢asti. Prvni ¢ast obsahovala terminologii tykajici se motoriky
U osob s télesnym postizenim, terminologii a problematiku télesného postizeni. Déle prace
pokracovala seznamenim se S charitativni a socialni péci, a také s legislativou tykajici se
télesné postizenych. Druhd ¢ast se zabyvala definicemi arteterapie, technikami a jejimi
metodami. Dale se zaméfila na historii, strukturu sezeni, osobnost arteterapeuta
a Vv neposledni fadé také na cile arteterapie. Text postupné sméeioval k praktickému vyuziti
arteterapeutickych prvkii u osob s handicapem. V samotném zavéru jsou popsany
arteterapeutick¢  aktivity v osobni praxi, kter¢ jsou podtrzeny fotografiemi

Z arteterapeutickych sezeni.

Summary

This thesis deals with art therapy and people with disabilities. It divided into two
main parts. The first part contains terminology regarding motor functions of people
with disabilities and terminology and issues of physical disabilities. Furthermore, the thesis
continued with introduction with charity and social care, and legislative regarding people
with disabilities. The second part deals with art therapy's definitions, techniques
and methods. It continues tackling the history of art therapy, structure of it is sessions art
therapist's personality and at last, but not least also the goals of art therapy. Text gradually
continued to practical use of art therapy's elements with people with disabilities.
At the very end, there are art therapies activities described within personal experience,

which also highlighted by photographs from art therapeutic sessions.
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