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Uvod

Nase spolecnost se ocitla v pluralitni demokracii se kterou je spjata transformace
nejen politickd, ale i ekonomick4 a spoleCenskd. V téchto podminkach se rozvijf i
specidlni pedagogika, kterd byla prezentovdna jako uzavieny systém -
pedopatologie, defektologie, 1éCebna, rehabilitacni, ndpravnd, zvlastni ¢i socidlni
pedagogika. Tento systém byl prezentovdn takovymi osobnostmi, jako byl Sovik,
Gatio, Kabele. V souCasné dob& jsou jiZ jejich teorie pfekondny. V soucasné
specidlni pedagogice dochézi k velkému rozvoji v pé€i a edukaci jedinci s mentlni
retardaci. PéCe, kterou byly dfive zahrnovani jen déti a dospivajici, je dnes zamérené
na viechny v€kové skupiny. Objevuji se nové trendy v péci o jedince s mentélni
retardaci, jako je fenomén celoZivotnitho vzd€ldvani a edukace Cloveéka, fenomén
prav a socializace mentaln€ postiZeného jedince.

Jednou z moZnosti péce a rozvoje jedincti s mentdlnim postiZzenim je terapie. Terapie
je odbornd, zdmérn4 a cilevédoma4 aplikace psychologickych prostfedkil, pouZita za
i¢elem pomoci lidem zménit jejich chovani, mysleni, emoce ¢i osobnostni strukturu.
Vyuziti terapeutickych prostfedkli je v komprehensivni specidlni pedagogice
psychopedické velice individudlni a nutnou podminkou je sméfovani za klientem.
V souCasné dob& se vyuZivd celd fada piistupl, jako je napfiklad arteterapie,
muzikoterapie, ergoterapie, canisterapie a mnoho dalsich.

Jednim z nové se vyvijejicich a mélo rozsifenych terapeutickych metod je snoozelen.
Snoozelen se vcelém svét€ stal metodou pro podporu smysli a vniméni, je
povaZovan za aktivitu k uspokojovani lidskych potieb, je relaxaci i terapii zarovei.
Dostatek aZ pfemira vjemt vizudlniho, sluchového, haptického a dalstho charakteru
piisobi v kombinaci nebo samostatné na aktudlni stav jedince. M4 pozitivni a
zklidtiujici pfinos a uéi spolupréaci viech smysli. Multisenzoridlni stimulace v tomto
prostiedi provddénd odborniky slouZi k lep$i spoluprici, k rozvoji komunikace,
vyvoldvd akce a reakce, které vytvafi pfijemnou atmosféru pro uebni proces,

odbourdvd stres a nepozornost, motivuje a prokazatelné zlepSuje vztahy mezi

dcastniky procesu.




Zamérem diplomové prace je zpracovéni terminologického aparédtu z dostupnych
literdrnich a elektronickych zdrojl, vypracovani kazuistik na zdklad€ vyzkumnych
metod pozorovéni a rozhovoru a analyza vyuZiti snoozelen mistnosti véetné

konkrétniho terapeutického piisobeni jednotlivych pomiicek.

* snoozelen — senzomotorick4 stimulace




1 Cile a vikoly prace

Cile prace:

Cilem této price bylo zjistit do jaké miry a jakym zpilisobem hraje u mentilng
postienych jedinch pisobeni na jejich smyslové vniméani pomoci novych
terapeutickych piistupli snoozelenu.

Teoretick4 &ast je tvofena dvéma hlavnimi kapitolami. Prvni kapitola analyzuje
terapeutické  pifstupy vyuZivané vkomprehensivni specidlni pedagogice

psychopedické. Druhd, st€Zejni kapitola, se zabyvéd snoozelenem.

Experimentélni ¢ast je vedena metodologicky na zédklad€ pozorovéani a rozhovoru.

Cilem experimentaln{ ¢asti bylo zji§téni rozdili ve vnimani terapeutického plisobeni

snoozelenu u danych jedinci s riznymi stupni mentalni retardace.

Ukoly teoretické &4sti:

- vyhledat a zpracovat doporu¢enou a dostupnou literaturu z oblasti specidlni
pedagogiky psychopedické

- vyhledat a zpracovat doporuenou a dostupnou literaturu z oblasti novych
terapeutickych postupi pfi praci s mentdlné postiZzenymi

Ukoly experimentalni &4sti:

- nasbirat informace ke zvolenému tématu

- zvolit danou skupinu jedincti

- zhodnotit a porovnat vysledky

- vzdjemng spolupracovat se SZS v Blansku

- zavér
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2 Hypotézy

Hypotéza 1: Pfedpokliddme, Ze terapeutické pfistupy snoozelenu kladn€ ovliviiuji

psychomotoricky stav mentdln€ postiZzeného jedince.

2 ¥’

Hypotéza 2: Pfedpokldddme, Ze terapeutické piistupy snoozelenu ovliviiuji mentalné

postiZené jedince rizn€ dle stupné jejich postiZeni.
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3 Zakladni otdzKky studie

1. Maji nové terapeutické piistupy snoozelenu kladny vliv na psychomotoricky

stav mentalné retardovanych?

2. Ovliviiuji nové terapeutické piistupy snoozelenu mentdln€ retardované

jedince rtizng dle stupné jejich postiZeni?
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TEORETICKA CAST
4 Terapie v psychopedii

4.1 Nové trendy v péci u jedincti s mentalnim postiZzenim

V soutasné dobé€ je spoleCensky status déti, dospé€lych a seniorii s mentdlnim
postiZenim niZ3i, neZ u jedincd s jinymi druhy postiZeni.

Na celém svéte je uplatiiovana snaha o integraci jedincti s mentalnim postizenim do
intaktni spole¢nosti, snaha o jejich integraci pracovni, kulturni i spolecenskou.
Jednim z dalSich se prosazujicich trendt je normalizace , coZ je v soucasné dob&
moZné chépat, jako snahu, aby jedinci s mentdlnim postiZzenim mohli Zit normalnim
Zivotem tak, jako jejich spolu spoluobcané. To dle Svarcové ( 2001 ) znamen4 Zit,
pokud je to moZné v roding, kde jsou uspokojovéany jejich pfirozené potieby lasky,
jistoty, bezpeli, mit moZnost navst€vovat Skolu ¢i Skolské zafizeni, kde jedincim
s mentdlnim postiZzenim umoZni rozvoj jejich schopnosti. Déle pfipravovat na urcité
profesni uplatn€ni a v dospélosti mit odpovidajici zaméstnani, pfi kterém je moZné
vytvéafet ur€ité hodnoty pro spole¢nost nebo pro vlastni uspokojeni. Dal§im nové se
prosazujicim trendem je humanizace, a to nejen humanizace ve vztahu k lidem
s mentdlnim postiZenim, ale i humanizace celé spoleCnosti, kterd ve svych
postizenych spoluobCanech bude vidét a respektovat rovnopravné Eleny, vyZadujici
ve srovndni s ostatnimi vice péCe a pozornosti, a kterd pomiZe do ur¢ité miry
kompenzovat jejich odlisnost. Vedle péée a pozornosti je tfeba poskytovat i podporu.
Podporou rozumime viechna opatieni, kterd vedou k zabezpe&eni optimalizace kvalit

jejich Zivota a vyloudeni jakékoli diskriminace.

Za obecné principy podpory lze povaZovat:

- uchovén{ lidské distojnosti

- zabezpecen tolerance a potirdni intolerance
- prosazeni nezavislosti a rovnosti $anci

- rozvoj aktivity

- uplatnéni subsidiarity

13

B




Mezi dal¥i a velice vyznamny trend v péci o jedince se viemi stupni mentilniho
postiZeni se uplatiiuje individualni a skupinové terapeutické pusobeni. V pfipadé
jedinct s t€7kym a hlubokym mentdlnim postiZenim hrozi dle Svarcové ( 2001 )
nebezpe&i, Ze pée o tyto jedince bude setrvdvat na tradi¢nich formach jejich
ovladani, 7e¢ se pelujici persondl spokoji sjejich opatrovnictvim a tichym
zachovavanim pfi Zivoté, misto aktivace jejich existujicich schopnosti, provddéné na
zdklad& vyuZivani novych poznatkili z l€kafskych, pedagogickych a psychologickych

véd.

4.2 Cilové skupiny terapeutického piisobeni

Cilovou skupinou terapeutické péfe v psychopedii jsou jedinci s mentdlnim
postiZenim. V komprehensivni specidlni pedagogice psychopedické se v soucasné
dob& uzivd terminu mentiln¢ retardovany nebo synonymum mentalné postizeny
jedinec. Samotny syndrom je oznaCovan jako mentilni retardace. Ve star¥{ literatufe
pak najdeme i terminy oligofrenie, slabomyslnost, subnormalita, mentélni zaostalost,
mentélni defektnost, rozumova ¢i dusevni vada. V soucasné€ dob€ do terminologické
oblasti pronikaji tendence, které zdiraziiuji vyznamnost osobnosti kaZdého

postizeného ¢lovéka.

V soutasné dob€ existuje nékolik rozliénych definic mentalni retardace:

V terminologickém slovniku UNESCO zroku 1984 se uvadi nasledujici definice:
Mentilni postiZeni znamend ,, celkové sniZeni intelektovych schopnosti osobnosti
postizeného, které vzniklo v prib&hu vyvoje a které je provdzené sniZenou

schopnostf orientovat se v Zivot&.*

Dolejsi ( Vitkova 1998 ) definuje: ,, Mentdini retardace je vyvojovd porucha
integrace psychickych funkci, kterd postihuje jedince ve vSech sloZkdch jeho
osobnosti — duSevni, télesné a socidlni. Nejvyraznéjsim rysem je trvale poskozend
pozndvact schopnost — riiznd mira sniZeni rozumovych schopnosti, kterd se projevuje
nejndpadnéji v procesu uceni. MozZnosti vychovy a vzdéldvdni jsou omezeny

v zavislosti na stupni postiZent. “
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Pipekova ( 1998 ) charakterizuje: ,, Mentdlni retardace je stav charakterizovany
celkovym sniZenim intelektovych schopnosti, které v sobé zahrnuji schopnost myslet,
schopnost ucit se a schopnost pFizpiisobovat se svému okoli. Jde o stav trvaly,
vrozeny nebo CdsteCné ziskany, ktery je tieba odliSovat od defektii ziskanych po

druhém roce Zivota, oznacovanych jako demence.

