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Abstrakt

Nazev

Arteterapie u déti s ADHD

Cile prace: Podat uceleny pfehled o problematice ADHD a vlivu arteterapii na déti. Na
zéklad€¢ teoretickych a praktickych poznatki navrhnout a vpraxi ovéfit nové
arteterapeutické aktivity pro déti s ADHD. Kasuistika p&ti déti a moZnosti ovlivnéni
chovéni a zlepSeni pozornosti za pomoci arteterapie. Zamé¥it se na zplsob jak pfedchézet
$patnym vzorcim chovéni a jak rozvijet ty spravné.

Metoda: Vyzkumny soubor byl tvofen p&ti détmi s ADHD ze ZS Integril pro Zaky s
poruchami u€eni. P¥imé a strukturované pozorovani této skupiny déti ve v€ku 12-14 let pfi
tematicky zaméfenych hodinach arteterapie. Rozbor jednotlivych arteterapeutickych hodin.
Analyza kresby.

Vysledky: Price prokdzala pozitivni vliv na déti s ADHD. Namét a népli
arteterapeutickych sezeni byly faktorem, ktery zjevné ovlivnil chovani d&ti. Nemaly vliv
meéla i osobnost terapeuta a jeho individudlni vztah k jednotlivym détem. U pozorovanych
déti doSlo ke zlepSeni v chovéni a v sebeakceptaci. Po péti mésicich terapie byl
zaznamendn pozitivni posun v socidlni komunikaci d&ti mezi sebou a u vét§iny z nich
soucasné doslo k celkovému zklidnéni a k zlepSeni soustfedéni. VSechny arteterapeutické
techniky dokézaly stimulovat jemnou motoriku u pozorované skupiny déti.

Kli¢ova slova: ADHD, ADHD/ADD, hyperaktivita, impulzivita, pozornost, arteterapie,

empatie, kreativita, sebehodnoceni, pozornost, jemna motorika



Abstract

Title
Art Therapy in children with ADHD

Objective: To provide a comprehensive overview of ADHD and the effect of Art therapy
on children. To propose and verify in practise new Art therapeutic activities for children
with ADHD, based on theoretical and practical information. Casuistry of five children and
the possibility to affect their behaviour, and to improve their attention through art therapy.
To focus on how to avoid bad behaviour patterns and how to develop good behaviour
patters.

Method: The test group consisted of five children with ADHD from the elementary school
Integral designed for students with learning disorders. Direct and structured observation of
this group of children in the ages of 12 to 14 during theme-focused Art therapy sessions.
An analysis of individual Art therapeutic sessions. An analyse of drawings.

Results: The thesis proved a positive effect on children with ADHD. The theme and
contents of Art therapeutic sessions were the factor that obviously influenced the children’s
behaviour. The personality of the therapist and his personal relationship to individual
children was also important. The behaviour and self-acceptance of the observed children
improved. After five months of therapy, there was a positive change in social
communication of children among themselves and most of them also calmed down more
and were able to concentrate better. All the Art therapeutic techniques were able to
stimulate fine motor skills in the observed group of children.

Key words: ADHD, ADHD/ADD, hyperactivity, impulsivity, attention, Art therapy,

empathy creativity, self-evaluation, consideration, fine motor skills.
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I UvVOD

Tématem diplomové price je vyuZiti arteterapie jako terapeutického prostfedku u déti
s ADHD. Pro zpracovéni této problematiky jsem se rozhodla na zakladé n&kolika skuteCnosti.
détmi s ADHD, které podrobn& popisuji v diplomové praci se denné setkdvam pfi své praci.
S arteterapii, jako 1é&bou vytvarnymi prostfedky, jsem se mohla setkat b&hem svého studia i
pti pedagogické praxi. Arteterapie, jako cesta k handicapovanému ditéti, mi od pocatku pfisla
smysluplna, zajimava a ptinosna. Proto jsem se rozhodla ji zkusit prakticky aplikovat jiz ve
své bakalarské praci. Diplomova prace méa byt nejen jejim rozsifenim, ale i doplnénim o dalsi
fakta k problematice ADHD a arteterapii.

Bé&hem své praxe jsem zjistila, Ze i hyperaktivni déti lze zaujmout vytvarnou tvorbou,
vychdzi-li zjejich potieb a zajmd. Tato tvorba vyuZitim netradiénich technik miZe
hyperaktivnim détem pfinést rozlicné pfinosy, které vymezuji na zaveér této prace. VyuZiti
arteterapie u déti s ADHD chapu jako velmi moderni pfistup, ktery ditéti umoZiiuje hravou
formou stimulovat nejen jemnou motoriku a kresbu, ale i dal$i dovednosti, aniZ by dité tusilo,
Ze je pedagogicky stimulovano. Tvofeni si mohou oblibit i déti, které neoplyvaji vytvarnym
nadanim, protoZe to neni v arteterapii prioritou. Hlavnim cilem je zaZitek z procesu tvorby a
nikoliv produkt.

V teoretické Casti diplomové prace se prvni €ast zabyvd vymezenim problematiky
poruchy pozornosti s hyperaktivitou na obecné tirovni. V druhé poloving této &ésti je kladen
diiraz na edukaci téchto déti, se zfetelem na bariéry, potencialitu a doporudeni, jak k témto
détem pfistupovat. Cést drubd je zaméfend na arteterapii se specifikem na problematiku
ADHD, déle se zabyva rozborem kresby u déti .

Prakticka €ast si klade za cil zmapovat jak proces arteterapie ovliviiuje charakteristické
projevy Zéka s ADHD. V praktické &asti byly vyuZity mé vlastni ndpady nékdy i v arteterapii
nezvyklé. Formou pozorovani déti pfi terapeutickych blocich jsem zji§t'ovala, jak arteterapie a
jeji techniky ovliviiuji a stimuluji projevy Zakid. Zjist&nad data jsou porovnana mezi
sledovanymi Zéky.

Dohromady se Setfeni za&astnilo jen pét déti, a proto se informace, které z prace

vyplynuly, nedaji zobecnit na v8echny déti s poruchou pozornosti a s poruchou pozornosti



s hyperaktivitou, mohly by ptispét k zamysleni, zda by se i odbornici z Ceské republiky
neméli vice podilet na zkoumani pfi€in projevii chovani déti s ADHD a nalézat G&inné&jsi
metody, formy a prostiedky pro praci s nimi. Smyslem této prace je poskytnout novy uceleny
pohled na dosud opomijenou problematiku. Cilem je také pfinést praktické informace
Z procesu pouZiti arteterapie u déti s ADHD a pfispét tak k obohaceni specidlné pedagogické

praxe.
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CILE, UKOLY, HYPOTEZY

Cil prace
Cilem této diplomové prace je podat uceleny piehled o problematice ADHD - porucha

pozornosti s hyperaktivitou ve vztahu s arteterapii. Dale na podkladé¢ odbornych studii a

literatury specifikovat a navrhnout nové moZnosti uplatnéni arteterapeutickych aktivit pro déti

s ADHD, které by pozitivn¢ ovlivnily chovani Zakd.

Ukoly prace
Pro zaky zékladni Skoly navrhnout nové arteterapeutické aktivity a v praxi ovéfit jejich
vhodnost.
Provést psychologicky rozbor (3kolni psycholog) a navrhnout vhodnou skladbu
arteterapeutickych postupi pro Zéky s ADHD/ADD, které budou pozitivné ovliviiovat
problémy v chovani, impulzivité, motorického neklidu, pozornosti, sniZeného sebevédomi
a jiné problémy spojené a popsané v problematice ADHD/ ADD.
Po dobu péti mé&sicii oveéfovat v praxi mnou zvolené arteterapeutické metody.
Béhem celého sledovani registrovat zmény chovéani, které by mohly mit vliv na kone&né
vysledky a zmény chovéni, ke kterym naopak doslo vlivem arteterapie.
Dolozit fotodokumentaci podévajici ndzornou ukézku vybranych arteterapeutickych

sezeni.

Hypotézy
Pfedpokladam, Ze u déti s ADHD a ADD arteterapie upoutdvd pozornost déti pozitivnim
smérem.
Predpokladam, ze u déti s ADHD a ADD arteterapie snizuje hyperaktivitu.
Predpokladam, Ze u déti s ADHD a ADD arteterapie ma pozitivni vliv na emocionalni
projevy.
Ptedpokladam, Ze u déti s ADHD a ADD arteterapie rozviji kreativitu.
Pfedpokladam, Ze u déti s ADHD a ADD arteterapie zlepSuje socidlni komunikace.



IIl TEOREICKA CAST

1 Popis a charakteristika adhd/add

1.1 Co je ADHD/ADD

Zkratka ADD pochézi z anglického Attention Deficit Disorder a do &estiny lze prelozZit
jako porucha pozornosti. ADHD znamend Attention Deficit Hyperactivity Disorder, porucha
pozornosti s hyperaktivitou.

Déti s ADD nejsou zdanlivé nijak problémové. Pfi vyuCovani nevyruduji ani jinak
nepfipoutavaji ucitelovu pozornost. Porucha pozornosti v8ak u nich miZe trvale zptisobovat
Spatny prospéch a tim i sniZeni sebeticty a problémy se zafazenim do kolektivu.

Dit¢ s ADHD byva naopak velkou zkouskou ugitelovy trp&livosti. Zikova neustald
nepozornost, motoricky neklid a ¢asto i agresivni chovani mu nijak nepfiddva na oblibenosti
jak u pedagogi, tak i v détském kolektivu.

»ADHD je vyvojova porucha charakteristickd v€ku ditéte nepfiméfenym stupném
pozornosti, hyperaktivity a impulzivity. Potize jsou chronické a nelze je vysvétlit na zékladé
neurologickych, senzorickych nebo motorickych postiZeni, mentalni retardace nebo zadvaZznych
emo¢nich problémi. Deficity jsou evidentni v Casném détstvi a jsou pravdépodobné
chronické. Ackoli se mohou zmirfiovat dozravanim CNS, pfetrvavaji v porovnani s jedinci
b&Zné populace téhoZ veku, protoZe i jejich chovani se vlivem dozravani méni. ObtiZe jsou
dasto spojené s neschopnosti dodrZovat pravidla chovéni, provadét po delsi dobu uréité
pracovni vykony. Tyto evidentn& biologické deficity ovliviiuji interakci spolupréce s rodinou,
$kolou a spole¢nosti.“ (0. Zelinkova 2003)

Pokud v této préaci v nékterych kapitolach zmifiuji ADHD/ADD (s lomitkem), myslim
tim zaroveil oba symptomy ADD i ADHD.

1.2 Historie ADHD

1.2.1 Terminologie

Mezi star$i odbornou terminologii fadime pojem malé mozkové dysfunkce &i lehké

détské encefalopatic. Zejména v Evrop€é se pak setkdvame soznaenim syndrom
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hyperkineticky & hyperaktivni, jehoZ opakem je syndrom hypokineticky €i hypoaktivni
( A. Munden, J. Arcelus 2002 ). ,,V Ceské republice se ADHD/ADD dfive oznadovalo jako
lehka mozkova dysfunkce LMD , spolu s lehkymi poruchami vyvoje motorické koordinace a
poruchami uceni (dyslexii, dysgrafii, dyskalkulif).“( P. Zvolsky 2000)

1.2.2 Historicka data

JiZ roce1846 zmifioval se 0 ADHD Dr. Heinrich Hoffimann, 1éka¥, ktery napsal knihy
o medicing a psychiatrii. Dr. Hoffman byl také basnik, ktery psal pro déti. KdyZ nemohl najit
vhodnou knihu pro svého tfiletého syna. Napsal knihu bésni, doplnénou ilustracemi, o détech
a jejich vlastnostech - Zappel-Philipp ( Neposedny Philip) byl to pfesny popis malého chlapce
s ADHD/ADD. Britsky lékat F. Still, v sérii pfednaSek na Royal College vroce 1902
popisoval abnormalni psychicky stav. Popisoval skupinu déti s vyznamnymi vychovnymi
problémy. Tvrdil, Ze tyto jsou zplsobené vrozenou genetickou dysfunkci a ne Spatnou
vychovou a nepodnétnym socidlnim prosttedim. V Casopise Lancet podrobn& popsal syndrom,
ktery lze pfirovnat k ADHD. V roce 1937 Dr. Bradley v asopise American Journal of
Psychiatry hlésil, Ze skupina déti s vychovnymi problémy se zlepSila poté, co byla 1é¢ena
metylamfetaminem. Od roku 1957 povzbuzujici prostfedek metylamfetamin ( Ritalin ) stal se
dostupny. Ten zistal jednim z nejvice pfedepisovanym lékem pro ADHD v jeho riznych
forméach. Ve 30. letech 20. stoletf sili hypotéza o biologickém podkladu ADHD a roku 1963
vznika termin lehkd mozkova dysfunkce LMD za i¢elem sjednoceni rozséhlé terminologie.

Béhem 70 a 80 let dvacatého stoleti dochdzi k intenzivnimu védeckému vyzkumu,
jehoZ vysledkem bylo Ze ADHD se stala nejpopisovan&j$i a nejcitovanéj$i détskou poruchou.
V disledku toho je nyni ADHD v Britanii a v jinych zemich Evropy za poruchu s biologickou
pti¢inou. ( A. Munden, J. Arcelus 2002 )

V osmdesatych a zejména devadesatych letech se téméf vyluéné prechdzi k terminim
ADHD/ADD, hyperaktivni syndrom, specifickd porucha chovani. Poprvé se objevila tato
zména v DSM III v roce 1980. Dne$ni ADHD ( attention deficity / hyperactivity disorder —
porucha pozornosti s hyperaktivitou nebo syndrom deficitu pozornosti s hyperaktivitou ) zde
byla uvedena jako attention - deficit disorder with hyperactivity, zatimco ADD ( attention
deficit disorder — porucha pozornosti, syndrom deficitu pozornosti ) jako attention - deficit

disorder without hyperactivity. ( I. Drtilkov4, O. Sery a kol.2007 )
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1.3 Priznaky

Hlavni ptiznaky t&chto poruch jsou narusend pozornost a hyperaktivita. Déti pfechdazeji
z jedné &innosti na druhou, aniZz dokonéi ukol, obtizné se soustfedi, jsou roztékané, maji
tendenci odbihat, pracuji nesystematicky, délaji chyby z nepozornosti, podavaji horsi vykon,
neZ odpovida jejich intelektu.

Hyperaktivita se projevuje jako puzeni k neustalému pohybu, k neuéelné &innosti, maji
potiZe zistat v klidu, vykonéavaji riizné neucelné pohyby, ,.jsou jako z hadich ocaska“.

Pfipojuje se i impulzivita, déti délaji véci bez rozmysleni, d¢la jim potize oddalit
rozhodnuti, maji nedostate¢nou sebekontrolu. Casto se dostivaji do nebezpedi, co? miiZe
zplsobit zvySenou Grazovost. Byvaji hlu¢né, upovidané, nerady se podfizuji autoritam a Casto
se dostavaji do konfliktd s vrstevniky.
dochazky. Dochazi k mimo intelektovému selhdvani v prospéchu, déti byvaji kirdny za
nekézefi, zapominani Ukold, nedbalost a vyruSovéani. MiZe se u nich rozvinout pocit
neusp&Snosti a sethani, ktery mze pfispét k sekundarnimu vzniku riiznych neurotickych potizi
nebo k rozvoji riznych druhii poruch chovéni. ( J. Raboch, P. Zvolsky a kol. 2005 )

1.3.1 Charakteristické projevy poruchy chovani ADD

= snadné rozptyleni se vn&jsimi podnéty

* problémy s naslouchdnim a s pInénim tkoli

® potiZe se zamé&fenim a udrzenim pozornosti

= nevyrovnany vykon v praci ( jednou je schopen ukol splnit, podruhé ne; jeho vykon se
méni neustéle )

= vypinani pozornosti ( miize vypadat jako zasnénost )

" nepofadnost ( ztraci a nemiZe najit svoje véci )

= nedostateéné studijni dovednosti

1.3.2 Charakteristické projevy poruchy chovani ADHD

Kromé znaki uvedenych u ADD i ¢etné znaky spojené hyperaktivitou :
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* vysok4 mira pohybové aktivity ( vypad4, Ze je neustéle v pohybu; nenecha v klidu ruce ani
nohy, vrti se, pada ze Zidle; vyhledava blizké pfedméty, s nimiZ si hraje nebo je vklada do
ust; prochézi se po tfid¢ ) nedokaZe setrvat na misté

* inpulzivita a malé sebeovladani

= {asto n€co vyhrkne, mnohdy neptipadné; nemiiZze se dockat aZ na néj pfijde fada; Casto
skace do fedi ostatnim nebo je rusi; Casto nadmé&mée mluvi; dostava se do nesnézi tim, Ze si
véci nedokaZe piedem promyslet ( nejdfive reaguje potom pfemysli ), zapojuje do se
fyzicky nebezpe¢nych €innosti, aniZ by pfedem uvazil mozné nasledky

= potiZe s pfechodem k jiné &innosti

= agresivni chovéni, nepfimé¥ené silné reakce i na drobné podnéty

= socidlni nevyzréalost

* mald sebelicta a zna¢na frustrovanost

Viechny piiznaky neplati pokazdé a pro kazdé dit€. Jejich stupeil se lisi pfipad od
ptipadu. Kazdé dité je jedine¢na bytost a vykazuje jinou kombinaci projevii chovani, silnych a

slabych stranek, zajmd, vloh a dovednosti. (S. F. Rieferova — 1999 )

1.4 Typy ADHD/ADD

Americka organizaci NICHCY uvédi, Ze ADHD ma4 3 typy:

1.4.1 Nepozorny typ

D¢ti spadajici do nepozorného typu Casto maji nésledujici pfiznaky:
" nevénuji pozornost detailim
= nedokazi se soustiedit na hru nebo na $kolni praci
= nedokaZzi se zorientovat v instrukcich
= nedokaZi si zorganizovat aktivity
= snadno se rozrus, ztrati pozornost

= ztraci hracky, véci do $koly i uéebnice
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1.4.2 Hyperaktivni impulsivni typ

Zvysena aktivita je velmi ndpadny znak ADHD, hyperaktivni déti jsou stle v pohybu.

Tyto d&ti dasto dfive jednaji neZ mysli (impulzivita), napiiklad pfeb&hnou silnici bez
rozhlédnuti.
Hyperaktivita a impulzivita se ¢asto vyskytuji soucasné. Pro tento typ poruchy plati:

= vrti se, neposedi

= vstavaji pti vyu€ovani ze Zidle

=  bé&haji kolem, neustile nékam nebo na néco lezou

* nedokaZi si hrat tiSe

=  hodné mluvi

= vyhrknou odpovéd’ dfive, neZ tazatel dokonéi otazku

= maji problém &ekat, neZ na né& dojde fada

» skadi do feci

= pletou se do hry jinych déti

1.4.3 Kombinovany typ

Tyto déti maji projevy obou pfedchozich typli. Maji problémy s nesoustfed&nosti,
impulzivitou i hyperaktivitou.
Samoziejmé, Ze kazdé dité je nékdy nepozorné, impulzivni nebo zvysené aktivni. U

déti s ADHD jsou ale takové projevy pravidlem ne vyjimkou.
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Tab. €. 1: Subtypy ADHD (Bhandary a kol., 1997, modifikovéno )

Subtyp Neurofunk&ni Neurochemie Agrese Farmakoterapie
systémy zmeény
I vyrazna porucha | Centralni Je zde primarni Tyto déti se stimulance ktera je
pozornosti a ueni | senzoricky deficit dopaminu. vyznacuji Gasto uspéind a
integraéni centra zhor§enou socidlni | neméné€ vyznamna
(analyza podnéti), adaptaci, aviak bez | je rehabilitace
hippocampus vyznamné&ji ptipadnych poruch
(identifikace zmén), agresivity. udeni.
prefrontalni kortex
(posuzovani a
vybér odpovédi).
11 hyperaktivita s retikularné Noradrenergni Vyrazn&ji sklon k | V naSich
poruchou aktivaéni systém porucha agresivité zde neni. | podminkéach
pozornosti. RAS. Vyrazna aplikace
nonadrenergni Risperidonu v
porucha. kombinaci s
Ritalinem.
I typicka prefontalni kortex Dopaminovy deficit | Dit& tohoto typu K 1é¢bé se pouziva
impulzivita, ktera (analyza, prodieni, | (vybér odpovédi) nenf tak vyrazné lithium,
se projevuje volba odpoveédi) serotoninenergni agresivni, spi§ antidepresiva.
tendenci k &astym nucleus caudatus & | deficit (Gtlum impulzivni. Casto
konfliktim a thalamus. Je zde chovani) Tento se nechd pfemoci
brachidlnim dopaminovy deficit | subtyb se vétSinou | emocemi a podnéty
projeviim. (vybér odpovédi), zlepSuje vE€kem. reaguje na né pak
serotoninovy deficit neadekvatné.
(atlum chovani)
IV se vyznaduje limbicky systém Teoreticky je zde Dité m4 problémy s | Farmakoterapie je
nepochopenim (afektivni mozna endorfinovy | cilenym velmi
rozdilu mezi regulace), deficit, jeZ mtize poznévéanim, problematicka
ocenénim a trestem, | postcentralni souviset socialni dovednosti | Nékdy se uplatiiuji
je typicky mozkova asociaéni | necitelnosti viici jsou chabé. atypicka
nedostatek centra a odménam a antipsychotika
pfichylnosti a prefrontdlni kortex | trestim.
empatie.

U poslednim dvou typi je Casta komorbidita poruch chovani a riziko disociality, event.
trestné ¢innosti. Velmi vyrazné je to u posledniho typu ( uvedeno v knize I. Paclt 2007 ).

1.5 Vyskyt ADHD/ADD

Udaje o vyskytu ADHD/ADD se velmi li¥i podle toho, ve které &4sti svéta byl vyzkum

proveden, u jaké populace a jaka kritéria byla pouZita. Nej€astgji jsou uvaddény hodnoty 1 % az

5 %. Pravdépodobné se viak jedna o podcenéni vyskytu, napfiklad i vzhledem ke skute¢nosti,

Ze u divek se porucha pozornosti ¢asto nerozeznd. Studie klinickych odbornikti z Americké

psychiatrické organizace ( The Diagnostic and Statistical Manual of Disorders, 4th edition -
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DSM-IV ) uvadi vyskyt 3 az 5 %, podle Mezinarodni klasifikace nemoci (MKN-10) se
ADHD/ADD vyskytuje jen v 0,5 %. Svétovi odbornici uvadéji, Ze pocet chlapcii s poruchou
pozornosti je vy$$i, neZ pocet divek. Ambulance ve Velké Britanii navst€vuji chlapci a
dévéata v poméru 2,5:1. V Australii dokonce v pomé&ru 10:1. Obecné se mé za to, Ze v Britanii
je porucha ADHD/ADD zji$téna pouze u jednoho ditéte z deseti a je mu v&€novéana soustavna
1é¢ba. ( S. F. Rieferova 1999 )

Ze zpravy Nérodniho institutu duSevniho zdravi ve Spojenych statech americkych se
vyskytuje az 1,623 milionu déti s ADHD ve véku 6 - 11 let. Ve zpravé se uvadi, Ze 3,3% déti
bylo pouze s ADHD a 3,5% déti méli ADHD a poruchy uéeni. Dohromady je asi 7% déti v&ku
6 - 11 let. V roce 2001 je ADHD jednou z nejéastéjSich duSevnich poruch u déti a
dospivajicich, jejich po¢et odhaduje na 4,1% mladych lidi z v€kové skupiny od deviti do

sedmnacti let.

1.6 Pri¢iny vzniku ADHD/ADD

PfestoZze vyzkum pfifin poruch pozornosti probihd jiz vice neZ dvé desetileti,
psychologové, 1ékafi a uditelé se dodnes nedokédzi jednoznaéné shodnout, co tyto poruchy
zplisobuje. V dostupné literatufe najdeme velké mnoZstvi mozZnych piidin vychazejicich
zriznych uhli pohledu voboru mediciny, psychologie i pedagogiky. ADHD/ADD je
polygenné podmin&né porucha, ktera je déle ovliviiovana i dile uvedenymi zevnimi faktory.
Projevy hyperkinetické poruchy mohou byt potencovény faktory socidlnimi a vychovnymi.
Rodinnéd interakce je zpétné zhorSovdna chovanim neléleného hyperkinetického ditéte.
( L Paclt 2007)

1.6.1 Genetické faktory

Rada studii podporuje ptedpoklad, 2¢ ADHD/ADD je geneticky podminéna porucha
Potvrzuji to i Eetné rodinné a genealogické studie. Bylo zjisténo, Ze u muzi s hyperkinetickou
poruchou je pravdépodobnost, Ze jejich pfibuzni prvniho stupné budou trpét touto poruchou,
pétkrat vy$8i ve srovnani s normélnimi kontrolnimi osobami. Jak ukazuji vysledky studii
dvojéat, vyznamnéjsi shoda ve vyskytu hyperkinetické poruchy existuje u monozygotnich
péri. ( L. Drtilkov4, O.Sery a kol. 2007)
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Z vyzkuml doktora Biedermana a jeho kolektivu z Massachusettské vSeobecné
nemocnice z roku 1990 vyplyva, Ze AD/HD je dédi¢na porucha. Tym Dr. .Biedermana svym
vyzkumem prokdazal, Ze 25 % nejblizsich pfibuznych déti s AD/HD ze vzorku rovn&Z trpélo
touto poruchou. Déle, Ze u 80 — 90 % jednovajecnych dvojéat trpéli poruchou pozornosti oba
sourozenci. Nejnovéjsi studie také odhalily, Ze v&t¥i riziko zdédéni AD/HD od piibuzného
druhého stupné se vaze na muZskou linii. ( A. Munden, J. Arceus 2002 )

1.6.2 Poruchy neurotransmise

Dr. C. Kortensky vyslovil vroce 1970 katecholaminovou hypotézu hyperaktivity,
podle které je hyperkinetickd porucha disledkem sniZené produkce nebo snizené utilizace
katecholamini (dopaminu a noradrenalinu) v mozku. Souhrn star§ich i nové&jich
neurchemickych nélezii podporuje pfedpoklad o dysfunkci katecholaminli u hyperkinetické
poruchy. Dr Gao a kol. v roce 2004 zjistili, Ze u d&ti s ADHD a komorbidni poruchou
opozi¢niho vzoru byly hladiny serotoninu niZ8i nez u &isté ADHD, coZ napovidi, Ze aktivita
serotoninu souvisf spiSe s poruchami chovani (impulzivitou) nez s hyperkinetickymi p¥iznaky.
Ty z gend, které maji pravdépodobné rozhodujici vyznam pro zmény dopaminergni transmise

u ADHD/ADD, byly oznadeny za kandidatské geny. ( L. Drtilkov, O. Sery a kol. 2007 )

1.63 Ziskané faktory

V patogeneze onemocnéni je mimo vyvolavajiciho ¢initele dilezitd i doba, v niZ noxa
pusobila, nebot’ v prenatdlnim obdobi mozkova tkéfi plodu nezraje rovnomérng, ale Gdobi
rychlého ristu jsou stfiddna vyvojovymi zpomalenimi aZ fyziologickymi zastavami.
Dilezitym faktorem je specifickd citlivost dané mozkové struktury k dané noxe v daném
obdobi, slozitd je i otdzka transformacnich a kompenzatornich schopnosti neposkozené
mozkové tkan€. Kritickou periodou pro vyvijejici se CNS jsou posledni téi mésice
prenatalniho obdobi (28.-32. tyden), kdy probiha proces vyzravani neurondi vSech oblasti
CNS, které se vétvi (dendritizace), spojuji (vznik synapsi), obaluji se (myelinizace) a vytvaii
se podplrna nervova tkan (neuroglie). Podle doby ptlisobeni noxy lze obdobi, kdy mitize k
poSkozeni dojit, rozd€lit na tfi &4sti: prenatdlni obdobi, doba b&hem porodu, postnatalni

obdobi do konce jednoho roku Zivota ditéte.
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1.6.3.1 Prenatilni obdobi

Z patogenti pisobicich v obdobi 1. trimestru jsou nejzdvaznéjsi: genetické faktory
(chromozomalni aberace), teratogenni faktory ( t&Zké infekce matky, l€ky, expozice toxinlim,
ionizujicimu zafeni ). V tomto obdobi patogen vyvola vét§inou téZké anomélie CNS s hrubymi
poruchami funkce, coZ miiZe vést aZ k odumieni plodu.
Ve fazi pokro¢ilého t&hotenstvi: tj. obdobi 2. a 3. trimestru maji vliv: malnutrice plodu ( v
souvislosti s malfunkci placenty ), prenatdlni infekce ( toxoplazméza, rubeola, syfilis ),
toxické plisobeni ( koufeni matky, alkohol, drogy ) hypoxie ( spojend s insuficienci placenty ).
( P. Hellerova; .P.Uhlikova 2003 )

1.6.3.2 Doba béhem porodu
V obdobi porodu je &astou pfifinou: hypoxie (pfi protrahovaném ¢i pfed€asném
porodu) s nutnosti nasledné resuscitace novorozence, mechanické trauma (pfi instrumentalnim

porodu), pupeénikové komplikace.

