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Anotace

Tato bakalaiska prace je zameéfena na vyuziti tanecné pohybové
terapie pii praci se seniory, ktefi se potykaji s uritym omezenim. Cilem prace
je popsat, jaké ucinky ma tanecné pohybova terapie na seniory, ktefi trpi
onemocnénim  neurodegenerativniho  ptivodu-  Parkinsonovym  a
Alzheimerovym onemocnénim. V této praci je také snaha poukézat na to, Ze
tanecn€ pohybova terapie je velmi vhodnou doplitujici metodou péce o tyto
seniory, navzdory tomu se ji nepiiklada v Ceské republice ve srovnani
S jinymi staty, ve kterych je tane¢n€ pohybova terapie hojné uzivana, (USA,
Velka Britanie) velky vyznam. Prace se opira o teoretické poznatky z odborné
literatury a je prokladana praktickymi informacemi, které byly ziskany
formou polostrukturovanych rozhovord s odborniky, tane¢nimi terapeuty,
kteti se dlouhodobé¢ vénuji tanecné pohybové terapii se seniory. Cilem téchto
rozhovort bylo zjistit, jakym zptisobem terapeut pracuje s klienty, jaka vidi
specifika a jaké ucinky ma podle n&j taneéné pohybova terapie na urcitou

skupinu seniort, se kterou pracuje.
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Summary

This bachelor thesis focuses on the application of dance movement
therapy with elderly people with certain limitations. The aim of the thesis is
to describe the effects of dance movement therapy on elderly people who
suffer from neurodegenerative diseases — Parkinson’s disease and
Alzheimer*s disease. The thesis also points to the fact that although the dance
movement therapy is a very suitable supplementary method of elderly people
care, it does not get much attention in the Czech Republic, compared to other
countries where the dance movement therapy is being used quite a lot (USA,
United Kingdom). The thesis draws on theoretical findings in professional
literature and includes practical information gained by the form of semi-
structured interviews with professionals — dance therapists, for many years
dedicated to applying dance movement therapy with elderly people. The aim
of the interviews was to find out how a therapist works with a client, and what
are the specifics and effects of the dance movement therapy on a specific
group of elderly people with whom the therapist works.
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Uvod

Slova jako je tanec a pohyb jsou bezesporu spojeny s zivotem lidského
jedince. Aniz by sito ¢lovek kolikrat uvédomoval, vytvari své vlastni a
jedinecné pohyby, jako je naptiklad pfijimani potravy, zpusob Cisténi zubt,
vstavani a ukladani se ke spanku, zplisob rozmnozovani, chiize samotna nebo
postaveni téla. Kazdy ma sviij vlastni pohybovy material, ktery pouziva
k Zivotu. Z tohoto pohybového materialu se rodi i tanec samotny, jista zivotni
trajektorie, choreografie. Clovék nemusi byt profesionalnim tane¢nikem, aby
si mohl uvédomit, jak moc je tanec a pohyb dillezity, obohacujici a krasny,
pokud vychazi z jedince a obsahuje jeho osobni informace a ptibéhy. Se
vSemi témito informacemi pracuje tane¢n¢ pohybova terapie.

Cilem této prace je popsat, jaké uc¢inky ma tanecné pohybova terapie
na seniory, ktefi trpi onemocnénim neurodegenerativniho ptvodu-
Parkinsonovym a Alzheimerovym onemocnénim. K naplnéni tohoto cile
budu pouzivat vhodnou odbornou literaturu a rozhovory s tane¢nimi
terapeuty.

V jednotlivych kapitolach se budu zabyvat charakteristikou tane¢né
pohybové terapie, jeji historii, principim a metodam, systémim pozorovani
a analyzy pohybu, vyuziti pomicek a hudby, poté se budu vénovat
problematice stafi a starnuti, demografické situaci v Ceské republice a tomu,
jakym zptsobem spole¢nost vnima staii a jak k nému pfistupuje, nasledné
popisi Parkinsonovu a Alzheimerovu nemoc, pfi¢iny, faze nemoci a 1é¢bu,
poté se budu vénovat popisu tématu které souvisi se zmeénami ve staii, i
s uvedenymi nemocemi a tim je téma depresi, na které tane¢né¢ pohybova
terapie mize pozitivné pusobit. Nésledujici kapitolu zacilim pfimo na vyuziti

taneéné pohybové terapii se seniory s Parkinsonovym a Alzheimerovym



onemocnénim, ve které uvedu principy prace s témito klienty a shrnu oblasti,
na které miize taneéné pohybova terapie pozitivné puasobit. Poté budu
pokracovat kapitolou, ktera se bude tykat vyhodnoceni rozhovort s tane¢nimi
terapeuty a zavére¢na kapitola bude o diskuzi k problematice, ve které oteviu
téma tane¢né pohybové terapie v souvislosti s pobytovymi zatizenimi pro

seniory.



1 Tanecné pohybova terapie

Mnoho riznych druh uméni a ¢innosti, kterym se ¢lovék bézné vénuje
a vénoval, se staly postupem casu terapiemi a t€si se velmi pozitivnim
ohlasim. Patii sem 1 tanec a pohyb. Nez se ale zacnu vénovat piimo
problematice tane¢né pohybové terapie, ve stru¢nosti nize uvedu popis terapie

jako takové, a to pro pochopeni ostatnich principi, které z terapie plynou.

1.1 Zakladni vymezeni terapie

r

Terapie je zpusob lé¢eni. Jedna se o ,,odborné a cilené jednani

S ¢clovekem, jez smeéruji od odStranéni ¢i zmirnéni nezZadoucich potizi nebo
odstranéni jejich pricin, k prospésné zméné.“! Terapie vykazuji vysokou
variabilitu zdroji a zaroven vyuZzivaji rGznorodych ndstroji intervencni
aktivity?.
Miiller také uvadi, Ze pro veskeré vyuzivané terapie plati, ze:

e probihaji v urcitém prostredi,

® maji organizacni formu,

® odpovidaji orientaci terapeuta,

e zavisi na véku,

® a byvaji zaméreny lécivée, preventivné a rehabilitacné.

e Probihaji zejména ve formé skupinové nebo individudlni®

! MULLER, Oldfich. Terapie ve specidlni pedagogice. 2., pteprac. vyd. Praha: Grada,
2014. Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-4172-7. str.18

2 MULLER, Oldtich. Terapie ve specidlni pedagogice. 2., pteprac. vyd. Praha: Grada,
2014. Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-4172-7. str. 18

8 MULLER, Oldiich. Terapie ve specidlni pedagogice. 2., preprac. vyd. Praha: Grada, 2014.
Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-4172-7. str. 18
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fazena tanecné pohybové terapie). ,,Jednd se o odbornou, zdamérnou a

cilevedomou aplikaci psychologickych prostiedkii. PouZitou za ucelem

pomoci lidem zmenit jejich chovani, mysleni, emoce, ¢i osobnostni strukturu

spolecensky i individudlné prijatelnym smérem.* Pokud se zaméfim na

ptedposledni bod popsany vyse, ktery se tyka l1éCivého, rehabilitacniho a

preventivniho zamétenti, je tfeba vymezit terapii v uzsim slova smyslu. Jedna

se o spojeni terapie a prostiredkil, které se vyskytuji kolem nés zcela nezavisle.