Mentilni retardaci je moZné rozd€lit dle riznych hledisek.
Zakladn{ rozdéleni:

- dle stupné postiZeni

- dle etiologie

- dle klinickych symptomi

Dle stupné postizeni je uZivana klasifikace mentdlni retardace od roku 1992 a
zpracovdna Mezindrodni zdravotnickou organizaci a je zafazena v rejstifku desété
revize Mezindrodnich klasifikaci nemoci, kde je fazena pod Cisly F70 - F79 .
Terapeuticka péce je urfena jedinciim se vSemi stupni mentélntho postiZeni.

Podle mezinarodni klasifikace se mentdlni retardace dé€li do Sesti zdkladnich

kategorii:

1. Lehka mentalni retardace, IQ 50 - 69 (F70)

Jedinci s lehkou mentéln{ retardaci jsou dle Svarcové ( 2001 ) v&tSinou schopni
dosdhnout schopnosti uZivat fe¢ celné v kaZdodennim Zivot€ a udrZovat &i ukongit
konverzaci. VétSina z takto postiZzenych jedincd dosdhne dplné nezédvislosti v osobni
péCi a v praktickych domécich dovednostech. Hlavni potiZe se u nich nejéast&ji
projevuji pii teoretické praci ve $kole, pficemZ u mnohych se objevuji specifické
problémy se psanim a ¢tenim. Mnozi jedinci se také v dospélosti pln€ Ci Castedng
zapojuji do pracovniho procesu, pfi¢emzZ nejcastéj$i moznosti uplatnéni se nachdzeji
v ramci kvalifikované ¢i nekvalifikované manudlni price. Znalné rozdily nastdvaji
vemocni sféfe, kdy ne vSichni jedinci slehkou mentédlni retardaci jsou schopni
pfizplsobit se kulturnim tradicim, normdm a ocekdvanim, ¢ se vyrovnat

s poZzadavky manZelstvi nebo vychovy déti.
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9. Stredné t&ézka mentalni retardace, IQ 35 - 49 (F71)

U jedincii se stfedn€ t&¢Zkou mentéln{ retardaci je vyrazn€ opoZdén rozvoj chépani
a uZivani fedi, je omezend schopnost sebeobsluhy a zru¢nosti. Jedinci jsou schopni
dle Valenty ( 2003 ) osvojit si zéklady Cteni, psani a pociténi a v obdobi dosp€losti
vykondvat jednoduchou manuélni praci Cinnost pod odbommym dohledem.
V dospélosti nejsou schopni se pIn€ osamostatnit a Zit samostatny Zivot, aviak pokud
jsou mobilni a fyzicky zdatni, podileji se na socialnich aktivitich a jsou schopni
navazovat kontakt s druhymi lidmi. Vyvoj fe€i je zcela individudlni, n€ktefi jedinci
nejsou schopni socidlni interakce a komunikace, aviak n&ktefi jsou schopni
jednoduché konverzace. Také vyskyt pfidruZenych vad je zcela individuélni, u
n&kterych jedincl se objevuji t€lesnd postiZeni, autismus, neurologickd onemocnéni

¢i epilepsie.

3. Tézka mentalni retardace, IQ 20 - 34 ( F72)

U jedinct s t€Zkou mentélni retardaci je velice Casty dle Svarcové ( 2001 ) vyskyt
piidruZzené vady &i pfitomnost organické etiologie. VétSina jedincl trpi znaCnym
stupném poruchy motoriky a sniZenou drovni schopnosti, coZ je vét§inou zplisobeno
poskozenim centrdlniho nervového systému. MoZnosti vychovy a vzd€lavani jsou u
jedinch s t€Zkou mentdlni retardaci znatn€ omezené, avSak pfi dlouhodobém a
systematickém plisobeni je moZné pfispét krozvoji komunikaénich dovednosti,

sobé&stacnosti a celkovému zlepSeni kvality Zivota.

4. Hluboka mentalni retardace, IQ je niZsi nez 20 (F73)

Jedinci s hlubokou mentalni retardaci nejsou schopni pecovat o své zikladni
potieby a vyZaduji stdlou pomoc a stily dohled. MozZnosti jejich vychovy a vzdé€lani
jsou vyrazn& omezené. Jsou vétSinou vyrazn& omezeni v pohybu & pfimo imobilni,
Casto byvaji inkontinentni. Schopnost fe¢i je dle Valenty ( 2003 ) vyrazn€ omezena,
Casto jsou vSak schopni vyhovét jednoduchym poZzadavkim a porozumét neverbalni
komunikaci, pfi st4lém dohledu a vedenim jsou schopni se malym dilem podilet na
sebeobsluze. Velice Casty je vyskyt pfidruZenych vad, pfitemZ b&Zné jsou t&zké
neurologické nebo t&lesné nedostatky postihujici hybnost, epilepsie, autismus &i

smyslova postiZent.
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5, Jind mentalni retardace (F78 )
Tato kategorie je vyuZivéana dle Svarcové ( 2001 ) zvlasts tehdy, kdyZ stanoveni
stupn® intelektové retardace pomoci obvyklych metod je zvlaste nesnadné nebo

nemozné pro piidruZené ¢i senzorické poskozeni.

6. Nespecifikovani mentélni retardace ( F79 )
Jedn4 se o kategorii, kterd se vyuZiva v pfipadech, kdy neni mentélni retardace

pln& prokdzdna, aby bylo moZné jedince zafadit do pfislusné kategorie.

Dle etiologie Cerné (1995 ) popisuje jednotlivé p¥iciny:

Pfi¢iny endogenni:

- davné ( zpisobené spontdnni mutaci v zdrodecnych buiikéch )
- Cerstvé ( spontanni mutace )

Pfi¢iny exogenni:

- v ranném t¢hotenstvi ( pofkozeni oplozeného vajicka )

- v pozdnim t€hotenstvi ( Spatnd vyZiva, intrauterinni infekce )

intranatdlni ( abnormadlni porod )

postnatalni ( drazy, nepiiznivy vliv vychovy, nemoci )
Klasifikace dle klinickjch symptomii (Cern, 1995 )

1. Skupina se zvyraznénym patologickym pievladdnim procesu vzruchu nebo

procesu ttlumu jako zdkladniho rysu zvla$tnosti osobnosti i chovéni jedince.

2. Skupina vyznacujici se nedostateénym rozvojem procestt pozndvaci Einnosti bez

naruSeni emociondln€ volni sféry a lokélnich defektt v jednotlivych analyzatorech.
3. Skupina se zdiirazn&€nym nedostatenym rozvojem psychickych procesi s vyrazné

naru§enym chovénim, s naruSenim emocionaln€ volni sféry a vyskytem lokalnich

defekti v jednotlivych analyzatorech.
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Terapeutické pisobeni je vhodné pro viechny osoby s mentdln{ retardact. Je vhodné
pro osoby s vrozenou i Castedné ziskanou mentéln{ retardaci, aviak velice dileZity je
individuéln{ pfistup ke kazdému jedinci.

DaleZité je i zvdZeni pouZiti terapeutickych postupd, cviCeni a programi na
zprostiedkovani potfebnych zkuSenosti a zaZitkd, na vytvafeni prostoru pro
formovéni, dozravani a pozitivni zménu ¢i vymezeni terapeutickych cilii vzhledem

k cilové skupiné.

4.3 Terapeutické pfistupy vyuZivané v psychopedii

O terapii muZeme hovofit jako o odborné, zamémé a cilevédomé aplikaci
psychologickych prostfedkii, pouZitych za tdCelem pomoci lidem zménit jejich
chovéani, mysleni, emoce ¢i osobnostni strukturu. V souCasné dobé je nabidka
terapeutickych pfistupi, které je moZno vyuzivat v psychopedické oblasti, Siroka.
Samozfejmé je nutné jednotlivé terapeutické piistupy individudln€ upravit dle
jednotlivych stupiiti a druh@ mentélni retardace a pfizptisobit ve jedinci.

Nyni jednotlivé terapeutické pfistupy struéné charakterizuji, vzhledem k tomu, Ze

diplomovou prici zamefuji na moZnosti a vyuZiti{ snoozelenu.

Arteterapie

Arteterapie byva vymezovana jako 1é¢ba pomoci vytvarnych prostfedki. MiZe byt
pfifazena k rehabilitaci jak 1é€ebné, tak i pedagogické. Nachdzi se na hranici mezi
péci zdravotnickou a vychovné vzdélavaci. Je to jedna z nejvice uZivanych metod,
kterd md velice spontanni a pfirozeny pribé&h. Pfi arteterapii miZe dojit k odhaleni

skrytych dojmd, pocitt a nélad, které jsou t&7ko vyjadfitelné slovy.

Pfi arteterapii je mozn€ zvolit jednotlivé postupy:
- volny vytvarny projev ( pracuje se spontinné vyvolanou hrou )
- vytvarny projev pii hudb& ( vyuZiva specifickych vlastnosti hudby bezprostfedné a

intenzivné — muzikomalba, asocidlni vytvarny projev )
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_ skupinovy vytvarny projev ( pracuje se skupinovou dynamikou, vyznamny jako
&initel dpravy socidlnich vztahii )

- fizeny vytvarny projev ( pracuje s pfimou intervenci terapeuta do vytvarné €innosti
klienta)

Znaky kresby mentdln® postizeného ditéte jsou chudy graficky rukopis,

charakteristické znaky pfedmétii jsou nekompletni nebo mylné.

Muzikoterapie

Muzikoterapie je terapeutické plsobeni vyuZivajici hudby. Hudba umozZiiuje
spontdnné tvofit a to je pro mentdln€ postiZené deti, dospel€ a seniory silny zéZitek.
Pri muzikoterapii se vyuZiva melodie , harmonie, rytmu, zvukové barvy, tempa, tedy
zékladnich prvkt hudebnitho uméni. Hudba sama o sobé pilisobi bezprostfedné a
intenzivn€ na jedince a jeho psychiku a jeji dynamika je nositelem jinak obtizné
sdélitelnych vyznamid ( sila, hloubka emoci, kterou vyvoldva lze t€Zko vzbudit

pomoci jiného uméleckého prostfedku a v takove intenzite ).