1.6.3.3 Postnatalni obdobi

V obdobi ¢asném neonatilnim - do konce 1. tydne po narozeni: hypoxie novorozence
(v souvislosti s nezralosti ), novorozenecky icterus, iontové dysbalance ( hypoglykémie,
hypokalcémie ) postnatélni infekce ( pfenosem od matky za porodu ).

V obdobi ¢asného détstvi ( do konce 1. roku v&ku ) se etiologicky na vyvoji centrélni
hybné poruchy podileji vrozené vady metabolizmu. Rada autori se domniv4, Y¢ mozkové
struktury zapojené do vyvoje ADHD jsou obzvlasté citlivé na hypoxické poskozeni b&¢hem
porodu - poSkozeni z nedostateéného zasobovani né€kterych ¢asti mozku kyslikem b&hem
zpomaleni krevniho ob&hu. ( P. Hellerova; .P.Uhlikova 2003 )

1.7 Neuroanatomie a neurofyziologie u ADHD/ADD

1.7.1 Zmé&ny mozku jedinci s ADHD/ADD

Riznymi zobrazovacimi metodami byly zji$t€ény nésledujici zmény v centraini nervové

soustavé u jedinci ADHD/ADD oproti zdravym jedincim.

18



Zmény na magnetické rezonanci zmenSeni: o 5% celkového mozku; o 3,6- 12%
frontalniho laloku®; o 11- 12% vermisu mozetkového; o 5,4 — 19% bazalnich ganglii ( nc.
caudatus, globus pallidus ) hlavné vpravo; o 5,7- 12% corpus callosum ( I. Paclt, 2007 )

,»Nélezy jsou u obou pohlavi stejné a korelace zmenSeni je pozitivni s tiZi
hyperkinetické poruchy. Symptomy poruch pozornosti mohou byt spojeny s pravostrannou
frontdln{ a levostrannou striatalni dysfunkci. Hyperaktivita je ddana do vztahu se sniZenou
perfuzi v nc. caudatus vpravo a v pravém frontdlnim kortexu, impulzivita s hypoperfuzi ve
striatu.” ( E. Mal4 2000 )

»VySetfeni pomoci magnetické rezonance u sedmdesati chlapch postiZenych
ADHD/ADD ve v&u od péti do osmnacti let zjistilo v porovnani skontrolni skupinou
tendenci k patologické symetrii nukleus caudatus, mens$i globus palidus, zmenSeni pravé &elni
korové oblasti, mens$i mozetek a zmenSeni celého mozku o 5%. Z klinickych,
neuropsychologickych a anatomickych udaji zjisténych MR plyne, Ze postihuje dysfunkce
kortiko-striato-talamo-kortikalniho okruhu za pfitomnosti téméf nulové pravolevé asymetrie
hemisfér. Mapovani elektrické aktivity u chlapcti s ADHD/ADD v prefrontalni kife doklada,
Ze se v této oblasti zpracovédvaji informace pomaleji, neZ je tomu u zdravych jedincid.”
(Castelanos a kol 1996 uvedeno v knize F. Koukolik 2000 )

1.7.2 Funkce mozku u ditéte s ADHD/ADD

» Vysledky nové&jsich zobrazovacich studif popisuji strukturdlni a funkéni abnormality
mozku u déti s ADHD, které sv&d¢i pro hypofunkéni katecholaminové projekce z oblasti
bazélnich ganglii do prefrontilniho kortexu® ( I. Drtilkova, O. Sery a kol.2007 ). Na prvnf
pohled se mozek ditéte s ADHD/ADD neli$i od kteréhokoliv jiného. Problém neni ve
strukturdlnich zménach, ale v atypickém funkénim propojeni hipokampu a mozecku s
asociaéni mozkovou kiirou, v pomalej§im dozravani prefrontdlniho laloku a paradoxné i v
nedostatedné aktivité centrdlni kmenové oblasti, kde je uloZen tzv. ascendentni retikularni
aktivatni systém - ARAS (volné pfeloZeno vzestupny sitovity budivy systém). Tento systém
je zodpovédny za probouzeni celého mozku pfi priichodu jakékoliv smyslové informace

mozkovym kmenem.
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Typy pozornosti:
= globélni - z mozkového kmene vychazejici a cely mozek probouzejici
= selektivni pozornost (posteriorni) - probihajici v zadnich ¢4stech mozku
» pfedni (anteriorni) - jemnd, dolad’ujici pozornost, souvisejici s pfednimi &elnimi

(prefrontalnimi) oblastmi.“ (V. Koméarek 2000)

1.8 Diagnéza ADHD

Diagn6za ADHD se zakladda bud’ na $esti i vice p¥iznacich poruchy pozornosti, nebo
na Sesti a vice pfiznacich hyperaktivity a impulzivity, které v obou ptipadech trvaji alespori
Sest mésici, jsou malaadaptivni neodpovidaji vyvojovému obdobi ve kterém se dit€ nachézi.
Alespoii ne€které pfiznaky musi byt pfed sedmym rokem v&ku. Piiznaky poSkozuji dit€ ve
Skole, rodin€ nebo v dal§ich socialnich prostfedich. P¥{znaky poruch pozornosti se projevuji
nepozornosti vii¢i podrobnostem ve $kolni i v doméci praci, neschopnosti udrzet pozornost v
prib¢hu hry. Déti se chovaji, jako by neposlouchaly, co jim kdo ¥ika, nerespektuji instrukce,
urenou praci nedokonéi, maji obtiZe s asovou a prostorovou organizaci zadanych ukold,
vyhybaji se Gkolim, které vyZaduji setrvalou pozornost, ¢asto ztraceji osobni véci a Skolni
pomucky, rozptyluji je i slabé podnéty, jsou zapomé&tlivé.

Ptiznaky hyperaktivity neprojevuji neklidem kondetin a trupu vsed€, vybihdnim
z uréen¢ho mista, neklidnym pobihdnim $plhanim nepatfi¢nych situacich, napadnou hluénosti
pfi ¢innostech ve volném ¢&ase, trvalym mluvenim. Okoli miZe mit dojem, Ze dit& néco trvale
pohéni. Ptiznaky impulzivity se projevuji ¢astym skdkédnim do Feci a pferuSovanim feci jinych
lidi, netrpélivosti pti ¢innosti, kdy se ma vyckat, aZ na dit& pfijde fada, ruSenim jinych déti i
dospélych pfi jejich &innosti. ( F. Koukolnik 2000 )

1.8.1 Zdroje informaci pro uréovéni diagnézy

Spolehliva diagnéza je podmin€na mezioborovou spolupraci. Prvni si vétSinou
zvlastnosti v chovani ditéte vSimnou rodice nebo ucitel. Nésledovat by mélo celkové
posouzeni symptomil a sepsani zdravotni, psychiatrické, psychologické, studijni, osobni a
rodinné anamnézy. Udaje se shromard'uji zIlékaiskych zprav, rozhovorii, klinickych
pozorovani a vySetfeni. Lze si vyZadat i odborné posudky od jinych odborniki. To vse si sice

vyzadé mnoho Casu, ale ke spolehlivé diagnéze bohuZel jina cesta nevede.
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1.8.2 Osobni a rodinna anamnéza

Velmi dilezZitou ¢ast diagnézy tvofi zhodnoceni povahy a osobnosti ditéte ijeho
nejbliziich piibuznych a kvality vztahl v uzkém rodinném okruhu. Je prokazano, ze AD/HD
miZe byt porucha dédi¢nd, proto je nutné znat duSevni a t€lesné zdravi rodinnych pfislusniki
a zéroveti zjistit, zda n€kdo z rodiny netrpél symptomy ADHD. Pfi zjisfovani Gdaji musi
vySetiujici odbornik zachovat nestrannost a dobfe zvézit, kdy a s kym si kterého ¢lena rodiny
na pohovor pozve.

Také socidlni situace rodiny miize byt pfi diagnostice uréitym voditkem. Je tfeba se
zamgfit na nasledujici skute¢nosti: bydleni, zaméstnani rodi¢i nebo nezaméstnanost, zajisténi
péce o dit&, ptitomnost nebo absence financi a povédomi rodi¢li 0 moZnosti socialnich davek,
které by oni €i jejich dit€ mohlo pobirat a o socidlnich sluZbach, které by mohly roding
pomoci; podpora ze strany dalSich rodinnych piislusniki; problémy nebo napéti, které se
v roding vyskytuji a mohly by mit na dit& vliv. ( A. Munden; J.Arcelus 2002 )

1.8.3 Zdravotni anamnéza

Lékat v prvni fad€ zvaZi piitomnost rizikovych faktorti ( rizikové t&hotenstvi, nizky
v€k matky, poZivani alkoholu, koufeni ). Dale musi vzit v Gvahu vSechna onemocnéni, ktera
by mohla s ADHD souviset ( fetdlni alkoholovy syndrom, fenylketonurie ) DileZity je i
zdravotni stav ditéte od jeho narozeni do souasnosti - lékaf by mél v&d&t o nehodach,
operacich a vneposledni fadé io chronickych onemocnénich, kterymi jsou napfiklad
epilepsie, astma, srde¢ni vady, poruchy funkce jater a ledvin aj. Nutné také musi znat viechny
léky, které dit€ uziva, at’ uz na predpis nebo bez néj, a pf¥ipadnou piecitlivélost ¢&i alergii na
tyto léky. Lékat také posoudi stav sluchu, zraku, a zda nem4 dité problémy s porozumé&nim &i
uZivanim fe&i. Re& m4 totiZ zakladni vliv na schopnost ugit se, premyslet, navazovat vztahy

a pfiméfen¢ se chovat. ( A.Munden; J.Arcelus 2002)

1.8.4 Psychiatrickid anamnéza

Pro stanoveni diagnézy ADHD musi lékat znat viechny psychické problémy, kterymi
dité trpi nebo trpélo. DileZité také je, zda u né&j probéhla terapie a jaka. Se souhlasem rodi¢h si
také miZe lékaf vyZzadat jakédkoli piedeSla vySetfeni &i lékafské zprivy, které by mohly

diagnéze napomoci a pak se staly i sou€ésti pfipravy na terapii.
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1.8.5 Skolni anamnéza

Skolni anamnéza je neménd dileZitd ne’ veskerd zdravotni vySetfeni. Mnoh4
podezieni na poruchu AD/HD vyjdou od uditel & vychovateldl, kteti dit€ znaji jiste 1épe, nez
lékat. Navic tato porucha nejvice ovliviiuje proces vzd&lavani a oblast socidlnich vztaht. Je
proto nutné zjistit, jak se dit& projevuje ve Skole, jaky je jeho prospéch, jaké méa vztahy se
spoluzaky a s uciteli (jeho chovani k autoritim), pfipadné zda trpi n&jakou poruchou uceni,
zda nemd potiZe s chovanim nebo jestli dokonce nebylo vylou¢eno ze Skoly. To oviem

vyZaduje uzkou spolupraci lékafe, rodiny a $koly, jeZ je v mnohych pfipadech velice sloZitd.

1.8.6 Dalsi vySetieni a testy

» Pozorovani; krevni testy (analyza chromozomi, test na funkci Stitné Zlazy...);
neurologicka vySetfeni (EEG, CT, NMR);
s posuzovaci §kaly pro chovani (Rutter 1967, Du Paul 1991, Barkleytiv dotaznik pro doméci

a Skolnf prosttedi, Skala dle Conersové pro rodice a ucitele.);

1.9 Souvislosti mezi ADHD a dalSimi obtizemi

ADHD se dasto nevyskytuje osamocené. Uvadi se, Ze 44% déti s ADHD trpi dalsi
psychickou poruchou. Nejéastéjsi jsou poruchy chovani, jeZ podle nékterych tdajii dosahuji
40 a2 90 %. Casté jsou rovn&Z poruchy nalad, pfedev$im depresivni porucha ( 15-20 % ),
uzkostné poruchy (25 %) a specifické poruchy uceni specifické poruchy udeni, jako je tfeba
dyslexie ( porucha éteni ), dysgrafie ( porucha psani ), dysortografie ( porucha pravopisu ),
dyskalkulie ( porucha matematickych schopnosti ) ( 20 % ). Neni vzacnd piitomnost n€kolika
komorbidnich poruch souéasné. ( V. Komérek, A. Zumrova 2000 )

K piivodni poruse se ¢asto pfidavaji i vlivem vnéj$iho prostiedi sekundarni disledky,
které vytstuji v asocilni chovéani v obdobi dospivani a dospélosti. Tyto déti tvofi nejvétsi
pocet pacientl na liZkovém oddé&leni détské psychiatrie. Jejich chovéni znesnadiiuje vyuku ve
Skolach a i rodi€e si mnohdy nevi rady. ( P. Zvolsky 1998 )
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1.9.1 Opozicni chovini - ODD Oppositional Defiant Disordess

,»Opoziéni chovani se u nés tak Casto nepouZiva ale, déti s timto chovanim bychom
na8li. Charakteristickfm projevem je nadprimé&md nesnaSenlivost, hadavost, oslabend
sebekontrola, opakovanym znakem je extrémni fyzickd aktivita, dominuje ztrita
pfizplisobivosti odmitdni poZadavk dospélych. V ptipad€ konfliktu tito jedinci ( vé&tSinou
chlapci ) nepovaZuji sami sebe za zdroj obtiZi a vidi chybu v jednéani druhych. Tato skupina
m4 hodné spole&nych rysi s ADHD, piedevsim poruchy vnimani a utvafeni sebe samého. Ve
skupin€ déti s ADHD je pfiblizn€ 60% déti s ODD.“ ( O. Zelinkova 2003 )

1.9.2 Poruchy chovani

Porucha chovani, na jejim# pozadi stoji ADHD/ADD, se vét§inou za€ind projevovat
uz v pribéhu détstvi, a pokud neni véas 1é€ena, miize béhem doby pfejit v opakované nésilné
chovani. Porucha chovéni nesouvisejici s ADHD/ADD se ve vét$in€ ptipadech projevi az
v pozdni puberté a je charakterizovdna opakujicim se vzorcem asocidlniho, agresivniho, az
delikventniho chovéni. Byva vSak ¢asov€é omezend a jeji progndza byva piizniv&jsi. Vidy je
nutné petlivé vySetieni psychiatra i psychologa a velmi cennd je i pomoc $koly.

»Poruchy chovani jsou charakterizovany opakujicim se obrazem disocidlniho,
agresivniho a vzdorovitého chovani. Ojedinélé disocidlni nebo krimindlni iny nejsou samy o
sob¢ diivodem pro tuto diagnézu, kterd vyZaduje, aby charakter takového chovani byl trvaly.“
( A. Train 2001 )

1.10 Charakteristické projevy déti s ADHD/ADD

»U kazdého ditéte se setkdvame s pon€kud jinym pro né& charakteristickym obrazem,
ktery je dynamickym vysledkem vzdjemného plisobeni initelli jeho té€lesné a duSevni vybavy
a socialnich dalSich vlivti. Tito jedinci vyZaduji zvlastni pé€i. Pfistup k nim by mé&l byt vysoce
individualni. Méli bychom pro n€ mit k dispozici fadu opatieni, zajiSt€nych organizacné, v
ramci komplexni péce, jeZ byla pouZita pravé po zvéZzeni toho,co danému ditéti miZe nejvice
prospét. Zasadou je, Ze tato opatfeni by méla zabezpecovat specialni pomoc tak, aby dité

nebylo podle moZnosti vytrhovéno ze svého rodinného a socilniho prostiedi.“(P. Ri¢an 1995)
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1.10.1 Poruchy motoriky

Déti s ADHD byvaji vétsinou neklidné. Nervovy systém t&chto déti dozravé pozdgji. V
diisledku toho se dit& chova, jako by bylo o né&kolik rokii mladsi. Dité nevydrzi v klidu,
pfechazi z jedné &innosti do druhé, pfi praci v lavici vstava, kleka si na lavici, leze pod ni
apod. Dité je pokladéno za ,neposedu® a neukdzn&né. Na druhé strané byva dité rychleji a
snadno unavitelné. Kratkodob& se soustfedit a byt vklidu u nich vyZaduje veliké usili
spotfebuji na n& mnoho energie. Ale tnava se u téchto déti projevuje jest€ vétsi aktivitou,
zvySenou pohyblivosti, a7 podraZdénosti, od které neni daleko k afektivnimu vybuchu nebo
agresi. Nékteré z téchto déti maji problémy s usinanim, dlouho a Easto se ptevaluji posteli.

Poruchy motoriky se projevuji i v jemné a hrubé motorice. Tyto déti byvaji neSikovné
a neobratné. Pohyby jsou nekoordinované, proces automatizace pohybu je dlouhodobé&jsi.
ObtiZe ve $kole mohou mit zjevn& v psani, kresleni, pracovni vychové a t&locviku. Pismo
téchto déti byva hodnoceno jako pomalé, nethledné, neuspotadané.

Moznosti ovlivnéni poruchy motoriky jsou. Rozhodné nenutime nésilng dité& ke klidu.
Kdyz se soustiedi, nedokaze se soustfedit na nic dal$iho. Naopak je dilezité dat ditéti dostatek
volnosti v pohybu. Pohybové ¢innosti by mély byt neorganizované. Doporuduji se takové
pohybové hry nebo &innosti ke kterym ma nadani, podporujeme &innosti, ve kterych by mélo
dité pocit uspéchu. Dilezité je asté st¥idani Einnosti. U dlouhotrvajicich ¢innosti v&tsinou dité
nevydrzi. Z tohoto diivodu by se méli vkladat kratké pauzy, nebo by mély byt viazeny takové
¢innosti, pfi kterych si odpogine ( napt.: Pii sedavé ¢innosti, jako je psani nebo malovani,
dovolime dit&ti se projit apod. ) a miZe se vratit k plivodni ¢innosti. Vhodné je vice se v€novat
tomuto ditéti ve chvilich, kdy je klidn&jsi a dokaze 1épe vnimat.

Osvéd¢uje se s také zm&na polohy v prib&hu Einnosti, kterd trva déle - dité sedici si
stoupne apod. Cinnosti je nutné stfidat s relaxaci, abychom dit& nepfetiZili. Navic relaxace
utlumuje agresivitu. Dité by mélo umét relaxovat jak ve $kole tak doma. Relaxaci miiZeme
slovné podpofit napiiklad kritkym ptibéhem nebo pohédkou, tlumenou hudbou. Jégové
cvigeni pro déti s ADHD byva velmi vhodné, vyrazné uklidiiuje, uvoliiuje a uci se soustredit.

Hyperaktivitu miizeme ovlivnit svym pfistupem k ditéti. Drobny neklid je lepsi

ovlivnit jemnym dotykem tfeba na rameni ditéte. DiileZity je pfedevSim klid. Osv&d&eny je
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o¢ni kontakt ( o¢i by mé&li byt ve stejné tirovni ). Nervézni, vztekly, roz¢ileny dospély neni
dobrym piikladem pro dité, od kterého vyZadujeme klidné chovéni.

Dilezité je, aby rodie zajistili pravidelny denni reZim, dostatek spanku, zdravou
stravu, pravidelnou pfipravu na vyuku v klidném prostfedi a G¢ast v zajmové Cinnosti. Na
druhé strané je tieba vyloudit pfili§ divoké aktivity pfed spanim. Doba uklddani ke spanku by
méla byt vZdy ve stejné dobé, déti potfebuji dostatek spanku.

1.10.2 Poruchy koncentrace pozornosti a pamé&ti

Pro déti s ADHD byva typické, Ze jsou rozt€kané nesoustfedéné. Snadno je vyrusi
jakykoliv podnét. Vzhledem k poru$e CNS nedokéZe rozliSit co je podstatné. Déti byvaji €asto
netrpélivé. Ukoly, u kterych je nutnd trp&livost, vétSinou nedok4i splnit do konce. Cilen&
zamé&fena pozornost pro né neni viibec jednoducha, stoji je velké usili. Dité¢ s ADHD ¢asto ve
Skole podava nerovnomérné vykony, jednou ma p&kné znamky a podruhé selze. Na pokyny
dospélych tyto déti reaguji opoZdéné a takZe pokyny musime opakovat. Tyto déti si
zapominaji nejen své Ukoly, ale i véci.

Charakteristické u déti s ADHD jsou poruchy kratkodobé paméti at’ uZ vizuélni nebo
auditivni. Informaci, kterou dit¢ vnima, si ale nepamatuje: kratkodobd pamét’ trva jen n€kolik
sekund a dojde-li k vypadku z diivodu soustfedéni; nedokéZe se pfepsat do paméti
sttednédobé. Vysledkem je, Ze si dité pamatuje bud’ ¢ast informace nebo viibec nic. Dé&ti
byvaji oznaovany za nespolehlivé a liné;Casto se dospéli domnivaji, Ze to dé€laji naschval.

MozZnosti ovlivnéni: To, Ze dité byva nesoustfedéné a rozt€kané doma tolik nevadi.
Nejvétdi problémy nastivaji ve skole a pfi pfipravé na ni. Skolni p¥iprava doma je velmi
dilezitd. Rodice by méli upravit prostor pro pfipravu na vyuku. Dit¢ by mélo mit svij koutek
s psacim stolem, ktery by nemé&l byt umistén v blizkosti dveii a dit€ by mélo sedét Eelem ke
zdi. Okno je nejvhodnéjsi umistit z boku, tato opatfeni slouzi k tomu, aby co nejméné byla
odpoutdvéna pozornost vn&jsimi vlivy.

Pii ptipravé by méli vzdy byt rodiCe. Rodi¢ by mél byt ditéti oporou a radcem, ale
nemél by za n€ vypracovavat ukoly. Déti mivaji obtiZze se zapamatovanim probrané latky.
Zapominani pfedejdeme tim, Ze novou latku jesté znovu zopakujeme za 20-30 minut. DileZité

je prib&Zzné udeni,Casté opakovani a vytvareni asociaci. S ditétem je nutné pracovat vzdy, kdyz
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se soustfedf. St¥idani Cinnosti, odpodinku a pohybu, ale také riizné typy tkold, jsou diileZité,
predchézime tim Gnaveé déti. Zde plati zasada kratce a Cast&ji.

Pro déti je podstatné vytvoreni bezpetného prostiedi. Chceme-li mu pomoci musime
mu jeho pracovni podminky upravit tak, aby mé&lo mozZnost se chovat norméalné. Vychovatel se
mus{ obrnit klidem, velkou trpélivosti a shovivavosti. Dit¢ by mé&lo poznat, Ze mu rozumime a

Ze se mu snaZime pomoci.

1.10.3 Emoc¢ni poruchy a poruchy chovani

Déti s ADHD trpi poruchami emoci, ¢asto jsou emo¢né labilni. U téchto déti
pozorujeme &asté zmény ndlad —stfidani smichu a place. Dé&ti jsou sensibilni na pocasi, pfi
zvySeném atmosférickém tlaku jsou daleko vybu$né&j$i a podrazdéngj§i. Déti trpi vykyvy ve
vykonnosti souvisejicimi s ¢astymi zménami néalad. Dé&ti Casto reaguji impulzivné bez
rozmyslu, pfi€inou je porucha CNS, kde je v nerovnovize vzruch a Gtlum. Dé&ti nedokaZi
domyslet dasledky svého jednani, jednaji bezhlavé a bez zdbran.

Pro d&ti s ADHD je typicka nizka frustra¢ni tolerance ( podnéty, které ostatnim détem
nevadi, dokazi déti s ADHD dovést aZ k afektivnimu vybuchu ). Tyto déti reaguji na slabé
podnéty neadekvétn€. Velice asto vybuchnou v pfival hnévu, byt i zmalé a pro nés
nevyznamné ptitiny. Casto jsem byla svédkem vybuchu agrese, jen pro takovou malidkost,
jako je shozen{ pomiicek z lavice, vyliti barvy...

Tyto déti pfestoZe jsou citlivé aZ precitlivélé, maji problém s empatii. DokaZi svému
okoli ubliZit, atkoliv nevi pro¢. Neum{ vycist z oblieje druhého, zda je spokojeny &i nikoliv.
Cini jim obtiZe odhadnout, co je vhodné a co neni. Jak jiZ bylo te€eno, tyto d&ti maji vysoky
sklon k afektivnim vybuchiim. NedokaZi se ovladat. Agrese zaina vétSinou slovné, pozdgji
muiZe pferdst aZ v agresi fyzickou a to nejenom vici okoli,ale n€kdy i vii¢i sob&. Po agresi déti
vlastné nevnimaji, Ze udélali néco $patného a divi se pro¢ je okoli zatracuje. N&kdy naopak
védi, Ze se chovaly nespravné, ale vymlouvaji se, Ze konflikt nevyvolaly a Ze se pouze branily.
Tyto déti byvaji €asto tzv. tfidnimi Sasky a pfedvadéji se. SnaZi se na sebe upoutat pozornost a
to za jakoukoliv cenu. Velice asto vykfikuji, vytahuji se pfed ostatnimi.

Vzhledem k vyse uvedenym problémiim maji problémy s vrstevniky a okolim. Pfesto,

Ze touZi po kamaradstvi a piételstvi, toto jim vétSinou nevydrZi. Tyto déti stejné jako ostatni
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touzi po lasce a naklonnosti a to v daleko vét$i mife neZ ostatni déti, pravé proto, Ze byvaji
nepochopeny a nepfijimany svym okolim.

Moznosti ovlivn&ni: DiileZité je navodit klidnou atmosféru, neklid se na dité pfenasi a
zvySuje se mozZnost neadekvétniho chovani. Vychovatelé by méli byt vyzbrojeni zna¢nou
trpélivosti a vyrovnanosti, svym chovanim by méli jit ptikladem. Za impulzivni jednéni dité
netrestame, spiSe se ho snaZzime usmérnit. Afektivnimu jednani je dileZité pfedchazet. Nutné
je odhadnout situaci, aby nedo$lo ke Spatné reakci. Nékdy staéi rychle odvést pozornost jinam
na néco zajimav&j$iho, nebo se snaZzime dit& odvést z té mistnosti kde vznikl problém. Pokud
uz k afektivnimu jednéni doslo, ( pokud to neni afekt ohroZujici ) je lépe jej nechat doznit.
Nezasahujeme a po¢kame si, az se dité uklidni. Dit& se uklidni daleko rychleji, jestlize dosp&ly
je sam klidny. Pokud dospély reaguje, zlobi se a kii¢i, dité mé pocit tispéchu, Ze upoutalo
pozornost pouze na sebe. Jestlize je to afekt ohroZujici, odvedeme dit€ a snaZzime se, aby
neubliZilo sobg&, ani svému okoli. Po odeznéni si s ditétem o samoté promluvime. Neni dobré
nechdvat rozmluvu na potom. Jestlize dit¢ ve $kole dostane pozndmku a rodi¢ si snim
promluvi aZ pozd® veder, kdyZ pfijde s prace, dit€ uZ si nepamatuje souvislosti, k této domluvé
dochéazi pozd¢€. Dilezité je probrat to co nejdiive po $patném Cinu. Mé&li bychom pro né€ mit k
dispozici celou fadu opatfeni v ramci komplexni péce, jeZ by byla pouZita po zvaZeni, co
danému ditéti miZe prospét nejvice. Soustavné vedeme dit€ k tomu, aby si uvédomovalo své
chovani, hodnotilo je, snaZilo se nejdiive pfemyslet a teprve potom jednat. Trpélivé a Casto
zdiiraziiujeme spravné chovani.