Tedy kromé psychoterapie existuji i dalsi formy, které funguji v daném

pripad¢ jako terapie. Pohyb a tanec je se spoustou z nich propojen. Jedna se

zejména o tyto druhy terapie:

Muzikoterapie: Jedna se o empirickou disciplinu, ktera pouziva
hudbu, jako prostiedek 1écby a népravy. ,Je to interpersondalni
proces, pri kterém se vyuzivaji zkusSenosti s hudbou za ucelem
zlepSeni, stabilizace a znovuobjeveni zdravi. Zahrnuje kreativni
zachazeni s jednoduSe ovladatelnymi nastroji, dale zpivani pisni a
improvizaci s hlasem.*® | Hudba ma neverbdlni, kreativni,
strukturalni a spiritudlni kvality. Ty se vyuzivaji v terapeutickém
vztahu, aby se podporil kontakt, interakce, sebevédomi, uceni,
sebevyjadreni, exprese a osobnostni vyvoj.*®

Reminiscencni terapie-: Potieba vzpominat a vybavovat si své
vzpominky a zazitky ma v péci o seniory klicovou roli. Jedna se o
sdileni zazitk(, aktivit a zkuSenosti, které clovék béhem Zzivota ziskal.

Setkani jsou obohacena casto o pomicky, které vzpominani

4 Oldtich Rtizicka MULLER, Oldfich. Terapie ve specidalni pedagogice. 2., preprac. vyd.
Praha: Grada, 2014. Pedagogika (Grada). ISBN 978-80-247-4172-7. str. 26

5 ZELEIOVA, Jaroslava. Muzikoterapie: vychodiska, koncepty, principy a praxe. Vyd. 1.
Praha: Portal, 2007. ISBN 978-80-7367-237-9. str.28

6 Zeleiova, str.29
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podporuji. Jedna se naptiklad o osobni pfedméty, fotografie, videa,
modu, naradi, hudebni podklad a jiné. Da se vyuzit i uméleckého
projevu, jako napiiklad divadla, tance, zpévu. ,,Zdkladnim
terapeutickym prvkem vsech reminiscencnich pristupi je navozeni
pohody, dobrého pocitu, sebeuspokojeni, radosti a potéSeni i
kognitivni stimulace.“’ Reminiscence je velmi vitanou &innosti pro
seniory s Alzheimerovou nemoci. Je tieba ale uvést, ze neni vzdy
vhodnym prostfedkem. Ne¢které lidi vzpominani velmi deprimuje,
protoze si vybavuji nepfijemné a tragické chvile, (smrt blizkého,
nezdary, nemoci, zranéni) které je stale trapi nebo vzpominani
neptikladaji vibec zadny vyznam. Je proto tieba pracovat velmi

pozorné a klienta alespon trochu znat.

Za zminku stoji jest¢ dalsi terapie, ve kterych a pohyb sice tanec nehraji

hlavni roli, ale pfi praci se seniory maji své stalé misto:

Ergoterapie: ,,je profese, kterd prostiednictvim smysluplného
zaméstnavani usiluje o zachovani a vyuzivani schopnosti jedince
potrebnych pro zvladani beznych dennich, pracovnich, zdajmovych a
rekreacnich cinnosti u osob jakéhokoli véku s riiznym typem postizeni
(fvzickym, smyslovym, psychickym, mentdlnim nebo socidlnim
znevyhodnénim). Podporuje maximalne moznou participaci jedince v
bézném Zivoté, pricemz respektuje plné jeho osobnost a moznosti. “®
Zakladnim cilem ergoterapie je podpora jedince k sobéstacnosti.
V kazdém domoveé pro seniory by se méla nachdzet ergoterapeuticka

dilna, kde mohou seniofi procvi¢ovat jemnou a hrubou motoriku a to

7 Jane¢kova, Vackova, str.22
8 co je ergoterapie. Ceska asociace ergoterapeuti. [online]. 4.4.2016 [cit. 2016-04-04].
Dostupné z: http://www.ergoterapie.cz/Page.aspx?PagelD=1
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pomoci riznych Cinnosti. U Zen je to zejména vafeni a vyroba
dekorativnich pfedméti, naptiklad z keramické hliny, u muzi to mtize
byt vyiezavani predméta ze dieva, Ci kresba. Zalezi na tom, Cemu se
kdo vénoval v mladi.

e Zahradni terapie: jedna se o multidisciplinarni obor, ktery vyuziva
prirodni materialy, rostliny a péci o zahradu jako léCebny prostiedek.
Zahradni terapii Ize provozovat aktivnim zptisobem, kdy se cilené
starame o zahradu, rostliny a vénujeme jim péci a také miZeme
vyrabét krmitka ¢i hmyzi hotely z ptirodnich materialti nebo pasivnim
zpusobem, kdy zahrada a pfiroda slouzi primarné jako misto pro
rozjimani a relaxaci. V radmci zahradni terapie lze vyuzit vSech péti
smysla (zrak- barevné rostliny, uklidiiujici zelen, chut- ochutnavani
jedlych plodd, ¢ich-viingé bylinek, kvétin, Cisté vody, sluch- zpév
ptaki, Suméni listi, zur€eni poticku, hmat- objevovani riznych
povrchii- mech, kiira stromu...) Mnoho seniori ma pozitivni vztah
k zahradniéeni a i kdyz nemohou byt na své zahradé, mnoho zatizeni
jiz vramci aktivizaénich Cinnosti zahradni terapii vyuziva. Jde
zejména o to, Ze napiiklad kvétina v kvétinaci vyvola ptijemné pocity,
protoZe se o ni ¢lovek staral od seminka, zaléval, pe€oval o ni a mize
se tedy té&sit z nadhernych kvétt a viing.

e Arteterapie: je jedna z nejrozsifenéjsich forem expresivnich terapii,
ktera vyuziva umélecké vyjadieni. ,,Skryté psychické stavy, dojmy,
pocity, ndlady, zde mohou byt diky ni prirozené odhaleny, sdileny a

 Prosttedkem ktomuto vyjadieni byva

nasledné formovany.
nejcastéji kresba.
e Canisterapie: terapie, pfi niz se uziva zvifete vtomto piipadé

z latinského canis- psa, jakozto terapeuta. Tato forma terapie je

9 Ruzi¢ka in Miiller str.71
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vhodna zv1asté pro osoby, které jsou upoutané na lizko. Zapojuji se
vSechny smysly a procviuje se jemna motorika, (Cesani srsti,
podavani pamlskil) hlazeni srsti a zvifeci teplo pusobi jako velky

stimulant napomahajici k prohlubovani dychani, zahtati a relaxaci.