Muzikoterapii je moZné dle Pipekové ( 2001 ) vyuZivat z hlediska tGcasti jedince:
- pasivné ( poslech, vniméan{ indikované hudby )
- aktivné ( jedinec sam hraje, zpiva ¢i alespoii vyt ukdva rytmus )
Jednim z dalSich zdkladnich rozliSeni je dle poétu pifjemcti:
- autoterapie
- heteroterapie — individuln{
- skupinova ( 8 - 15 jedincit )
- hromadné ( vice jak 15 jedincii )
Hudbu je moZné vyuZivat jako stimuldtor aktivity, k uklidn&ni, k odstranéni &
zmirnéni agrese, k odstrandni napéti. Muzikoterapeutické prvky mohou prolinat i

jinymi terapiemi.

Cilem muzikoterapie je dle E. Gastona ( Pipekova, 2001 ):
- Vytvofeni interpersondlnich vztahii

- seberealizace
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- dosaZeni pofddku, zaClenéni do struktury skupiny, do procesu hudebniho déni na

zéklad& unikdtniho rytmického potencialu hudby

Ergoterapie

Ergoterapie je zdravotnick4 disciplina, kterd nabizi aktivni pomoc détem, dosp€lym i
seniorim s riznymi druhy postiZeni. Jako terapeuticky prostfedek vyuZivd postupy a
¢innosti, které zvySuji svalovou silu, koordinaci, rozsah pohybu postiZzené oblasti,
provadi nacvik v3ednich dennich Cinnosti, zaméfuje se na nicvik sob€staCnosti a
samostatnosti a je Casto vyuZivdna jako pracovni seberealizace jedinci
v produktivnim v€ku. Cilem je dosaZeni maximilni moZné sobé&staCnosti a

nezavislosti klientll a zvySenf kvality jejich Zivota.

Biblioterpie

Biblioterapie pfedstavuje spiSe dopliikovou metodu, kterd vyuZiva Eteni a pfedCitani,
pfednes ¢i tvorbu nového textu. Biblioterapie prostfednictvim vyjadfovani pfedstav,
pocitl, zkuSenosti mtZe u jedinci rlizného v&€ku a druhu postiZzeni prohloubit
uvédomovani si svych mySlenek, naudit se vyjadfovat, miZe se promitnout do

piibehu, ktery utvafi, ziskat prostfednictvim novou zkuSenost, inspirovat se.

Dramaterapie

Dramaterapie neni zaméfena na redlnd psychickd traumata klientl a vyuZivd vetsi
Skdlu metod a technik, je dobrd pro sebepoznani, zlepSeni komunikace a feSeni
modelovych situaci.

Zakladnim prostfedkem dramaterapie je improvizace, kterou R. Emunah ( Pipekov,
2001 ) rozliSuje na tfi typy.

- plénovana ( klient se dopfedu rozhoduje, jaké misto zaujme, role a situace jsou
dané )

- nepldnovand ( nepldnuje se dopfedu, ale klient md okamZitou moZnost volby, zda

do role vstoupf ¢i nikoliv, role jsou dané )
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- nepiipravend ( nepfedvidd se role ani situace, ale vSe vyplyne v prib&hu
improvizace )

Cilem dramaterapie je zlepSeni socidlni interakce, navozeni schopnosti uvolnit se,
naudit se poznat a kontrolovat své emoce, rozvoj pfedstavivosti, koncentrace,
zlepSeni sebediivéry, sebeticty, schopnost spontdnniho chovéni.

Prostfedky dramaterapie jsou: improvizace, liCeni, psany text, dramatickd hra,
mimickd a feCova cvifeni, myty a piib&hy, pohyb, charakterizace, stimulace, hra

v roli.

Teatroterapie

Teatroterapie vychdzi{ z piipravy a realizace divadelniho tvaru. Pfikladem takového
divadla je nizozemsky soubor Maatwerk, jehoZ Cleny jsou mentdlné postiZeni. Tento
soubor byl zaloZen vroce 1987 Koertem Dekkerem jako projekt Palmeijerovi
nadace. Soubor Maatwerk hraje upravené klasické hry se silnym emo¢nim nibojem a
jasnymi motivacemi, které jsou pro herce pochopitelné. Kromé€ toho soubor pofdda
turné, Gastni se projekth a mé vlastni ka¥dotydenni televizni pofad. V Ceské
republice jsou piikladem takového souboru Bohnickd divadelni spole¢nost,
zaloZena hercem a reZisérem Martinem USdkem, jejimiZ ¢leny jsou psychicky
postiZeni nebo Prozatimni Shakespearovska spolecnost, kde hraji klienti

Jedlickova tdstavu spolecné se svymi vychovateli.

Hippoterapie
Hippoterapie je cilené terapie, stiedem zdjmu je vZdy klient a jeho problém. Ki
nenf vcel, ale prostfedek v rukou terapeuta a pln€ se podfizuje potfebdm metodiky

terapie.

Hippoterapie ma dle Pipekové ( 2001 ) 3 formy:

L hipporehabilitace

Specidlni forma fyzioterapie prostfednictvim kon€, vyuZivajici senzomotorickych
impulsi ze hibetu koné€, coZ cilené puisobi na klienty s poruchou hybnosti nebo

poruchou drZeni téla.
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2.pedagogicko — psychologické jezd&ni
Jednd se o psychoterapii a socioterapii prostfednictvim kong, pfi¢emzZ tento typ je
vice vhodny pro mentdln€ postiZené, protoZe klienti plni samostatn& kol zadany

terapeutem, a to ve staji, na jizdarné &i v sedle.

3.sportovni a rekreacni jeZdéni handicapovanych
Cilem sportovné rekreatniho jeZdéni je integrace zdravotn€ postizenych do

spole¢nosti.

Mezi formy vyuZiti kon€ ve prospéch Cloveka lze zatfadit: prevence — pfedchazeni
civilizaénim chorobam fyzického a psychického charakteru, rekondice, 1écba,
psychoterapie, socioterapie — vyuZiti kon¢ k ndprav€ chovani a socidlnich vztahd,

psychomotoricka facilitace, rekreace, sport.

Animoterapie

Lécba pouhou pfitomnosti zvifat.

Mezi nejcast€ji vyuZivané terapie se zvifaty patfi canisterapie. Pfi canisterapii
dochdzi k bezprostfednimu plsobeni psa na Elov€ka. Pes napomédhd stimulovat
jedince, je prostfednikem, ktery napomaha rozvoji, zejména v oblasti socializanich
kompetenci, v oblasti emo¢niho pilisobeni, v oblasti neverbdlni komunikace. Pes je
spolehlivy zdroj citovych podnétl a trvaly zdroj citového uspokojeni, a proto diky

nému doch4zi k uspokojovéni bezpeci a potieb citové jistoty.

4.4 Specifika terapie v psychopedii

VyuZiti terapeutickych pifistupi ve specidlni pedagogice psychopedické je velmi
specifické. Terapie miiZe zacit jen po navazani vztahu divéry a ziskani klienta pro
spoluprdci. Vyznamnym pfedpokladem zacitku terapie je pochopeni podstaty
problému klienta na zdklad€ diagnostickych tddaji a pojmenovani dkold, kterych je
tfeba dosdhnout. Pak je moZné vybrat odpovidajici cvi€eni a sestavit program,

pfi¢emz se vychdzi ze z4jmové oblasti jedinci ( pohyb, hudba, hra, vytvarnd &innost,
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dramatické umeéni ). Terapie v psychopedii znamend do urdité miry nachdzet smysl
pro véci, jevy a hodnoty a vytvéfet si vlastni postoje pro smysluplné pilisobeni
y redlném Zivote.

Je tieba si uv€domit a dodrZovat uréité zasady a pifistupy, aby mohlo dojit u jedincii

s mentilni retardaci pfi terapeutickém piisobeni k pozitivni zmén¢.

Zasady dle Specka ( Pipekova, 2001 )

1.Jedinec je pfijimany jako bio — psycho — socidln{ jednota, jako byti, jako jedineCné
individuum.

Vsechny funkce jedince jsou navzdjem propojené, proto je tfeba pii koncipovéni
pomoci sledovat viechny souvislosti, biologické i psychické danosti, socidlni
okolnosti i aktudlni stav. Jedinec neni obéti vychovnych chyb a okolnosti, ale mé
vZdy moZnost volby.

2 KaZdy jedinec si zaslouZi Gctu — kazdy je kompetentni Zit si sviij Zivot a feSit svoje
problémy.

Nikdo nemfiZe byt nasiln€ pfecviCovany a manipulovany, kazdy m4 mit moZnost
volby a rozhodovéani a také prostor pro své zdjmy, potfeby a problémy. Terapeut
zménu nenacviCuje, ale pfipravuje a vytvaii okolnosti, aby ke zm&n€ mohlo dojit. Je

tfeba kaZdého ¢loveka chépat jako otevieny systém a snaZit se nefkatulkovat Ci

oznaCovat jedince ndlepkami.

3.Terapeut vystupuje ve vztahu ke klientovi pfedeviim jako Clov€k a ne jako
vychovna nebo odborn4 autorita.

Terapeut proZzivd sklientem urCity dsek Zivota a pomdhd mu jej co nejlépe
uskuteCiiovat. Nikdo nemtiZze byt jen objektem poskytované pomoci, musi byt
respektovany a je tfeba jeho spoluprace. Nikdo se nenauci bez vlastni aktivity a

chténi.
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4. Terapeut pfijima utrpeni jako soucést byt{ jedince.
Ve dobré i zl€ ma sviij smysl a nic se neztrati. Pfijmout druhého utrpeni znamen4
Jepsi moZnost skute€n€ pomoci &i v opatném piipad€ litost, hnév, strach nebo odpor

st&Zuji kontakt s klientem.