»irest miZe 3patné chovani jen zastavit - odména ale buduje to spravné. Jestlize
vzdycky pfijde trest a nic vic, kdyZ myska vybo&i ze spravné cesty a kdyZ dité ud€ld néco
nespravného, nauci se sice néco nedélat, ale tim se jest€ nenauci délat to, co je spravné. Trest
utlumuje. Teprve, kdyZ uZ vime, co je sprdvné, mlZe nas udrZovat ve spravnych kolejich,
zachce-li se ndm z nich vybocit.“ (Z. Mat&jéek 1995)

Dilezité je vytyéit hranice. ,,Déti potfebuji Citelné a pevné osobnosti. Citi-li déti
pevnost, jsou schopny se orientovat. Pevnost vytvafi hranice, kde viak chybi, vlddne nejistota
a déti se pokouseji hranice testovat a zjistovat, jak daleko mohou jit. Pevnost nema nic
spole¢ného s kiikem, s fyzickym &i psychickym nésilim nebo panova&nosti - spiSe se ji rozumi
urditost v postojich a hlase, vnitini klid, uvolnénost a vzajemn4 Gcta. Pravé snaha neudélat ve

vychové Zadnou chybu a vSem jen ne sdm sob& vyhovét plodi dal¥f t€Zzkosti s vytyCovanim
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hranic. Kdo stanovuje hranice, riskuje, Ze u dospivajicich nebude vZdycky obliben. Riskuje
hadky a hn&v. A protoze v mnoha oblastech vychovného jednani ptevlada iraciondlni
pfedpoklad, Ze ¢lovék musi byt ode viech milovan a uzndvan, hodné rodi¢i a vychovateli se
boji stanovit hranice sob& i druhym. A nadto, kdo stanovuje hranice, musi pifemyslet i o
diisledcich: co kdyZ se hranice pfekro&i a porudi se pravidla? To neni snadné, vyZaduje to
odvahu, ale i zdrZenlivost.“( J. U. Rogge 1996 )

Je nesmirné diileZité naslouchat pocitim ditéte, mluvit s nim o tom, co citi a proziva.
Déti snaZime vést k emocialnimu vyjadfovani. Tim se dité naudi 1épe chapat své okoli. Déti by

meéli proZit kladné emoce.

1.10.4 Poruchy Fefi, vniméani, mySleni

U hyperaktivnich d&ti &asto pozorujeme opoZdény vyvoj feéi, dité zafind mluvit
pozdé&ji nez jeho vrstevnici. K nej¢ast€js$im porucham feci u téchto déti je dyslalie, kdy dité ma
problémy s vyslovnosti jedné nebo vice hlasek. S poruchou motorické obratnosti mluvidel
souvisi artikulaéni neobratnost ( dit¢ méa problém s vyslovovanim del§ich a néro¢nych
slov,piestoze jednotlivé hlasky jiZ umi ). Déti maji chudsi slovni zasobu, maji obtiZe pohotove
se vyjadrit.

Tyto déti maji poruchu vniméni, a to jak sluchového, tak zrakového, mivaji problém i
s pravolevou orientaci v prostoru. VySe uvedené poruchy Casto souvisi i s poruchami uceni.
Mysleni byva nepruZné upinavé, miZe byt i zabihavé. Objevuji se pfekotnosti v mysleni, nebo
nékdy naopak t&7kopadnost. Cast4 kolisavost a nevyrovnanost v mysleni. ( H. Zatkové 2005 )

Moznosti ovlivnéni: Poruchy fe¢i by mély byt alespoii z vétsi ¢asti odstranény pied
vstupem do Skoly. Dé&ti s poruchou fei by mély byt od patého roku v pééi odbornika
logopeda. Ptetrvavaji-li vady feéi i v béZné zékladni $kole, mohou zpiisobit mnoho problémi
ve vyuce, pfedevs§im Ceského jazyka. DileZitd je spolupriace logopeda a rodi¢d. Domaéci
cviceni je velmi dilezité a vyZaduje znaCnou trpélivost rodicl. Déti podnécujeme k Castému
vypravéni, to miiZe rozvijet slovni zdsobu. Pro cvieni sluchového vniméani a zrakového
vnimani jsou vyborné riizné Kimovy hry. Pro soustiedéni a zrakové vniméni je cvifeni rozdila
dvou stejnych obrazkl, ve kterych jsou drobné rozdily. MySleni déti stimulujeme

jednoduchymi détskymi hrami. ( napt. dovypravét ptib&h podle obrazku, slovnim kopanou )
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1.11 Zikladni obecné zasady vychovy déti ADHD dle Matéjéka (1991) :

=  Trpélivost, klid a optimisticky vyhled do budoucna. Je Sance, Ze pfi spravném vedeni,
1éCeni a s postupujici zralosti budou potiZe méné patrné.

» Nesetiit povzbuzenim, pochvalou, ocenénim - a to nejen za dobry vykon, ale pfedeviim za
projevenou snahu. Tyto déti jsou nadm&mné trestany. Zatidit véci tak, aby je dit€ udélalo
dobie a my je za to mohli pochvalit.

» Nedopustit, aby se dité€ naudilo né¢emu $patné. Vzhledem k rigidit€ mysleni.

= S ditétem pokud moZno spolupracujeme. Pfedchazime nevhodnému chovéni & chybam
v praci. Vylou¢ime rusivé podnéty, povzbuzujeme dité pfed tikolem hapticky (poloZenim
ruky na rameno), aby si uvédomovalo na§ zajem a oporu, do$lo k soustfedéni. Klidné
vysvétlime postup, vSe doprovazime zrakovym kontaktem.

» Malo a ¢asto! Maximélné deset minut pro jeden tikol. VyuZivat relaxace.

»  Vyuzit zjmu. Zajem podnécuje pozornost.

= Hodn¢& pohybu! Nuceni ke klidu zvySuje napéti, zhorSuje pozornost sniZuje vykonnost.
Pohyb, volna hra a aktivita jsou pro dité relaxaci.

" Zabrénit pocitim mén&cennosti. Chranit dité pfed opakovanym netspéchem.

* Vcelém rodinném prostiedi je tfeba vytvotit ovzdusi spoluprice. Dité ma poznat, Ze je
vSichni maji radi a jsou ochotni mu pomoci.

» Spoluprice rodiny a Skoly. DuleZitd je vzdjemnd informovanost. VyuZivime notysku
k zaznamenévani tikold, p¥ili§ nespoléhdme na samostatnost ditéte.

» Spolupréce s lékafem. Léky jsou pomoc, rovnaji nepravidelnost nervové ¢innosti.

= Volit vhodné zaméstnani. Zajem vede pozornost. Tyto déti se lépe osv€dCuji v praxi nez

pfi studiu. DuleZity je pohyb, proménlivost podné&tii.
1.12 Dité s ADHD/ADD a okoli

1.12.1 Dité a rodina

+Clovék ke svému rozvoji potiebuje - feteno s jistym zjednodusenim - zéroveii dva
principy: lasku a fad. Lasku pfedem danou a nezaslouZenou, kdy je milovan a pfijimén takovy,

jaky je, i se viemi svymi pfipadnymi nedostatky. Tato laska matetfského typu je atmosférou a
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pozadim, v némZ se odehrava Zivot ditéte. TatdZ laska ma vSak jeSt€ dal3f aspekt: povznasi
Clovéka, uvadi jej do fadu, do néhoZ i on se ma zadlenit, do svéta, ktery mé spolutvofit, klade
naroky, vede k poznani vlastnich moZnosti i mezi. To je ldska otcovského typu, jeZ také nutné
patii do sil, které utvafeji osobnost ditéte. Jen tak lze dosdhnout svobody, kterd neni na ukor
druhych, ale je spjata se zodpovédnosti a vyznaduje se vciténim a solidaritou.” ( J. Prékopova
1993)

Viig¢i hyperaktivnimu ditéti vystupujme s laskavosti a laskou. Obriime se trpélivosti,
klidem a optimismem. Posilujme sebevédomi ditéte pfedevsim tim, Ze ocenime nejen kazdy
jeho tspéch, ale i kazdou projevenou snahu. Vytvofme takové podminky, aby se dité¢ mohlo co
nejvice a co nejlast&ji projevit. Snazme se zabranit situacim, za které by muselo byt dité
potrestano. Zabranime tim vzniku pocitu netspéchu a ménécennosti. Vedeni ditéte by mélo
probihat formou nasi aktivni spoluti¢asti na spolené ¢innosti.

LZarid’te véci tak, aby je dit& udélalo dobfte, a za to je vyrazné pochvalte. Nedopust'te
vSak, aby udélalo néco $patné a vy jste je za to museli trestat. Ze strachu pfed trestem dité
neudéld zdaleka tolik prace a hlavné se zdaleka tolik nenaudi jako pro hiejivé uspokojeni z
radosti t&ch, které ma rado.” ( Z. Maté&jéek 1994 )

Vsestrannou podporu by dit€ mélo nachézet hlavné v roding, a to u vech jejich €lend.
Meélo by se citit rovnocennym ¢&lenem rodiny, ktery je obklopen laskou a pocitem jistoty.
Rodina by méla umé&t ditéti aktivn€ naslouchat, nebot’ vétSina déti se $patnym chovanim si
obvykle takto fikd o pomoc. Prib&Zné naslouchani ditéti a povidani si s nim, je tim nejlepsim
lékem na neStastné pocity a je to zaroveil i dobrd prevence toho, aby se takové pocity
nemusely viibec objevit.

Snazime se pfedchdzet nedorozuméni mezi Skolou a rodinou. Je tfeba pocitat
predevs§im v poléatku s niZ§i samostatnosti ditéte. Velmi duleZitd je pravidelna a kvalitni
komunikace a spoluprdce mezi rodinou a $kolou. Touto spolupraci lze zmirnit vzniklé

problémy a v mnoha pifpadech jim i GspéSné& piedejit.

1.12.2 Vzdé&lavani déti s ADHD/ADD

Jakmile nastoupi dit€ do prvni tfidy, za¢ne byt hodnoceno zejména z hlediska svych
Skolnich vysledkd. Kazdy rodi¢ chce, aby pravé jeho dité v né€em vynikalo, bylo nejlepsi.

Dité s poruchou pozornosti vSak piili§ &asto selhdva, nez aby si mohlo vybudovat pozici
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Usp&$ného Zaka, jak by dasto odpovidalo jeho inteligenci. Nepozornost, hyperaktivita,
impulzivita i dal$i projevy ADHD/ADD ovliviiuji ve velké mife vykon ditéte ve vSech
predmétech. Opakované netspéchy pak rozhodné& nepfispivaji zdravému rozvoji sebevédomi a
spravnému sebepojeti ditéte, ani spokojenosti jeho rodici. U ditéte se mohou Easem projevit i
pfidruzené poruchy jako je napfiklad deprese, poruchy chovani, nebo poruchy opozi¢niho
vzdoru. I tyto poruchy pak nésledn& ovlivituji chovani ditéte i jeho schopnost udit se. Nizké
sebevédomi Casto selhavajicich déti Uzce souvisi s jejich nedostateCnou motivaci. Dit¢ uz
pfedem ptedpoklada, Ze zadany tkol nezvladne, proto ho bud’ Uplné€ odmitd, nebo nema
dostate¢nou snahu k jeho Gspé$nému splnéni.

»Irvalé netspéchy mohou vést aZ ktomu, Ze pocit ménécennosti prevazi, dite
kapituluje, stava se outsiderem a ztraci dileZitou slozku Zivotni perspektivity.“(P. Ri¢an 1995)

V mnoha piipadech jsou déti navic omezovany poruchami uceni, nej¢astéji dyslexii a
dysgrafii. ProtoZe nd§ vzdélavaci systém a zplsob ziskdvan{ znalosti je na mnoha $koldch
postaven pravé na dovednosti Cist a psat, vysledky $kolni prace déti s poruchami pozornosti
s pfidruZenymi poruchami udeni zdaleka neodpovidaji jejich skute€nym schopnostem a
inteligenci. ProtoZe kazdé dité je jiné a ve t¥idé se nikdy nesejdou déti spadajici do stejného

typu, mél by uditel styly vyuky stiidat.

1.12.3 Role uéitele

Jednou z pti¢in mnohych problému pfi préaci s détmi trpicimi poruchami pozornosti
byvéa nedostatetnd informovanost a odborné vzdélavani uciteli. Mnozi z nich jsou schopni
symptomy ADHD u ditéte rozpoznat, ale uZ si neuvédomi, Ze tomuto ditéti neprospé&ji
prefazenim do specidlni $koly, nebo men$imi naroky na jejich chovani a ziskané v&€domosti.
V3ichni uditelé by mé&li v&dét, Ze existuje mnoho zplsobd, jak poruchy pozornosti zmirnit.
Piedeviim by co nejdfive méli kontaktovat rodi¢e a doporuéit jim navtévu psychologicko-
pedagogické poradny, kterd v ném nachazet jeho pozitivni charakterové vlastnosti a na ty
upozoriiovat. MiZe tak pfipravit ditéti pidu pro postupnou zménu pozice v tfidnim kolektivu.
Ucitel by mél jasné rodi¢iim sdélit, co od nich oekava a zéroveil, co mohou oni o&ekavat od
néj. Rodi¢e Casto chtéji od ulitele jasné a univerzalni pravidlo, které jim pomiiZze dité&
zvladnout. Nic takového ovSem ucitel k dispozici nemd, miZe v3ak rodi¢im doporugit

navitévu mnoha dal$ich odbornikl v poradenskych i Iékafskych institucich. Lékaf miiZze ditéti

31



naordinovat léky, které pomohou zvladat hyperaktivitu i ostatni projevy ADHD/ADD,
psycholog nebo psychiatr zase urdi nejvhodn&jsi terapeutickou metodu a spolu s rodi¢i dat
dohromady plan terapie. Tyto kroky slouZi nejen k samotné napravé poruch pozornosti, ale
tim, Ze kone&n& nabizi né&jaké feSeni problémd, i k uklidnéni napjaté situace v rodin€ ditéte.

Aktivni spoluprace srodifi ditéte miiZe napiiklad spocivat v zaloZeni specidlniho
notysku, do kterého by denné uditel psal rodi¢tim zpravy, jak dit€ pracovalo, jaké jsou doméaci
tikoly i dal§i didleZitd sd€leni. Motivaéné mohou fungovat tzv. malé odmény - kdyZ se ditéti
néco sloZit&jiiho povede, d4 mu ucitel do notysku napt. razitko, hv€zdicku, erveny puntik...
Z toho pak rodi¢e mohou doma usuzovat, jak se dit€ ve Skole snazi a mohou motivaci ditéte
i komunikaci s nim zlepSovat dotazy, za co jednotlivé pochvaly dostalo. Dité tak opakované
zazije pocit uspéchu, coZ poméha rychleji zvySovat jeho naru$ené sebevédomi.

Pravidelnost a ¥ad, které d&ti s poruchami pozornosti tolik potiebuji, 1ze ziskat nejen
tpravou prostiedi tfidy, ale také pfesnym uréenim pravidel a promySlenymi reakcemi na
chovani ditéte.

Utitel by mél udrzovat b&hem hodiny kontakt s ditétem.a mél by mit i zp&tnou vazbu
ze strany ditéte. Velmi dilezité je rozkladani tikoll na mensi &asti. uditel sém pomdéhat ditéti
s uspofaddanim pomiicek a zptehlednénim pracovniho prostoru. Také musi dbét na to, aby dité
nebylo vy¢lenéno Dité s ADHD/ADD, vyZaduje Castou pozornost a pomoc ucitele. Proto je
dobré posadit takové dit& do pfedni lavice, aby ho mé&l uditel na o€ich, mohl ho nenapadné
sledovat, poskytovat zp&tnou vazbu a poméhat s tkoly, aniZ by tim pfipoutdval pozornost
ostatnich déti.

Pokud uditel vidi, Ze vykonnost ditéte prudce klesd, za¢ina byt unavené a zlobi, miiZe
mu ulevit tim, Ze ho napiiklad posle ,,n&co zafidit“, pfiSpendlit na nést€nku apod. Ucitel musi
mit na paméti, e vyhovét viem potfebadm ditéte bez zvlastni pomoci jinych odbornikli neni
mozné.

Ditéti s diagnostikovanou ADHD/ADD je moZno navrhnout integraci. Pak vypracuje
uditel spolu se specidlnim pedagogem individudlni vzd€lavaci plan, ktery je zaméfen nejen na
ulevy, které dit& potfebuje, ale hlavné na zmény v jeho Skolnf prici. D&ti s ADHD/ADD velmi
¢asto nepotiebuji omezit rozsah uciva, ale spiSe zménit zptsob, jak konednych védomosti
doséhne.
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Nejen déti s ADHD/ADD, ale i ostatni Z4ci jist€ uvitaji tvofivé, poutavé a interaktivni
vyudovaci metody. Cim lépe je dité motivovano a &m vice ho udivo bavi, tim déle a kvalitngji
je schopno se soustfedit a je pravdépodobné, Ze si u¢ivo bez v&tSich potiZi osvoji. JiZ od prvni

téidy by mél ucitel dbat na to, aby si déti zvykaly pracovat.

1.13 Vybrané terapeutické postupy u déti s ADHD/ADD

Problémy, které jednotlivé déti s ADHD maiji, jsou jedineéné, a tak i naprava je sloZitd
a miiZze trvat néjaky Cas, neZ se najde nejlep$i kombinace technik, aby se dostavil spéch
(Train, 2001). S vybérem mozZné terapie miiZe pomoci zkuSeny odbornik — pediatr, détsky
psychiatr, psycholog v PPP apod. Pfi vybé&ru vhodné terapie se musi dbat na osobnost ditéte a
na rodinnou situaci. Zpravidla je tfeba zkombinovat vice metod, proto je pfi volbé terapii

zvlast dileZitd multidisciplindrni spoluprace.
1.13.1 Kognitivné-behavioralnf terapie ( KBT )

KBT je zaloZena na nacviku socialnich dovednosti, véetné paralelniho nacviku ve
skuping rodi¢. Cilem je minimalizovat u ditéte pocit nejistoty a vybudovat schopnost
vnitinitho ovladdni myS$lenek i ¢ind. KBT nejdfive vymezuje konkrétni, jasné definované
problémové chovani véetné frekvence, intenzity, trvani a nasledné stanovuje jednoznaény
dosazitelny cil. Jako $patné musi byt oznafeno chovéni, které chceme zménit, nikoli dité
samotné. Nové chovani definované v cili musi ditéti pfinaSet néjaké vyhody, jinak by se
vratilo k pfedchozimu chovéani. Nejdiive dit€ dostavd odménu za Zadouci chovéni, postupné
odmény ubyvaji, az se dit& nau¢i odméiiovat za vhodné chovani samo. Pro hyperkinetické déti
miize byt n€kdy trest paradoxn€ odménou, protoZe se svym chovanim snaZi ziskat pozornost
rodi¢a ¢&i uditelll. Dité€ se spolu s terapeutem uéi zastavit a myslet dfiv, nez za¢ne jednat ( napf.
metodou sebeinstrukce: ,,pockej“ - ,podivej se“ - ,zamysli se“ ). Terapeut se na sezeni
s ditétem pokousi naucdit ho adaptivnimu chovani prostfednictvim modelovani ( piehravani
zadouciho chovani a jeho systematické nacviCovani ), hrani roli a dalSimi kognitivnimi
technikami ( 1. Paclt, 2007, I. Drtilkova, O. Sery, a kol. 2007, E. Mal4, 2000 ).
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1.13.2 EEG-biofeedback

Podstatou metody je vyuZiti biologické zpétné vazby k autoregulaci mozkové aktivity.
Snimand EEG aktivita je pfevaddéna na obrazovku do podoby jednoduché videohry, jejiz
priib&h dit& ovlada zmé&nou psychického stavu spojenou s vyskytem Zadouci aktivity (ta je ve
hfe odmétiovéna Gspéchem, signilem) nebo neZidouci mozkové aktivity. Jde tedy o
psychologickou metodu operativntho podmiiiovdni. Pacient je neustdle zp&tnovazebné
informovan o svém aktudlnim stavu aopakovanym tréninkem se mozek u¢i fungovat

v pozadovaném frekventnim pasmu ( L Drtilkové, O. Sery, a kol. 2007 ).

1.13.3 Rodinna terapie

M4 za cil pochopit a pfipadné pozménit vzdjemné piisobeni €lenti rodiny, aby se
zmirnily problémy, které dit& proziva. Zaméfuje se pfedeviim na patologickou komunikaci a
interakci mezi ¢leny rodiny. Terapeut si dile v§imé postaveni jednotlivych &lenii v rodin€ a

zpusobu feSeni potizi. Hledd konkrétni problémy zplisobené vnitinfmi i vn&jimi vlivy.

Spole¢né pak vytvofi seznam cildi podle dilezitosti a zformuluji dohody. ( A. Train, 2001 ).

1.13.4 Individuélni prace ( psychodynamicksa terapie )

Nekteré projevy AD/HD plynouci alespoti ¢astecné€ z rannych Zivotnich zkuSenosti se
daji Feit individudlni terapii. Dité terapeutovi mtZe sdélit své mySlenky, pocity i vztahy, aniz
by se muselo bat hn&vu nékterého ¢lena rodiny. Terapeut podle véku ditéte miZe zvolit formu
hry, dramatického projevu, hrani roli, rozhovoru atd. UmoZni tak i malému ditéti, které by
meélo s vernalizaci svych my§lenek problémy, vyjadfit vSe, co potfebuje. DileZité je hned
z podatku navodit pfatelskou atmosféru a navazat sdit€tem bezpe€ny, pfatelsky vztah,
zprostiedkovat mu ,,pozitivni zkuSenost“. JiZ po kratké dobé se miZe dostavit tzv. ,,symptom
ulevy“, kdy dité¢ samovolné méni své chovani, 1épe rozumi druhym a celkové se zlepsi jeho
béh kazdodenniho Zivota.

1.13.5 Alterativni terapie

Mezi né patii i terapie objetim o které se zmiiluje J. Prekopova. Dramaterapie miiZe
ovlivnit chovani déti, plisobi na socidlni interakci. Mezi dal$i umélecké terapie patfi i

muzikoterapie a taneén{ terapie. Ve své praci se zabyvam arteterapii. Ke zklidnéni déti se
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vyZzivé i canesteterapie a hipoterapie. Tyto terapie poméahaji v kombinaci s dal$imi terapiemi

behaviorélnimi, psychologickymi a medicinskymi mirnit projevy ADHD/ADD.

1.13.6 Farmakoterapie

PiestoZe v dnes$ni dobé existuje trend co nejvice se 1éktim vyhybat, pro déti se stiedné
t€Zkou az téZkou poruchou miiZe byt spravn€ zvoleny 1ék velkou pomoci, nékdy je dokonce
jedinou moZnosti, jak se d4 zajistit uCinnost ostatnich opatfeni. Léky mohou naptiklad
znamenat vyraznou zménu v chovéani ditéte, jeho mySleni, schopnosti uéit se i ve vztazich
k ostatnim lidem. Léky vyuZivané nejCastéji jsou psychostimulaéni zejména Ritalin.
K tricyklickym antidepresiviim 1ékafi pfistupuji vétS§inou aZ po neefektivni 1é¢bé stimulancii
(cca 30% léCenych déti) a u déti trpicich zdroveii zkostmi, depresemi nebo epilepsii. Mezi
dalsi I€ky patii i antiepileptika. ( 1. Paclt 2007 )

V n&kterych ptipadech je farmakoterapie nevhodna. N&které preparaty, které pilisobi na
zvySovani koncentrace pozornosti, paradoxné zvySuji afektivitu aZ agresivitu. Nékdy se
nastava az pfilisné utlumeni ditéte a to neni schopno vnimat vyuku. Proto by rodi¢e méli
Iékate informovat o viech zmé&nach v chovani ditéte. DileZitd je i zpétnd vazba se $kolou.
Ucitel by mél ihned informovat lékafe o zméndch v chovani ve $kole a dopadu na $kolni
prospéch. ( H. Za&kova 2007)

Zisady a pFistupy terapie vSeobecné&:
= Clov&k je v jeho bio-psycho-socidlni jednoté jako jedinetné individuum, které smétuje

integrit€. VSechny jeho funkce jsou navzajem propojené - pfi koncipovéni pomoci tfeba je
sledovat vSechny souvislosti, biologické a psychické danosti, socialni okolnosti i akutni
stav.

* Clovk si zaslouZ tctu - kazdy je kompetentnf it si svij Zivot a fesit si své problémy.
Nikdo nemiize byt nésilng pfecviCovany a manipulovatelny. Kazdy ma v ramci svych
moZnosti projevit sviij ndzor. Terapeut zménu nenacviuje, ale pfipravuje. Jakykoliv obraz
¢loveka je iluzorni, vede k nalepkovén{ diagn6zami a ke Skatulkovani a limituje mysleni a
konani pomaéhajictho.

= Terapeut vystupuje ve vztahu ke klientovi pfedevsim jako ¢lovék - ne jako vychovné nebo
odborné autorita. PfeZiva spolu s nim jeden usek Zivota a pomdha mu uskutediiovat jeho

optimélni variaci. Nikdo se nemiZe nic naucit bez vlastni aktivity a chténi.
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» Terapeut pfijimé utrpeni jako sou¢ast byti ¢lovéka. Ma piesvéddéeni, Ze viechno dobré i
zlé ma sviij smysl. Pfijmout utrpeni, znamend lep§i moZnost skuteéné pomoci, nebo
opacném piipadé litost, hnév, strach nebo odpor, st€Zuji kontakt s klientem. ( Otto Spek -
uvedeno v knize J. Pipekova, M. Vitkova 2001 )

1.14 Vazba mezi ADHD a kreativitou

Vyzkum ukézal, Ze mozky déti s ADHD funguji jinak neZ ostatni. Mnoho lidi s ADHD
jsou nesmirn& kreativn{ a napaditi lidé.Casto je zdobi obrovsk4 originalita. Jejich nové, tvotivé
fantazie je velmi mocny néstroj!

Lidé s ADHD jsou ¢asto kritizovany pro nedostatek soustfedéni a Spatnou orientaci,
ale oni jsou zajimavi v pohledu na cely obrazek. Jsou Casto velmi vnimavi a miizou se podivat
na obraz ze vSech stran, spiSe neZ udrZet Uzky, jednostranny pohled.

V roce 1995 Doktorka B. Cramondova zvefejnila vysledky vyzkumu na pifedndSce v
Nérodnim centru pro vyzkum nadanych a talentovanych déti s nazvem ,,Vazba poruch
pozornosti a kreativity”. ( http://www.healthcentral.com/adhd/c/1443/16796/adhd-creativity).
Pro mnohé odborniky poukéazala na zaraZejici paralely mezi ADHD a kreativitou Srovnavaci
analyza struktury mozku ukézala velkou podobnost mezi mozky u diagnostikovanych lidi s
ADHD a téch, ktefi jsou velmi kreativni. Kreativni lidé se zdaji mit slab$i brzdici mechanismy
v jejich mozku neZ normdln{ lidé. Vyzkumni pracovnici v tvofivosti predpokladaji, Ze tato
slabost umoZiiuje mnohé spontinni mySlenky coZ vede ktviréimu mys$leni. Dr. B.
Cramondova zahrnuje pod tvofivost tyto vlastnosti: nepozornost; denni snéni; neschopnost
dokoncit projekty; hyperaktivita; pfecitlivélost na stimulace; rozporuplny temperament;
nadSeni a hravost; nedostateéné socidlni dovednosti. N&které z té€chto vlastnosti jsou uvedeny

jako specifické piiznaky ADHD.

1.15 Prognéza pro déti s poruchou pozornosti a hyperaktivity

Piiblizn€ u poloviny déti sporuchou pozornosti se v dospélosti symptomy
ADHD/ADD vytrati. Ostatni déti se b&hem Zivota budou potykat sriznymi problémy
plynoucimi z jejich poruchy. Nékteré z projevii vymizi, jiné se zmirni, nékdy se objevi nové

potize vychazejici z novych Zivotnich situaci, nékteré symptomy pietrvaji téméf nezménéné
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z détstvi. V pfipadech, kdy je porucha diagnostikovéna v¢as, si miZe mlady ¢lovék naplanovat
takovou Zivotni drédhu ( studium izamé&stnani ), kde mu projevy ADHD nebudou pfilis
prekazet.

Soutasné studie prokézaly, Ze v rimci ADHD existuje mnoho riiznych podtypt. Pokud
se jiZz v utlém ve&ku ditéte podafi odbornikiim diagnostikovat, o jaky podtyp jde, mohou rodice
véas upozornit, k ¢emu bude mit jejich dit€ sklony, ¢eho by se mélo vyvarovat a do jakého
prostiedi by se nemé&lo dostat. Napiiklad se prokazalo, Ze pokud se u ditéte jiz velmi brzy
vyskytnou zaroveii s ADHD agresivni projevy a poruchy chovéni, bude mit v adolescentnim
ve&ku sklony k antisocidlnimu i kriminalnimu chovéani. Ve studiich se ukazalo, Ze lidé spadajici
do zminéného typu mivaji &asto i problémy se zavislosti na drogéach a alkoholu.

Posledni vyzkumy se snaZi rozpoznat, jaky typ 1éCby, napravy &i terapie se nejlépe
hodi na jednotlivé podtypy ADHD a ve kterém stadiu je nejefektivnéji uplatnit.

Efektivni a v&asnd terapie spolu se spravnou volbou studia apovolani zaruCuje
Clovéku s ADHD moZnost stejné plnohodnotného Zivota, jaky by mél i bez poruchy

pozornosti.