1.2 Definice tane¢né pohybové terapie

Pro definovani pojmu tane¢n¢ pohybové terapie srovnava Zedkova ve
své publikaci Tane¢né pohybova terapie, teorie a praxe dvé definice a to od
Americké asociace taneCni terapie (ADTA), ktera definuje tanecné
pohybovou terapii jako ,,psychoterapeutické uziti pohybu v procesu, ktery
podporuje emocni, socidlni, kognitivni a fyzickou integraci jedince. *°
Britskd asociace tane¢né¢ pohybové psychoterapie uvadi tuto definici
., Tanecné pohybova psychoterapie je psychoterapeutické uziti pohybu a
tance, které umoznuje kreativni zapojeni jedince do procesu, v nemz je
podporovana emocni, kognitivni, fyzicka a socidlni integrace jedince. “** A¢
je tato disciplina fazena mezi psychoterapie, je nazyvana jako terapie pro
uchovani zakladnich znakt oboru (ukotveni v tanci jako hlavnim nastroji
terapie).'?

Pro jesté lepsi pochopeni je nutné vysvétlit rozdil mezi pojmy jako je tanec a
pohyb.
V tane¢né pohybové terapii tanec predstavuje vSechny neverbalni

projevy clovéka, které maji komunikacni schopnost. Neverbalni projev

10 7ZEDKOVA, Iveta (ed.). Tanecné pohybovd terapie: teorie a praxe. 1. vyd. Olomouc:
Univerzita Palackého v Olomouci, 2012. ISBN 978-80-244-3185-7. str.16

11 Zedkova, str. 16

12 7edkova, str.16
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umoznuje verbalnimu projevu dalsi rozmér, navzdjem se dopliuji. Pohyb je
odrazem nasSeho prozivani, pohybem lze odhalit niterné nastaveni kazdého
Cloveka, které by se skrze slova nikdy nemuselo dostat na povrch. Zedkova
uvadi, ze v ,,tanecné pohybové terapii jde o propojovani vnitiniho prozivani
S vnejsim vyrazem, pohyb vyuzivame ke svému fungovani, zatimco tanec je
pohyb, ktery nese poselstvi o naSem vnitinim nastaveni, motivaci,
prozivani. “¥

Pod pojmem tanec si mnoho lidi predstavi vysoky standard, uméni, baletni
figury a dalsi systematizované poznatky. V tanecné pohybové terapii ale
nejde o to, aby se vytvaiel pohyb na oko pékné vypadajici, tanec s formou,
nybrz jde o tanec, ktery vychazi z vnitiniho prozivani. Pouze pokud se jedinec
dotkne svych vnitinich emoci a pohyb proziva, pohyb se stane piivabnym.
K tomuto cili prave vede terapeut klienta. Terapeut neni ucitel tance. Terapeut
se skrze pohyb snazi navazat terapeuticky vztah. Tanecné pohybova terapie
respektuje celostni pojeti ¢loveka a zdlraznuje uzky vztah a propojenost mezi

jednotlivymi slozkami.'*

1.3 Historicky vhled

Je zndmo, ze tanec je od pocatku lidské civilizace vyznamnym
neverbalnim prosttedkem vyjadfovani emoci a je soucasti spoleCenské
kultury, dalezitost pohybu a tance zdlraziiuje Svoboda ,, Kdyz se lidé bali a

neuméli svuj strach vyjadrit, tancili. Kdyz ,, pretékali“ nadsenim, ¢i radosti,

13 7ZEDKOVA,.str.16,17
14 7ZEDKOVA, str.17.
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vyjadrili to pohybem. “*® Tuto tezi potvrzuje i Chodorowova ve své publikaci
Tane¢ni terapie a hlubinna psychologie, uvadi, ze ,, tanec a pohyb jsou jednim
Z nepiiméjsich zpiisobii dosazeni nasich nejranéjsich proZitki.“'® Je tedy
celkem jasné, ze se tanec diive nebo pozdéji musel logicky spojit s terapii,
protoze jeho uc¢inky ptsobi jak na ty, kteti se ho aktivné ucastni, ale i na ty,
ktefi tanec pozoruji. VSechny diilezité zivotni udalosti byly a jsou obohacené
o tanec. Cizkova uvadi zajimavou myslenku, ¢im se tanec lidi od pohybu,
dochazi k zavéru, ,,Ze krome estetické slozky tance je to pravé expresivita
tanecnika, ktera nam pomoci komunikacnich symbolii a metafor
zprostiedkovava informaci o jeho prozivani, vtahuje nds do pribéhu a
umoziuje nam sdilet s nim jeho zkusenost.“'’ V minulosti miizeme najit
mnoho téchto okamzikt, kdy se tanec stal jistou spojnici mezi zemi a nebem.
Jednalo se naptiklad o 1écebné ritudly. Diky tanci a rytmu se lidé dostali do
1é¢ebného transu. Ve stiedovéku se objevovaly tanecni epidemie (Tanec sv.
Vita), kdy se lidé dali do tance, pfestavali vnimat svét okolo sebe, tancili
v privodech a ti, ktefi tomu pfihlizeli, se po chvili nechali davovym
Silenstvim strhnout. Podle duchovnich vypadali, jako by byli posedli d’ablem.
Tancili neptetrzité mnoho hodin. Za zminku stoji 1 tarantismus- 1écba po
uStknuti pavoukem pravé tancem.'® Viechny tyto nékdy az bizarni projevy
byly vysledkem toho, Ze lidé se nemohli svobodné projevovat, potlacovali
svoje emoce a potieby v dusledku nastaveni spole¢nosti, ktera byla v té dobé
pod vladou katolické cirkve. A pravé na udalostech, kde bylo moZzné tancit,

se potlacované touhy a projevy dostaly na povrch zcela spontanné. Ve

15 Svoboda in DOSEDLOVA, Jaroslava. Terapie tancem: role tance v d&jinach lidstva a v
soucasné psychoterapii. Vyd. 1. Praha: Grada, 2012. Psyché (Grada). ISBN 978-80-247-
3711-9.str. 12

16 CHODOROW, Joan. Tane¢ni terapie a hlubinna psychologie: imaginace v pohybu. Vyd.
1. Praha: Triton, 2006. Psyché (Triton). ISBN 80-7254-554-X. str. 161

17 Cizkova in Zedkova, str.19

18 Cizkova in Zedkova, str.21
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dvacatém stoleti, v dobé pokroku, Skatulkovani a primyslové revoluce
dochazelo k persekuci taktéz, ale jinym zptisobem. Jednalo se o kontrast mezi
pfirozenym pohybem a ustrnulou formou klasického baletu. Navzdory
konvencim taneCnici zdlraziiovali syrovost t€la, improvizaci a souznéni
s ptirodou. Za nejdualezitéjsi osobnost se povazuje tanecnice Isadora
Duncanova, kterd vyuzivala piirozenych pohybl, které télo nabizi-
odstrediva, dostfediva sila, skok, poskok, beh, pad... Na tuto umélkyni
navazalo mnoho dal§ich tanednikdi a tento proud se dostal i do Cech.
Odkazem je prazskéa konzervatot Duncan Centre, kde v devadesatych letech
minulého stoleti probihal prvni vycvik tanec¢nich terapeuti. Duncanova je zde
zminéna praveé kvili tomu, Ze principy, na kterych vystavéla sviij tanecni
koncept a pohybovy material, jsou shodné s tane¢né pohybovou terapii, jak ji
zname dnes.