Pristupy dle Pipekové ( 2001 ), které je tieba dodrZovat pfi terapeutickém piisobeni

v psychopedii:

1. Kauzalni pfistup
Tento piistup znamen4 pfistupovat k problému podle jeho pficin, pfi¢emzZ vZdy je
tfeba znat smysl jedndni klienta. Chovani klienta poméhaji pochopit anamnestické

tdaje, i kdyZ pfedmétem terapie neni minulost, ale piftomnost.

2. Interdisciplinarni pFistup
Zéikladem tohoto pfistupu je spoluprice s jinymi odborniky ¢&i vyuZivani

poznatki z jinych pfibuznych disciplin.

3. Systémovy pristup
Vychézi z poznatkii, Ze Zddnd porucha nebo problém se nevyskytuji izolovang,
ale maji své pozadi. Vétsinou neni moZné dosdhnout trvalych zmén bez ovlivnéni

celého systému.

4. Sociointegracni p¥istup
Zdirazituje pozadavek poznat klienta v jeho pfirozeném prostfedi, mit spole¢né
zazitky a spole¢né pracovat. To ulehuje vytvafeni vztahl a vytvafeni podminek pro

lepsi integraci.
S. Individualni p¥istup

Zdirraziiuje respektovat klienta jako individualitu, zohlediiovat jeho aktuélni vztah a
potieby.
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6. Finalni pFistup
Vyjadfuje nutnost pfi pozndvani aktuilniho stavu a pldnované terapie pojmenovat

postupné a konecné cile, aZ po uplatnéni poznatkll v béZném Zivote.

7. Aktivizujici pristup
Vyjadifuje nabidku pfitaZlivych podn&ti a &innosti, které umoZiuji klientovi
objevovat svoje moZnosti a byt aktivni. Klient by mél terapii proZivat jako n€co

smysluplného, jako néco, co mu pfinese radost a uZitek.
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5 Snoozelen

5.1 Vyznam slova snoozelen

Vyraz snoozelen se dle Svarcové (2001 ) skl4ad4 z kombinace dvou holandskych slov
snuffen, coZ znamend vétfit, Cichat, slidit, coZ vyzdvihuje smyslovy aspekt
terapeutického postupu a doozelen, coZ znamend dfimat, podfimovat, klimbat,
pficemZ tento termin vystihuje stav blaha a klidu. Tento vyraz nema v CeStin€
vhodny ekvivalent, tudiZ jednotlivi autofi tento termin piekladaji rizn€. Namatkoveé

bych zminil charakteristiky snoozelenu dle n€kolika autord.

Dle Jana Lisky ( 1999 ) vyraz snoozelen zna¢i mistnost ¢i pokoj, klidovou zénu,
terapeutické WtoCist€ urené k rekondici, rehabilitaci, rekonvalescenci, stimulaci
smysli a zklidnéni t€la i duSe. Tato specidlni mistnost slouZi pfedeviim osobdm
s riznymi stupni mentdlntho postiZeni, blahodarn€ vSak piisobi i na osoby nevidomé,
neslysici, na osoby s poruchami chovéni ¢i na jedince s kombinovanym postiZenim.
V soucasné dob€ je snoozelen vyuZivin také vpraxi u jedincd s duSevnimi
poruchami, v geriatrické praxi, u demenci riizného stupné€ ¢i u malych pfedSkolnich
déti. Snoozelen vSak neni uren jen osobdm s postiZenim, je uren i pro
doprovazejici zdravé osoby, af uZ se jednd o rodiCe, piibuzné postizeného ¢i
doprovodného specidlniho pedagoga. Snoozelen je misto setkdni, misto, které nabizi

poznéni rozliénych senzorickych zkuSenosti v atmosféfe diivéry a uvolnéni.

Dle Petra LukeSe ( 2003 ) je snoozelen metoda, kterd v sobé spojuje mySlenku
dynamiky s relaxaci. Ve svém disledku tato metoda probouzi smysly, jeZ jsou
oslovovany postupné&, kazdy zvlast. Jedinci jsou tak vedeni k chipéni reality ( slySet,
vidét, citit, ochutnat, dotknout se ). Je jim umoZnéno proZivat nejriznéj$i pocity (
Stésti, podraZdénost, uspokojeni ). Pfitom je jim ponechdna moZnost vlastniho
jedndni ( mohou chodit, pohybovat se ). Velmi diileZité je i navazini kontaktu mezi
ditétem a jeho bezprostfednim okolim. Metoda snoozelen ve své podstaté vychazi
z pfedpokladu, Ze naSe smysly jsou snadno oslovitelné v ovzdusi pohody. Zdravy

Clovék je bez vétsich problémii schopen najit svd mista, kde se citi pf{jemné.
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PostiZzenym lidem je nutné takovéto mista vytvofit. Pak je moZné velmi selektivné

oslovit jejich smysly. Zaroveri je jim poskytnut prostor pro jejich spontanni reakce.

Dle Ivy Svarcové ( 2001 ) je snoozelen metoda, kterd vznikla pfi préci s nejtize
mentaln€ postiZenymi, kdy se hledala moZnost, jak jim nabidnout pfiméfené aktivity,
pfitemZ s rozvojem pedagogickych a psychologickych poznatki rostlo i v€domi, Ze

u vétSiny mentaln€ postiZenych je mozné i vice neZ pouhd péce a trochu tréninku.

Snoozelen neboli senzomotorickd terapie spo¢iva pfedevsim v moZnosti davkovéani
jednotlivych podnéti sluchovych, zvukovych, hmatovych, dCichovych, ale i
chufovych. Tato terapie je provddéna ve specidln€ zafizenych mistnostech, které
slouZi pouze ktémto terapeutickym ucCelim. Zafizenim tyto senzomotorické
mistnosti vychdzeji spiSe z fylogeneze. Barvami pfipominaji mofe, vodu jako

prazdklad vSeho, obsahuji prvky pfirody, kontrasty svétla a tmy.

5.2 Historie snoozelenu

Prvni zminky o snoozelenu se objevili jiZ roku 1966 v americké publikaci nazvané ,,
Café of senses “ ( Kavarna smysla ).

Prvni pokusy se snoozelenem se dle MiloSe Tomasca ( 2000 ) konaly v 70. letech 20.
stoleti ve tfech holandskych zafizenich. Jednalo se o tstavy Haarendael, Piuscord a
Harteberg. Tato zafizeni pfevzala americkou mySlenku a vytvofila si vlastni
samostatnou koncepci. Vyrazny krok ve vyvoji snoozelenu udéval dstav Haarendael
v Haarenu v Holandsku, kde dva mladi muZi travili civilni vojenskou sluzbu. Mladici

Z &
1

civilni vojenskou sluZbu travili na oddé€len{ pro ,, uvolnéni “ a podileli se na rozvoji
této metody, proto jsou také povaZovini za tviirce snoozelenu. MySlenka byla déle
pfevzata stfediskem pro mentdlné postiZené Piuscord v Tilburgu a déle rozpracovéna.
Zafizeni pfedstavilo prvni snoozelen mistnost na sympoziu na téma ,, Hra “. V dstavu
Hartenberg se jiZ pfed sympoziem a pfedstavenim prvni snoozelen mistnosti zabyvali
touto metodou asi rok. Na letni slavnosti predstavili ,, Stan aktivit-“, kde nabidli

riizné podnéty, které plsobili na rizn€ smysly v takovych ddvkéch, aby dle moZnosti
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oslovovali jednotlivé. Diky jednotlivym sympoziim a slavnostem se zafizenf dostala
do kontaktu a tak si mohla pfed4vat své dosavadni zkuSenosti a déle se rozvijet.

v roce 1986 vydal Ad Verheul knihu ,,Snoozelen, een andere wereld” ( Snoozelen a
jiny sv&). Diky vySe uvedenym zafizenim a knize Ad Verheula se snoozelen

predstavuje celé EvropE a vyrazn® se zacind rozvijet v Holandsku, Anglii a ve

Francii.

5.3 Podstata snoozelenu

I na samotnou podstatu snoozelenu existuji dle riznych autori rozli¢né pohledy a

rozliéné mozZnosti vyuZiti této metody.
Jednotlivé pohledy vyuZiti té€to metody jsou:

1. Snoozelen jako nabidka vyuZiti volného casu

Takova moZnost je snad nejvice vyuZivana nejtiZze mentdln€ postizenymi jedinci
¢i jedinci s kombinovanym postiZenim, ktefi malo vyuZivaji jin€ aktivity a nemohou
plnit $kolni dochédzku ¢i se zapojit do pracovniho procesu, tudiZ travi vétSinu Casu na
pokoji, kde jsou ubytovéani. Pro takto postiZené jedince je tedy snoozelen jednou
z dalSich moZnosti opustit béZné prostiedi a vyjit do jinych prostorii, kde mohou
ziskat nové a zcela jiné zkuSenosti, mohou se uklidnit a setkat se sami se sebou.
UmoZiiuje jim ,,vyjit ze sebe” a realizovat se velmi omezenym, ale svym specifickym
zpiisobem. Pfi této moZnosti vyuZiti je ale nutné dodrZovat zdsadu ponechat
postiZzenému jedinci co nejvice volnosti a asu a dbat na dobrovolnost. PostiZzeného
pfitom nemaji motivovat pefovatelé, nybrz sami pfedméty i nabidka Cinnosti
v mistnosti ( materiél a prostfedi maji byt pfitazlivé a stimulujici, aby postiZeni byli
sami aktivovani po jednotlivych v&€cech sahat a vyzkouSet je ). Zaroveil by mélo
prostfedi vyzafovat klidem, aby umoZnilo jedinci maximalni uvolnéni a pifjemné
pasivni vychutndvani plsobeni okolf, pfiniSet osobdm s postiZenim radost, jeZ
probudi jejich zdjem, uvolnéni a zlep3i jejich spoleCenskost. Samotny pobyt ve

snoozelenu by mél jedinciim pfinaSet zdbavu a pot&Seni.