2 DETSKA KRESBA A JEJi PROJEVY

2.1 Vyvoj kresby u déti ( dle R . Davido, 2001 a Z. Zicha, 1981 )

Détska kresba se vyviji v zavislosti na vyvoji jedince, a to bez ohledu na jeho
umélecké schopnosti. Pfestoze byva provedeni neobratné, nemusi byt pfiznakem duSevni
zaostalosti. Détské kresby prochazeji stadii, kterd t€sné souvisi s vyvojem intelektu.
= Obdobi skvrn - pocatedni sezndmeni s barvou, v obdobi do jednoho roku.
=  Stadium ¢maranic - tuzka je jakymsi prodlouZenim ruky. Dit€¢ ¢mard vSemi sméry.
Stastné a spokojené dit& kreslf silné &ary a zaberou celou plochu papiru.

* Nezdai'eny realismus - Mezi druhym a tfetim rokem dit¢ dokaZe 1épe drzet tuzku, dité
napodobuje kli€ky. To nésleduje a neovliviiuje Zadny intelektualni faktor.

= Stadium ,hlavonoZcu* - Kolem tfettho roku uz dit€ zaCind kresleni zvladat a svym
obrazklim za¢ina davat urdity tvar. Postava je znazornéna koleckem k némuz pfiléhaji dvé

fareCky - nohy a Casto dal$i dvé - ruce. S pfibyvajicim vékem pfibyva detaill napt. odi.
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Stadium pafidki - Mezi pdtym aZ Sestym rokem se zaCind objevovat trup v podobé&
kole¢ka. Kolem Sestého roku je t€lo Gplné. MnoZstvi detailil na postavé piibyva riistem
mentélni Grovné.

Popisny symbolismus - V $esti letech je lidska postava poddna pomé&mé piesn€. Dité po
pétém roce za¢iné kreslit dvojdimenzionaln€. V Sestém roce pfibyva detailii. Objevuji se
néznaky oble€eni se znaky prithlednosti.

Intelektudlni realismus - V obdobi mezi patym aZ devatym rokem, ve ve&ku sklépéni a
transparentnosti dit& kresli to co vi a zn4. Casto se setkdme s hlavou v profilu, jsou ale na
ni ob€ oéi.

Piechod na &dsteny nebo k uplny profil - V sedmém roce dité zpiestiuje proporce. Dité
se snaZi zaznamenat pohyb. Kresby jsou spiSe logické neZ vizualni. Dité€ v tomto obdobi
nedba perspektivu, neprihlednost, zkracovani.vzriistd zajem o dekorativni provedeni.
Transparentnost - Spo&iva v tom, Ze je vidét vnitfek zobrazeného objektu. Je normaln{ u
dé&ti do 7 aZ 9 let. N&kdy svédéi o velmi vyvinutém pozorovacim talentu. Pfetrvali po
desatém roku lze uvaZzovat o mentalni retardaci. Kromé zaostavani dusevniho vyvoje je
nutné brat v Gvahu poruchu afektivity a sensibility.

Sklapéni - obdobi 5 aZ 7 let déti neznaji perspektivu dochézi k takzvanému skldpéni. Dit&
obtiZné rozezndva mezi horizontdlou vertikalou, tyto pojmy maly mali¥ nerozliSuje. Proto
sklépf vertikalu do horizontilni roviny, aniZ by dbal na perspektivu.

Vizudlni realismus - objevuje se mezi 7 aZ 12. rokem. Dité kresli to co vidi. Kresli-li dit&
diim z vné&j¥ku, zobrazi jej z vn&jsku. Kresli-li vnitfek, kresli jen to co je vidét okny.V 9 az

11 letech se objevuje stinovéni, tvarovani a perspektiva.

Hodnoceni détského vytvarného projevu

Kresba ditéte je uréitou vypoveédi beze slov, avSak vlastni interpretaci je tfeba provadét

s velkou opatrnosti. Jedina kresba nemiiZe odhalit vSechno. Bylo by velkou chybou vyvozovat

zavery z jednoho obrazku ditéte které nezndme. VZdy vychazime z hlubsiho poznani ditéte,

jeho Zivotnich podminek, sledujeme vice détskych vytvorl. Pfi interpretaci se zaméfujeme na:

PFimé&fenost kresby v&ku ditéte - zda respektuje jednotlivd vyvojova stadia, které
odpovidaji véku ditste
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Téma a obsah kresby - vyznamy, které dit€ uvadi ve vztahu k d&ji, osobam a ptedmétim,
vypovidaji o postojich, pfanich, mys$lenkach a pfedstavach ditéte.

Cira - slabi ukazuje na slabou dusevni energii ( depresivni, Gzkostni jedinci,
schizofrenici). Dité jemuZ chybi sebediivéra, ustraSené a mé zabrany, kresli tence. Naopak
silné &ary, aZ obas protrhne papir kresli dit¢ pravdépodobné agresivni. USmudlané,
zmatené a zanedbalé vykresy mivaji déti s potiZemi v grafickym projevu. PieSkrtavani je
znakem uzké sebediivéry. Kvalita obrysovych ¢ar miiZe odraZet i psychické bariéry. Tato
milZe byt vyjadrena i jinak, uzavienim postavy v ur€itém prostoru za plotem atd.
Konfliktni momenty - projevuji se nadmé&mym gumovanim, stinovanim, zesflenim nebo
vynechénim Césti a naznaduji konflikt v této partii. Nevédomé vynechavani poukazuje na
problémy ditéte. Kromé opomenuti vynechdvani miZe byt znakem citovych a socidlnich
problémii. Napfiklad postavy bez tst sv&€d¢i o neschopnosti komunikovat. MiiZe se za tim
skryvat n&co, o Cem se nesmi nebo nechce mluvit.

Plocha papiru a jeho vyuZiti - strach s plochy se projevuje pfedevsim u schizofrenikd.
Depresivni déti nevyuZivaji celou plochu papiru. Kresli maly obrazek v dolni nebo horni
¢asti. VétSina plochy zistava prdzdnd. Statickd €i dynamickd figurdlni kompozice.
Postavy bez pohybu maji neurotici.

Barva - nepiitomnost barvy v celé v kresb& prozrazuje citovou prazdnotu nékdy asocidlni
déti. Zdravé a spokojené déti maji pfiméfenou barevnost ve svych kresbich. Bojacné a
uzkostné s barvami nepracuji nebo jen opatrné ve slabé vrstvé. Nékdy uzivaji nepfiméfené
vybarveni. Ojedinéle i déti s lehkym mozkovym postiZenim.

Cas k dokon&eni kresby - nestabilni d&ti pracuji velmi rychle na akor kvality, nevydri
se dlouho soustiedit. Jiné jsou naopak velmi pomalé. Typické projevy u déti s ADHD.
Kvalita kresby - zavisi na cviku, intelektu a celkovém télesném stavu. Negativné je
ovlivnéna tnavou, poklesem pozornosti, §patnym zdravotnim stavem. Je sniZena u d&ti
uzkostnych, bojicnych. U mentdlné postizenych se kresba projevuje népadnou
disproporci. Nadmérné¢ peclivé provedeni se projevuje u déti uzkostnych s
perfekcionalistickym pfistupem k ukolu.

PouZivani profilu - u pravorukych je profil smérem doleva. Interpretuje se dvéma

zplisoby. Bud’ jde o pfiznak vyssi intelektové irovné nebo nedostatek upfimnosti.
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» Umisténi postavy - smérem vpravo ukazuje na extravertnost, vlevo na introverzi. Postava
vysoko vypovida o optimistickém ladéni, ve spodni ¢4sti na depresi.

* Velikost postavy - velikost klesd Gmé&mé s deficitem sebevédomi a aspirace.
(Z. Zicha, 1981, R. Davido, 2001, M. Vagerova, 2001)

2.3 Projevy ve vytvarné tvorbé u déti ADHD/ADD

Tyto déti maji niZ8i Grovenl kresby neZ odpovidd jejich inteligenci. Podil mé naruSend
percepce, vizuomotorickd koordinace, neklid a sniZend pozornost. NiZ§i je formalni uroven
kresby. Jsou zde ndpadné zmény v liniich ¢ar. Vytvarny projev ditéte s ADHD miize mit
spojitost se specifickymi poruchami udeni. A. Munden , J. Arcelus 2002 uvadi, Zze déti
s ADHD trpi aZ v 60% vaznymi problémy v psani (dysgrafie), 1ze pfedpoklédat, Ze asté bude
i propojeni se specifickou poruchou kresleni - dyspinxii. Dyspinxie se projevuje nezdjmem
ditéte o kresebnou ¢innost, primitivnim kresebnym projevem po strance obsahové i technické.
Muize byt motoricka, tj. na bazi dyspraxie. Pfiznakem je pferuSovand, kostrbata, roztfesena
linie, sledujeme nedotahovéni, ptetahovani. Cara je vedena bud’ vyrazn&, kiefovité nebo
naopak slabé s vynechdvanim. Tahy jsou strnulé nebo roztrzité. Objevuje se motorické
zjednodusovéni tvari u sloZitych ptedloh. Uchop je kieovity, shleddvame nespravné drZeni
tuzky. Vizudlni dyspinxie souvisi s poruchami vizuélni percepce a vizudlni paméti. Projevuje
se neschopnosti vytvofit vlastni pfedstavu. Dit¢ nedovede napodobit urlité sestavy ¢ar nebo
objektli. M4 obtiZe se zachycenim prostoru v kresbé ( A. Kucharskd, 2000 ). M. Véagnerova a
Sturma ( 1982 ) zpracovali hodnocent kresby postavy u déti s LMD:
= Népadné disproporce jednotlivych &asti téla.

* Pfipojeni jednotlivych ¢asti na Spatném misté&.

= Opomenuti podstatnych detaild.

* Rigidita, stereotypie, ulpivani pozornosti.

» Technika vyémadrani detailu, i neadekvétné.

= Bizarni tvary.

® Primitivni zpracovani.

* Bizardni nebo nédpadn¢ zpracovany profil.

» Spatnd koordinace (kvalita &ar, jejich vzajemné spojeni).

= Napadna poloha postavy v prostoru (§ikmo), obtiZe s ¢lenénim plochy.
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3 ARTETERAPIE

3.1 Pojem Arteterapie

»Arteterapie je 1ééebny postup, ktery vyuZiva vytvarného projevu jako hlavniho
prostfedku poznéni a ovlivnéni lidské psychiky a mezilidskych vztahi. N&kdy byva
pfifazovéna k psychoterapii a jejim jednotlivym smériim, jindy je pojiména jako svébytny
obor. Obvykle se rozliSuji dva zékladni proudy, a to terapie uménim, v niz se klade diiraz na
1é¢ebny potencial tvir¢i ¢innosti samotné a artpsychoterapie, kde vytvory a prozitky z procesu
tvorby jsou déle psychoterapeuticky zpracovdvany. K samotnému pojmu arteterapie obecné
feceno jde o lécbu vytvarnym uménim, v uzsim slova smyslu lze hovofit o uZiti vytvarnych
technik pfi individualni ¢i skupinové praci s klienty. Vytvarnymi technikami se zde rozumi
pfedeviim malovani a kresleni, prace s kolaZzi, s keramickou hlinou a jinymi materialy.“
( Ceska arteterapeutické spolecnost ).

Arteterapie miZe byt nejen zdkladem pro diagnostiku, ale je také odpoCinkovou tviiréi
¢innosti. S jeji pomoci se dosahuje vnitini uklidnéni, podporuje emoéni vyvoj, zbavuje
blokujicich psychickych zabran, podporuji kladné vztahy a sjednoceni osobnosti.

Je zapotfebi uv€domit si rozdil mezi arteterapii a bé&Znou uméleckou c&innosti.
Odlidnost spoéiva ve zpisobu nazirani na proces a vysledny vytvarny projev. V arteterapii
spatfujeme t&Zité¢ prace v samotném tviréim procesu, nikoliv v uméleckém hodnocen{
vzniklého artefaktu. Mnohé vysledné vytvarné projevy mohou byt srovnatelné s
profesionalnim uméleckym dilem, pfesto u pacientd s psychickymi poruchami vyuZiva
terapeut vysledné prace predevSim k upfesnéni diagnézy nebo 1é¢by. Arteterapie nachézi v
dne3ni dobg uplatnéni i v oblastech, které piesahuji ramec klinickych pracovist. RozSifuje se o
¢innosti, které vyuZivaji psychoterapeutické metody i v b&Zné $kolni praxi. V arteterapii
miiZeme vytvarné umeéni chapat jako vychozi a motivujici prvek. NezaleZi na tom, jaké maji
Ucastnici nadani. DileZité je, aby vytvarné &innosti umoznily proZitek, ktery vede nejen
k sebeuvédomeéni ¢i osobnimu vyjadfeni, ale také k moZnostem diagnostické prace.

»Arteterapie je prace tymova a musi byt provadéna ve spoluprici s psychologem,
psychiatrem nebo pedagogem. Pomahd psychologovi zpfesnit diagnézu a prognézu, hlavné

v3ak je zamé&fena do rozvoje tvofivych (kreativnich) schopnosti klienta a na jeho citovy vyvoj.
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Vyznam a hodnota vytvarné prace spo&iva v procesu &innosti, v pozitivnim vztahu mezi
arteterapeutem a pacientem. Arteterapie je indikovdna pro S$irokou oblast poSkozenych
jedinci.“ (J. Jebava 1997 )

Ve $kolské praxi se miizeme setkat také s pojmem artefiletika. Artefiletika je odvozena
z latinského ,,ars, artis“ = uméni a feckého slovniho kofene -fil-, ktery vyjadiuje vztah anebo
pfiznivy postoj (napf. mit rad ). V tomto ptipadé se tyka tzv. filetického pojeti vychovy, které
je zaloZeno na respektovdni osobnich zkuSenosti i potfeb 24kii a sméfuje k jejich
intelektudlnimu a mordlnimu rozvoji prostfednictvim reflektivni komunikace zaloZené na
vlastnich zku3enostech. Artefiletika kromé& vzdé&lavacich cilil v oblasti uméni a kultury sméfuje
k rozvoji socidlni a emo¢ni inteligence a k etické kultivaci Zdkd. Uvedenym pfistupem se
artefiletika hlasi k tzv. pedagogickému konstruktivismu a k didaktickym sm&érim zaméfujicim
vyuku na rozvijeni kritického my$leni nebo tzv. mysleni vyssiho fadu - udit se rozumét svym
vlastnim dusevnim procestim a pohnutkam ( J. Slavik, V. Slavikové, H. Hazukov4, 2000 )

Artefiletika je moderni pojeti vytvarné vychovy, které vyuZiva nékterych prostiedki
arteterapie. Je zaméfend na rozvoj tvofivosti ditéte. Hlasi se k osobnostné€ orientované
vychové, ktera respektuje pfirozené potfeby ditéte a vytvafi co nejlep$i podminky pro
individualni rozvoj. K artefiletice se ve svych hodinach b&éZné vytvarné vyuky &asto pfiklanim.
Hodiny takto vedené mi pfipadaji smyslupln&jsi nez b&zné hodiny vytvarné vychovy a
pracovni vychovy.

3.2 Cile arteterapie

Jednotlivé cile arteterapie jsou formulovany v souladu s diagndzou, potfebami, zajmy
a schopnostmi kazdého jedince. Cile mohou zahrnovat zvySovéni sebevédomi osobnosti a
zlepSeni schopnosti komunikovat. V arteterapii je kladen diraz spiSe na kreativni proces,
umeélecké dilo neni cilem, miiZe viak poslouZit jako odrazisté ke zlepSeni verbalni komunikace
a tak posilit pocit hrdosti tviirce, ktery ho vyrobil. Cilem je zaZit emoce, ziskavat vnitini
motivaci a schopnost lep§i se orientovat v problémech v situacich a ve vztazich. Za pomoci
terapeutickych prostfedkd ziskat cilen&j§i a trvalej§i zmény pocitd, sebepoznani,
sebeakceptace, ziskat zazitek Gsp&Snosti a seberealizace, zménit p¥istup k problémiim a ziskat

nadhled a pochopeni ve vniméni a proZivani stresovych situaci.
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»Arteterapie pfedstavuje soubor uméleckych technik a postupl, které maji kromé
jiného za cil zménit sebehodnoceni ¢loveka, zvysit jeho sebevédomi, integrovat jeho osobnost
a pfinést mu pocit smysluplného naplnéni Zivota.“ (J. Sickova - Fabrici 2002 )

»V arteterapii jde u kaZdého jednotlivého klienta o naplnéni riznych cilti. Mezi
nejcast&jsi cile patfi navozeni kompenzacniho procesu, aktivizace, zprostfedkovani kontaktu,
preformovéni stereotypli, komunikace prostfednictvim vytvarného projevu, odstranéni
uzkostnych stavil, socializace nebo kanalizace agresivity. (J. Jebava 1997 )

3.3 Osobnost arteterapeuta

Arteterapeut by mél byt odborné $koleny v arteterapeutickych postupech a zdkrocich.
Mél by umét povzbudit klienty, aby vyjadfili své osobni pocity pomoci umélecké tvorby.

Pro vykon profese jsou diilezZité znalosti z oblasti psychologie, specidlni pedagogiky,
mediciny zejména psychiatrie, antropologie, fyziologie a jinych humanitnich obort.

Jestlize n&kdo chce pomahat prostfednictvim uméni druhym, mél by se umét
orientovat v d&jindch umeéni, v teorii uméni, v estetice, v psychologii uméni, ale i v riznych
vytvarnych technikédch a dovednostech z riiznych obor uméni a to nejen vytvarném a
femesliném.

Z4dny skutetng kvalitni arteterapeut se kroma teoretického studia arteterapie neobejde
bez vlastnich proZzitki ve skuping, kde si vyzkous$i sdm na sob¢ arteterapeutické techniky.

Arteterapeut by mél byt empaticky, kreativni, m&l by umé&t improvizovat, mé&l by mit
intuici a schopnost ptedvidat situaci. M&l by mit vysoky moralni a eticky kredit. Jednou z
ambici terapeuta je odpoutat klienta od jeho problémii pti sou¢asném pochopeni jeho situace.

»Prace terapeuta spoc¢ivé v individudlnim pfistupu a v hledéni adekvatnich specidlnich
vytvarnych nebo uméleckych disciplin, které umoziiuji handicapovanému jedinci dosahnout
vnitfni relaxaci. Pomoci umé&lecké kreativity lze vyrovndvat a rozvijet citovy vyvoj, pozitivné
reagovat na interpsychické tenze a v neposledni fad€ rozvijet kladné interpersonalni vztahy. Je
nutné, aby si terapeut vedl denik, kde by uvadél stav kresebného projevu, jeho vyvoj, osobité
interpretace autora, které je moZné nahréat na magnetofonovy péasek. V Zadném ptipadé nelze
klienta duchovné znésiliiovat, je bezpodminecné¢ nutné, ponechat mu tviréi svobodu a

mozZnost uplatnit osobitou expresi.“ (J. Jebava 1997 )
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3.4 Formy arteterapie

3.4.1 Individuélni arteterapie:

P¥i individudlni arteterapii ma klient terapeuta k dispozici jen pro sebe, navazuje tizky
kontakt a vznika tak intenzivni emociondlni zazitek ze styku s chéapajicim cloveékem.
Individuélni terapie je vhodna pro klienty, jejichZ problém vyZaduje celou pozornost terapeuta
nebo jejichZ chovani ve skuping by piisobilo ru§ivé nebo odstrasujicim zpiisobem a mohlo by
mit pro ostatni negativni nasledky (napf. agresivita, psychotické projevy). Zpodatku vyZzaduji
individudlni arteterapii i hyperaktivni nebo naopak anxiézni, depresivni dé&ti. Pfi praci je

moZno pozorovat dit€ a ¢as na préci fidime podle ného.

3.4.2 Skupinova arteterapie:

Skupinovd arteterapie je narocnéj§i formou arteterapie, kdy lze zapojit do vytvafeni
dila celou skupinu. Je uréena skuping jedinca, kteti maji podobné problémy nebo onemocnéni,
jsou ve stejné v€kové kategorii a nebo naopak lidem, kterym pomah4 ve vzajemné motivaci.

Diivody pro préci ve skupiné se zabyva arteterapeutka M. Libermanova a uvadi:

= Vétsina socidlniho udeni probihd ve skupinich, skupinova prace tedy poskytuje vhodné
zazemi, ve kterém je miiZzeme procviCovat.

» Lidé s podobnymi potfebami si mohou poskytovat vzdjemnou podporu a poméhat si pfi
feSeni probléma.

= Clenové skupiny se mohou poutit ze zp&tné vazby ostatnich.

= Clenové skupiny si mohou vyzkouset nové role, vidi jak ostatni reaguji, a mohou v nich
byt posileny a podpofeny.

= Skupiny vice vyhovuji jedinclim, napiiklad t&m, pro které je intimita individudlni prace je
pfili$ intenzivni.

» Skupina poméh4 vice lidem najednou
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3.5 Oblasti arteterapie

3.5.1 Pasivni terapie

Pasivni terapie v sob& zahrnuje zdjem o uméni a moZnost rozvijeni se a lé¢eni za
pomoci uméleckych dél a tvorby. Predstavuji ji rizné zajmy dé&jin uméni; navstévy vystav,
film, divadel; besedy o uméni a rizné sbératelské umeélecké ¢innosti naptiklad sbératelstvi

grafiky - ex libris, grafickych listd atd.

3.5.2 Aktivni terapie

Aktivni neboli produktivni terapie znamend pouZiti konkrétnich tviirich €innosti
(kresby, malby, modelovani) nebo intermedidlnich aktivit (tj. &innosti propojujicich rizné

média) u jednotlivce ¢i skupiny.

3.6 Jak arteterapie pomaha détem s ADHD/ADD

Arteterapie nabizi détem moZnost popovidat si o svych starostech, pochybnostech a
ofekavanich symbolickou formou. B&hem tohoto procesu ziskavaji pocit Gsp&3nosti a
sebedlivéry. Tento soubor uméleckych vytvorl pfedstavuje trvalou pfipominku problémi
kterym delily, které musely feSit a také vyfeSily, a pfipominkou splnénych cilii.

Vytvotené dilo a snaha pochopit, co je jejich vytvor miiZe naudit o nich samych,
poméha détem ziskat pocit v&t§i kompetentnosti, a to nejen v umélecké tvorbé, ale i v dalSich
oblastech Zivota.

Déti Casto pfichdzeji na prvni sezeni arteterapie s pfesvédCenim, Ze nemusi uspét.
Obéavaji se, Ze se zamazi, nebo Ze jejich dilo ve srovnani s vytvory ostatnich propadne. Jednim
zmych hlavnich tkoli jako arteterapeuta je pomoci détem pochopit vyjimeénost jejich
vlastnich napadi tim, Ze jim daji tvar. Takto dodaji t¢mto ndpadiim na mimofadnosti. Cilem
neni vytvofit uniformni dilo, ale oslavit rozmanitost jedineSnych vytvori kazdého ditéte. To
miliZe pomoci vybudovat v ditéti pocit hrdosti a tim posilit rozvoj pozitivné&jsiho piistupu
k vlastni osobnosti. Problémy, které dité¢ re$i béhem vytvarného procesu se Casto shoduji
s problémy, s nimiZ se setkava i v Zivoté. Pojmenovat je, jakmile se vynoii v umé&leckém dile,
a vyrovnavat se s nimi béhem tvofivého procesu pomaha ditéti pochopit Ze oblasti, které je

Mrwe

potfeba zménit, 1ze specifikovat. Ze je moZné vyhnout se ptipadnym chybam, ur&it pti€iny,
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rozvinout dovednosti vedouci k vyfeSeni problému a rozlisit silné strénky od slabych. Poznat,
Ze pocity hrdosti mohou ziskat i pomoci Gsp&$né splnénych cili, které jim n€kdo jiny stanovi.
Tento proces miize pomoci ditéti posilit jeho schopnost ovladat impulsni chovani, zvysit
toleranci vii¢i svym frustracim a prodlouZit pocit uspokojeni. Kromé& toho mutiZe ditéti pomoci
vnimat samo sebe spise jako ¢loveka, ktery ,,dokdZe“ neZ toho, ktery ,,nedokéze®.

Arteterapie nabizi ditéti bezpe&né misto, kde pocity, o kterych se domniva, Ze je pfili$
obtizné o nich hovofit nabyvaji grafické podoby. Grafické ztvarnéni se tak miZe stat
nastrojem k vyjadieni Siroké Skdly pocitili, v€etné t&ch nepiijemnych a znepokojivych. Pomaha
détem chépat tyto pocity jako vysledek své snahy je popsat, zvladdnout, zmirfiovat nebo
usmériiovat mnohem pfijateln&j$im zpisobem. Uvedu ptiklad: Clovék miiZe prenést své
pocity na kus papiru, aniZ by n€komu ubliZil, citil se vinny nebo mél obavy z odplaty. Kdyz
pfipevnite takovyto soupis pociti na zed’ tfidy a nechate dit¢, aby se k nim dale vyjadtilo,
dokéZe je vnimat s vétSi objektivitou. Znamena to, Ze uméni miZe poslouZit jako motivace
k verbalnimu projevu, jakym je vypravéni ptib&hu nebo diskuze, a to mnohem pfirozen&jSim

zptisobem. Svou roli zde sehraje i bohatd ptedstavivost.

3.6.1 Rady pro praci arteterapeutii pracujicich s détmi s ADHD/ADD

Arteterapeutka Frances Andersonové, Ed. D. ( Doctor of Education ), ATR

= PouzZivejte recipro¢ni u¢ebni metody, které vedou k sebevzdélavani a sebekontrole, ve
smyslu sledovéni. Dité se samo piesvéduje o tom, Ze se drZi zadaného tikolu.

s Zatad’te zdkladni prvky symbolismu.

* Pouzivejte adresné uceni. Zameérte se na ucebni material, ne na danou poruchu ditéte.

= VyuZijte hry, jako strategie navazani ke kontaktu s détmi

= Do uméleckého proZitku zafad'te pohyb.

=V ucebné eliminujte nepatfi¢né podnéty zventi.

= Pfizplisobte Gkoly urovni znalosti ditéte.

= S rozt€¢kanym ditétem pracujte v méné stimulujicich prostorach.

* Chabé motorické dovednosti ditéte mohou vyZadovat intenzivng€jsi pomoc dospélého.

* Umeéni poméhd pfi viemovém udeni a umoziiuje naucit se vid&t véci v jejich celistvosti i
vztahy mezi nimi.

»  Umeéni rozviji pfedstavivost a fantazii a jeho vyuZiti nabiz{ kontakt v§emi smysly



3.7 Struktura arteterapeutického setkani

Prvni setkani arteterapeuta sditétem s nimZ mé pracovat, byva velmi dilezité,
zpravidla se dit€ nejprve seznamuje s novym prostiedim, terapeutem. Pfi prvnim setkén{ si ma
arteterapeut ovéfit, jak dlouho je dité schopné se soustfedit.

Arteterapeutické sezeni se déli na t¥i asti:

» Uvod - zahrnuje piivitani a sezndmeni s obsahem hodiny.

= Zahtivaci aktivity - jedna se bud’ t€lesnou aktivitu ( rtizné hry v kruhu , rytmické hry.aj. )
nebo vytvarné aktivity ( napfiklad posilani papiru dokola a vSichni na néj néco pfikresli ).
Tyto zahtivaci aktivity by nemély trvat déle neZ deset minut.

= Hlavni ¢ast - vyb&r témat a technik, zavisi na problémech, které ma arteterapie Fesit.

= ZavéereCna Cast obsahuje diskuzi. Pro diskuzi je dilezité si uspofddat prostor tak, aby na
sebe vSichni vidéli a aby mohli ukazat svou praci ostatnim. Vhodné je uspofadani sezeni
v kruhu. Osoby by méli hovofit o tom co citili a jak vnimali své pocity. DileZitd je

zavereCnd diskuze a zp&tna vazba na téma, které jsme v hoding vytvareli.
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IV PRAKTICKA CAST

V teoretické &asti jsem vymezila terminy souvisejici s ADHD a arteterapii. Prvni
kapitola je zaméfena na popis a charakteristiku ADHD/ADD. Druhé4 kapitola se zabyva
détskou kresbou jejim vyvojem a charakteristikou. Tteti kapitola vymezuje arteterapii
z obecného hlediska. Jsou zde uvedeny zdkladni pojmy, piistupy a formy. V uvedenych

metodikach je zamé&Fena pozornost na uplatnéni arteterapie u jedinci s ADHD.