Cizkova uvadi, ze za zakladatelku taneéni a pohybové terapie je
povazovana Marian Chaceova!®. Dosedlova zmitiuje jako prvni taneéni
terapeutku Franczisku Boasovou, na niz Chaceova navazala a tim zalozila
tane¢ni a pohybovou terapii jakozto obor.2° Asociace americké tane¢ni terapie
byla zaloZena v roce 1966 a Chaceova byla jmenovana jeji prezidentkou.
Tanec¢nice Mary Whitehousova byla ve svém pulsobeni inspirovana
C.G.Jungem, pouzivala pohyb k vyjadfeni nevédomych procesi.?! Ve Velké
Britanii se uziva jiného pojmu a to tane¢n¢ pohybové psychoterapie. Rozvoj
nastava zhruba ve stejné dob¢ jako v Americe na pozadi myslenek Rudolfa
Labana, jehoz analyzu pohybu uvadim nize.?? Ve Velké Britanii a Spojenych
statech Americkych je tedy tanecné pohybova terapie hojné uZivana, zatimco

v Ceské republice je povazovéana spiSe za inovativni metodu, které se ale

19 Cjizkova in Zedkova, str. 21
2 Dosedlova, str. 77
2 Dosedlova, str. 77
22 Cizkova in Zedkova, str. 22
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zatim nepiikladd moc velky vyznam. Tuto problematiku podrobnéji

rozpracovavam v zaveérecné kapitole této prace.

1.4 Zakladni principy a metody

Za nejdilezitéjsi princip v tane¢né-pohybové terapii je povazovan
terapeuticky proces, ktery ma Ctyii faze. Jedna se o:
o Setkani
e Dialog
o Zkoumani a rozsirovani
e Verbalizaci®
Proces se V tanecné-pohybové terapii formuje na podkladu
terapeutického vztahu, ktery se stale vyviji. Terapeut vychéazi z informaci,
které ziskd pomoci pohybového dialogu. Terapeut vnima pohyby klienta,
nasleduje pohybové vedeni klienta, zachytava je, vyladuje se na né, zrcadli,
validuje a vyjasiuje je.** Je nutné komunikovat na empatické roving, jinak se
vztah nenavaze kvalitnim zptisobem a praci neni mozné uskute¢nit. Postupy,
které¢ nasleduji, jsou pro tanecné pohybovou terapii velmi kliCcovymi.
Pohybovy dialog pokracuje tzv. empatickou reflexi?®, vztah je jiz navazan a
terapeut se miize mnohem hloubé&ji ponofit do vnimani klientova tance a
pohybu. Pouzivé technik, jako je naptiklad vylad’ovani, pti které podporuje
pokracovani klientova pohybu naptiklad tleskanim, dupanim v rytmu, ve
kterém se klient pohybuje nebo techniku zrcadleni, pii které terapeut

prevezme pohybovy material pacienta v pfesném tvaru, tedy jako v zrcadle.

2 Tortora in Zedkova, str.36
2 7edkova, str.37
% Sandel in Zedkova, str. 37
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Tyto techniky jesté hloubé&ji podporuji moznost empatické reflexe a tim
zkvalitiuji efektivitu prace terapeuta s klientem.?

Rec téla hraje dilezitou roli, protoZe se stale pohybujeme. Nase télo
reaguje na emoce a vnitini prozivani se velmi ¢asto projevuje na nasem téle
a pohybech. Sebevédomy ¢lovek s dobrou néladou, ktery naptiklad praveé
hovoti o svém uspéchu, sedi nebo stoji vzpiimene, s narovnanymi zady a
nediva se do zemé. Kdezto Clovek, ktery je na tom zcela opacn€, ma trapeni,
neciti se dobfe, prochazi si slozitou situaci, se diva ¢asto do zemé, hrbi zada,
jeho télo je zhroucené, schoulené, ba i trochu pokfivené dovniti sebe sama.
Tyto ptiklady, které jsem tu zminila, se nazyvaji z hlediska tane¢né pohybové
terapie pohybovymi metaforami?’ Ne vzdy je ale mozné tyto pohybové
metafory v tane¢né pohybové terapii uplatnit, zvl1asté u seniorti, protoze maji
Casto zdravotni omezeni a napiiklad hrbeni zad nebo jiné télesné projevy, se
kvili zhorSenému zdravotnimu stavu nedaji interpretovat piimo jako
pohybové metafory.

V tanecné¢- pohybové terapii se také pouziva dotyk a télesny kontakt.
Do svych programti pro seniory ho zaclenuji respondenti, kteti uvadi, ze
vyuZiti dotyku je pfi praci se seniory velmi dilezité a efektivni ,, ... Pracujeme
S dotekem a pracujeme skrze dech...* ,,...Ja jsem si vytvoril model hodiny,
kdy na zacatku se seznamime, poddame si ruce a zacneme se na sebe usmivat,
tam je ta uzasnd veéc, kterd velice chybi a to je dotek a ocni kontakt a ja s timto
zacinam....” ,,...A s tim jsou spojené ruzné veéci, a co mé tireba pomaha
V terapii, kdyz je clovek sam, tak treba ztraci ten uzasny pocit doteku, pocit
ocniho kontaktu, pocit obejmuti, tfeba ono je to zvlastni, deti vodime za ruce,
milenci se také vodi za ruce, dospéli lidé taky a tancuji spolu a najednou je

senior na invalidnim vozicku a nikdo mu tu ruku nepoda. Absence normalnich

% 7edkova, str. 37
27 7edkova, str, 39
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veci, které clovek prozival od narozeni cely Zivot, tak najednou ta absence je.
A proto tato metoda, ktera toto nabidne, tak je tizasna, presto, ze to je zdanlive
jednoduché. Podani ruky je uZasna vec, pro nékoho, komu za cely rok tu ruku
nikdo nepodd...” Samoziejmé, pouzivani doteku v procesu je velmi
individudlni a je tfeba, aby byl terapeut na klienta vyladény a naopak. K tomu,
aby se télesny kontakt stal soucasti terapeutického procesu, slouzi urcité
signaly (podani ruky, vyzvani o tanec atd..) Obcas se ale stane, ze tyto signaly

jsou vysvétlovany chybné (maji napiiklad sexualni podtext).28

Kazdopadn¢
je dualezité byt v této situaci velmi vnimavym a nastavit si hranice, aby byla
prace s dotekem pro ob¢ strany vzdy pfijemnym neomezujicim zazitkem a
respektovala vSechny pfitomné. DiulezZitost dotykani zmifluje tanecni
terapeutka L.Suplatova: ,,...Vela pracujem aj s dotykom, ktory zmieriuje
strach zo samoty a izoldcie...