28

T ——



| il

2. Snoozelen jako prostiedek uvolnéni

Snoozelen jako prostfedek uvoln&ni m4 byt dle Svarcové ( 2001 ) mistem, kde
diky atmosféie otevieného prostoru je moZné nechat ,,ve za sebou” a skutetné se
wvolnit. K vytvofeni klidné a plisobivé atmosféry pfispivaji také klidnd hudba a
tlumené svétlo. Nekteré dstavy Ci zafizeni vyuZivaji snoozelen i jako moZnost
zklidnéni pro své neklidné chovance. Je dileZité si také uv&€domit, Ze pfi snoozelenu
ma4 byt jedinec zcela sdm sebou a smi délat, co chcee.
Doprovézejici peCovatelé nesmé&ji ovliviiovat jedince dle svych pfedstav ¢i norem,

ale skute¢né ponechat postiZenému jedinci co nejvice volnosti a Casu.

3. Snoozelen jako stimulace smyslua

Ve snoozelenu je nutné prostfedi, v némzZ je moZné stimulovat smysly jednotlive,
coZz na rozdil od b&Zného prostfedi, kde jsou smysly zaméstndvany komplexné,
umoZiiuje jedinci uklidiiéni a soustfedéni jen na n€ktery smyslovy podnét. Dle
Tomasca ( 2000 ) smyslovych zdZitkti nemé byt mnoho, ale maji byt hluboké. Je
proto vhodné nabizet podnéty selektivn€ a soucasn€ redukovat podnéty zbytecné.
Nabidka podnéti by méla byt uzptisobena tak, aby i osoby nejtiZze postiZené proZivali
pocity libosti a souCasn€ i zcela zvlaStni, nové zkuSenosti, které by v b&Zném
prostfedi nemohl uéinit. JelikoZ nejtiZze postiZzenym jedincim b&Zny filtr pro podnéty

chybi, je vhodné jim nabizet strukturovanéj$i podnétové prostiedi.

Je moZné stimulovat sluchové, zrakové, &ichové, hmatové a chufové vniméani

jedince:

1. Stimulace sluchového vnimani

Je moZné rozvijet nabizenymi zvuky nebo hudbou, které jedinci mohou slySet
z reproduktorii nebo také ze sluchatek v riiznych formach. Mezi vyuZivané zvukové
pomiicky lze zahrnout rizné hudebni ¢i doprovodné néstroje, zvukové hracky, vétrné

a pohybujici se zvonkohry.
2.Stimulace vizuilniho vnimani

Vizuélni vnimdn{ je primarn€ rozvijeno pfedméty, které se v mistnosti nachazeji (

svitidla, lampy, zrcadlo ) nebo také sekundérn€ zabudovanou svételnou jednotkou,
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ktera reaguje na tleskdni dlani nebo na hmatové ovladani, které miZe na zed
promitat nejrizn&j3{ svételné efekty. Casto vyuZivané pomiicky dle Vitdskové (2004)
jsou také svétélkujici tubusy naplnéné vodou ¢&i jinymi litkami napf. voskem,

svétélkujicimi ¢i fosforujicimi dlouhymi vldkny, maxi bublifuky.

3.Stimulace ¢ichového vniméni
Ke stimulaci ¢ichového vnimani slouZi vyb&r z mnoha aromatickych pfedmétii, které
jedince stimuluji. Jedn4 se tfeba o aromatické lampy, masdZni vonné oleje, flakonky

s parfémy, vonn€ pfedméty jako mydla, vonné svicky, vonné kofeni.

4. Haptika, taktilni stimulace

Taktilni vnimani je stimulovdno pfedméty riznych tvard a riznych materiald,
matracemi riznych tlousték, vypousténim teplého a studeného vzduchu. Déle je také
moZné pouZit stil s vodou a piskem ¢i umyvadlo s p€nou. VyuZivana jsou i koryta,
kterd jsou naplnénd z¢4sti piskem a z ¢asti $t€rkem rizné zrnitosti, takZe se v ném da
leZet, chodit nebo pouze poslouchat zvuk pfesypaného materidlu. Nové se k pokojiim
zafazuji tzv. haptick€é chodby, kde se shromazduji taktilni pomicky rizného
charakteru. K hmatovému vnimani je vicemén€ mozné vyuZit viemoZnych predmétt

¢i materidld, které neohrozi bezpe€nost postiZeného jedince.

5. Stimulace chufovych vjemi

Chufové vnimani je dle mého ndzoru v mistnosti vyuzivano z hygienickych davodd
minimdln€. AvSak né&ktefi autofi tuto moZnost stimulace uvadéji jako napf.
rozezndvani slanych, sladkych, kyselych ¢i hotkych chuti prostfednictvim

pfipravenych pokrmii, které maji jedinci k dispozici na pfipravenych miséch.

» TéméF vsichni mentdiné nejtiZe postiZent Ziji ve stddiu vaimdni vdzaném vyluéné na
télo. Svét pro né se sestdvd z véci, které Ize proZivat jen konkrétné a télesné, a kterym
lze priklddat vymam jen tak, Ze se na nich a s nimi pohybujeme, citime je,
ochutndvdme, vidime a slySime je. PFisouzeny vyznam se p¥itom moind nevymykd

kategoriim ,,pFijemné Ci nepiijemné* (Tepla, 1999 ).
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4. Snoozelen jako moZnost seberealizace

Snoozelen dle Svarcové ( 2001 ) vyZaduje svou podstatou a v souladu se svymi
naroky takové zachizeni s nejtfZe postiZenym jedincem, které akceptuje jedince
takového, jaky je, respektuje jeho villi a jeho projevy a uznidvd jeho Casto
nejjednodussi moZnosti aktivity, které povaZuje za velice cenné. Snoozelen, na rozdil
od rozmanitych situaci, jimZz se m4 postiZeny jedinec naucit pfizplisobit, se snaZi
vytvéfet situace, které jsou pro n&j vhodné.

Snoozelen tedy vychazi z celostniho pohledu na préci s nejtize postiZzenymi lidmi.

5. Snoozelen jako respektovani zajmu téZce postiZenych jedinca

Pfi snoozelenu by jedinci neméli byt pfizplisobovani pecovateli, ale ¢innosti i
necinnosti by méli vychézet z jedinct samotnych. PeCovatelé by méli vychézet vstiic
potfebdm a nesnaZit se jedince pfizplisobit svym vlastnim normdm. Mnoho t€Zce
mentélné postizenych jedinci ma svilj zplsob hry, komunikace a snoozelen ma

slouzit také k jejich rozvoji.

6. Snoozelen jako interak¢ni €initel

Snoozelen je také misto setkdni t&€Zce postiZzeného jedince se svymi rodidi,
piibuznymi, ale i s persondlem zafizeni. Pozitivn€ ovliviluje Zivot jedince i rodiny,
ponévadZ navizani verbdlntho kontaktu s jedincem je €asto velmi nesnadné.
»Pro persondl a piibuzné se stdvd spolecny pobyt ve snoozelenu interakct,
neverbdlni komunikact, pFijetim, pochopenim a vstupem do svéta osob s postiZenim.

(Liska, 1999).

5.4 Technické vybaveni

Filozofii pro ndvrh zdkladniho feSeni tvaru specidlntho pracovist€ je vyvolat pocit
pocatku Zivota v 1iné matky, tzn. pouZit symbol tvaru vajicka a s nim spojené dojmy,
umocnéné pifjemnou teplotou a ostatnimi pisobicimi impulzy.

Wev s

Pro moZnost fizené zmény ndlad a optickych vjemi je nejvhodngjsi bilé zbarveni

s

mistnosti. Bild barva je nejvhodnéjsi také proto, Ze na ni lze promitat, odraZi dobre

v s

svétlo i barevné svételné paprsky a vytvaii hezké pozadi pro jakékoliv jiné aktivity (
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napf. stinova hra s prsty). N&€kdy je moZné st€ny mistnosti obloZit, pfiCemZ vhodné
je, aby obklad byl zriznych strukturovan& kombinovanych materidld. Samotny
obklad je ¢asto vhodny i pro samotnou izolaci mistnosti, pokud se nachézi v ruSn&jsi
&asti zafizeni ¢i dstavu.

Jednim z hlavnich technickych vybaveni mistnosti je vodni lizko. Do podlahy je
zakomponovano tak, aby umoziiovalo bezbariérovy piistup a umoZiiovalo do jeho
bezprostfedniho okoli ¢i na n&j umistit potfebné pfedméty. Povrch vodniho lizka je
vétSinou z kiiZe z ditvodu hygieny a snadné omyvatelnosti.

Nedilnou soucdsti je vhodné zabudovand klimatizace mistnosti, zabezpecujici
vhodnou teplotu pro tento druh price s postiZenym jedincem. Idedlni je moZnost
tepelné regulace pfimo z mistnosti.

Zvukovéa stimulace je podporovdna vhodné umisténymi a skrytymi reproduktory a
ampliony pfimo nad vodnim liZkem. Zvuk je tak pfenaSen nejen do prostoru, ale
pomoci vibraci i do samotného vodniho liZka. Pro osoby s postiZenim neni nutné
nabizet jen hudbu meditativni a esoterickou, ale Casto je vhodné pustit i hudbu
klasickou, lidovou ¢i détské pisnicky.

Barevnost prostoru je modelovdna osvétlovacim systémem instalovanym po obvodu
mistnosti. Pohybové svételné efekty jsou vytvdfeny pohyblivymi svételnymi
reflektory nebo meotary, kterych lze vyuZit i k promitdni jakychkoliv abstraktnich
obrazci. Reflektory by méli byt pfistupné pro persondl, aviak neméli by byt rusivym
elementem pro klienty.

Soucésti mistnosti jsou déle n€kterd dopliikovad zafizeni, kterd lze vZdy umistit do
bezprostfedni blizkosti jedince. Z doplitkovych zafizeni bych zminil bublinkovy
svételny valec. Bublinky, které jsou obsaZeny ve vélci méni tvar, pohybuji se a tim
podporuji vnimén{ ditéte a vzbuzuji jeho zdjem. Déle se v mistnosti mohou nachazet
lavové lampy, barevné svitici lampy, dekoracni svitidla se svétlovodnymi vldkny,
lampy s elektrizujicim efektem, disko koule, gumové micky, piskajici gumova
zvifatka, aromatické pfedméty, pol§tafky riznych tvarti apod. Nabizi se nepfeberné
mnoZstvi pfedméti, které je mozné vyuzit, aviak pofizeni jednotlivych pfedméti a
pomticek je ponechédno na fantazii zfizovatelt.