V praktické &asti této prace chci ovefit, jak arteterapie a jeji techniky ovliviluji a
stimuluji projevy Zékti s ADHD. Do vybérového souboru byly zatazeny déti, které se Gcastnily
nepovinné volitelného pfedmétu vytvarné techniky, jehoZ sou¢asti byly i hodiny arteterapie.

HYPOTEZY

Pfedpokladam, Ze u déti s ADHD a ADD arteterapie :
= upoutdva pozornost déti pozitivnim smérem
= sniZuje hyperaktivitu
* ma4 pozitivni vliv na emociondlni projevy
= rozviji kreativitu

= zlepSuje socidlni komunikace

4 METODOLOGIE VYZKUMU:

Empirickd &ast diplomové price prezentuje metodologii a vysledky dvou
kvalitativnich vyzkumnych S$etfeni. ,, Terminem kvalitativni vyzkum rozumime jakykoliv
vyzkum, jehoZ vysledkli se nedosahuje pomoci statistickych procedur nebo jinych zpisobi
kvantifikace. MiiZe to byt vyzkum tykajici se Zivota lidi, pfibéhili, chovéni, ale také chodu
organizaci, spoletenskych hnuti nebo vzajemnych vztaht.“ ( A. Strauss, J. Corbinové, 1999 ).
“Kvalitativni vyzkum zahrnuje interpretaci socidlnich nebo individuélnich lidskych problémi
a jeho podstatou je tvoteni komplexnich, holistického obrazu o zkoumaném problému. Diraz
se klade na to, jakym zplisobem lidé interpretuji jevy socidlniho svéta a svoji zkuSenost.*
(J. Hendl 1997)
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4.1 Pripadova studie

Prvni z nich byla vedena , jako p¥ipadova studie, jejichZ cilem bylo zjistit biografické
informace o détech s ADHD,v osobnostni, socidlni a edukaéni oblasti ditéte. Empiricka data,
kterd byla pouZita k vytvofeni jednotlivych pfipadovych studii, jsou - analyza dokumentace
Z&ka, psychologicky rozbor provedeny $kolnim psychologem a zprava t¥idniho uditele. Pfi

Setfeni jsem se zaméfila na:

» Rodinnd anamnéza: matka, otec, sourozenci , vzdélani, rodinné poméry

» QOsobni anamnéza: vék ditéte, pribéh t€hotenstvi a porodu, komunikaéni schopnosti,
znaky impulzivity, percep&né motorické schopnosti, zdravotni stav kognitivni funkce -
délka pozomosti, pamét, vnimdani, intelektové schopnosti, emocionalni sloZka - labilita,
projevy ndklonnosti, nepfiméfena agrese, ADHD- projevy hyperaktivity, hypoaktivity,
specifické poruchy udeni, laterarita ( vychézi ze Setfeni $kolniho psychologa )

= Skolni anamnéza: odklad ¥kolni dochézky; Adaptabilita vnovém prostiedi, projevy
Skolni zat€Ze, chovani k uditelim a spoluzakim, uspé$nost - pochvaly, v&domosti,
dovednosti, chovéni, ziliby, pocit diileZitosti, diivéry a bezpeéi - problémy,poznimky,
stiznosti, segregace, spoluprice, komunikace s vedenim Skoly a pedagogy pozitivni,
negativni ( vychazi ze zpravy tfidntho uditele)

= Socialni oblast: navazovani socidlni vztahti (kamaradi, divémy kamarad,
komunikativnost, adaptace vnovém prostiedi), pozice ve tfid¢, sebehodnoceni,

zodpovédnost za své chovéni, orientace v norméach, feSeni konfliktl a nezdari.

4.2 Piimé pozorovani

Pfimé pozorovani déti ve t¥idé v priibé¢hu arteterapeutickych sezeni jedné se o ptimé,
kontinuélni, pozorovani. Viechna pozorovani z arteterapeutickych sezeni byla nahravana na
diktafon. Tato metoda zaznamenéavéni je vyhodna zejména pro pozdé&j§i zpracovani, kdy je
mozZno celé pozorovani piehrat a vypsat podstatné informace.

»Pravé pozorovani spoc¢iva v registraci pozorovaného chovéani, posuzovaci $kély jsou
nastrojem posouzeni tohoto chovéni. Zatimco u pozorovani §lo o to zachytit a registrovat data,
ktera jsou bezprostiedné viditelnd, u posuzovacich 3kdl je mira vysuzovani pozorovatelem

velmi vysoka. Pozorovatel dané chovani zhodnocuje a interpretuje. Posuzovaci $kaly jsou tedy
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nastroje, s jejiZz pomoci se snaZzime vyznatit riiznou intenzitu nebo kvalitu uritych aspektt

chovani.” ( J. FerenCik 2000 )

4.3 Numerické posuzovaci $kaly reduktivniho pozorovani

Pro svou préci jsem zvolila pozorovaci $kly dle Vagnerové (2001). ,,Pro hodnoceni se

vyuziva &iselné fady, pfi¢emZ kazdé &islo oznaduje stupeii sledovaného zkoumaného jevu.

Obvykle jsou k dispozici verbalni charakteristiky krajnich variant, ¢asto byvd vyznalen i

neutralni stfed.“

Tyto $kaly byly nasledné& zpracovany do grafii.

Tab. & 2: Numerické $kély pozorovani

Pozormost
Pozornost na instrukce terapeuta v Gvodni Easti lekce | 1 | vysok, soustfedi se
3 | standardni,
5 | rozptylena aZ nepozorost
ZaméFenost a pozornost v priib&hu &innosti: 1 | zaméfen4 na Einnost
3 | nechavi se rozptylovat okolnimi podnéty
5 | zabyva se jinou &innosti odchazi od innosti
Peclivost, snaZivost: 1 | pracuje nadmérné peclivé, snaZivé
3 | pracuje pedlivé, patrné snaha
5 | Ginnost odbyva
Liypersktivita nebo hypeaktivita
Motoricka aktivita : 1 | normélni
3 | zvy3end nebo sniZzena
5 | nadméma nebo nizké
Ugelnost pohybii: 1 | teelné pohyby
3 | zvy$ena prace mimickych svali (pohyby jazyka)
5 | jiné netiéelné pohyby, pohyby jsou nepiesné
Verbélni projevy v pribéhu lekce 1 | tvofi tife
3 | &innost verbalné& doprovazi
5 | vykfikovani, hlu¢nost
Eociondlni projevy ditéte
Vlastni tvorba: 1 | pozitivni, radostné
3 | neutralni, bez emocionalnich doprovodii
5 | negativni, a¥ odmitani Ginnosti
Reflexe: 1 | pozitivni
3 | neutrélni
5 | negativni
Kreativita
Kreativita 1 | vlastni ndpad, origindlni, nekonvenéni
3 | rozviji nipad terapeuta
5 | opis prace spoluzdka
Seocidlni komunikace
Sociélni komunikace 1 | empatie, vzajemné respektovani
3 | ptételské, pfispilisobivé
5 | nepfizpiisobivé, agresivni
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Numerické $kaly byly tvofeny pfifazovanim ¢&isel k jednotlivym zkoumanym jeviim
béhem arteterapeutického bloku. Pé&tibodova stupnice je tvofena tak, Ze jednicka je nejlepsi a
pétka je nejhorsi hodnoceni. K vybranym zkoumanym jeviim pozornosti a hyperaktivity jsem
zamérné pfifadila tfi subskaly pro jemné&jsi zhodnoceni zkoumaného jevu. Veskeré vysledky
z jednotlivych arteterapeutickych sezeni byly zaznamenavany do pozorovaci tabulky a

pfeneseny do grafil.

4.4 Analyza vytvori

Pfi analyze vytvora ( viz Pfilohy €. 4, 5, 6, 7, 8 ) vychazim ze zku$enosti a hlavné
z odbomné literatury, pfedev8im z knih Analyza détské kresby R. Davida (2001) a Z. Zicha
(1981). Déle jsem Cerpala z diagnostiky kresby postavy dle M. Vagnerové ( 1982 ).
Stanovena kritéria pro analyzu vytvoru:
= Linie (jasnost, pravidelnost, rozhodnost tahu; Cistota linie)
* Téma a jeho zpracovani (zadané, zvolené, vystiZznost, popis ditéte, zajimavosti)
= Pouziti barev.
= Reseni prostoru (nahodily, skl4p&ni, perspektiva - zmen3ovéni, sbihavost)
* Plo3né uspofadani (plocha je pokryta celd, jen ¢ést - ktera, minimum
= Pfiméfenost vytvoru k vyvoji kresby.
* Konfliktni momenty (gumovéni, zvyrazn&ni, vypusténi).
= Specifické projevy ve vytvarné tvorbé u déti s ADHD ( vymezeny v kap. 2.3 )

4.5 Charakteristika Skolniho zaFrizeni

Zakladni Skolu Integral navsité€vuji pfevdZné déti s poruchami uCeni. Déti s ADHD
viak tvofi pomérn¢ vysokou &ast zéki této Skoly. V roce 2007 to bylo zhruba 54% Zaki.
ADHD neni samoziejmé hlavnim diivodem pfijeti do této Skoly, Zéci s SPU tvoii tém&F 100%.
U zakd se setkavame s dal$imi problémy, vyZadujici specidlni péci.

Napfiklad: vady feci, projevy autismu, poruchy chovani a epilepsie, n€které déti maji
jiné neuralgické ¢i psychiatrické diagnézy ( Viz tabulka 3 ).

Ke kazdému ditéti na této Skole je pfistupovéno individualng, $kola se snazi byt co v

Swwr

nejuz$im stavu s détmi, co nejvice jim pfibliZit. Ve Skole je niZsi pocet Zdkli ve tfidach,
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maximalni potet je patnact Zaki, které se jest¢ déli v hodindch matematiky a jazykd na
polovinu. Vzhledem ke sniZzené koncentraci vétSiny Zaki jsou zde kraceny vyucovaci hodiny
na étyficet minut. Skola mé mnoho mimoskolnich &innostf a terapii. D&t mohou navtévovat
hodiny muzikoterapie, arteterapie a dramaterapie.

Ve $kole pracuje klinicky logoped pro Z4ky s poruchami feci. Déti maji individualni
hodiny se specidlnim pedagogem. Nejvé&tsi oporou déti i ucitelii je Skolni psycholog Mgr.
Phdr. Hana Z4a¢kové, kterd mi byla nipomocna v jednotlivych piipadech déti. Skola piisobi

jako $kola rodinného typu.

Tab. & 3: Skladba diagnostikovanych poruch u déti v ZS Integral
Diagnoza Cetnost (abs. podet) Vyjddieno v %
ADHD 51 54
ADD 28 29,6
ODD — opozi¢ni vzdor 40 42
Dysgrafie 70 742
Anxieta 13 13,2
Poruchy autistického spektra | 10 10,6
Epilepsie 5 5,3
Dysfasie 3 3,1

4.6 Charakteristika vyzkumného souboru

Arteterapeuticky program jsem realizovala pfi praci se skupinou Zdkl 12 - 13 letych
v pfedmétu vytvarné techniky a hodinach vytvarné vychovy . Pfi skupinové arteterapii jsem si
vybrala k hlub$imu sledovani Sest Zaki se syndromem ADHD. Déti, které jsem si vybrala do
své préce, jsou déti ze sedmé tfidy a jsou to déti, které velice dobfe znadm a kaZdé z nich je
original, ma poruchu ADHD/ADD a jesté dal$i diagndzy.

Hodiny probihaly pfevazné ve tfid¢ nebo keramické dilné, n€kdy jsme vyuZili na Givod
hodiny i v&tSi ufebnu na muzikoterapii. N&které prace byly uskuteénény v piirodé
v nedalekém parku. Ve své praci uvadim jen ¢ast hodin s détmi které je ukazkou jak tyto déti

reaguji na podnéty, jaké jim miZe vytvarné umeéni dat.

4.7 Charakteristika stimula¢niho programu

Mnou navrZeny program vychézi z deseti rozli¢nych technik arteterapie. Tyto techniky
jsem aplikovala v rdmci odpoledni skupinové vytvarné ¢innosti. Dané techniky byly vybirany

sohledem na v€k a diagnézu jedincl. Inspiraci ktvorb& programu mi byly uvedené
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arteterapeutické techniky, literatura a vlastni zkuSenost. Kazdy ze sledovanych Zaki prosel

témito technikami. Projevy a reakce vybranych jednotlivcli byly zaznamenévany. Béhem

¢innosti byla pofizena i fotodokumentace. UZité techniky jsou popsany z pohledu praktickych

informaci. Primérmné¢ jsem pracovala s poétem 3esti aZ osmi déti, uvedené ¢asy jsou primeérné€.

= 74ci jsou vedeni tak, aby jim samotnym primarn& neslo o vysledny produkt. Cilem je
samotny proces, pozitivni proZitek, experiment.

= Vybrané techniky aktivuji jemnou motoriku, grafomotoriku ¢i kresebny projev.

=  Techniky volné propojuje pfirodni a indianska tématika.

=V lekcich se pracuje skupinové ( polouzaviena skupina, ¢innostni piistup arteterapie ).

* Pristup kditéti charakterizuji nedirektivni prvky scilem pfedejit negativistickym a
opoziénim projeviim. Je maximélné& respektovana poloha ditéte pfi Cinnosti a podporovéina
fantazie pfi zpracovani tématu. Dé&ti jsou vedeny k dobrovolné ucasti, aviak ke snaze
dokoncit ¢innost.

» Cinnost ma sviij jasny ¥ad ( Gvod v kruhu, vlastni tvorba, kratkd zavérens reflexe ) a

pravidla ( napf. tolerantni a slu§né chovani k ostatnim, hodnoceni pouze své tvorby ).

5 PRIPADOVE STUDIE
V této kapitole jsou zpracovany ptipadové studie vybranych déti s ADHD, u kterych

jsem prakticky aplikovala arteterapii. Vychozimi materidly ke zpracovani kasuistik byla
osobni dokumentace jednotlivych Z4kl, zdvéry ze socidlni anamnézy a psychologického

vySetreni, zdvére¢né vychovné a uditelské zpravy a zdravotni dokumentace.

5.1 Kasuistika ¢. 1: Jan

Uvedeni do pripadu: U Jana se projevuji typické symptomy ADHD, jsou jes$té
rozsifeny o agresivitu a rozsdhlou sekundérni problematiku.

Rodinna a osobni anamnéza: Jan vyriistd v nepodnétném prostiedi rodie jsou
rozvedeni. Otec je podnikatel s rodinou neudrZzuje pravidelny styk. Chlapec md dvé& star$i
sestry. Casto se tould a vyhled4va kontakt party. Matka na n& nem4 dostatek &asu, vzhledem
ke svému pracovnimu vytiZeni a se $kolou odmitd spolupracovat. Skolu pravidelnd

nenavstévuje a vymlouva se na ¢asovou zaneprazdnénost.
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Skolni anamnéza: Jan byl viazen do nasi 3koly v Sesté t¥d& vzhledem k problémiim
ve vyuce, které mél v pfedchozi $kole. Tyto problémy mé&l od vstupu do zékladni $koly.
PfestoZe pravidelné navstévoval pedagogicko-psychologickou poradnu, problémy ve Skole se
stuptiovaly. V soudasnosti se ADHD rozvinulo aZz do vaZnych poruch chovani a chlapec ma
asté konflikty se spoluzdky. Casto se uchyluje k brachidlnim ftokim. V posledni dobé&
vzristd problém vroding sjeho agresivitou. Neuzndva autority. U&ivo zvlada s velkymi
vykyvy. Chlapec neni motivovany pro $kolni praci, zkou$i se vyhybat povinnostem, praci
odbyva. V Ceském jazyce se objevuji znamky specifickych poruch udeni. Je velmi pohybove
nadany, mrstny. Velmi slu$né vykony podava obzvla3t' v hodinach t&lesné vychovy v atletice,
v béhu a mi€ovych hréch, kde je nejlepsi v roéniku.

Z psychologického vySetfeni vyplyva: jde o disharmonicky se vyvijejici osobnost
chlapce na bazi syndromu ADHD spolu s citovou deprivaci a nespecifickou poruchou
chovéni. Podil maji vlivy genetické spolu s vychovnou insuficienci rodinného prostiedi.
Frustrani tolerance je velmi nizka. Na neuspéch reaguje vzdorem, negaci, chybi mu socialni
navyky a méd vyrazné sebezajiSt'ujici mechanismy. Intelektové schopnosti jsou v padsmu
podprimé&ru aZ primeru s vyrazné lepsi trovni sloZzek verbalnich. Jan je vysoce impulzivni a
psychicky labilni, introvert a mé diagnostikovanou dyslexii. Z vy$etfen{ laterarity vyplyva Ze,
je vyhranény pravék. Percepéné motorické schopnosti jsou v normé.

Socialni vztahy: vztahy navazuje Jan bez obtiZi, v novém prostiedi se velmi ptedvadi
a strhava na sebe nevhodnou pozornost. I ve 3kole se projevuji jeho sebeprosazovaci tendence.
Zmény prostiedi ale paradoxné€ vita, je spoletensky, ma rad akci a ne stereotyp. Chlapec
vyhledéva podnéty k Sarvatkam a rad se pere.

Zajmy a zaliby: Jan ve volném Case navstévuje oddil skauta a rad sportuje. Déle
navStévuje dramatické oddéleni pro déti pfi Narodnim divadle, ve kterém také jako mladsi
vystupoval. Ve viech oborech z4djmové &innosti mu &inni obtiZe uznat kolektivni pravidla a
podridit se fadu.

Pohled terapeuta: Jan je chlapec stypickymi projevy ADHD, ¢&asto vyruSuje,
vykfikuje a snaZi se na sebe upozornit SaSkovanim a pfedvadénim se. V jeho chovani mezi
vrstevniky se obCas objevuje i agresivita. D&ti v jeho okoli ho v8ak vnimaji jako kamarada a
SaSkovani napodobuji. Chlapec mé snahu manipulovat s celou skupinou i s terapeutem. Pfi

hodinach arteterapie se jeho chovéani ¢asto zklidnilo a dokdazal pti nékterych tématech pracovat
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s velkym zaujetim. Jeho vytvarny projev je nesourody a rozmazany. V hodinach zatne
pracovat s nasazenim, ale ke konci hodiny se snaZi praci zni€it, aby mél &as na ,,zlobeni®. U
chlapce je nutné nastavit hranice jeho chovéni a ty se snaZit dodrzet.

Navrh intervence:

»  Vyuzivat veSkeré zasady price sd&mi s ADHD. Podporovat pohybové aktivity, dat
prostor pro zménu {innosti a relaxaci. Strukturovat reZim a prostor. Stile je nutné
vyty&ovat hranice chovani. Prakticky nacvi¢ovat a fixovat vhodné zplisoby reagovéni.

* Rozvijet zdjmovou &innost a zdjem soutéZit v oblasti sportovni a dramatické. Touto
formou je mozné zvySovat chlapcovu sebedlivéru a sebehodnoceni, sniZovat tendence
k negativnim projeviim v chovéni.

» Déle rozvijet a fixovat pracovni ndvyky zvladanim b&Znych pracovnich povinnosti, trvat
na dokoncovani ukolu.

» Zvy$ovat postupné frustra¢ni toleranci. Vést ho k pfijmuti obCasnych neuspéchli jako
béZné Zivotni zkuSenosti. Motivovat ho verbalné kdal§i snaze. Stimulovat chlapce
pochvalou, zajmovou €innosti.

= Rozvijet jemnou motoriku formou netradi¢nich vytvarnych ¢innosti (arteterapie). VyuZit i

modelovani z keramické hliny a préci s pfirodninami

5.2 Kasuistika &. 2: Pavel

Uvedeni do pFipadu: Chlapec mé poruchu pozornosti, syndrom ADD - hypoaktivni,
SPU - dyslexie, dysortografie.

Rodinn4 a osobni anamnéza: Rodi¢e jsou rozvedeni. Otec je podnikatel o Pavla jevi
zajem a s rodinou se stykd. Matka pracuje jako kadefnice. Chlapec mé starsi sestru. Pavel se
narodil v sedmém mésici t€hotenstvi s nizkou porodni véhou.

Skolni anamnéza: Pavel mé&l odklad Skolni dochézky a je v sedmé t¥d& ZS. Do skoly
byl vfazen v sedmém roéniku protoZze kmenova $kola neakceptovala jeho vyrazné€ pomalé
tempo. Je charakterizovan, jako primérny aZ podprimérny Zak. Pfi vyuce je nesoustiedény.
Pamét’ a predstavivost je oslabend. Jednodussi je i verbélni projev. Béhem vyuovani na sebe
upozortiuje nevhodnymi komentéfi a ve svych projevech je naladovy. V Ceském jazyce u€ivo

zvlada s pfehlednutim na diagnézu priimémé, obtize mu dé&laji pfedev$im diktaty. Pisemny
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projev je nelitelny, pismena piSe nepfiméfené vysokd, nedrzi se linek. U chlapce je
uplatiiovana tolerance v Ceském jazyce a v cizich jazycich a je akceptovano jeho pomalé
tempo a vykyvy pozornosti. V matematice zvlada ucivo bez vétSich problémd, ale ve vSech
pfedmétech mu &ini obtiZe jeho obzvlast’ pomalé pracovni tempo. Bavi ho télesna vychova a
zemepis.
Z psychologického vySetfeni: osobnost chlapce se vyviji na bazi syndromu ADD
s vyraznou hypoaktivitou. Pracuje pomalej$im tempem s mélkou koncentraci pozornosti.
Intelektové schopnosti jsou v hraniénim pasmu. Vysledky testii jsou vyrazné ovlivnény
pomalym tempem. Veskeré vysledky rozumovych testi jsou podstatn€ niZzsi. Rozumové
schopnosti v hrani¢im pasmu. Psychomotorické zkousky jsou v norm& mimo sluchové
analyzy. Chlapec je introvert. Pavel m4 nevyhranénou lateraritu s projevem dysgrafie a
projevuje se u n&j sekundérni dysortografie a dyslexie (pomalé tempo). V Ustnim projevu se
tyto obtiZe neprojevuji.
Socidlni vztahy: Pavel je schopny je navazat, ale ¢asto se podfizuje a ma kamarady,
ktefi mu srazeji sebevédomi a on se jim snaZi neustéle jakkoliv vyrovnat.
Zajmy a ziliby: Pavel si rad ve volném Case hraje na pocitali a surfuje po internetu.
Dvakrét tydné navstévuje florbalovy oddil.
Pohled terapeuta: Pavel mé typické vykyvy v chovani jako vétSina déti s ADD, ale
jeho chovéani se dd dobie korigovat. Citim, Ze chlapec je velmi citlivy a vnimavy ke svému
okoli. Jeho vytvarny projev je spiSe détsky, rozvrzeni kresby odpovida ditéti tfeti aZz Ctvrté
tfidy. V hodinéch arteterapie pracuje s velikou chuti a barevnou $kélu pouZiva velice pestrou a
veselou. Né&které hodiny se snaZi zesmé&$nit sebe i své okoli, tieba ho vias zastavit.
V komunikaci s dospélym se objevuji ob&as projevy nevychovanosti. Na kritiku reaguje
pozitivné, ztisi se a poslouchd co se mu fik4, je schopen se pfizpisobit. Dobie na né&j pilisobi
pochvala.
Navrh intervence:
= Ze zisad pfistupu kdétem s ADD vyuZivat laskavé disledny pfistup. NepfetéZovat,
umoznit Casté relaxatni piestdvky, zménu c&innosti, pohyb. Vést k dokonceni ukolu.
VyuZivat pochvalu.

= Osvojovat vhodnou formu komunikace a socialni distance ( zdvofilostni navyky, neskakat
do fedi, vykani ).
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= Rozvijet kreativni napady Zaka a podporovat originalitu.

= Ugit ho dbat na domluvu dospé&lého, toleranci vii¢i druhym formou nacviku v hréch i
redlnych situacich.

= Vést ke schopnosti samostatného piekondvani piekdZek plnénim povinnosti, které
zvladne.

= Rozvijet v§eobecné znalosti a pasivni slovni zésobu.

= Rozvijet jemnou motoriku formou netradi¢nich vytvarnych Einnosti (arteterapie). VyuZit i

modelovani z keramické hliny a préci s pfirodninami.

5.3 Kasuistika €. 3: Dana

Uvedeni do piipadu: Divka se syndromem ADHD, SPU-dyslexie , dyskalkulie.

Rodinné a osobni anamnéza: Dana Zije s matkou. S otcem se nestyka. Matka Zije
s pfitelem, ktery ma ve vlastni pé€i syna. Nemd vlastni sourozence. O priib&¢hu t€hotenstvi,
porodu a psychomotorickém vyvoji nejsou k dispozici Zddné informace. Divka méla odklad
$kolni dochazky. V pété t¥id& pii pfechodu na Z$ Integral opakovala ro&nik pro nezvladnuti
vyuky.

Skolni anamnéza: Je Zékyni sedmého roéniku ZS. Skolou je hodnocena jako
primérné nadand, neklidna, hyperaktivni a impulzivni. Velmi rychle mé&ni své citové projevy.
Ma sklony k vynucovani okamzitého vypln&ni momentélnich potfeb. Po odeznéni komunikuje
jako by se nic nestalo. Autoritu respektuje, aviak zkousi, co si miize dovolit. S détmi je Casto
ve sporu pro svoji vznétlivost, netrpélivost, vzteklost a provokativni chovéani. Nema rada nové
zplsoby prace. Pro $kolni praci se obtizn€ motivuje. Pokud se ji nelibi zadani, tak smlouva.
Divka se velmi kratce soustiedi. Projevuje vyrazny psychomotoricky neklid, snadnd
unavitelnost. Prospéchové priméma Zakyn€. Musi byt vedena k peélivé préci, rychlé tempo
byvé na tikor spravnosti. Rada kresli, tvofi z papiru.

Z psychologického vySetfeni: jde o divku s ADHD, dyspraxii, dyslexii. Divka je
socidlné a emoc¢né nezrald. Rozumové schopnosti jsou v padsmu priméru aZz podprimeéru.
Divka ma $patnou hrubou motoriku. Celkov€ se jevi jako neobratnd. Je s podivem, Ze tato

neobratnost se neprojevuje ve vytvarné tvorb& ve které vyrazn€ vynika. V psani jsou projevy
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dysgrafie. V percepéné motorickych zkouskach je bez obtiZi. Divka je pravik. V osobnostnich
rysech se divka jevi jako extrovert.
Socialni vztahy: divka se do kolektivu déti zapojuje bez jakékoli socidlni distance.
V kolektivu nemd pevnou pozici. Objevuji se provokace, problémy s toleranci druhych,
schopnosti domluvit se. Autoritu dosp&lého respektuje, avsak potiebuje jasné vymezit, co si
miiZe dovolit. Jinak zkou$i odmlouvat, skice do feci, ndrokuje si co bude délat.
Zajmy a zaliby: Dana m4 svou velkou lasku - kon&. Casto navitévuje jezdecky oddil.
Dana m4 i svého vlastniho kon&. Ve volném ¢ase také rada kresli a maluje.
Pohled terapeuta: U Dany je dileZité vytycit v€as hranice. Dana rdda vytvafi néco
nového neotfelého. Dana je divka, se kterou jsem dlouho hledala spole¢nou cestu ke
komunikaci. Divka ¢asto neakceptovala, co se po ni chce a snaZila se pracovat po svém. Napf.
kdyZ jsem chtéla, aby déti pracovaly s barvami, vzala tuzku a pracovala s tuZkou bez pouZiti
barev. Piesto postupem ¢asu se nase komunikace vyrazné€ zlepSila a i ona zacala pracovat
stejné jako ostatni déti. Jeji vytvarné préace jsou peclivé a n€kdy i zvlastni.
Navrh intervence:
= Stabilni itelné prostiedi, jasné vyty€eni hranic chovani. Respektovat hyperaktivitu.
= NepfetéZovat, umoZnit ¢asté relaxadni prestavky, zmé€nu Cinnosti, pohyb, vést k dokoneni
tkolu, davat divce zaZit pocit asp&chu formou pochval.

= Vytvéfet ovzdud{ zdravého kolektivu, které by pfedchazelo afektim.

= Rozvijet nekonfliktn{ vztah s détmi, ocenénim i drobné spoluprace.

= Rozvijet ¢tendiské dovednosti (Cetba kratkych ptib&hii)

= (Cilené rozvijet jemnou motoriku se specidlnimi technikami arteterapie - stithani,
keramika, kairovani, vySkrabdvéni...