Pokud je fyzicky kontakt klientovi nepiijemny, ale z né¢jakého divodu
je v procesu terapie dulezity, je mozné jej uskuteénit za pomoci riznych
pomticek?®, které jsou popsany nize.

Tanecné€ pohybova terapie ma stejné jako jiné terapie své nalezitosti a
casti. Jednd se o zahrivaci fazi, ve které se klienti s terapeutem vénuji
probouzeni perifernich ¢asti téla, jako jsou konecky prstl, ruky, jedna se o
jemné pohyby, terapeut si v této fizi také ziskava pozornost tdastniki.>
Pracuje se také s dechem, diky némuz Ize pohyby propojovat, jak uvadi R.
Milgrom: ,,...Sedime v kruhu a zaciname dechovym cvicenim, uvédoménim si
tedy néjakého vnitrniho prostoru, centra, treba i co se déje v hrudniku, jemné
klouby, takové plynuti. Pak tedy koncept uzemnovani a praci s chodidly, tak

to je také diilezita soucdst, aby ta chodidla zacali vnimat a rozcvicovat je...*

P. Veleta zminuje, ze rozCvicenim se mizeme presveédcit o kvalitach, které se

28 7edkova, str. 42
2 7edkova, str. 43
30 Syrovétkova, str.48
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Vv nés skryvaji. ,,...Hned vzapéti za doprovodu hudby, kterd je inspirativni,
udeélame malou rozevicku, pri které v podstaté zjistime, ze miizeme délat i
véci, které normdlné nedélame. Ze miZeme ddt obé ruce nahoru, e miizeme
i tém, kteri jsou na vozicku kroutit chodidlem nebo délat riizne pohyby nohou,
i kdyz treba drobné. Zahtivaci fazi se vénuje také K. Grusova ,,...a rozcvicime
se V podstaté od zapésti, ramen, krcni pater promasirujeme jemné, potom
procvicujeme takhle i nohy..." Poté nasleduje fdaze uvolnovaci, ve které je
cilem zbaveni se piebytecné tenze a nasledn¢ naladéni se na dalsi fazi a tou
je téma terapie, kam je vhodné zafadit pohybové obrazy,®! imaginaci, kterou
pouziva R. Milgrom .,...Pohyby jsou vzdy tvoreny na zdklade néjaké
imaginace...Kdyz byla zima, tak jsme si predstavovali tu lehkost téch
snehovych viocek, znazornovali jsme dést nebo slunecni paprsky, morské viny
nebo rozkvétajici stromy, vitr, proste, takze ta priroda, ale pak taky jizdu na
kole, chozeni po pousti, chozeni travou... “ Nasleduje fdze soustredeni, kdy se
ucastnici piimo soustfedi na pohyb, napfiklad tak, ze se vrati do kruhu a
pohybuji se stejn&®. Zavéretnou fazi je faze uzavirani, kdy se intenzita
pohybu zmirnuje, utlumuje a vychéazi ne z perifernich ¢asti téla, jako tomu
bylo u prvni faze, ale ze stiedu téla. Tyto faze, ale nemusi vZzdy prob&hnout,
z4&visi to na cilové skuping, terapeutovi a jeho pfistupu a vzdélani. Zavisi to
také na tom, jaké techniky pouziva a jakym zplsobem vniméd pohyby

klient(.33

31 Syrovétkova str.49, 50
32 Syrovatkoa, str. 51
33 Syrovatkova, str. 51. 52
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1.5 Pozorovani a popis pohybu

Existuje nékolik moznych zpiisobli a technik, jakym lze pohyb
rozklicovat, rozebrat a porozumét klientovi z hlediska jeho exprese. Jedna se
naptiklad o bazalni tanec, ve kterém je jedincovi umoznéno symbolicky
vyjadfit emoce, které by slovni cestou nedokazal, dale autenticky pohyb,
jehoz zékladem je vnofeni se do vnitiniho J&. Po chvili soustiedéni se prave
Z nitra vynofi impulz k pohybu, je to tedy spontanni pohyb. Inspiraci pro tuto
techniku byla Jungova aktivni imaginace. Zajimavym pfistupem je také body-
ego technika, ve které je vyznamnou technikou zrcadleni, které mimo jiné
poméha4 identifikovat ne¢inné &asti t&la a poté je zaktivovat.3 Jelikoz n&kolik
respondentl v rozhovorech uvedlo, Ze pracuji s Labanovou analyzou pohybu

a vyuzivaji ji pfi praci se seniory, uvaddim zde jeji stru¢nou charakteristiku.

Tanec¢nik, choreograf a tane¢ni mistr Rudolf von Laban (1879-1958) se
vénoval zpiisobiim, jak popsat a pozorovat pohyb jako naptiklad jiné druhy
uméni, jako je hudba, architektura, literatura. Jeho analyza pohybu (LMA) se
vyuzivd nejen v tanecné¢ pohybové terapii, ale 1 ve fyzioterapii, sportu,
herectvi a jinych odvétvich. V oblasti tane¢né pohybové terapie je LMA vedle
jinych technik jednou z nejrozsifenéjsich a nejpouZivangjSich. Analyza stoji
na ¢&tyfech hlavnich pilifich a témi jsou télo, dynamika, tvar, prostor.®®
Zéakladnim aspektem je pozorovani ptirozené¢ho pohybu, neni tfeba jinych
interakei €1 situaci, ve kterych je klient omezen se chovat a pohybovat
ptirozené.®® Laban uvadi koncept péti principt pohybu:

e Pohyb je proces, ve kterém dochazi ke zmené,

34 Dosedlova, str.87
% Dosedlova in Miiller, str.342
3 Zedkova, str.61.
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e Zména je usporadana do vzorci a ma svij rad,

o Lidsky pohyb vychazi vidy z néjakého zameru, neprobiha bezucelne,

o Zakladni elementy lidského pohybu mohou byt pojmenoviny a
zkoumany,

o Abychom mohli pohyb spravne pochopit, musime k nému pristupovat
Z mnoha riznych hledisek.>

V kategorii sily- dynamiky, Laban rozliSuje ¢tyfi motorické faktory:

e JVaha: pii jeji pritomnosti je pohyb tézky a silny, pfi nepfitomnosti
pohyb lehky,

e Prostor: pohyb je ptimy, ¢i nepiimy,

e Cas: zda, je pohyb nahly nebo zadrzeny,

e Plynuti: kontrolovany nebo volny pohyb.3®

Kromé¢ analyzy pohybu je také dilezitou soucésti tanecné pohybové

terapie prace s pomtuckami a s hudbou.