Dalsi a jednim z nejdileZit&jSich zafizeni mistnosti je ovlddaci panel. Ovl4daci panel
je uréen postiZzenym jedinciim a také je podle toho piizplisoben. V&tsinou se nachazi

v blizkosti vodniho liizka z diivodu bezprostfedniho piistupu vSech jedincii. Jedna se
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o tlacitka, kterd jsou ovldddna dotykem. Odd4lenim i pfiblizenim dlan€ na vybrany
pfepinaé miZe jedinec plynule ménit intenzitu osvétleni daného svitidla z minimaln{
hodnoty do pfedem nastavené horni hranice v prib&hu pfiblizn€ deseti sekund.
Casovy interval zmény intenzity osvétleni lze servisn€ nastavovat. Zp&tny chod

smerem k minimalni intenzité osvétleni je Casove€ o polovinu krat{.

Zakladni poZadavky na vybaveni a charakteristické znaky mistnosti dle Jana Lisky
(1999 ).

- bezbariérovy pfistup

- jednoduchost zafizeni

- bezpefnost

-  pfistupnost uZivatelim, personilu, doprovodu
- hygienick4 nezdvadnost

- snadna ddrzba

- moZnost variability zafizeni
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Popis prevzatého obrazku dle Petra Lukese ( 2003 )

Uprostied mistnosti se nachdzi vodni lizko ( 1 ). V klimatizované mistnosti je
udrZovédna piijemn teplota a z reproduktorové soustavy ( 14 ) umist€né pfimo nad
vodnim liZzkem muZe velmi kvalitn& znit relaxaéni nebo naopak stimulujici hudba.
Z4kladni svételnd ndlada v mistnosti je ovlivnitelnd dv€ma zafivkovymi svitidly ( 5 )
a (9 ) se Zlutou a Cervenou zéfivkou. Elektronickym potenciometrem ( 11 ) miZe
terapeut run€ regulovat intenzitu osvétleni t€&chto dvou svitidel, popf. je zcela
vypnout. Vedla potenciometru je umistén ovladaci panel ( 10 ) se tfemi rotaCnimi
moduly. S jeho pomoci lze pfedem nastavit horni hranici intenzity osvétleni
jednotlivych svitidel (6 ), (7 ) a ( 8) se svételnymi zdroji Cervené, zelené a modré
barvy. Nastavené intenzity osvétleni je moZné ihned stejnym prvkem uklddat do
paméti fidiciho systému. Nastavenim horni hranice intenzity osvétleni jednotlivych
svitidel miZe terapeut pfedem urCit celkovou barevnou niladu v mistnosti. Nastaveni
intenzit je moZné podle pribé&hu terapie jednoduSe okamZit€ upravovat. Jedinec ma
k dispozici ovladaci panel s ploSnymi pfepinaCi oznaCenymi barvami zafivek ( 13 ).
Ve stfedni ¢asti mistnosti se nachdzi vodni vélec s rotanim barevnym filtrem ( 2 ),
uprostfed mistnosti nad vodnim liZzkem disko koule ( 3 ), v rohu mistnosti je umistén
efektorovy projektor s rotacnim zrcdtkem ( 4 ), kde protilehle v druhém rohu je
umistén svételny zdroj pro hvézdné nebe — rotaéni barevny filtr ( 12 ). Na efektorovy
projektor, skaruselem nesoucim barevné filtry, je napojen svazek svétlovodnych
vldken. Druhé konce vldken jsou rozmistény ve stropnim podhledu kolem disko

koule. Tento efekt si mohou jedinci sami ovladat.

5.5 Cile snoozelenu

Mezi hlavni cile, pro které byl snoozelen vytvofen jsou stimulace zdkladnich vjemi
jedince, aniZ by bylo nutné zapojeni dusevni ¢innosti klienta nebo jeho doprovodu.
MuzZeme také hovofit o multisenzoridlni stimulaci mentiln€ postiZenych jedinca,
kterd je touto metodou poskytovdna. Jde o moZnost mentdlné postiZenych jedinct
vyzkouSet néco nového, poznat moZnosti relaxace, uvolnéni & sdileni pocith

s blizkou osobou, pficemZ dle Tepl€ ( 1999 ) nejvyssi zdsadou této metody je udrZet

34

UE e ——



mezilidsky kontakt k nejtize postizenému jedinci, kdy tento kontakt nelze nahradit
aparaturami. Snoozelen m4 vliv na celkovy stav mentdlné postiZenych d&ti.
Stimulace auditivnich, vizudlnich a hmatovych smysli, ke které dochdzi b&hem
terapie, je diileZit4 pro dal3i vyvoj ditéte. Snoozelen dle Teplé ( 1999 ) viak vyZaduje
svou podstatou a v souladu se svymi ndroky takové zachazeni s nejtiZe postiZenym
jedincem, které ho akceptuje takového, jaky je, respektuje jeho vili, projevy a jeho
¢asto nejjednodussi moZnosti zaméstnani uznava jako cenné. PostiZeni jedinci nejsou
nuceni cokoliv se ucit. Terapeuti, specidlni pedagogové, ¢ili doprovodny personil,
jim musi pouze nabidnout pfileZitosti, aby méli z4Zitky. PokouSime se pro n€ pfi
snoozelenu vytvéfet situace, které€ jsou dle jejich stupn€ postizeni vhodné, a kterym

se na rozdil od jinych situaci nemusi pouze pfizpusobit. Snoozelen tedy vychazi ze

siln& celostniho pohledu na prici s nejtiZe postiZenymi jedinci.




EXPERIMENTALNI CAST
6 Kazuistiky

6.1 Kazuistika ditéte L. K.

Divka A. K.
Vék 15 let.
Dg. Détskd mozkovd obrna - spastickd kvadruparéza s vétSim postiZenim

levostrannych koncetin, epilepsie, strabismus.

Rodinna anamnéza

Matka D. K.

Dosazené vzd€lani - sttedoskolské s maturitou
Nyné&;jsi povolani - matefsk4 dovolené
Zdravotni stav - dobry

Otec R. K.

DosaZené vzdélani - stfedoskolské s maturitou
Nyné&;jsi povolani - technik

Zdravotn{ stav - dobry

Bratr M. K.

Skolnf zaf{zen{ - matefsk4 $kola

Zdravotni stav - dobry

Osobni anamnéza

Téhotenstvi:

- poftadi gravidity prvni, porod byl pfed¢asny, asfyxie, jinak bezproblémové
Porod:

- dit€ 14 dni v inkubétoru / 14 dni v nemocnici

- porodn{ vdha a délka 1900 g/ 44 cm

Kojenecké obdobi:

- kojeni - krétce, brzy pfechod na umélou vyZivu, bez alergie na mléko
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- poruchy spanku - nevyskytovali se

- rozvoj motoriky - otdfeni ve 3% roku, sed pomaly, opoZdény, opoZd&ny
psychomotoricky vyvoj, v roce se plazi, ve tfech letech leze

- socializace - prvni Gsmév, kontakt

- potitky rozvoje feci- prvni hlasové projevy, prvni slova

Batoleci a pfedskoln{ vék:

- motorika - chiize, chiize ze schodi, pohybové dovednosti - opoZdéné
- fe¢ — prvni véty — opozdéné

- adaptace - od 4 let rehabilita¢ni stacionaf Brno, adaptace pozitivni

- od 2 let no¢nik, pfi zhorSen{ pleny

- od 3 let epilepsie - zdchvaty GM, obcas dodnes

Soucasnost:

- 1997, 2002 — operace kyc¢li

- Casté infekty HCD

- zjisténa kognitivni kapacita odpovidajici lehké mentdlni retardaci, vyvoj
nerovnomeérny

- v soucasné dobé& navité€vuje Specidlni §kolu pro Z4ky s vice vadami Blansko, kde

pracuje podle osnov pomocné §koly

Z vySetieni:

| Kontakt navazuje dobfe, bez adapta¢nich problémi, umi se pfedstavit, zn4 adresu.
| Ochotné spolupracuje, mé zdjem o nabizené hracky, s n€kterymi kratce manipuluje.
S chutf zpiv4, zna dobfe détské pisnicky, kvalitn€ rytmizuje. Koncentrace pozornosti
osciluje, snadno sklonitelnd, soustfedénost na vykon sniZuji obCasné absence ( EPI )
se zvySenou salivaci. Rizeni &innost omezend, provede instrukci, ndkdy a% po
opakovaném upozornéni.

Vyvoj celkové nerovnomérny, retardovany ve vSech slozkdch. Aktudln€ nejmensi
opoZzdéni v oblasti socidlni a ve verbalnim projevu.

Adaptace - postavi v&€Z ze sedmi kostek, z tvarti vlozi do pfedlohy pouze kruh,
ostatni tvary opakovan€ nesprdvné umistuje, navleCe vét§i krouZek s otvorem,

pojmenuje n€které barvy a obrdzky. Knizku prohliZi.
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Hruba motorika - vzhledem k postiZeni v&tsi opoZdéni, samostatn€ sedi, s oporou a
dopomoci zvlidd4 n&kolik krokd, jinak se pohybuje pomoci mechanického voziku.
Samostatné se pohybuje plazenim.

Jemnd motorika ruky — preferuje PHK, levou pouZije sporadicky jako pomocnou
ruku. Véazne souhra oko - ruka, nevytvofen uchop, grafomotorika na trovni
bezobsaZné Emdranice. Obraci stranky v knize.

Re& - rozumi mluvené fedi, aktivn& ji pouZivad ke komunikaci,hovofi v pfiléhavych,
jednoduchych vé&tach, pasivni slovni zdsoba je bohat3i. Ret srozumitelnd, patrni
echoldlie. Znd b&Zn4 détska fikadla a pisnicky, dobfe rytmizuje.