* VyuZit a rozvijet zdjem Dany o kresleni

5.4 Kasuistika ¢&. 4: Mirek

Uvedeni do pFipadu: Chlapec s ADD s SPU - dyslexie, dysortografie, kalkulastenie

Rodinnd a osobni anamnéza: Mirek vyristd v roding¢ péstounti. Otec (p&stoun) je
lékat. Matka je p&stounka. Rodina pfijala do p&stounské péce dalsi t¥i déti. Rodina se o déti
velmi dobfe stard. Déti vede k hudb&. Celd rodina hraje na hudebni néstroje. Rodina je se
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Skolou v lizkém kontaktu. Na Mirkovi je zndt velkd pomoc celé rodiny, kterd mu je velkou
oporou. Chlapec je vyraznd fixovan na matku p&stounku a velice ji obdivuje. Chlapec vi, Ze
vyrista v nevlastni roding.

Skolni anamnéza: Mirek mé&l odklad $kolni dochézky a je Z4kem sedmého roéniku. Je
bez vyraznych kazeiiskych obtiZzi a ve tfidé je oblibeny pro svou kamarddskou povahu.
Prospéchové je podprimérmym Ziékem vzhledem kniZ§im intelektovym schopnostem.
V hodin4ch se snaZi a vyborné& spolupracuje s pedagogy, piesto viak mé vyrazné obtiZe s
pochopenim udiva. Rodina se s nim pravideln€ ué¢i a snazi se mu pomoci.

Z psychologického vySetfeni: jde chlapce s ADD a SPU - charakter- dyslexie,
dysortografie, kalkulastenie ( deficit Urovné matematickych schopnosti vlivem sniZeného
intelektu ). Chlapec ma hrani¢ni pasmo intelektovych schopnosti. Neni sice mentalné
retardovany, jeho $kolni vykon v8ak odpovida snizenym intelektovym schopnostem, nejedna
se o pravou poruchu ueni. Dyslexie je &astetné kompenzovand. Mirek m4 hrani¢ni pasmo
pozornosti. Abstraktni myS$leni je sniZzené. Sémantické vlastnosti ( prace sjazykem ) jsou
taktéZ sniZeny. Osobnostn& je labilni introvert. V soudasnosti se u n€ projevuji poruchy
opozi¢niho vzdoru. Z vySetfeni laterarity vyplyva, Ze je pravak.

Socidlnf vztahy: chlapec je v kolektivu obliben pro svou nekonfliktni povahu. Nemé
Z4dné problémy s navazovanim vztahi a s komunikaci. Pavel je velmi citlivy, empaticky,
souciti, kdyZ mamé neni dobte a zklidni se. Chlapec mé oporu v matce (pé€stounce). Mirek je
velmi citlivy a ptistupny ke vSemu, na ¢em se s matkou domluvi. Dfiv hodné& lhal a vymlouval
se, ted” ale nema tolik problémii a uZz rad€ji vSe hlasi pfedem. Je celkem zodpovédny za své
chovani a umi se omluvit.

Pohled terapeuta: Mirek je citlivy, mily a pilny hoch, velice rdd kresli. Ke kazdému
ukolu pfistupuje zodpovédné a peclivé. Jeho prace je ale velmi pomalé a Casto ji ani nestihne
dokongit. N&kdy byva v hodinich unaveny a nesoustfedény. Casto mé %4d4 o pomoc, nevéH
si, Ze praci zvladne sam.

Navrh intervence:
= Snaha motivaci a aktivaci dle metodiky pro d&i sADD. Casto ménit &innost,

nepietéZovat, umoznit Casté piestavky, pohyb. Vymezit jasna pravidla.
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= Zohlediiovat tendence SPU. Provéfovat, zda rozumi zadani tikold ( niZ§i pasmo
rozumovych schopnosti ). Umoznit ¢asté pfestavky v praci a relaxaci. Zaddvat naprosto
jasné instrukce. Vést k dokoneni tkolu.

* Podporovat sebevédomi - pomoc se zvladanim tkolt

* Rozvijet jemnou motoriku a grafomotoriku pfi rozli€nych vytvarnych a pracovnich

¢innostech ( malovéani, modelovani, prace s papirem ), uvolfiovat ruku pro psani.

5.5 Kasuistika €. 5: Petr

Uvedeni do pfipadu: Chlapec s ADHD s SPU - dyslexie, sekundédrni dysortografie,
dysgrafie kompenzované

Rodinnd a osobni anamnéza: Petr Zije v harmonické rodin€. Rodi¢e jsou
stfedodkolaci. Petr ma star§iho bratra. Pfi narozeni Petr do$lo ke komplikacim ( podezfeni na
hypoxii ). Chlapec je alergik.

Skolni anamnéza: Chlapec je Zskem sedmého rodniku. Je charakterizovén jako
prumé&rny Zak impulzivni povahy. Pfi vyuce je nesoustfedény. Pamé&t’ a pfedstavivost jsou v
normé. Casté vykyvy v pracovnim vykonu. Prospéchové je nadprim&my. Problémy méa pouze
v Ceském jazyce ve kterém md dlevy. V matematice a fyzice vynika. Ve svych projevech je
néladovy. Pfi alternativnim zptisobu vyuky na koberci ¢i hrou nepracuje a pobizi spoluzaky k
Sarvatkam. Neuznéva pravidla hry, vé€domé ji kazi. Ke spoluZzdkiim se chova nadiazené a
arogantn€, bere jejich véci, hazi s nimi nebo do nich kope. Svym chovanim obéas strhava i
nékteré své spoluzaky. Bavi ho matematika i vytvarna vychova.

Z psychologického vySetieni vyplyva: jde chlapce s typickymi projevy ADHD s SPU
- dyslexie, sekundérni dysortografie, dysgrafie. Intelektové nadprimé&rny Z4dk. Petr mé &asté
vykyvy ve vykonu a nizkou chybovost v testech. Pozornost ma priimérnou. Laterarita je
zkifrend - levé oko a prava ruka. Zak ma velmi dobré logické i abstraktni mysleni. Pamét a
percepéné motorické zkousky v normé€. Osobnostné je extrovert.

Socialni vztahy: chlapec ma obas problémy v kolektivu. Rad by byl oblibeny mezi
détmi a proto se snazi i nevhodné se prosadit. Autoritu dospélého né&€kdy nerespektuje.

Pottebuje jasn€ vymezit to, co si miize dovolit.
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Pohled terapeuta: Petr je 74k, ktery Casto stfidd emoce a naladu. Jsou dny, kdy
pracuje s nezvyklym nasazenim a s velikou davkou népadi. V ptipadé dobrého rozpoloZeni je
naprosto vyborny Zdk. V jinych dnech kazi praci sob€ i spoluzdkim. Pfi sebereflexi vidi vie
negativné. Hodiny arteterapie ho bavi a tim se jeho nalady tak &asto neprojevuji, jako v jinych
hodin4ch. S Petrem jsme si docela rychle nasli spole&nou fe€. Bylo vid&t, % mé& mé rad. Casto
se mi svéfil i se svymi osobnimi problémy. VZdy kdyZ mél ,,$patny den“, dala jsem ho stranou
od déti, aby se zklidnil. Détem jsem vysvétlila diivod Petrova chovani. On se brzy pfifadil a
snaZil se s ndmi spolupracovat.
Navrh intervence:
= Ze zésad piistupu k détem s ADHD vyuzZivat laskavé disledny a individualni pfistup.
= Nepietézovat, umoZnit Casté relaxacni prestdvky, zmeénu d&innosti, pohyb. Vést
k dokonceni ukolu. Vyuzivat pochvalu.

*  VyuZit jeho ,,dobrych dnéi“ a ukdzat mu jakym zptisobem se mé chovat.

= QOsvojovat vhodnou formu komunikace a socidlni distance.

= Rozvijet kreativni napady Zdka a podporovat originalitu.

= U¢it ho dbit na domluvu dospélého, toleranci vii¢i druhym formou nécviku v hréach i
realnych situacich.

= Rozvijet empatii k ostatnim détem

" Vést ke schopnosti samostatného prekonavani pfekdZzek pln€nim povinnosti, které
zvladne.

= Rozvijet jemnou motoriku formou netradi¢nich vytvarnych ¢innosti ( arteterapie ).

6 Popis technik béhem terapeutického bloku a jejich primé pozorovani

Terapeutickym blokem se rozumi jedna nebo vice hodin nasledujicich v t&sném sledu.
Pro déti s ADHD by mély byt hodiny o néco kratsi, pestré se stfiddnim <innosti.
Arteterapeutické sezeni miZe byt rozd€leno do vice bloki podle techniky vysledného dila,
napiiklad: vyroba masek technikou kaSirovani nebo keramika a nésledné glazovéni.

Vybrala jsem deset bloki, které byly nejzajimavé&jsi a nejlépe vypovidaly o détech a
jejich reakcich. Hodiny nenavstévovaly pouze mnou zkoumané déti, ale jesté dalsi dva Zaci.

ve své bakalafské praci ( chlapec je po chemoterapii ).
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6.1 Land-art krajinné uméni

Zikladem této akéni tvorby je tvofivy pribé&h, ne kone¢nd podoba. Land-art je
vytvarna tvorba zasahujici pfimo do pfirodniho terénu. VyuZivdme ptirodni materialy,
vétvicky, SiSky, mech, kaminky. Je vhodné proces zaznamenavat fotoaparitem i
videokamerou. Tyto akce uskute¢tiujeme venku za teplého pocasi. Rozviji se pozitivni vztah
k ptirodé. Pfi tvorb& dochazi k relaxaci a uvolnéni. P¥irodn& barevné tény pozitivné plisobi na
psychiku dit&te.

Hlavni €innost: Land-art - co vidim v pfirodé

Rozvoj: jemnd motorika, orientace v prostoru, fantazie, kreativita, soustied€nost,
spoluprace, emotivita

Pomiicky: piirodni materidly, vétvicky, 8idky, mech, kaminky.

Pracovni postup: Zéci si vyberou jednoho %4ka, se kterym vytvori ptirodni kreaci.
Musi se dohodnout, co spoleéné vytvori a ktery material pouZiji.

PFimé pozorovani: Dé&ti pracovaly ve dvojicich, nékdy i samy. Ze zaditku byl
problém je pfinutit k pocitu vnimani pfirody, ale pozd€ji vytvétely sva pivabna dila. Déti
mély zaplnit urCitou plochu a ja jsem meéla poznat, co ktery artefakt vyjadiuje.

Vuvodi &asti hodiny jsme si hrdli hry. Asi nejvice se libila, co se zménilo
v ohraniCeném prostoru. Pak méli déti vytvofit dvojice. Jan chtél byt rozhodné sam. Petr se
spojil sMirou a peclivé zaCali sbirat ptfirodniny. Vytvofili kvétinu (obr. 1), ve
fotodokumentaci je vidét, Ze je prace opravdu bavila. Pavel se spojil s Fandou a vytvofili dim
snil (obr. 2, 3). Jan se snaZil z prace vyhnout a vymyslel, jak by déti vyprovokoval. Musela
jsem mu byt neustale na blizku, aby déti nerusil. Tvrdil, Ze ho prace s pfirodami nebavi. Ke
konci vylezl na strom a po dlouhych dohadech slezl. Jeho vytvor mél byt jakysi had, kterého
jsme délali spolu, aby mél dvoyjici (obr. 4).

Navazujici €innost: Kazdé z déti vypravelo, jak se citilo pii doteku s pfirodou. Déti ze
zaCatku nedokazaly vypravét o svych pocitech, ale pozdé&ji se oteviely a vyjadfovaly své

pocity slovné daleko lépe. DiileZité bylo vytvofit si vzdjemnou spoluprici ve dvojicich.
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6.2 Snovy obraz kresba

Je technika zaloZena na linedrnim vyjadieni. Lze uZit tuZzky, pastelky, voskovky,
olejové pastely, rudku, uhel, tuse, pfirodni materidly ( trdvu, hlinu, kaminky ). Tvofi se na
papir, karton, priklepovy, balici papir, textil, dfevo. Kresbu je moZno upravovat stinovanim,
kolorovanim. Cilem bylo vyjadFeni svych snii a relaxace.

Hlavni ¢innost: fantazie - ,,Kde bych chtél byt, aZz bude zapadat slunce®.

Rozvoj: fantazie, kreativity, jemné motoriky a grafomotoriky, relaxace,

Pomiicky: Sedy karton, barevné kiidy

PFimé pozorovani:

V uvodu si déti mély lehnout na podloZku a byla jim pusténa relaxa¢ni hudba. ZaCala
jsem jim vypravét o zapadu slunce. Mély si se zavienyma ofima ptedstavit, kde jsou pfi
zapadajicim slunci. Déti se velmi zklidnily. Mezitim, jsem jim rozdala papiry a kiidy. Na
pokyn pomalu oteviely o¢i a mély v tichosti vyjadrit své pfedstavy a papir. VétSina déti zacala
spontdnné kreslit jiZz pfimo na zemi. N&které si presedly ke stolu. Déti se zklidnily natolik, Ze
se vibec navzajem nerusily. Jan, ktery pravideln& na sebe upoutdva pozornost, sedél u prace
zabran tak, Ze ani nevnimal své okoli. V jeho praci je vidét most (obr. 5). Petr pracoval velmi
tiSe a soustfedéné. Pfi praci leZel na bfiSe. K¥idy drzel neobratné a snaZil se cely obraz
rozmazat. Jeho obraz stromu ma typické znaky déti s ADHD (obr. 6). Dana zadala tak trochu
rozmazan¢ kreslit na zemi. Pozd¢ji si ale piesedla a cely obraz dokonéila. Uz v priib&hu
vypravéla zazitky s dovolené u mofe (obr. 7). Pavel se me& opét ptal, jak ma zaéit. Chvili jsem
si ho nevsimala i on zafal kreslit sam (obr. 8). Mirkovi nedélalo viibec obtiZe se vzit do hudby
a pedstav. Bylo vidét Ze pravideln€ poslouchd védznou muziku. Tteba, Ze své emoce vyjadiuje
hudbg jinak, obrizek se mu velice zdafil ma prostor. Clov&k by sam cht&l byt na chvili uvnitt
obrazu (obr. 9).

Navazujici ¢innost: DileZity byl v zavére¢né fazi hodiny popis pociti jednotlivych
déti. Nejlépe se oteviel Mira, ktery bezd€tné vypravél, jak za zavienymi oéi vidél vechny
barvy v zapadajicim slunci. Petr m¢l pocit, Ze se mu obrazek nevydafil, ale pfesto mél pocit

zklidnéni a uvolnéni.
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6.3 Akvarel

V akvarelu jsem se snaZila s détmi pracovat s barvou a s jejim vlivem a psychiku.
Lé&ba barvou je jednim z nejstar§ich zpiisobi 1é¢eni a saha aZ do Serého davnoveku. Védci po
cela staleti uznavali hluboky vliv barev na télesné, mentalni a duSevni zdravi. Kazd4 barevna
slozka svétla md svou vlastni vinovou délku a specifické energetické vlastnosti, jeZ jsou
schopny ovlivnit celou $kalu lidskych emoci. Napiiklad modra uklidiiuje, Zlutd povzbuzuje,
Cervena dokaze vyvolat v ¢lovéku silu a zelend stabilizuje a pomahd vylepéit jeho sebeuctu.

Hlavni ¢innost: Malba na vihky papir - relaxace s barvou

Rozvoj: kreativity, fantazie, relaxace

Pomiicky: Akvarelové a temperové barvy,velké ¢tvrtky, Stétce

Piimé pozorovani: Hodina, ve které jsme si hréli s barvami. Zpo¢atku jsem détem
rozdala barevné karti¢ky a kazdé si mohlo vybrat jednu pozitivni jednu negativni. Jan si vybral
dernou - negativni a Cervenou - pozitivni. VEtSina déti oznalila Sernou jako negativni. Jedind
Dana si vybrala za negativni fialovou.

Cinnost byla provéddéna na zemi. Déti si namotily papir vodou. Kazdé dit& si mohlo
vybrat dv€ barvy, a s témi tvofilo jakysi rozhovor na papife. Jan si vybral jasn€ Cervenou a
modrou. S velkou chuti se pustil do préce, ale s takovou vervou Ze mélem celou praci ponicil.
Praci velmi rychle ukonéil a pozd&ji ruSil ostatni déti (obr. 10). Dana si vybrala
akvamarinovou modf a fialovou. Nejprve pracovala s modrou a pozdéji do ni zakomponovala
fialovou. Bylo vidét, Ze si s barvami rada hraje (obr. 11). Mira si vybral Zlutou a také vinovou,
pracoval velmi soustfedéné. Prace ho nejen zklidnila, ale i dobfe naladila (obr. 12). Pavel si
vzal dva $tétce a ponékud neohrabané s nimi maloval jakési slunce (obr.13). Petr se zaujetim
sledoval vpijeni dvou barev do sebe a nadSené vyktikoval, co ty barvy umi (obr. 14).

Navazna &innost: V zavéreéné sebereflexi déti hovofily o svych pocitech barvy.

Kazdy se snazil slovné€ vyjadtit co jejich obraz znamena.

6.4 Skupinovy obraz

Jedné se o vytvarné prace spontanni ¢i tematické, kdy ¢lenové pracuji spoleCn€ na
jednom dile. Vychovné a terapeuticky jsou cennym prostiedkem tUpravy socidlnich vztahi.

Spole¢né kresleni a malovani ma za cil zlepSeni vztahli ve skupiné.
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Hlavni ¢innost: Skupinovy obraz

Téma: Tajuplny ostrov

Rozvoj: zlep$eni socialni interakce, empatie, jemné motoriky, kreativity,

Pomiicky: nékolik balicich papiril slepenych v jeden veliky arch, velké ploché Stétce,
kelimkové temperové barvy, tuzky

PFimé pozorovani: V Gvodni &asti hodiny jsme si vypravéli o Robinsonovi a o
ostrovu na kterém se nachéazel. Pozdgji jsem déti vybidla, aby si samy vytvofily mapu ostrova.
Tato aktivita byla, zajima v pohledu socialnich roli ve skuping. Prvni se do ¢innosti zapojil
Petr, viem détem rozdg&lil plochu. Druh4 aktivni byla Dana kter4 se snaZila prosadit co nejvice
zelen& dokonce sama vSem michala barvy (obr.15). D&ti byly v hodin€ velmi aktivni nikdo je
nemusel vybizet k &innosti. Mira se snazil vysvobodit trose¢nika z ostrova a namaloval lod’
(obr. 16). Hodina probihala klidn€. Tento den chybél Jan. Fanda afkoliv je vice uzavieny
snaZil se prosadit sviij napad - krdsnou sopku (obr. 17).

Néavazna innost: V ndvazné Cinnosti jsme si fikali jestli je dobré rozdé&leni roli.
Jeden, Ze rozdava Gkoly n€kdo se diva z vysky (obr. 18). Dé&ti sami usoudily, Ze jeden vedouci

ve skuping€ je nezbytny.

6.5 Kolaz obliceje

KoléZ - vytvarna technika nalepovani rozli¢nych pfedméti jako je papir, textil. Kolaz
je velmi oblibend a jednoducha technika vhodnd pro vSechny déti i dospélé. VyZaduje urgitou
zruénost a trpélivost pii vystfihovéani a skladani jednotlivych obrazki. Kolaz je technika kterd
umoziiuje détem i s mensim vytvarnym nadanim se projevit a tim 1épe zaZit pocity isp&chu.

Hlavni ¢innost: kolaz

Téma: schovany autoportrét

Rozvoj: jemné motorika, koordinace ruky a oka, orientace v mikroprostoru, fantazie,
kreativita, soustiedénost, abstraktni citéni

Pomiicky: ¢asopisy, noviny, barevné papiry, ¢tvrtka, lepidlo, niizky, pastelky

Pracovni postup: Déti dostaly velky vybér obrazkt a mohly si vybrat velikost &tvrtky.

Me¢ly za tikol co nejlépe charakterizovat sami sebe, co je bavi, zajima a co je vyjadtuje.
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Piimé pozorovani:

Pro namét jsem si vybrala obrazy - jaro, léto, podzim, zima z obdobi manyrismu a jeho
nejznamejsiho tviirce Adriana de Vriese. V tivodu hodiny jsme si vyprévéli o abstraktnim
uméni s ukazkami z encyklopedie. Potom jsem d&ti vybidla, at’ zaviou o€i a predstavuji si
sami sebe v co ony by se radi zme&nily. Déti sedély chvili v klidu. Prvni za¢al vypravét Jan, jak
by se stal Zeleznym muZem. Cht&l nahanét hriizu celému okoli. Pfidala se Dana, kterd se chtéla
na chvili zmé&nit v kon&. Pavel si pfedstavoval sebe, jako strom, ktery Zadna boufe nezniéi. Pak
si déti vzpomnély na poéitaovou animaci a jeden pfes druhého vyprévély co kde vidély. Déti
zaCali svou praci s chuti. Ze za&4tku se Jan s Petrem dohadovali o auta. Pozdé&ji Petr ustoupil.
Dana hledala koné, ale kdyZ je nenasla tak si vybrala kvétiny. S niZzkami z po¢atku pracovala
neobratné a neustéle se ptala kam ma pfilepit kterou kvétinu (obr. 19). Petr si vybral motorky a
zacal pracovat pro né&j s nezvyklym nasazenim. Po chvili soustfedéni zacal béhat po tfidé a
vSem ukazoval nedokonéenou praci. Na chvili jsem si k nému pfisedla, aby se uklidil. On se
opét zacal soustiedit a praci dokon¢il (obr. 20). Mirek si dlouho nemohl vybrat obrazek.
Cekal, a? dofe$im rozepfi mezi Petrem a Janem. Oc&ekaval pomoc, nevédél si rady, ale
nakonec si vybral pejsky (pfal si jednoho mit doma). S nlizkami pracoval velmi neobratné,
méla jsem pocit Ze si ublizi (obr. 21). Nejoriginalngji pfistoupil ke své praci Pavel. Misto
stromu si pocal listovat v katalogu bot. Jeho prdce ma velmi expresivni ndboj (obr. 22). Jan
zacal pracovat soustfedéné i jemu se prace dafila, ale nakonec svou praci nedokon¢il a celou ji
ve vzteku zni¢il a potrhal.

Navazna Cinnost: Vyhodnotili jsme nejoriginaln&j$i provedeni a spole¢n& objevovali
tajemstvi jednotlivych obrazi. D&tem se stejn& jako mé nejvice 1ibil obrdzek Pavla, kde je

vystiZena jeho tvat.

6.6 Kresba - rodinny portrét ¢.6

Kresba ditéte je nejspontannéj$i vytvarny projev ditéte. Kresba pastely je jednou
z nejastéjSich vytvarnych technik pro déti. Rodinny portrét umozZiiuje terapeutovi nahlédnout
do socidlnich vztahl rodiny. Uvoliiuji se zde vnitfni tenze ditéte v souvislosti s jeho rodinou.
Cilem bylo, uv€domeéni si pozitivnich prvka v souvislosti s rodinou a piedchozimi generacemi.
Hlavni ¢innost: kresba

Téma: jak to bylo, kdyz byl tatinek ¢i maminka mali ?
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Pomiicky: Ctvrtka, barvy, barevné pastely,

Rozvoj: jemné motoriky a grafomotoriky, empatie, fantazie, kreativita,

Pracovni postup: Dé&ti dostaly vétsi forméat Etvrtky, kterou si ordmovaly jako starou
fotografii. Rozmisténi a pocet lidi a obrdzku jsem nechala na détech. Déti pracovaly vétSinou
pastelkami.

Pifimé pozorovami: Pfi praci na rodinném portrétu neSlo o typicky portrét ze
souCasnosti. Détem jsem pfinesla starou kolorovanou fotku rodiny. Dé&ti si mély predstavit, jak
to asi vypadalo, kdyZ byli maminka nebo tatinek mali. Vypravéli jsme si piibéhy, co se v té
dobg asi dé€lo. Mira ackoliv vi, Ze Zije v nevlastni roding&, po&al kreslit jako prvni. Jeho obraz je
mily tim, Ze je zde jeho tatinek i se svou mlad$i sestrou (obr. 23). Petr si vzpomnél na starou
fotku, kterou ma doma. Zpocatku pracoval s nechuti a pobihal po tfid€. Pozdé&ji, kdyz
vyobrazil dédu, pracoval v klidu. Jeho prace méla vtip (obr. 24). Dana si rada kresli postavy, ji
prace velmi bavila (obr. 25). U Pavla bylo vidét, Ze se mu do prdce moc nechce. S Petrem se
snazil b&hat po tfid€ a rusit ostatni. Musela jsem ho na chvili dit stranou od déti, aby se
zklidnil a kreslil (obr. 26). Jan tentokrite Sarvatku nevyhledal, pouze se snaZil o slovni
komentaf, kdyZ jsem se s détmi honila po tfid&. Jeho price je napadna tim, Ze dédu vyobrazil
jako vojaka (obr. 27).

Navazna €innost:V navazné Cinnosti déti vypravély ptib&hy o détstvi svych rodicii.
Dilezita byla jejich sebereflexe. Déti vykazovaly kladny vztah ke svym prarodi&tim.

Tematicky okruh Masky

»Vyznam masky v psychoterapii je nesporny: Jestlize si klient nejprve masku sam
vytvori, efekt se jesté zvetsi. Klient v ném proziva vnitini vzpominky, identifikace, asociace,

veiténi do role druhého.“(J. Sickova - Fabrici 2002).

6.7 KaSirovana maska

e 14

vytvarnymi prostorovymi technikami. Technika je naro€né na jemnou motoriku a pfesnost. U
déti s ADHD se zlepSuje soustfedéni a snaha o dokondeni dila. Motivaci je vypravéni o
proménach v pohadkach.

Hlavni ¢innost: Maska-Téma- Promé&na-pohadkova bytost
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Rozvoj: fantazie, zru¢nost, pfesnost, trpélivost, kreativita, samostatnost, mikro-
prostoroveé vnimani.

Pomiicky: noviny, Skrob (tapetové lepidlo), papirové kapesnicky, temperové barvy,
latexova bilé barva, nizky, Stétec

Pracovni postup: Nejprve si pfipravime formu pod masku. S mackinim novin do
igelitového sa¢ku jsme si vytvotily formy oblieje. Nejdfive si pfipravime Skrob do misky
(nefedime ho v pomé&ru dle ndvodu, ale pfiddvame méné vody), miZeme popf. pouZit tapetové
lepidlo. Jednotlivé malé kousky novin naméa¢ime ve Skrobu a vrstvime pies sebe v n€kolika
vrstvach tak, aby vytvofily masku. Pfi v&t$i vrstv€ novin, vyuZijeme i lepidla. Po ¢asteéném
zaschnuti jsme vystfihli o¢i a usta. Potom jsme pomoci mékkého modelovéani ve Skrobu
namod¢enych papiri vypracovali detaily. V sledujici hoding pietfeme bilou latexovou barvou a
na zavér vybarvime dle fantazie temperovymi barvami.

PFimé pozorovani: Na tvod hodiny jsme si vypravéli, jak se miiZze ¢lovék podobat
zviteti. Vypravéli, jsme si nékteré pohadky, kde se zvife proméni v Elovéka. Déti vytvorily
zajimaveé masky. Nejté€Z§im 1kolem byla Gvodni &4st, kdy si déti vyrabély formu a zdkladni
masku. Déti si dlouho nevydrZely lepit papiry pies sebe. Pfi druhé hodiné kdy dotvarely
detaily, byla jejich aktivita podstatné vy33i. V zavére¢né fizi pomalovani barvami se déti
velmi soustiedily. Nejpracnéj$i masku vytvotil Jan. Bylo zajimavé, Ze i kdyZ tento chlapec trpi
téZkou poruchou ADHD, zabral se do prace natolik, Ze ani nevnimal konec druhé hodiny. Na
masce je vidét mnoZstvi detaill, které byly pro n&j neobvyklé. Vétsinu piedchozich praci sam
nedokonil, ale tato prace ho velice zaujala. PfestoZe v praci musel pokracovat i v nasledujici
hodin€ bylo vidét, Ze se opravdu na hodinu t&$i.(obr. 28). Dana vytvofila masku , kterd byla
velice roztomild a byla na ni vidét jeji velkd zkuSenost s vytvarnymi ¢innostmi, PfestoZze ma
problémy s jemnou motorikou povedlo se ji dokonale vystihnout tvaf ptaka (obr. 29). Pavel
pracoval velmi své€domité a s vtipem vytvofil masku dédy.(obr.30) Petrovi se t&Zko tvofila
forma na masku, dokonce jednu vzteky ponicil. Pfesvéd¢ila jsem ho a on s mou spolupraci
zaCal tvofit novou, kterou dokonéil (obr.31). Mira se pokousel vytvofit slunce. Vzpomnél si na
ptib¢hy bohi (obr.32).