1.6 Vyuziti pomiicek a hudby

V procesu tanecné pohybové terapii se povazuje za hlavni néstroj a
pomucku samotné télo ticastnikl, protoze skrze néj mohou vyjadfovat emoce,
coz potvrzuje Derczényiova v rozhovoru: ,, Pomiickou bylo jen jejich télo.
Existuje ale mnoho zpisobi, jak té€lo ve vyjadiovani podpofit a tim jsou riizné
pomucky a vyuziti hudby. Ne v kazdém terapeutickém procesu je prace
s pomiickami vitana, protoze pfili§ usnadiiuje proces terapie, ale je nutné
uvédomit si, na jakou cilovou skupinu taneéné-pohybovou terapii
zaméfujeme a zvazit tak potfebu pomtcek a hudby pro efektivitu prace.

Pomicky se uplatiiuji pii praci s lidmi s poruchou autistického spektra, u osob

87 Moore &Yamamoto in Zedkova, str. 63
3 Dosedlova, str.93
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s mentalnim postizenim, fyzickym postizenim a také se seniory,* coz uvadi
Vv rozhovorech taneéni terapeuti: ,,... Hudbu pouzivam vzdycky, stale. Myslim
si, ze hudba k pohybu patri a samoziejmé v mnohych zarizenich se cvici, ale
divim se, Ze ti kteri se seniory cvici, hudbu nepouzivaji, protoze by to bylo
mnohem snazsi. Ta hudba skutecné inspiruje... Urcité je to pomiicka, ktera
emotivné miize zduraznit ten pohyb. Kdyz nekdo trosku mavne rukou,
najednou vidi, jak se Satek vini a pohyb se tim umocni. Vynikajici jsou Orfovy
nastroje a tam muzZeme jednoduchym zpusobem vyjadiovat rytmus, Ze
pravidelné dychame, bije nam srdce, vse md urcity rytmus ... ,, ... Pouzivam
latky, Satky, rizné mice, nafukovaci overbally, zZinénky a nékdy i objekty
Z prirody, symboly. Nebo bambusové lehké tyce. Néco, co je propojuje a co
viastné ten pohyb usnadnuje a evokuje. Kazdy ten material poskytuje néco
jiného. A hudbu Zdanrové? Jak klasiku, tak moderni hudbu, vétsinou i
filmovou atmosférickou hudbu, tu ja mam nejradsi, oni maji radéji takovou
tu klasiku, kdyz nékdo zpiva- treba Matusku atd...* |, ...Sdtky, pak mame
néjaké hudebni nastroje, chrastici, takze kdyz pustime rumbu, sambu, néco
takového, tak si k tomu, néco zarachtame, takze je to zdroven i takova
muzikoterapie. Neéekdy i obleceni...” ,, ...Pomocky: lopty, overbally, satky
psychomotirické, elastické gumy, papierové taniere, padak, rytmické
nastroje, stuzky...” ,, ...Z pomiicek potom pouzivam psychomotorické satky,
barevna pirka, stuhy, natahovaci gumy, padak, méekké micky, riizné hudebni

nastroje vytvarejici rytmus, hudbu...

Spinarova Dusbabkova uvadi pfinos vyuzivani pomiicek ve &tyfech
hlavnich oblastech, a témi jsou oblast motivace, kdy diky praci s pomtckami
motivuji k pohybu a to stimulaci za pomoci toho, Ze se na pomiicku divame.

Pomucky také pomahaji zvySovat pozornost, coZ je pfinosné zejména pfi

39 Spinarova Dusbabkova in Zedkova, str. 97
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praci se seniory. Pomuicky motivuji ke spole¢né aktivit¢ bez nutnosti
t&lesného kontaktu, protoze dotek supluji napiiklad $atky.*® Dalsi oblasti je
konkretizace. V této oblasti se diky pomiuckdm stava abstraktni pohyb
konkrétngjsim*' (modry kus latky znazorfujici plice udastniki)*? Dalsi
formou je projekce, pii které si lze za pomoci pomticek projektovat emoce
nebo hleddni novych souvislosti (rozpohybovéani $atkti podle rtznych
nalad...).*®* V oblasti bezpeci mohou pomiicky ochranit klienta, ale
zachovavat jeho misto ve skupiné- drzeni se misto za ruce za kus latky. K
vyjadieni vybusnych emoci nebo agrese slouzi bubny, které opét zarucuji
bezpedi klienta i ostatnich.*

Co se tyce pouzivani hudby v procesu tane¢né pohybové terapie opét,
zalezi na terapeutovi, skupin¢ a situaci. Hudba sama v sob& nese jisty
emotivni obsah, ktery, pokud ji klientim pustime, zacne na né okamzité
pusobit. Je nutné hudbu volit rozvazn¢, aby hudba byla podpirnym
prostfedkem, vedla k dobré ndlad¢ a neupozad'ovala emoce Gcastnikli. Uziva
se hudby jak instrumentélni, tak pisnové formy, Zanry jsou variabilni: ,, ...Jak
klasiku, tak moderni hudbu, vétsinou i filmovou atmosférickou hudbu, tu ja
mam nejradsi, oni maji radeji takovou tu klasiku, kdyz nékdo zpiva- treba

Matusku atd...

Kromé teoretickych informaci o tanecné pohybové terapii se V této
kapitole také objevuji Gryvky z rozhovort s tane¢nimi terapeuty, ktefi pracuji
se seniory s Parkinsonovym a Alzheimerovym onemocnénim. Prace s kazdou

cilovou skupinou poZzaduje jeji odbornou znalost, proto se Vv nasledujici

40 Spinarova Dusbabkové in Zedkova, str. 97
41 Spinarova Dusbabkové in Zekdova, str 98
42 Hill in Zedkova, str. 98

43 Spinarova Dusbabkové in Zedkova, str. 99
44 Spinarova Dusbabkové in Zedkova, str. 99
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kapitole budu vénovat charakteristice starnuti, seniorim a dalSim
pfidruzenym pojmiim, aby bylo poté mozné zohlednit vSechna specifika této

skupiny v ramci prace v oblasti tane¢né pohybové terapie.
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2 Senior a stari

Stafi je zivotni proces, ve kterém se déje mnoho fyzickych a psychickych
zmeén a to je dilezité zohlednit pii aplikaci tane¢né pohybové terapie, ale 1
obecné pii jakékoli intervenci se seniory. A je to pravé spolecnost, ktera
urcuje, na jaké sluzby ma urcita cilova skupina narok a tedy je nutné vnimat
spolecnost jako voditko ke zménam piistupii nejenom k senioriim, ale i

K jinym cilovym skupinam.