Socidlni chovani - ji sama 1Zi¢kou, kouSe pevnou stravu, pije z hrnecku. Pfi umyvéni
nastavi ruce, pomdhd s oblékanim, sama oblece horni €4sti obleCeni. Potfebu hlési,

na WC samostatnd s dopomoci, dopomoc také pfi hygien€. Sdé€luje bezprostiedni

zkuSenost. M4 vypéstované zdkladni socidlni ndvyky, umi poprosit, pod€kovat.

Pobyt ve snoezelenu:

Divka je zvidava, hned odzkousi vSechna nabizend tlaCitka. Z nabizenych pomicek (
lavové lampy, lampy se svétlovodnymi vlakny, lampy stimulujici elektrické vyboje )
nemd strach, spontdnn€ po nich sah4 rukama. Jednotlivé lampy ji vizualn€ i hapticky
stimulujf, je moZné také stimulovat nabizenou relaxa¢ni hudbou. Pobyt na vodnim
lizku ji také pozitivné stimuluje a pfina3i ji pocity tepla a uvolnéni. V mistnosti se ji
libi, je nutné také ddvat pozor na kombinaci svétel vzhledem k epilepsii. Je to pro ni

piijemné zpestieni a relaxace béhem dne.
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6.2 Kazuistika ditéte J. J.

Chlapec J. J.
Vék 14 let.

\ Dg. Lennox Gastautiiv syndrom, stfedné t&€7k4 mentalni retardace

Rodinnd anamnéza

Matka M. J.

DosaZené vzdélani - vyucena

Dosavadni zamé&stnan{ - §vadlena Zdravotni stav - dobry
OtecJ. J.

DosaZené vzdélani - stfedni odborné s maturitou
Dosavadni zaméstnani - elektromechanik

Zdravotni stav - dobry

Sourozenci

- nema

Osobni anamnéza

Té&hotenstvi:
- pofadi gravidity prvni
- komplikace - pfedCasné kontrakce
Porod:
- dit€ 14 dni v inkubAatoru
‘ - porodni vdha a délka 2500g / 46 cm
Kojenecké obdobi:
\ - kojeni kratkodobé, alergie na mlé€ko - pfechod na umélou stravu
- poruchy spanku
- rozvoj motoriky - opozdény vyvoj
' - socializace - malo adaptabilni
| - fel - vyrazn€ opoZdeéna
Batoleci a pfedSkolni v&k:
- motorika - vyvoj je nerovnomérny, sim se zvedd, nechodi

- fel - pouziva izolované€ slabiky
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- adaptace - reakce na blizke€ a cizi osoby

- pobytvMS

- kladna reakce na dotek, reaguje ism&vem

- vyjadiuje se gesty, plaem nebo vzteklym kfikem

Soucasnost:

- zjidt€na kognitivni kapacita odpovidajici stfedné téZké mentalni retardaci

- navstévuje vzd€lavaci stupeti pomocné $koly v rdmci tzv. rehabilitatni tfidy ve

Specidlni Skole pro Zéky s vice vadami v Blansku

Z vySetifeni

Chlapec kontakt nenavozuje, pfi fizené Cinnosti nespolupracuje. Reaktivita na
podnéty kratkodobd, upfednostiiuje solitérni hru, sdm si vybird hracky, se kterymi
kratkodob€ manipuluje, odloZi a vénuje se jiné hradce. Na dosp€l€ i ostatni reaguje
mimikou, dsmévem nebo kiikem, o¢ni kontakt navozuje sporadicky, spiSen pozoruje
¢innosti druhych

Vyvoj je nerovnomérny, retardovany ve viech sloZzkach

Adaptace - volné€ manipuluje s hratkami, které€ si sdim bere, po podani a vyzvé bere
pfedmét, podd vSak ndhodn€. Prevlddd pasivni pfijeti her a stimulaci. U Cinnosti
uzivd ofni kontrolu asi zpadesiti procent, pfedméty pfedd zruky do ruky,
upfednostiiuje pravou ruku.

Hrub4 motorika - sim se zved4, schopen samostatné nestabilni chiize , upfednostiiuje
pohyb po kolenou. Chiizi ze schodti zvlada s dopomoci, nohy stfidd. Hypermobilita
kloubni.

Jemné motorika - ichop palmarni, zimémé uchopi a upusti pfedmét, cileny tichop
pfedmétu, ktery jej zaujme za periferni zrakové kontroly. Vézne vizuomotoricka
koordinace.

Reg - nemluvi ve slovech, pouZivé izolované slabiky. Opakuje rytmizované dryvky,
ndpodoba prodlouZené fonace.

Socialni chovéani - chladné reakce na dotek, zklidni se pfi masdZi hornich kondetin.
Reaguje dsmévem na rytmickd fikadla, zklidni se pfi poslechu oblibené hudby.
Cistotu neudrZi, potfebu nesignalizuje, m4 pleny. Potravu piijima dobfe, je krmen
1Zici popt. vidlickou, dobfe kouSe, polykd a bez upozornéni rozméliiuje stravu se

zavienymi dsty. S4m jiZ pije z hrneCku s ndustkem, bez n&j s dopomoci. Pfi myti
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napodobuje, pfi oblékdni protidhne ruce rukdvy a nohy nohavicemi, zuje si boty,
pokud jsou rozvdzané. Po opakovdni nebo dirazném pfipomindni reaguje na
pokérani nebo zdkaz. O¢ni kontakt navozuje sporadicky, v popiedi stoji zdjem dén{

okolo néj.

Pobyt ve snoozelenu

Chlapec je mélo aktivni, nejvice ho zaujmou barevnd svétla a zrcadlo, kde zkoum4
vlastni osobu. Je mélo pohyblivy, spiSe lezi na vodnim liZku a pozoruje okoli, ale
ptesto dochdzi k pozitivni kinetické a sluchové stimulaci vodnim liZkem a relaxaén{
hudbou. Chlapec je spiSe zdrZenlivy, sdm po ovlddacim ponelu nesahd a nemdi
potfebu zkoumat okoli a nabizené pomiicky. Je tfeba ddvat pozor na svételnou

kombinaci svétel vzhledem k epilepsii.
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6.3 Kazuistika ditéte J. P.

Divkal. P.
Vik 13 let.

Dg. Downilv syndrom, strabismus, epilepsie

Rodinni anamnéza
Matka M. P.

DosaZené vzdélani - stfedoskolské s maturitou

Dosavadni zamé€stnan{ - dcetni
Zdravotni stav - dobry

OtecJ. P.

DosaZené vzdé€lani - vyucen
Dosavadni zamé&stndni - instalatér

Zdravotni stav - dobry
Sourozenci

Skolni zafizeni - Zakladni $kola

Zdravotni stav - dobry

Osobni anamnéza

Téhotenstvi:

- druhé t¢hotenstvi, stav matky v t€hotenstvi dobry
- bez komplikaci

Porod:

- spontinni

- porodni véha a délka 3050 g/ 49 cm

Kojenecké obdobi:

- kojeni normélni, dlouhodobé

- rozvoj motoriky opoZdén — pozdgji sedi, stojf, chodi
- socializace — ot4¢{ hlavicku, je znatelny dsmév

- potatky rozvoje feci

Batoleci a pfedskolni veék:

- motorika — chlize nejistd, opoZzdény vyvoj, drZeni t€la ochablé
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- fe€¢ —nemluvi

- adaptace — bréni se vySetfeni, nespolupracuje

Soucasnost:

- zjiSt€n Downiliv syndrom, epilepsie, strabismus

- tézka mentdlni retardace

- navitévuje vzd€lavaci stupei pomocné $koly v rdmci tzv. rehabilitaéni tiidy ve

Specidlni Skole pro Ziky s vice vadami v Blansku

Z vySetieni

Divka kontakt nenavozuje, pfi fizené Cinnosti nespolupracuje nebo spolupracuje
madlo. U ¢innosti dlouho nevydrZi, manipuluje s hra¢kami, které vidi u ostatnich, poté
hracku odklada. Mélo pohybliva, Easto odpociva ¢i ne€inné leZi a vydava jednoduché
zvuky. Na podnéty reaguje mimikou, gesty. Casto u ni neni na podndt Z4dni
odpovéd.

Vyvoj je nerovnomérny, retardovany ve viech slozkach.

Adaptace — méalo manipuluje s hra¢kami, které si sama bere, po podani a vyzveé bere
pfedmét, podd vSak ndhodné, Casto nezdjem o hru. Pfevlada pasivni pfijeti her a
stimulaci. U &innosti uZivd ocni kontrolu asi z padesiti procent, pfedméty pfeda
z ruky do ruky, upfednostiiuje pravou ruku.

Hrubd motorika — sama se zvedd, schopna samostatn€ nestabilni chiize,
upfednostiiuje pohyb po kolenou, plazeni.

Jemné motorika — dchop palmarni, zZdimé&mé uchopi a upusti pfedmét, cileny dchop
pfedmétu, ktery ji zaujme za periferni zrakové kontroly. Vazne vizuomotoricka
koordinace.

Re& — pouZiv4 izolované slabiky, skfeky. Neopakuje rytmizované dryvky.