Navazna ¢innost: Na zavér hodiny déti své prace predstavily a vypravély pfibéh, kterd
z té&ch postav co vyjadiuje a pro¢ zrovna tuto postavu si vybraly. Déti vypravély ptibéhy
jednotlivych promén lidi. N&které vymyslely i fantastické pohadky.
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6.8 Reliéfni maska

Masky z tenkého plechu (alobalu) které by mély byt podobné aztéckym maskam.
Masky se pouZivaly k obfadnim tancim a obfadiim. V uspofddani jejich povrchu je kladen
velky diiraz na geometrické ¢lenéni obliCeje a velice vyrazny reliéf. Témito prostfedky je
vystuptiovan do maximélni miry démonicky charakter obli¢eje. Aztécké masky inspirovaly i
déti.

Hlavni ¢innost: Masky - napodobenina tepaného plechu

Pomiicky: velké alobalové ovélné misky, tempery, propisovaci tuzka, Stétec, fixy,
nizky, m&kké podlozka

Postup: Déti pracuji pfimo dle své fantazie. Nejprve vysttihly o€i popf. Gista a z misky
tvarovaly dalSi ¢asti obliCeje. Na vystfizenych kouscich alobalu si vyzkouSely tepéni a
vyryvani do alobalu. Dekorativni prvky pak pouZily na masce.

P¥imé pozorovani: V Gvodu jsme si ukdzali n€které tepané vyrobky v encyklopedii a
také nékteré kovové masky (obr 32). Déti tato ¢innost pfimo nadchla, zkousely si sami vrypy
do tenkého plechu - alobalu. Ac¢koliv samy nikdy nic nevyryvaly bylo vidét, Ze jim to jde.
Pavel, ktery ma problémy v jemné motorice, si s velkou pfesnosti zkouSel geometrické
ornamenty. Jan si tentokrat na masce nechal zileZet bylo vidét, Ze ho vyryvéni bavi. Dana
s filigranskou pfesnosti zkousSela riizné spirdly a body. Petr mé&l problém s vystfiZenim o¢i.
KdyZ jsem mu pomohla, dokon¢il velké usi jako u keltské masky. Mira si trochu zpo&atku
neveédél rady, ale piesto se soustfedil na praci. Prace s kovem byla pro d&ti velmi zajimava a
ptinosna (obr. 32).

Névazna Cinnost: Na zavér hodiny jednotlivé masky dé&ti predstavily. Né&které déti
zatanily i obfadni tanec. Vyhlasili jsme nejhrozivéjdiho vale¢nika (tane¢nika) a

nejoriginaIngjsi napad.
6.9 Keramicka maska

Hlina je jedinetné medium nejen vumeni, ale i v arteterapii. Od prvopocatku
fascinovala ¢loveéka. Velky vyznam ma tvorba z keramické hliny i pro déti s ADHD, mé pro
né vét$i motivaéni silu, sndze u ni vydrZi nez napf. u plosnych vytvarnych aktivit. Pfi

modelovéani se jejich hyperaktivita kultivuje, upravuje se psychomotorika. Fyzick4 néro&nost
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je dilezitd pro ventilaci pfemiry energie, uizkosti, agresivity. Hlina jako arteterapeuticky
materidl a aktivity s ni jako jsou hazeni, tvarovani mackani, ru¢ni modelovéanf, ptemodelovani,
otiskovani jsou vhodné, jako materidl, ktery nahrazuje verbdlni komunikaci a dokéZe
eliminovat agresi nebo strach. Modelovéani rozviji trojrozmérnou pfedstavivost a jemnou
motoriku. Motivace byla fecka divadelni maska.

Hlavni ¢innost: Keramickd maska

Rozvoj: fantazie, kreativita, empatie, soustfedénost, tvofivost

Pomiicky: keramickd hlina, houbitka, keramick4 dlatka, sddrovy obvaz, vazelina

Pracovni postup: Forma je zakoupena v papirnictvi z umélé hmoty. Z keramické
hliny vyvélime plét, ktery pfitiskneme a vytvarujeme na zaschlou masku. Masku dle vlastni
fantazie dozdobime a dotvoiime. Maska by méla vyznaCovat néco z vnitiku ¢lovéka, na jehoZ
formu je tvofena.

Piimé pozorovani: Tento arteterapeuticky blok byl pon¢kud sloZity. Prvotni
impulsem pro ¢innost s hlinou bylo jeji zpracovavani a vrhani na podlozku. Pfi této ¢innosti
déti vybily svou agresi. Po té se zklidnily a samostatné a se zaujetim pracovaly. V Gvodu si
dé&ti vyvilely plat. Petr mél pocit, Ze hlina je na hazeni a pocal ji rozhazovat po tiidé. Po mé
domluvé se uklidnil a po€al pracovat. Nejvice ho zaujala prace s nosem (obr. 33). Pavel si
s hlinou v&d€l rady a pracoval s chuti a elanem (obr. 34). Dana si zpo¢atku nechtéla umazat
ruce, pak se umazala natolik, Ze ji to ani nevadilo (obr. 35). Mira se t&Sil, Ze masku daruje
mamince a opravdu si sni vyhrdl a velmi se snaZil (obr. 36). Jan si s hlinou vybijel své
negativni emoce. Po zpracovani hliny pracoval uvolnén¢ a klidné (obr. 37).

Navazna Cinnost: Na zévér hodiny kazdy z nés se pfedstavil a pfedvedl to, co by jeho
nova tvaf mohla znamenat. Pou¢né bylo, Ze se déti nedokazaly uvolnit a vcitit, dokud
nepochopily, o jakou hru jde. KdyZ byly masky hotové, déti hadaly, co ktera maska vyjadiuje.
Déti vypravély o svych pocitech, které mély pfi tvorbé.

6.10 Happening Totem

»Symbol je vyrazem nebo znakem, ktery je v b&Zném Zivoté velmi dliivérné znamy,ale
je povaZovan i za naznadujici ndhrazku pro nezobrazitelnou piedstavu. Kazdy symbol, ktery je
zobrazen vytvarné, miZe v jedinci evokovat urlitou situaci v jeho Zivoté, ale také miize

¢lovéku ptibliZit ddvno minulé kultury a svéty, se kterymi se ztotoZiuje.“ ( J. Jebava 2008 )
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V zavéru naSich arteterapeutickych sezenich jsme s détmi vyrabé&li indiansky totem,
ktery byl vytvofen z keramické hliny a dodnes je souasti vyzdoby Skoly. Motivaci byly
indianské totemy, na nichZ jsou vét§inou zvitata. Déti se mély ztotoZnit s n€jakym zvifetem a
vytvofit ¢ast totemu . Prace byla spole¢nd a vyzadovala trpélivost a soustiedéni.

Pomiicky: keramicka hlina, houbi¢ka, keramicka dlatka, sadrovy obvaz, vazelina

Pracovni postup: Forma, na kterou déti stdCely plét, je vétsi plechovka obalena
novinovym papirem. DileZitd je stejnd velikost.Na hotovy stafeny plat déti pfipeviiovaly
rizné detaily - kfidla, pusa, o€i, zobdk apod. Po vyschnuti je nutné vypdlit polotvar, ktery
dotvoiime glazurou.

PFimé pozorovini: Lekce byla po déti s ADHD velice ndro¢nd. Piesto je téma pro
déti zajimavé. S keramikou jsme pracovali Castéji a tak uZ s ni mély urcité zkuSenosti, Petr pfi
téchto hodindch zafal respektovat své okoli pracoval soustfedéng. Pavel pracoval velmi
vtipn€. Jeho medv&d ma dokonce i rovnétka, které nosi Pavel. Velikou trp&livost piedved]
Mirek, ktery si vybral rybu a kaZdou Supinu vyryval zvlast’ (obr.38). Asi nejsloZit&jsi ¢ast si
vybrala Dana, kterd vytvofila letictho orla (obr.39). Trochu s humorem sam sebe vystihl Jan,
ktery se vidél jako opice (obr.40). Zavérecnd price, kterd byla jakym si propojenim

jednotlivych hodin, se urdité velmi vydafila.
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7 Zavéreéna hodnoceni a §kaily

V této kapitole uvadim celkové zhodnoceni vzhledem ke stanovenym aspektim
pozorovani. U kaZdého zkoumaného jevu je provedeno celkové zhodnoceni ve formé grafu a
jeho zhodnoceni. Na zavér kapitoly uvadim doporudeni pro terapeutickou praxi .

Graf &. 1: Pozornost na instrukce terapeuta v uvodu lekce
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Graf ¢. 2: Zaméfenost a pozornost v prib&hu &innosti
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V tomto aspektu miizeme shledat shody zejména u déti, pro které byla arteterapeuticka
tvorba podnicenim zajmové aktivity. To je Mira, Pavel a Dana. Tyto déti mély daleko menSi
problémy v pozornosti a v zaméfeni se na danou &innost. I mezi nimi vSak nachazime
individualni rozdily. Dana a Petr se hlife se soustfedili na instrukce k €innostem (napf. u
kolaZe a kasirovani). Velmi nesoustfedéna byla i uvodni ¢ast u techniky kresby rodinného
portrétu, kdy se Petr a Pavel nedokézali zklidnit. Vlastni tvorba v3ak byla soustfedéna.
Emocionalni dopad na kvalitu pozornosti se objevil u Dany pfi negativni asociaci keramické
hliny a $piny (pfed zapocCetim innosti ). Rozt€kané projevy pfetrvavaly u techniky koldZe u

Dany, Miry, Petra i Jana. U Jana byla pozornost ovlivnéna zpo€itku nezajmem o ¢innost.
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Vyplatilo se jej nenutit, po chvili se vétsinou po vzoru ostatnich zapojil. Zaujaly jej techniky
s barvami, vyryvanim a keramikou ( snovy obraz, maska, totem, kasirovana maska, vyryvana
maska ). Unavnost se projevila v zavéru u koldZe a land-artu ( zde vliv roztékanosti ). I u
tohoto chlapce byl zaznamendn pozitivni dopad procesu arteterapie na pozornost. Velky
propad v pozornosti Zakd je vid&t v technice kolaZe, u které je dilezitd peclivost a trp&livost.
Pifi této technice si nejlépe v&de&l rady Pavel, kterého technika bavila. Techniky, které naopak
déti zaujaly, byla keramika a vyryvani do alobalu pii reliéfni masce. P¥i skupinové préci byla
jejich pozornost ovlivnéna vzijemnou spolupraci. Velkou koncentraci projevily u obrazki
zapadajiciho slunce, kdy se uvolnily a pracovaly samostatné.

Graf &. 3: Peélivost a snazivost
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Mira, Pavel a Dana byli snaZiv&jsi, i kdyZz pe€livost tvorby byla ovlivnéna redlnymi
moZnostmi jemné motoriky ( srov. s analyzou vytvord u kaZzdého ditéte v ptiloze ). I mezi nimi
nachazime individudlni rozdily. Velkou pe¢livost projevil i Petr obzvlasté s vyryvanim masky.
Jan nezvykle detailné zobrazil kasirovanou masku.

Graf & 4: Utelnost pohybi
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Graf &. 5: Motoricka aktivita
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Motoricka aktivita a i¢elnost pohybi byla u déti ¢ast&ji normalni a pfiméfend. Klidné
projevy byly zaznamenany zejména u technik akvarelu, vyryvani masky, keramiky. Na
zklidnéni plisobi zejména uZiti barev, pohybova stimulace, ptimé dotykani se materialu. Co se
ty¢e individudlnich rozdil neklidné se Petr a Jan projevovali u kolédZe ( divodem byl nezdjem
o ¢innost a rozepfe mezi nimi ). Velmi neklidni byli v ivodu rodinného portrétu Petr a Pavel
(divodem byla hédka z ptedchazejictho vyuCovani). K vybiti motorické aktivity doslo
v technikach vyryvani masky, u keramiky. Pavel mé&l zpomalené tempo pfi rodinném portrétu
(vliv inavy) a pfed koléZi (vliv nechuti k Cinnosti). Nejvice motorického neklidu déti
vyznadovaly u koléZe.

Graf &. 6: Verbalni projevy v priibéhu lekce
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Verbalni projevy ve smyslu vykfikovani, nadmé&rmého mluveni pfi vlastni ¢innosti se
projevovala nejvice u Dany. Divka méla potiebu komentovat d&j, velmi hlu¢nd byla u
keramiky (vliv asociace se $pinou). I tuto divku se v3ak podafilo ztiSit a zklidnit a to u

snového obrazu, akvarelu, ska$irkou, rodinnym portrétem, vyryvanim masky (tedy
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technikami, které vyuZivaji barev). Ostatni déti byly v priibéhu &innosti aZ na vyjimky klidné.
U Petra bylo moZno sledovat impulzivni projevy u koldZe (vydava zvuky jako motorka). U
Jana se pfi land-artu a kasirce projevila jeho konfliktni povaha. Pavel, Dana i Jan projevili pii
kolazi nezajem. Tato technika se pfili§ neosvédcila.

Graf ¢&. 7: Postoj k tvorbé
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Emocionélni projevy, zaujeti ditéte pro ¢innost. Porovnanim piistupu k programu se u
jednotlivych déti projevovaly odlidnosti. U Jana se objevoval pfistup k ¢innosti negativni a
neutrdlni. Chlapce vytvarnad tvorba dle jeho slov pfili§ nebavi, z fasti to bude zfejmeé
zplsobeno neuspéchy, které chlapec zaZivd ve Skolnim prostfedi a také chlapcovymi
nerozvinutymi pracovnimi ndvyky. U Dany se tfikrat projevily negativistické projevy, které
jsou charakterizovany i v kasuistice divky. V ostatnich ptipadech byl pfistup divky pozitivni.
Pavel mél pfistup k tvorbé veskrze pozitivni, radostny. Mirktiv pfistup k &innosti byl také
pozitivni, vytvarnd tvorba je pro né&j zabavou.

Graf ¢. 8: Reflexe
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V zavéretné reflexi vyznamné pievaZuje u déti pozitivni postoj k Cinnosti a vytvoru.
Lze zaznamenat individudlni odli§nosti. Pavel se v poloving &innosti vyjadifuje uspokojive,
tyfikrat neutralné konstatuje ¢innost, u akvarelu dokéazal vyjadfit svou nejistotu. Dana ma
postoj k tvorb& v poloviné pfipadi pozitivni. Z komentafdi vytvorli lze zaznamenat prvky
détského naivizmu a fantazie. V pfipadé koldZe byla divka velmi rozruSena z toho, co nalepila
za obrazek. Negativisticky pfistup s projevy upoutdvani pozornosti pfetrval u koldZe. Zkousela
i upoutat pozornost a zdjem dospélych negativnim hodnocenim své tvorby (snovy obraz,
kasirka). Petr vyjadfuje pouze pozitivni a neutrdlni postoje. Jan se pti reflexi kolaZe projevoval
drze, d&lal ostatnim détem $aska. Vyjadfil i své negativni emoce z konfliktu s détmi u land-
artu, aviak na své chovani nemd nahled. V ostatnich ptipadech byl chlapciiv piistup pozitivni.

Graf &. 9: Kreativita
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Lidé kreativni, nemusi byt emociondlné vySinuti Ma-li kreativni Clov€k uspét,
potiebuje zna¢nou sebediivéru, musi mit zkoumavou mysl, ale nesmi ztracet kontrolu. U dé&ti
je vidét velika tvofivost a spontdnnost. DiileZité bylo zlepSeni sebepojeti. VEtSina déti jako by
vykazoval Jan, kterého aktivity zpocatku nebavily, i on nakonec vytvofil n€kolik zajimavych
artefaktd. Velmi nizké sebevédomi vykazoval Mirek, ktery se mé pti kaZdé€ Cinnosti ptal, jestli
pracuje spravné. Specifickd barevnost vytvori u jednotlivych déti je ukazatelem jejich bud’
momentalniho nebo dlouhodobého stavu, jako pedagog si vSak netroufam tyto vyznamy
interpretovat (viz analyza jednotlivych vytvori v piilohach).
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Graf €. 10: Socialni komunikace
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Skupina déti se kterou jsem pracovala, se snazila vzajemné se respektovat. Pfesto se
n€kdy vyskytly problémy. Jan mél zpocatku pocit, Ze do skupiny nezapadd a snaZil se
bojkotovat celou hodinu. Déti vSak na néj dostatecné nereagovaly a tak se po ¢ase uklidnil.
Velka rozepie u techniky kolaZe, kdy Petr i Jan chtéli stejné obrdzky maélem vyustila ve
rvaCku. Dal8i rozepii, ktera byla nésledkem Spatného emo¢niho ladéni, byla rozepie mezi
Petrem a Pavlem v tivodu hodiny rodinného portrétu. Jako velmi kladnou hodnotim hodinu,
pfi kter€ tvofily spolené-skupinovy obraz.

Na zédkladé¢ mého pozorovani se domnivam, Ze vliv na vysledky mé&lo: uZiti technik,

emocni ladéni déti a postoj terapeuta ke skuping.

7.1 Doporuéeni pro arteterapeutickou ¢innost u déti s ADHD

Tato doporueni maji napomoci smysluplnému a pfinosnému priib&hu
arteterapeutickych sezeni.
Vymezila jsem je na ziklad€ vlastnich zkuSenosti a ze studia vSech v pfiloze

uvedenych prament.

* SnaZme se o vytvofeni atmosféry klidu, bezpe¢i, pohody a dobré nalady (nespéchat)
respektovani tempa a nalady kazdého ditéte.

= Pfedem je samoziejmé nutné détem vymezit jasnd pravidla chovani. Omezeni by neméla
byt samoucelna. Méla by byt takova, aby i déti je byly schopny je uznat jako uZitetna a

opodstatnéna.
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Vhodny je pravidelny rezim a ¥dd kazdého sezeni ( napf. Gvod v kruhu, motivace,
instrukce, vlastni ¢innost, Giklid, zidvéreéna reflexe, prezentace tvorby ).

Vzdy je nutné dbat na specifické potfeby déti tj. sledovat momentaini stav ve skuping,
naladu a moZnosti déti. Naptiklad, kdyZ déti projevuji vyraznou potfebu pohybu, snaZime
se jim ho umoZnit. Arteterapeut by mél vZdy mit pfipraveny alternativni program.

Cinnosti by mély byt voleny tak, aby je vétSina déti dobte zvladla, coZ jim umoni proZit
pocit &asto pro n€ neznamy jako je pocit uspéchu.

Arteterapeut by mé&l ¢innosti pldnovat s dostateénym piedstihem.

Je dobré ptredkladat d&tem aktivity a &innosti nezvyklé, které dosud nemély moZnost si
vyzkouset. VyuZivame tvotivych, napaditych technik, které plisobi na vice smysld.
DuleZité je také spravné a funkéni uspofadani pracovniho prostoru. Kazda véc by méla mit
své misto, aby dit¢ v&d&lo, kde ji miZe najit a kam ji zase vratit.

Casté st¥idani poloh. Dité by m&lo mit moZnost, vybrat si v jaké poloze bude tvofit.

S détmi se snaZime vytvéfet i takové situace, v nichZ se musi spoléhat jeden na druhého.
Ve snaze pomoci druhému, se dit€ uéf pracovat i se svymi problémy.

Pokud dit& zaéne tvofit, vedeme jej k dokonceni tkolu.

Déti vedeme k zamy$leni nad svym vytvorem. Viiéi vytvorlim a projeviim ostatnich u¢ime
déti pratelskému postoji, naslouchani, vniméni a ocenéni.

Podporujeme sebediivéru a pozitivni sebe vidéni ditéte prezentaci détskych praci.
Zapojujeme zejména techniky, které pracuji s pohybem, barvou a keramickou hlinou.
Cinnostmi probouzime a podporujeme zajem ditte.

Délejme s détmi to co nds bavi. Déti velice rychle vyciti, zda-li to co délame bavi i nas.
Vidi-li na8 z4jem, nechaji strhnout i k &innosti, kterou by b&Zné& nedélaly.

Pfi hodnoceni détskych vytvorti se vZdy snaZime najit néco pozitivniho. Ocefiujeme snahu

kazdého ditéte. Vysledky nehodnotime na dobré, $patné.
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V  DISKUZE

Arteterapie upoutdvd pozornost pozitivnim smérem

Pokud je vsouladu spotfebami a zajmy ditéte. Na pozornost velmi pozitivne
zapusobily &innosti, kde byly déti v bezprostiednim kontaktu s barvami, dédle pohybové
techniky, které napltiuji tuto zvySenou potfebu Zikl. Tvorba z keramické hliny - mé pro d&ti s
ADHD v&t§i motivaéni silu, snaze u ni vydrzi neZ napf. u plo$nych vytvarnych aktivit. Pfi
modelovani se jejich hyperaktivita kultivuje - upravuje se psychomotorika. Fyzick4 naro&nost
je duleZitad pro ventilaci pfemiry energie, izkosti, agresivity. Stejn& tak velmi isp&$nd byla
technika vyryvani u vyroby reliéfni masky. Je vSak tfeba pocitat s pfitomnosti novych
podnétii, momentdlnim stavem ditéte, s individudlnimi rysy osobnosti kazdého Z4dka. U
manudlné naro¢néjsich technik dochézi ¢asto diive ke sniZeni pozornosti (kolaz). Vyplatilo se
Z8ky do &innosti nenutit, vét§inou se sami pfizpisobili
Postupné jsem pozorovala pfi hodinach u déti celkové zklidnéni. Déti se na hodiny arteterapie
zadaly t&$it. Ne&ktera témata je nadchla natolik, Ze ve svém tviiréim zaujeti zapominaly na Cas i
na ,,zlobeni“. Odpoutanim pozornosti od déni ve t¥id€ a zvySenou koncentraci na praci doslo u
déti kcelkovému uvolnéni nejen emocniho, ale i psychomotorického napéti. Doslo
k celkovému zklidnéni. Tim se zvysila i jejich schopnost koncentrace pozornosti na danou
praci. D4 se tedy Fici, Ze arteterapie plisobi pozitivné€ i na tuto oblast - schopnost koncentrace

pozornosti, kterd je u déti poruchou naru$ena.
Arteterapie sniZuje hyperaktivitu

Pfi procesu arteterapie dochdzelo ke zklidnéni ditéte, i v ptipadé, Ze pfed vlastni
Cinnosti se dité jevilo jako velmi neklidné a impulzivni. Nejvétsi podil byl zaznamenan u
technik, které¢ vyuZivaly price s barvou, kdy se dit€ mohlo dotykat materidlu- keramika a
pokud byl zapojen pohyb. Jako technika, kterd nezaznamenala pfili§ velky uspé&ch se jevila
koldZ(u tfech d&ti z péti pretrvdvd neklid). Naopak velmi pozitivn€ pisobil akvarel,
kresba(snovy obraz), prace s keramickou hlinou. K vybiti nakumulovaného napéti a energie
vyborné slouZi techniky vyryvéani. Na motorické zklidnéni mé&la nesporny vliv moZnost volby

polohy. Déti s ADHD preferovaly vétiinou polohu na zemi (vsed€, na bfichu, na kolenou aj.).
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Arteterapie zlepSuje emociondini projevy.

V hodinéch jsem se snazila o vytvoreni klidné a pozitivni atmosféry. Zmé&ny nalad déti
jsem se snazila ovlivnit okamzité. Ackoliv hodiny byly peélivé ptipravené, vzdy jsem méla v
z4sob& i nahradni variantu pro pfipad, Ze jsem pozorovala, Ze v dané chvili nejsou déti na tu
kterou aktivitu vhodné naladény. V hodinach jsme hovofili o svych pocitech. SnaZila jsem se o
to, aby mi dé&ti pln& davefovaly.

KdyZ nékdy dos$lo Sarvatkam, feSila jsem je velikym klidem, trp&livostf. Dé&ti mi to
vracely tim, Ze postupné dochazelo k zmirnéni jejich emocnich vybuchil. Arteterapie nejen
d&ti zklidiuje, ale pomah4 jim oteviit se a vyjadfit se za pomoci vytvarnych technik. V
hodinach, jak uvddim ve své praci, pracovaly n€kdy déti ve dvojicich a snazZily se vcitit do
pocitid toho druhého. Asi nejsilngjsi zdZitkem, pro mé& bylo jejich vyjadfeni emoci a nalad za
pomoci keramické hliny. D&ti zni vytvofily totem, na kterém je vidét jejich vzdjemnd
spoluprace a respektovéni toho druhého.

Shrneme-li uvedené Udaje v porovnani mezi piistupem k &innosti a reagovani na
vlastni tvorbu, zaznamendme pozitivni posun. Na zékladé mého pozorovéani se domnivam, Ze
vliv mé&lo zejména uZiti technik, kde déti mély moZnost experimentovat, zkouset néco nového.
Déti se vétSinou s danou Cinnosti setkaly poprvé. Jako v jinych aspektech, tak i na pozitivni
proZitek déti mély vétsi vliv techniky, kde se uZiva barev, pohybu a keramické hliny. Jako
neslab$i hodnotim kolaZz, pfi této technice u tfech déti nedo$lo ke zklidnéni, pfetrvavaly
negativni postoje. Dlivodem miiZe byt zména prostfedi pro ¢innost (nové podnéty), nutnost
jisté obratnosti. Zavisi také na piistupu pedagoga, momentélnim vyladéni skupiny. Lze Fici, Ze

arteterapie ma schopnost navodit u déti pfijemné emoce.
Arteterapie rozviji kreativitu

U déti je vidét velikd tvofivost a spontannost. DileZité bylo zlepSeni sebepojeti.
Détem, o kterych se zmifiuji ve své praci, se nedostdva pochvaly a ocenéni. Tyto déti maji o
sob& zkreslené min€ni. Mivaji sniZené sebevédomi, sebepojeti. Na druhou stanu byvaji
sebestiedné, egoistické, egocentrické. Proto se snaZi co nejvice poutat pozornost, velmi ¢asto i
nevhodnym zptsobem. KdyZ jim ale ukdZeme, Ze mohou byt v néem dobii, uZitedni, napt. ve
vytvarnych technikéch, jejich sebevédomi a sebepojeti se zlepsi. Béhem doby, kdy jsem méla

mozZnost pracovat s témito détmi, se jejich sebevédomi zlepsilo. A¢koliv jsem dé&ti hodnotila
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jen slovné, rozborem nebo pochvalou za snahu, jejich prace byly velice napadité a originalni.
Casto jsem jejich vyrobky vystavovala v prostorich Skoly a oni na n& byly patfi¢n& hrdé. Déti
mé dokdzaly dojmout tim, jak pracovaly s chuti, kreativitou a fantazii, kterd je jen détem
vlastni. Méla jsem vZdycky dobry pocit, z toho kdyZz néco dokazaly. Déti jsem ucila radovat se
i z maliCkosti a drobné nezdary jsem se snaZila odpoustét. U té€chto déti je velikou chybou
ocekavat veliké pokroky a stanovit si neredlné cile. Tim, Ze jsem volila techniky jednodussi,
riiznorodé¢, alternativni vytvarné techniky a méné obsahla témata, byla jsem mile pfekvapena
nejen vysledky vytvarnych praci, ale i jejich kreativnimi ndpady a jejich po€inajicim
pozitivnim citénim a zdravym pocitem radosti z tvotivé prace. ProZitek z dobfe vykonané
préce a toho, Ze je dité n&jak prospésné, je pro né neocenitelny. Radost ditéte z uspéchu byla i

moji radosti.
Arteterapie zlepSuje socidlni komunikaci

Svou praci jsem provadéla ve skuping. Né&které hodiny arteterapie byly cilené
zamé&feny na spolupréci ve dvojicich, napt. land art. Déti se zpo&atku Easto hadaly mezi sebou
a nedokdzaly pracovat ve skupiné piesto postupné doslo k vyraznému zlepSeni. Pfi hodinach
byla vidét jejich zlepsujici se spoluprice, snaha pomoci slab$im ve tfid&. Nejzajimavéjsi byla
technika skupinového obrazu kdy se déti spoléhaly jeden na druhého a vzéjemné si poméhaly.
V této hodin€ byla vidét u déti i velka davka empatie k ostatnim. Do3lo ke zlepSeni koheze
skupiny a pozorovala jsem i jejich vzdjemné pozitivni ovliviiovan{.

Arteterapie cilené pracuje s oblastmi, které jsou poruSené u hyperaktivnich déti a u déti
s poruchami pozornosti. Tim pfispivé k jejich pozitivnimu ovlivnéni. Stdva se tak nedilnou
soucdsti reedukacniho procesu a vyznamné piispiva ke kompenzaci poruchy.