2.1 Teorie Starnuti

Od pocatku zrozeni kazda Ziva bytost starne, protoZe starnuti je
prirozenym procesem zivotniho cyklu a tudiz je do ného zapojena cela
spoleCnost. Starnutim, jakozto zivotnim a spoleCenskym procesem se
zabyvalo jiz mnoho autorli zriznych védnich oborl, ve snaze lépe se
pfipravit a ndsledné se vyporadat s vyzvami, které s sebou starnuti ptindsi, at’
se jedna o pozitiva, ¢i negativa. Mnoho teorii je pochopitelné vyvraceno, jiné
se dale rozpracovavaji, také vznikaji teorie nové. Nejvice jsou diskutovana
témata z psychologie, jako je inteligence, zda se osobnost jedince v ramci
starnuti méni nebo zlstava stabilni. S ohledem na téma prace neni tfeba
detailné popisovat vSechny tyto teorie, pro tuto praci je ale zajimava teorie
deficitniho modelu o druzich inteligence ze zafatku 20. stoleti, kterou

J 24

popisuji nize v kapitole o stafi.

2.2 Demograficka situace v Ceské republice

Ceska republika se stejné jako Fada dalsich vyspélych zemi potyka
S problémem starnuti populace. To, jak vypada demograficka situace

Vv jednotlivych statech, je rizné. Rozhoduje o tom fada faktorti, jako je
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napiiklad porodnost. To, Ze se prodlouzila stiedni délka Zivota a to zejména
po roce 1950, se d4 povazovat za ,jeden z nejvétsich uspéchii 20. stoleti.**
Tim se ale vyrazn¢ navysil pocet osob nad 60 let. Vyhlidka do roku 2020 je
takova, ze diky pokrocilé 1€¢karské péci a nizsi porodnosti, bude Cinit stfedni
délka zivota pfi narozeni u muzi az 75 let a u zen az 80 let. Tedy ,,pocet
obyvatel ve veku 60 let a vice se bude v nasledujicich letech postupné
zvySovat. “*® Stikar ve své publikaci uvadi, Ze ,, velky pocet starnoucich lidi je
Vdejinach novym ukazatelem, uzce souvisi s industrializaci a zni
vychazejicim technickym, lékarskym a védeckym pokrokem i se spolecenskou
zménou... Stary clovek ma nyni k dispozici Siroké spektrum moznosti. '
Stary €lovek neni jiz vniman pouze jako kmet, ktery cely den sedi na lavicce
v parku nebo na zaprazi, ale ma moznost sportovniho vyziti, vzdélavani se
(naptiklad Univerzita tfetiho ve&ku), vzdélavani ostatnich (pedagogové,

program ,,Mezi ndmi‘) nebo navstévy riznych kulturnich akci. To ale vse

souvisi se spolecnosti, s komunitou, ve které jedinec Zije.

2.3 Jak spole¢nost vnima stari

Nehled€ na vek, ¢i nemoci, seniofi jsou stale soucasti spolecnosti, je

tudiz nutné posoudit mezigeneracni solidaritu mezi lidmi.
,, Vlivem demografickych zmén a starnutim populace se zvysuje podil osob,
jez disponuji cennymi zivotnimi zkuSenostmi z praktického Zivota, odbornosti
a orientaci ve vykonavané profesi, ndzorovou stabilitou, vétsi odpovednosti,
spolehlivosti, a celkové vetsi vyzralosti. Starsi lidé tak predstavuji pro
spolecnost prinos ve vztahu k vykondvani vysoce odbornych pracovnich

cinnosti v ramci nékterych profesi a rovnéz pri predavani svych zkusenosti a

4 STILEC, Miroslav. Pohybové-relaxaéni programy pro star§i ob¢any. 1. vyd. Praha:
Univerzita Karlova, Nakladatelstvi Karolinum, 2003. ISBN 80-246-0788-3.str. 8

46 Stilec, str.8

47 STIKAR, Jifi, Jiti HOSKOVEC a Jana SMOLIKOVA. Bezpecnd mobilita ve staii. Vyd.
1. Praha: Karolinum, 2007. ISBN 978-80-246-1339-0. str.9
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znalosti mladsi generaci. Pro spolecnost miize demografické starnuti zaroven
predstavovat prilezitost a vyzvu, jak co nejefektivnéji vyuzit znalosti a
potencialu pribyvajiciho poctu starsich lidi. “*

Na uvod této podkapitoly zde uvadim citaci z webovych stranek
Ministerstva prace a socialnich véci, protoze tato slova velmi dobie vystihuji
soutasny stav v Ceské republice. Lidé se dozivaji diky pokrogilé
zdravotnickeé péci vyssiho veéku, dosahuji vyssiho vzdélani. Moudrost starSich
by méla byt oceniovana a hlavné vyslySena, stafi neznamena konec zivota a i
kdyz je Clovék omezen zdravotnimi problémy a postradd sobéstacnost,
neznamena to, ze by nemohl zit plnohodnotny a kvalitni Zivot zalozeny na
lidské diistojnosti a respektu. ,,Politika pripravy na starnuti by méla reagovat
na dvé zdkladni vyzvy: integrovat starsi osoby do ekonomického a socialniho
rozvoje a vytvorit vékové inkluzivni spolecnost“*® Ministerstvo prace a
socialnich véci od roku 2003 sestavuje a vydava plany, které se zabyvaji
prave problematikou starnuti a to podle vzoru dokumentu Zasady OSN pro
starsi osoby z roku 1991 a piiblizuje tak obCanlim stanoviska pftistupli ke
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stari.

2.3.1 Narodni aké¢ni plan podporujici pozitivni starnuti pro

obdobi let 2013 az 2017
Tento dokument vznikl na zdkladé¢ poznatkd z Evropského roku
aktivniho starnuti, ktery byl vroce 2012. Ve stejném roce byl vyhlasen
Evropskym parlamentem. Esenci tohoto dokumentu je ,, zajisteni dodrzovani
a ochrany lidskych prav senioru. Z duvodu jejich zranitelnosti zejména v

pokrocilém veku jim musi byt zajisténo prdavo na respekt, pravo na diistojné

48 Seniofi a politika starnuti. Ministerstvo prace a socidlnich véci. [online]. 16.3.2016 [cit.
2016-03-16]. Dostupné z: http://www.mpsv.cz/cs/2856
49 Seniofi a politika starnuti. Ministerstvo prace a socidlnich véci. [online]. 16.3.2016 [cit.
2016-03-16]. Dostupné z: http://www.mpsv.cz/cs/2856
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zachdzeni a na diistojné podminky v jakémkoliv prostredi, pravo na diistojny

Zivot a na participaci ve spolecnosti.“*® Aby se demograficka situace stala

pro Ceskou republiku piinosnou, je tfeba se zaméfit na oblast zdravotni a

vzdélavaci. Rozvijenim téchto oblasti se vylepSuje situace na trhu prace a

mezigeneracni dialog. Proto jsou zavedeny ukoly a opatieni, které se stat

snazi naplnovat od roku 2013. Pro téma této prace jsou zajimavé cile, které

jsou zaméfeny na pfistup k seniorim, pééi o seniory s Alzheimerovou

nemoci, vybér a dostupnost sluzeb, vnimani specifik péce, individualni

ptistup a péci o zdravi. Nize se nachazi vycet konkrétnich cilt, které jsou

v dokumentu uvedeny.