Socidlni chovéani — pozitivni reakce na dotek, zklidni se pfi masdZi hornich koncetin.
Reaguje usmévem na rytmicka fikadla, zklidni se pfi poslechu oblibené hudby.
Cistotu neudrZ{, potfebu nesignalizuje, m4 pleny. Potravu pfijimé4 dobfe, je krmena
1Zici, dobfe kouSe, polykd a bez upozornéni rozméliiuje stravu se zavienymi usty.
Sama jiZ pije z hrnecku. Pfi myti napodobuje, pfi oblékédni protdhne ruce rukdvy a

nohy nohavicemi, zuje si boty, pokud jsou rozvdzané.
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Pobyt ve snoozelenu

Reakce u divky nejsou vyrazné. LeZi na vodnim liZku a pozoruje svételné obrazce,
poslouchd hudbu. Obcdas sebe sama prohliZi v zrcadle, odpocivd na polStafcich.
Pridavnych pfedméti ( 14vové lampy, vodni vélec, lampa se sv€tlovodnymi vldkny )
se spiSe boji, nesahd po nich. Pozitivné€ pfijimd masfrovani jemnymi mas4Znimi
pomtickami a hlazeni. Divka pozitivn€ vnimd haptickou, sluchovou, vizuélni i

kinetickou stimulaci.
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7 Fotodokumentace

7.1 Fotodokumentace mistnosti

Obrazek €. 1

Snoozelen mistnost z pohledu vstupu. Na fotografii je patrn€ uprostfed se nachazejici
vodni liZko a v okoli vodniho liZka rozmisténé pomicky. Zaklad mistnosti tvoii
vodni ItiZko, které se pfizplisobi télu tak, Ze se tlak pfi dolehnuti rovhomé&rné rozloZi.
Toto rovnomémné rozd€leni t€lesné hmotnosti md pro postizené velky vyznam.
Hydraulicky princip vodni matrace umoZiiuje pfirozené drZeni patefe a krev miZe
volng cirkulovat. Nosnym rozloZenim na vodni matraci je snadnéjsi ovladani t€la a
koordinace pohybti. Topen{ f{zené termostatem udrZuje teplotu vody v matraci mezi

23 - 30 °C. Toto stejnomé€mné rozloZené teplo pronikd celym télem, urychluje

uvolnéni a zlepSuje krevni ob&h.
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Obrazek &. 2

Pohled do mistnosti z bodn{ strany, kde je patrné vedla vodniho liZka nachézejici se
velké zrcadlo, kde mohou klienti rozvijet vizudlni stimulaci sebepozorovani,
napodoby, svétla, stroboskopu. Vodni liZko hraje diileZitou roli pfi pfenosu zvuku a
hudby. K tomuto d&elu jsou zabudovany reproduktory v ochozu liZka. Vstup na

liZko umoZzituje pevny ochoz s nékolika schidky.
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Obrazek &.3

Ovladaci panely pro ditg, kde déti mohou sami ménit oddélenim ¢i pfibliZzenim dlané

nastaveni intenzity své&tla a svételnych dkazli v mistnosti. Samotny ovlddaci panel

hapticky stimuluje a rozviji volni a rozumové schopnosti.
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Obrazek &. 4

Ovléadaci panel pro obsluhu mistnosti. Na ovlidacim panelu je moZné zapnout Ci
vypnout jednotlivé svételné zdroje a audiovizudlni techniku. Pro sluchové vnimani je
mistnost vybavena hi - fi soupravou, vizudlni vnimdni je stimulovano dv€ma
projektory, které promitaji na zed nejriznéjsi svételné efekty bodovymi svétly

rtizného zabarveni, UV svétlem, zrcadlovou kouli.
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7.2 Fotodokumentace pomiicek

Obrazek €. 1 - Lavové lampa

Lavova lampa po zapojeni do elektfiny méni tvary a prolévd se. Je vhodna pro
vizudlni stimulaci ditéte. Dit€ miiZe pozorovat jednotlivé zmény tvaru a pohyb

barevné latky obsaZené v lampé€. Lampa svym plisobenim muiZe dit€ aktivizovat.
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Obrazek €. 2 - Vodni vilec

Vodni vélec byv4 napln&ny barevnymi bublinkami, malymi rybi¢kami nebo i jinymi
pfedméty. Na vodnim vélci miZe dité pozorovat pohyb a zménu tvaru jednotlivych
bublinek, coZ slouZi k vizudlni stimulaci dit€te, k rozvoji okohybnych svalti a

k rozvoji rozumovych a volnich schopnosti.
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Obrézek €. 3 - Lampa se sv&tlovodnymi vldkny

Lampa se svétlovodnymi vldkny ptsobi na vizuélni a haptickou stimulaci ditéte.
Jednotlivd jemnd svétlovodnd vldkna odriZeji barevné svételné paprsky. Dit€ mize

lampu pozorovat nebo se jednotlivych vldken dotykat.
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Obrazek ¢. 4 - Lampa stimulujici elektrické vyboje

Lampa po zapojeni do elektiiny pilisobi efekty elektrickych vybojit a je vhodné pro

vizudlni i haptickou stimulaci ditdte. Dit¢ miZe jednotlivé zifici vyboje jen

pozorovat, mlize na n& také sahat a ménit tvar a silu elektrick€ho vyboje.
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8 DISKUSE

V této diplomové prici jsem se snaZil co nejvice pfibliZit moZnosti novych
terapeutickych piistupli, zvla§t€ pak snoozelenu. Zhodnoceni a porovndvané
vysledky jsou pro mne velmi cenné, zajimavé a inspirativni.

Hypotéza 1 pfedpoklddala, Ze terapeutické pfistupy snoozelenu kladné ovliviiuji
psychomotoricky stav mentilné postiZzeného jedince.

Na zédkladé metod pozorovani a rozhovoru vyplivd, Ze terapeutické piistupy
snoozelenu na tyto jedince maji pozitivni vliv a to po strdnce jak psychické, tak i
motorické.

Hypotéza 2 predpokladala, Ze terapeutické piistupy snoozelenu ovliviiuji mentélné
postiZené jedince riizn€ dle stupné jejich postiZeni.

Z vyhodnoceni plyne, Ze ¢im menSi je stupefi mentédlniho postiZeni, tim intenzivnéjsi
je proZitkovd vazba, zdroveii vSak jednotlivé prvky snoozelenu tyto jedince
rozptyluji mnohem vice, neZ u t€Z8ich forem postiZeni.

O obecnych principech snoozelenu jsem se zmifioval v pfedchozich kapitolach.
Vlastni proZitky jsou vSak velmi individudlni. Jednou z nevyhod je proto fakt, Ze
celkovy pocet testovanych jedinch mohl byt vétSi, a to nejen z oblasti mentaln{
retardace, ale i ostatnich druhii postiZeni.

Dalsi nevyhodou muZe byt omezené v€kové rozmezi u té€chto jedincid, které se
pohybuje mezi tfinicti a patnicti lety. Dusledkem toho jsem mohl vyvodit vice
hypotéz, at uZ by se tykala problematiky v€kové nebo problematiky jinych druhti
postiZeni.

V Ceské republice se tato metoda vyskytuje spise ojedingle, a proto pozitivni smysl
této prace vidim hlavn€ v moZnosti dal§itho §ifeni a pfeddvani informaci z této

problematiky.
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ZAVER

Mentiln€ postiZeny jedinec je jednotka, jejiZ existence a rozvoj md né€kolik dimenzi,
které komprehensivni specidlni pedagogika psychopedické sleduje a zobeciiuje na
zdklad® specidlnd pedagogickych intervenci. Clov& s mentalnfm postiZenim
pfedstavuje urditou jednotu — identitu schopnosti a vlastnosti, stejn€ tak, jako i
vztahli k prostiedi spoleCensko kulturnimu, pfirodnimu, technickému. Pfedstavuje
jednotu potfeb, které souvisi s témito vztahy a hodnotovymi orientacemi i zdjmy,
které se u mentalné postiZzeného jedince v fad€ oblasti odchyluji od potfeb a zdjmil
jedince intaktniho, stejné tak, jako od podminek existence a rozvoje tzv. hlavniho
proudu. Od toho se také odviji rozvoj novych trendi v péci o jedince s mentilnim
postiZenim, kdy mezi nové trendy lze zefedit humanizaci, normalizaci, integraci a
jednotliva terapeutickd ptisobeni.

V magisterské prici sndzvem Terapeutické pristupy v psychopedii jsem
kompilativné zpracoval dostupné literdrni a elektronické zdroje s danou
problematikou. Zpracovani druh€, st€Zejni kapitoly, bylo sloZité, vzhledem
k soucasnému nedostatenému feSeni dané problematiky snoozelenu vceskych
literarnich zdrojich. Snoozelen je metoda vyvijejici se od 70. Let 20. Stoleti
v Holandsku, poté nerovnom&rné v evropskych zemich, pficem# v Ceské republice
zalala byt dand problematika feSena v n€kolika poslednich letech. V soucasné dobé
je terapeutické plsobeni snoozelenu roziifeno v n€kolika stacionéfich, specidlnich
Skol4ch a dstavech socialni péée po Ceské republice.

V experimentalni ¢4sti jsem na zdklad€ vyzkumnych metod pozorovéni a rozhovoru,
které jsem realizoval ve Specidlni Skole pro Zaky s vice vadami v Blansku, zpracoval
ti kazuistiky, provedl analyzu vyuZiti snoozelen mistnosti, vCetn€ konkrétniho
terapeutického pusobeni jednotlivjch pomtcek, coZz jsem zdokumentoval
fotografiemi a doloZil potfebnym komentafem.

Magisterskd price je urCena nejen pro teoretické rozSifovani védomosti o dané
problematice terapeutického ptisobeni snoozelenu pro studenty a pracovniky
pomaéhajicich profesi, ale i pro §irokou vefejnost, kterd se o danou problematiku

zajimA.
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PRILOHY

Ptiloha &. 1 - Seznam zaf{zeni v Ceské republice vyuZivajicich snoozelen.

Ptiloha ¢. 2 — Pievzaté fotografie snoozelenu ze Specidlni Skoly v Boskovicich.
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Pifloha €. 1 — Seznam zafizeni v Ceské republice vyuZivajicich snoozelen.

Détsky denni rehabilitacni stacionaf
Gagarinova 639

500 03 Hradec Kralové

tel. 495 406 177

EFFETA pro lidi s mentalnim postiZzenim a autismem
Strnadova 14

628 00 Brno

tel. 544 233 592

Soukroma4 klinika Logo s. r. 0.
Vsetinska 20

639 00 Brno

tel. 543 233 222

Specidlni §kola pro Ziky s vice vadami
Zizkova 27

678 01 Blansko

tel. 516 411 668

Specidlni 8koly pro Zaky s vice vadami a SPC
Stfedova 4696

760 05 Zlin

tel. 577 142 747

Ustav socidlni péte Vincentinum
Sadova 7

758 01 Stenberk

tel. 585 011 041
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Priloha €. 2 — Pievzat€ fotografie snoozelenu ze Specialni $koly v Boskovicich

Obrazek €. 1 — Svételné efekty stroboskopu
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Obrizek ¢. 2 - Svételné obrazce

Obrazek &. 3 — MoZna svételnd zabarveni
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