Pomoci arteterapie ziskavaji d&ti inspiraci pro smysluplné vyuZiti volného
Casu.Arteterapie pomahd ditéti objevovat vlastni schopnosti a rozifuje tak repertoédr jeho
dovednosti. Velmi dileZité je pro klienty zvySeni sebevédomi a pocit uspokojeni z
vytvofeného dila, které roste se stale vétsi zruénosti a motivaci. Je to prostor, v némzZ se
mohou vyrovnat a asto i pfed¢it zdravé vrstevniky. Je tedy zaroveii preventivni i rehabilitaéni

¢innosti a zvySuje adaptacni schopnosti.
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VI ZAVER

vew

» Uméni je to nejkrdsnéjsi, co ¢lovék ddvd sdm sobé ,,
Michelagelo Buenarotti

Tato diplomové price se zabyvéa arteterapeutickymi aktivitami u d&ti s poruchou
pozornosti a hyperaktivitou. Ve své praci jsem se snaZila o pomoc détem, jejichZ porucha neni
na prvnf pohled znét, pfesto &ini znaCené potiZe nejen ditéti, ale i rodin€ a ucitelim. Na prvni
pohled jsou to déti zdravé, bez zjevnych obtiZi. Pfesto nam Casto pfipadaji vyjimeéné zlobivé,
protivné vzdorovité. N&kdy naopak byvaji milymi spole¢niky. Pat¥i sem déti tiché a zasnéné,
ale také déti zvySené aktivni, jejichZ hyperaktivita ostatni dohani k $ilenstvi. Drobné poruchy
CNS zpiisobuji odli$nosti v chovani téchto déti. VSe je podrobné rozepsano v teoretické &asti.

Je zfejmé, Z¢ ADHD/ADD ma véZné disledky nejen pro psychicky stav déti, ale
ovliviiuje vyznamnym zpGsobem i jejich socidlni interakce. VCasnd diagnéza a zejména
komplexni 1éEba, zahrnujici 1é¢bu medikamenty, reZimova opatfeni, edukaci rodiny a
nejbliz§tho okoli ditéte, by mé&la byt zahdjena co nejdfive, pokud mozno tak, aby nemohlo
dojit k rozvoji §kolniho a socidlniho selhdvani ditéte.

Ve své praci se nejvice zabyvadm symptomy ADHD/ADD a moZnosti jejich ovlivnéni
za pomoci arteterapie, kterd plisobi na tyto déti. Pozorovanim jsem se snaZila dokazat to, co
bylo cilem mé€ préce - arteterapie pozitivné plisobi na ovlivnén{ zékladnich projevii poruchy a
tim umoZziuje détem snaz$i za¢lenéni do jejich sociélniho prostiedi.

Bé&hem doby, kdy jsem s détmi pracovala, vzniklo mnoho vytvorti. Zkoumala jsem na
reakcich déti a jejich zpétnych vazbach, které z arteterapeutickych technik jsou vhodné, které
poméhaji sniZovat projevy poruchy ADHD/ADD. Techniky, které vedou k moZnosti prevence
nevhodného chovéni, popisuji v kapitole vénované jednotlivym technikdm. Pfi vSech
technikéch jsem se snaZila déti neovlivilovat a dévala jsem jim moZnost vyjadfit se po svém.
Dilezité je hned z po¢éatku navozeni pratelské atmosféry a navazani bezpe&ného, pfatelského
vztahu s ditétem, zprostfedkovani ,,pozitivni zkuSenosti“. VSechny uvedené techniky piisobily
na déti pozitivné.

V praktické &ésti jsem sledovala, zda arteterapeuticky program pozitivné ovliviiuje

ruzné projevy ADHD, coZ se mi pfi systematické praci s danymi jedinci potvrdilo. Déti, které
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se zudastnily programu reagovaly veskrze pozitivné na aplikované arteterapeutické techniky..
Byl zaznamenén pozitivni pfinos v oblasti soustfedéni ditéte, celkového zklidnéni a ztiSeni
b&hem vytvarném procesu. Déti projevovaly radostné emoce zejména v technikach, které
vyuzivaly keramiky, barev, pohybu a vétSich ploch. Pro zobecnéni dat by vSak byla
samoziejmé& nutnd $ir$i skupina t€chto klienti, coZ specifika problému ADHD neumoZiuji.
Na zdkladé zji§t€nych faktd se domnivam, Ze arteterapie miZe byt jednim
z plnohodnotnych terapeutickych pfistupd, ktery napomdhd rozvoji dit€te s ADHD.
Arteterapie neni samoziejmé vSemocnad, je viak silnym pomocnikem a podporou pfi terapii
té&chto d&ti. Myslim si, Ze veskeré hypotézy jsem si v praxi potvrdila a doporucuji nejen
rodi¢im ale i §koldm aby techniky arteterapie vyuZivali. Price s détmi s ADHD/ADD je
néro¢nd a vyZaduje znacnou trpélivost. Nicméné miiZeme i touto cestou t&émto détem pomoci

zapojit se do b&Zného Zivota.
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PRILOHA &. 1

Diagnostick4 kritéria MKN-10 Mezinarodni klasifikace nemoci, 10. revize
MKN-10: Hyperkinetick4 porucha

Nepozornost

Alespori Sest z ndsledujicich pFiznaku nepozornosti pretrvdvd po dobu nejméné Sesti mésicu v
takové miFe, Ze md za ndsledek nepFizpisobivost ditéte a neodpovidd jeho vyvojovému stadiu:

1) &asto se mu nedafi pozorn¢ se soustfedit na podrobnosti nebo déld chyby znepozornosti ve
Skole, pfi praci nebo pfi jinych aktivitach

2) &asto neudrzi pozornost pfi plnéni ikoli nebo pii hrani

3) c&asto se zd4, Ze neposlouchd, co se mu fika

4) &asto nedokéZe postupovat podle pokyni nebo dokongit $kolni préci, domaci prace nebo
povinnosti na pracovisti (nikoli proto, Ze by se stavé€lo do opozice ¢i nepochopilo zadani)

5) &asto neni s to uspofadat si ikoly nebo &innosti

6) Gasto se vyhyba ikolim, napiiklad domacim pracim, které vyZaduji soustfedéné dusevni Gsili

7) fasto ztraci véci potfebné pro vykonavani urCitych ukoli nebo Cinnosti, napiiklad Skolni
pomiicky, pera, kniZzky, hracky nebo nastroje

8) &asto se dé lehce vyrusit vn€j$imi podnéty

9) Casto je pii béZnych dennich &innostech zapomnétlivé

Hyperaktivita

Alespori t¥i z ndsledujicich pFiznakii hyperaktivity pretrvdvaji po dobu nejméné Sesti mésici v

takové mife, Ze maji za ndsledek nepfizpusobivost ditéte a neodpovidaji jeho vyvojovému stadiu:

1) &asto bezdééné pohybuje rukama nebo nohama nebo se vrti na Zidli;

2) pfi vyudoviani nebo v jinych situacich, kdy by mélo ziistat sedé&t, vstava ze Zidle;

3) dasto pobihda nebo popochazi v situacich, kdy je to nevhodné (u dospivajicich déti nebo u
dospélych se mohou vyskytovat pouze pocity neklidu);

4) &asto je nadmérné hluéné pfi hrani nebo ma potize chovat se tise pii odpocinkovych &innostech;

5) trvale vykazuje nadmérnou motorickou aktivitu, kterou neni schopno zasadné podfizovat
spole¢enskym podminkam nebo poZadavkim.

Impulzivita

Alespori jeden z ndsledujicich pfiznaki impulzivity pretrvdvd po dobu nejméné Sesti mésicu v
takové mife, Ze md za ndsledek nepFizpiisobivost ditéte a neodpovidd jeho vyvojovému stadiu:

1) &asto vyhrkne odpovéd’ diiv, nez byla dokon&ena otdzka;
2) &asto nevydrZi stat v fadé nebo nedokéZe pockat, aZ na né pfijde fada pfi hie nebo v kolektivu;
3) dasto prerusuje ostatni nebo se jim plete do hovoru (napf. skade jinym do feci, rusi je pti hic);

4) bez ohledu na spoledenské zvyklosti a omezeni nadmérné mluvi.



PRILOHA ¢&. 2

Diagnosticka kritéria Americké psychiatrické asociace DSM-IV
DSM-IV: Porucha pozornosti spojend s hyperaktivitou ADHD

Nepozornost

Sest nebo vice ndsledujicich priznakiu nepozornosti pretrvavd po dobu nejméné Sesti mésici v
takové mire, Ze md za ndsledek neprizpusobivost ditéte a neodpovida jeho vyvojovému stadiu:

1) Casto se mu nedafi pozorn¢ se soustfedit na podrobnosti nebo déla chyby z nepozornosti ve
Skole, pri praci nebo pfi jinych aktivitach

2) dasto ma potiZe udrZet pozornost pii plnéni kol nebo pii hrani

3) &asto se zd4, Ze neposlouchd, kdyZ se na né ptimo hovoii

4) Casto nepostupuje podle pokynii a nedafi se mu dokoncit $kolni praci, doméci prace nebo
povinnosti na pracovisti (nikoli proto, Ze by se stavélo do opozice nebo nepochopilo zadanf)

5) €asto miva problémy zorganizovat si tikoly a &innost

6) Casto se vyhybé vykonavéni ukoli, ned€la je rado, zdraha se naptiklad dé€lat doméci prace, které
vyzaduji soustfedéné dusevni tsili (napfiklad $kolni nebo doméci ukoly)

7) Casto ztraci véci potfebné pro vykondvani tkoli nebo Einnosti (napiiklad hraCky, Skolni
pomiicky, pera, kniZky nebo néstroje)

8) C&asto se da lehce vyrusit vn&jSimi podnéty

9) Casto zapomina na kaZzdodenni povinnosti

Sest (nebo vice) ndsledujicich priznakii hyperaktivity & impulzivity pretrvavd po dobu nejméné
Sesti mésicu v takové mife, Ze md za ndsledek nepFizpusobivost ditéte aneodpovidd jeho
vyvojovému stadiu:

Hyperaktivita

1) Casto bezd&€&né pohybuje rukama nebo nohama nebo se vrti na zidli;

2) Casto pfi vyu€ovani nebo v jinych situacich, kdy by melo ziistat sedét, vstava ze Zidle;

3) tasto pobihd nebo popochdzi v situacich, kdy je to nevhodné (u dospivajicich déti nebo u
dospélych se takové chovani miZe omezit na subjektivni pocity neklidu);

4) Casto miva potiZe tiSe si hrat nebo v klidu néco jiného délat;

5) byva Casto ,,na pochodu® nebo se chov4, jako by ,.jelo na motor*;

6) &asto byva nepfiméfen upovidané.

Impulzivita

1) &asto vyhrkne odpovéd’ dfiv, nez byla dokonéena otézka;

2) miva problém vy&kat, aZ na n€ pfijde fada;

3) casto prerusuje ostatni nebo se jim plete do hovoru (napt. skade jinym do fedi, rui je pti hie)
( A. Munden, 2002).



PRILOHA¢. 3
Legislativa k vychov& a vzdélavani Ziki s ADHD:

s  Opatfeni & 31 504/2004-22 ministryné $kolstvi, mladeZe a t€lovychovy, kterym se
vydéva Ramcovy vzdélavaci program pro zakladni vzd€lavani

=  Opatfeni &. 32 405/2004-22 ministryné $kolstvi, mlddeZe a t&lovychovy, kterym se
vydava Ramcovy vzdé€lavaci program pro pfedskolni vzdélavani

= Vyhlaska & 72/2005 Sb. Ministerstva $kolstvi, mladeZe a t€lovychovy o poskytovéni
poradenskych sluZeb ve Skoléach a Skolskych poradenskych zafizenich

» Vyhlaska &. 73/2005 Sb. Ministerstva Skolstvi, mlddeZe a t&lovychovy o vzdélavani
déti, zdkd a studentd se specidlnimi vzdéldvacimi potfebami a déti, Zékd a studentd
mimotfadné nadanych

®  Vyhlaska ¢. 14/2005 Sb. Ministerstva Skolstvi, mlddeZe a t€lovychovy o pfedskolnim
vzdélavani

= Vyhlaska €. 43/2006 Sb., kterou se méni vyhldska &. 14/2005 Sb., o pfedskolnim
vzdélavani

= Vyhlaska &. 48/2005 Sb. Ministerstva Skolstvi, mladeZe a t€lovychovy o zdkladnim
vzdélavani a ne€kterych naleZitostech plnéni povinné skolni dochizky

= Zakon & 561/2004 Sb. Parlamentu Ceské republiky o predikolnim, zikladnim,
stfednim, vy$§im odborném a jiném vzd&lavani (S8kolsky zdkon) a o preventivné
vychovné pééi ve Skolskych zafizenich a o zméné dalSich zdkont, ve znéni pozdéjsich
ptedpist, a dal$i souvisejici zdkon

= Zékon &. 383/2005 Sb., kterym se méni zdkon &. 109/2002 Sb., o vykonu ustavni
vychovy nebo ochranné vychovy ve $kolskych zatfizenich a o preventivné vychovné
péei ve Skolskych zatizenich a 0 zméné dalSich zdkoni, ve znéni pozdé&jsich predpist, a
dal3f souvisejici zdkony

» Metodicky pokyn MSMT k vzd&lavani #akd se specifickymi poruchami udeni nebo
chovéni ¢. j. 13 711/2001-24

» Informace MSMT k zabezpeleni vzd&lavéni d&ti, 4kd a studentt se specidlnimi
vzdg€lavacimi potfebami s podporou asistence &. j. 14 453/2005-24



PRILOHA ¢&. 4: Analyza vytvori Jan

LAND ART
Krajinné uméni

Na rozdil od ostatnich d&ti, které tvofi ornamenty, ¢i
konkrétni obrazky z piirodnin ve dvojicich. Jan pracoval
samostatné a pfirodninami vytvofil hada. Chlapec vyuzZil
velkého prostoru chodniku. Plocha je pokryta rozprostfené
barevnymi listy. Prace je odbyta a neuspofadana.

Snovy obraz — kresba

Velmi vyrazné tény barev. Na Sedém podkladu vyuZito
barev zapadajiciho slunce pfevazné Zluté a &ervené. Cary
jsou nepravidelné a nepfesné. V popiedi nakreslil most.

V jeho reflexi znaci, Ze most je vyhledem do budoucnosti.
Kresba je rozmazand, dvojdimenziondlni a nepfesna.

Akvarel Barevné experimentuje s jasné€ Servenou a svétle modrou
barvou. Zapliiuje celou plochu. Malba je odbyta. Cary a
linie §t€tcem jsou nethledné a s velkym pfitlakem.

Skupinovy obraz Pii &innosti chyb&l.

KolaZ oblic¢eje Cely obrézek byl polepen auty. Jan ma rad auta. Pfi této

¢innosti se projevil jeho zajem. Obrazky byly vystfiZzeny
trochu nepiesné. Jan praci nedokon¢il, nemél trpélivost
s dokon¢enim tikolu. Nakonec praci roztrhl.

Kresba —rodinny
portrét

Velmi slabé, svétlé tony barev. Svétle zelena je vyuZita

na ramecku. Ve zbylé celé ploSe nakreslil tfi portréty.
Vsechny ve stejném stylu. Kresba je opoZzdén4,
dvojdimenzionalni. Obliej matky ma zvyraznéné o&i
brylemi, naznadené vlasy a vyrazny usmeév. Dité uprostied
je celé poktivené se svétlymi vlasy. Nejpfesnéji je vystizen
otec jako vojék. Proporce jsou nevyvazené. Trup je
vyznacen obloukem. Krk chybi. Linie ¢ar jsou nesoumérné
Casto gumovane.

KaSirovana maska

Maska je zdafild. Vyjadiuje strasidlo. Jan vyuZiva odstinti
%elené a Zluté. Prostorove je vyvaZena a ma vyrazné odi.
Celo je pokryto vraskami. Malé a $picaté usi.

Reliéfni maska

Maska ma jeden pruzor pro o€i a jeden pro usta, ktera se
napadné Sklebi. Maska vypada jako vale¢na. Nad &elem je
Stit. Je vidét, Ze chlapec chtél nahnat ostatnim détem hriizu.
Na masce jsou vyryty blesky.

Keramicka Maska Maska ma vyrazné §ikmé o¢i a zuby. Na celé masce se
objevuji vyrazné $pifaté symboly agresivity. Maska ptisobi
jako duch ze zahrobi.

Totem Cést totemu, kterou tvofil Jan je pro n&j pFznaéna. Sam

sebe vyjadril jako opici. Je vidét, Ze se vyjadiuje s vtipem.
Prace je pecliva. Pii vypalu ji upadla ruka. Barevné opici
velmi vystihl.




PRILOHA &. 5: Analyza vytvori Pavel

LAND ART
Krajinné uméni

Vytvofil spolu s Fandou ornament néco jako diim sni. Tvar
je bohat& posypany Zlutymi listy. Uvnitf jsou ornamenty

z zelnych ¢ervenych hnédych listti. Ornament je rozloZen na
velké plose.

Snovy obraz — kresba

Linie pastelu jsou Zivé, dynamické, nepravidelné. Na
obrazku jsou domy v zapadajicim slunci, trochu kostrbaté.
Prostor pastelem je pfetaZen. Je patrna snaZivost. Barevné
pouziva ervenou a oranZovou, do které vklada fialovou.
Domy jsou rimovany fialové a ern€. Obrazek piisobi
détsky.

Akvarel Barevné experimentuje s Zlutou a modrou barvou. Zapliiuje
celou plochu. Malba je odbyta, jednoducha. Chlapec ma
velky pfitlak na §tétec. Obrazek jednoduchy bez zvl&stni
fantazie.

Skupinovy obraz Pavel se pfi Einnosti obzvladt nevyjadiuje. Celkove je

neutralni. Peclivé maluje velky pocet stromi a skaly.
Barevné jeho ¢ast obrazu odpovida skutednosti.

Koliz obli¢eje

Cely obrazek je polepen botami. Piisobi velmi originalné.
Chlapec peclivé vystfihoval jednotlivé ¢asti. Po celou
hodinu vykazoval zna¢nou trpélivost a pe€livost. Obrazek je
velmi zdafily. Plisobi velmi umélecky.

Kresba -rodinny portrét

Linie nenavazuji jsou pferuSované. Kresba portrétu je
opoZdéna, velmi chud4, schematicka. Kresbu tvoii
dvojdimenziondlni portréty, uprostied je chlapec. Obliceje
jsou nevyrazné, jako by emo¢né chudé. Otec a matka maji
klobouky. Kresba neodpovida v&ku ditéte. Plocha je

vyuZita.

KaSirovana maska

Maska plsobi origindln¢ aZ napadit€. Vyjadiuje dédu.
Barevnost je nepfirozend. Oblicej je Zluty. O¢&i jsou zelené
oramovany a maji zelené obo&i. Vyrazny je velky Cerveny
nos. Cely je oramovén plnovousem. U chlapce je videt
snaha a peclivost u vyroby vousi.

Reliéfni maska

Maska ma pouze prazory pro o¢i. O¢&i jsou §ikmo postavené.
Zvlastni Spicaté usi a bradka. Celd maska je ozdobena
geometrickymi pravidelnymi ornamenty, nakonec je
obarvena do hnéda. Prace je pecliva a pfesna.

Keramicka Maska

Maska mé zvlastni oéi ve tvaru hvézdicek. Uprostied je
naznaéeno jesté jedno oko. Chlapec to reflexi vyjadfil, jako
dalsi pohled na svét. Maska je shora ukon¢ena pravidelnymi
$piCkami ve tvaru koruny. Plisobi jako kralovskd maska.

Totem

Chlapec sebe vyjadtil jako silného medvéda. Medvéd je
barevné vyvézen. Tato st totemu je nejvtipn&j§i. Chlapec
pfi vyrobé€ zubi v tlamé pfidal i rovnatka, které sam nosi.
Technicky je ¢ast totemu zdafilé a je na ni vidét pracnost.




PRILOHA &. 6: Analyza vytvorii Dana

LAND ART
Krajinné uméni

Divka pfi ¢innosti chybéla.

Snovy obraz — kresba

Linie ¢ar jsou nesoumérné a nevyvazené. Na obrazku jsou
palmy v zapadajicim slunci. Barvy jsou vyvazené. Stromy
jsou &erné, nepiesné vyjadiené.

Akvarel

Barevné experimentuje s vinovou a modrou barvou.
Zapliiuje celou plochu. Malba je jednoducha. Divka se
snazila vytvofit vodu. Je zde vidét velky pfitlak na 3tétec.
Obrazek jednoduchy bez zvlastni fantazie.

Skupinovy obraz

Dana se pfi ¢innosti snaZi prosadit. Nejvice prosazuje zelené
stromy dokonce détem micha barvu. Pe¢livé maluje velky
pocet stromil a skaly. Barevné jeji ¢ast obrazu odpovida
skute¢nosti.

Kolaz obliceje

Obrazek je polepen kvétinami. Phsobi chaoticky. Divka
praci odbyva, vysttihuje jednotlivé &asti nepfesné. Po celou
hodinu vykazuje zna¢ny neklid. Obrazek je neuspofadany.

Kresba —rodinny portrét

Linie jsou nevyvazené. Kresba portrétu je zdatila, je na ni
vidét divéina zkuSenost s kresbou. Kresbu tvofi
dvojdimenzionalni portréty, uprostfed je divka. Obliceje
jsou vyrazné. Dobfe jsou v obrazku vyjadieny emoce v
obli¢eji. Matka ma kvétinu. Vytvor je optimisticky ladény.
Kresba odpovida v€ku ditéte. Plocha je vyuZita.

KaSirovana maska

Maska je vyrazna svym jasn€ modrym zbarvenim.
Vyjadiuje pohaddkového ptdka. Barevné ladéni masky je
pfijemné. Ptak ma oramované o€i a vyrazné Cerveny zobak.
Préce je peéliva.

Reliéfni maska

Maska ma zvlastni zdobeni ve tvaru spiral. O¢i ve tvaru
mandli. Maska ptisobi veselym dojmem. Shora je ukoncena
riizky. Spiraly jsou zvyraznény ervené odi Zluté.

Keramickd Maska

Maska je ve tvaru motyla, ptisobi k¥ehce a jemné&. Cela
maska je zdobena jemnymi vyrytymi ¢arkami.

Totem

Divka sebe vyjadtila jako rychlého a silného orla. Cést
totemu je prostoroveé vyvaZzena. Zdafild jsou roztaZena
k¥idla. Orel ma4 jiné zbarveni a ma naznacené vyryté pefi.




PRILOHA & 7: Analyza vytvori Mirek

LAND ART
Krajinné uméni

Mirek pracoval s Petrem. Vytvor mé podobu kruhového
ornamentu. Pe€livé po okrajich vedle sebe jsou poloZené
Zluté listy, pod nimi zelené. Uprostied je hnédé kolecko ze
Zaludi. Ve dotvoteno linkami pomoci klaciku.

Snovy obraz — kresba

Optimisticky ladény obraz. Pastelové linie jsou silné,
ptevaZné kyvadlové. Obraz vyjadiuje zapadajici slunce v
mofi. Barevna $kéla je zdafild. Na obrazku v pravém dolnim
rohu je lod’. Linie ¢ar jsou rovhom&mné a pravidelné. Cely
obraz plisobi harmonickym dojmem.

Akvarel Pokryta cela plocha. Dominuje barva vinova a Zluta.
Expresivné ladény obraz ma tvar medizy s velkymi
chapadly. Obraz ptsobi uklidiiujicim dojmem.

Skupinovy obraz P#i skupinové Einnosti Mirek vykazuje peclivost. Jeho ¢ast

pokryva pfevazné modf a celou plochu zbylou plochu se
snazil pokryt stromy. Opét namaloval plachetnici. Tahy
Stétcem jsou rovnomérné.

Kolaz obli¢eje

Obréazek ve tvaru hlavy je polepen psy. Mirek si pteje psa.
Pii této Cinnosti se projevil jeho z4jem. Obrazky jsou
vystfiZeny presné€. Pfesto obrazek plisobi nevyvazené. Prace
je odbyta.

Kresba —rodinny portrét

Linie jsou jasné, pravidelné, rozhodné. Sila linie je
normalni. RozloZeni obrizku je symetrické. Uprostied je
matka a otec, po strandch déti. Téma je zpracovano
adekvétng, pfimé&fent véku. Portréty jsou proporéné
vyvazené. Obrazek piisobi optimisticky. Barvy jsou
tlumené.

Kasirovana maska

Maska plisobi jemné. Vyjadiuje slunce. Barevnost je
pfirozena a vyvaZena. Oblicej je Zluty s tmaveé Eervenym
oramovanim o¢i. Vyrazna usta. Maska je nahoie celd
oramovana paprsky. U chlapce je vidét snaha a peclivost u
vyroby detaili.

Reliéfni maska

Maska ma prizory pro ofi a tsta. O&i jsou kulaté. Zvlastni
je asymetricky feSené reliéfni zdobeni ornamenty. Cela
maska je zbarvena do Zluta. Kolem jsou usi jako paprsky.
Maska piisobi vesele. Prace je pe€liva a pfesnd

Keramicka maska

Maska m4 kulaté o¢i a vyrazné Spicaty nos. Celd je zdobena
vykrajovanymi oblouky.

Totem

Pfi totemu si Mirek vybral rybu. Pro n&j je odznakem
mirumilovnosti a klidu. Cast totemu je velmi zdafil4. Jsou
na ni plasticky vystoupla usta a z boku odstavajici ploutve.
Cela ryba je peclivé vyzdobena vyrytymi Supinami. Na
praci je vidét snaha a pile.




PRILOHA &. 8: Analyza vytvori Petr

LAND ART
Krajinné uméni

Petr pracoval s Mirkem. Vytvor ma podobu kruhového
ornamentu. Pe¢livé po okrajich vedle sebe jsou poloZené
Zluté listy, pod nimi zelené. Uprostied je hnédé¢ kolecko ze
Zaludli. VSe dotvofeno linkami pomoci klaciku.

Snovy obraz — kresba

Linie jsou hrubé, ostré, mohutn€ se piekryvaji, nenavazuji
na sebe. Nékteré linie jsou pferuSované Je znat
neuvolnénost, intenzivni tlak. Barevnost plisobi depresivnim
dojmem. Barvy, které vyuZiva jsou temné a nevyrazné.
Kresba stromu je opozd€nd, velmi chud4, schematicka.
Kresbu tvofi nakfivo postaveny kmen, uprostied velmi silny
a koruna nakfivo postavend. Kresba stromu, kterou Petr
nakreslil vykazuje znaky ADHD. Je primitivni. Kresba je
dispropor¢ni, nerespektuje liniaturu. Vétve nenavazuji na
kmen.

Akvarel Barevné si vyhral s modrou ¢ervenou barvou, které nechal
do sebe vpijet. Obraz ptisobi harmonicky a vyvaZené je na
ném vidét ryba. Zapliiuje celou plochu.

Skupinovy obraz Petr pti ¢innosti byl ndramné aktivni a snazil se viem radit.

Linie $tétcem v jeho ¢asti jsou vyvazené a pravidelné.

Kolaz obliceje

Cely obrazek byl polepen motorkami. Z motorek vytvofil
naznakove postavu. Obrazky jsou vystiihany peclive. Pii
této ¢innosti se projevil jeho zdjem o motorismus.

Kresba —rodinny portrét

Obrazek ptisobi humorné. Rodina je zde vyjadfena jako
vesniané. Otec je do pill t€la bez obledeni. Linie jsou jasné,
pravidelné. Sila linie je normalni. RozloZeni obrazku je
symetrické. Uprostied je matka a otec, po strané dité€, které
vyplazuje jazyk, jako by se vysmivalo. Téma je zpracovano
piiméfen¢ veéku. Portréty jsou proporéné vyvazené. Barvy
jsou tlumené.

KaSirovand maska

Maska piisobi strasidelné. Chlapec nevytvofil priizory pro
ofi. Vyjadiuje zelen¢ho skteta. Barvy jsou ostré az
agresivni. Obligej je zeleny, ervena Usta s vyraznymi zuby.
Nahote mé maska dva rizky. U chlapce je vidét nezdjem o
¢innost. Prace je odbyta.

Reliéfni maska

Maska mé4 kulaté priizory pro o&i. Usta jsou kulatd
znazornénd malymi kolecky. Zvlastni jsou vyrazné veliké
usi. Cela maska je jemn€ dotvofena ornamenty. Zbarvena je
do Zluta. Maska piisobi jako keltskd bojova maska. Prace je
peclivé a pfesna.

Keramicka Maska

Maska ma §ikmé o¢i a vyrazn€ $picaty nos. Z boku jsou
ostré §pi¢ky. Maska je vyvedena peclivé.

Totem

Cést totemu nevyjadtuje 24dné zvite, je na ni hlava. Hlava
ma velké usi (chlapec je také usaty). O¢i jsou kulaté. Usta se
usmivaji. Hlava plisobi détinsky.
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