Nastavit systém péce o osoby s demenci vietné vycvikovych
programii a vzdelavani v této oblasti.

Nabidnout co nejsirsi skalu sluzeb vcetné specializované geriatrické
péce, které odpovidaji rozdilnym potrebam a specifickym zivotnim
situacim seniortl.

Podporit vzdelavani pro relevantni profese v oblasti verejného zdravi
za ucelem zvySeni zmnalosti ndstrojii ke zvySovani komunitniho
zdravil6 a principii v jejich praci se starsimi lidmi.

Podporit aktivity a projekty souvisejici s tématem zdravého starnuti
s ohledem na rozmanité potieby seniorii (s ohledem na jejich veék,
etnicky piivod, socioekonomicky statut).

ZvySovat informovanost nejen senioru o zdravém Zivotnim stylu a

motivovat je k odpovédnosti za své zdravi.

50 Narodni akéni plan podporujici pozitivni starnuti pro obdobi let 2013 az
2017. Ministerstvo prace a socialnich véci. [online].4.4.2016[cit.2016-04-04].Dostupné
z: http://lwww.mpsv.cz/files/clanky/14540/111_vlada__Akcni_plan_staruti_.pdf
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e Posilovani stabilnich mezigeneracnich vztahit a spoluprdace v rodiné,

komunité i na celospolecenské virovni.>*

2.4 Senior

S timto slovem mame vétsinou v Ceské republice spojené predeviim
staré osoby, které dosahly urcité vékové hranice. Nejedna se pouze o oznaceni
starého Cloveéka, téz se timto slovem mitize oznacit ¢lovek, ktery je moudry.
Pokud tedy v nasem staté¢ oznacujeme takto osoby, které maji piislusny
vysoky veék pro toto osloveni (podle psychologického slovniku se jedna o
osoby, které se dozily Sedesati let°®) a nachazeji se v zavéreéné fazi zivotniho
cyklu, méli bychom jim vénovat uctu a pééi, kterou si vzhledem k jejich
pojmenovani zaslouzi. Je tieba jesté¢ dodat, ze v jakékoliv Zivotni fazi by se
m¢éla respektovat individualita jedince a jeho distojnost. A tak je nutnosti,
aby 1 ve fazi stafi byla zajisténa plnohodnotna péce a zachovavala se kvalita

zivota ¢lovéka.

2.5 Stari

Stafi zagina podle odbornikGi okolo 65 let véku®, ale je nutné
ptihlédnout ke zdravotnimu a psychickému stavu jedince. Castokrat také
slychavame frazi typu: ,,Jsem tak stary/a, jak se citim“. Staii tedy kazdy

vnimame 1 prozivame jinak. OndruSova v tvodu své knihy Stafi a smysl

%1 Narodni akéni plan podporujici pozitivni starnuti pro obdobi let 2013 az
2017. Ministerstvo prace a socialnich véci. [online].4.4.2016[cit.2016-04-04]. Dostupné
z: http://lwww.mpsv.cz/files/clanky/14540/111_vlada__Akcni_plan_staruti_.pdf

52 DVORACKOVA, Dagmar. Kvalita Zivota seniorti: v domovech pro seniory. 1. vyd.
Praha: Grada, 2012, 112 s. ISBN 9788024741383, str.11

5 ONDRUSOVA, Jifina. Stafi a smysl zivota. Vyd. 1. V Praze: Univerzita Karlova, 2011,
168 s. ISBN 9788024619972, str. 17
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zivota uvadi, ze ,,stary clovek miize prozivat tuto etapu jako plodny podzim
Zivota, bohate naplnény praci, zkusenostmi, dobrymi vztahy a zazitky, které
vedou K rozvoji jeho vnitiniho proZivani, moudrosti a celistvosti. Miize ale
Zivorit jako nestastny, zahorkly a osamély jedinec, pro nehoz je napini dne
rekapitulovani fyzickych i dusevnich ztrat, neustdla kritika a nespokojenost
se v§im a viemi kolem. “>*

Staii se téz velmi lisi u cloveéka, ktery je relativné zdrav a netrpi zaddnou
formou degenerativniho nebo dlouhodobého onemocnéni a u Cloveéka, ktery
jiz n¢kolik let miize trpét napiiklad Parkinsonovou nemoci, Alzheimerovou
nemoci nebo jinym nevylé¢itelnym onemocnénim.

V odborné literatufe existuje mnoho definic o vymezeni stafi, vSechny
se ale shodnou na tom, ze stafi znamena jistou zménu. Dvotackova zminuje
Kalvachovu definici z titulu Uvod do gerontologie a geriatrie: ,.Stdri je
disledkem a projevem geneticky podminénych a involucnich procesi,
modifikovanych dalsimi faktory (predevsim chorobami, Zivotnim zpiisobem a
Zivotnimi podminkami) a je spojeno s radou vyznamnych socidlnich zmén
(osamostatneni déti, penzionovani a jiné zmény socidlnich roli). Vsechny
zmény pricinné a nasledné se vzajemné prolinaji, mnohé jsou protichiidné a
Jednotné vymezeni i periodizace staii s tak stavaji velmi obtiznymi. % Tuto
definici zde uvadim z toho diivodu, protoze si myslim, ze v sob& zahrnuje
vSechny dilezité aspekty, které provazeji ¢lovéka pii jeho posledni Zivotni
etapé.

U jedince mizeme pozorovat krom¢ véku kalendainiho, ktery je pomérné

nespolehlivym ukazatelem stafi>® jesté dalsi dva piistupy k véku a to:

54 Ondrusova, str. 10
55 Kalvach in Dvorackova, str.11
% Ondrusova, str. 16
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e v¢k biologicky - ten vypovida o tom, jak se ¢lovek citi, v jaké kondici
je jeho organismus, ktera onemocnéni prodé€lal a co vSechno ho po
zdravotni strance zatézuje,

e v¢k socialni- prozradi, jakou socialni roli jedinec zastupuje v miste,
kde zije. Socialni stafi tedy muze zacit tim, Ze osoba uz miize
dosahnout na starobni diichod.®’

Se stafim spojujeme zmeény, které se déji ve vSech oblastech Clovéka-

Vv oblasti socidlni, fyzické, a dusevni®®. Tyto zmény popisuje Venglafova v
knize Problematické situace v péci o seniory.

e Télesné zmény: ubytek svalové hmoty, degenerativni zmény kloubd,
zmény sexualni aktivity, kardiopulmonarni zmény, zmény traviciho
systému, zmény ¢innosti smysll, zmény vzhledu.

e Psychické zmény: zhorSeni paméti, nedivétivost, sugestibilita,
sniZzend sebedlvéra.

e Socialni zmény: odchod do penze, st¢hovani, osamélost, finan¢ni
potiZe, ztraty blizkych 1idi.>®
Vsechny tyto vySe uvedené zmény se podle Kalvachovy definice o

stafi prolinaji a je tomu tak i v praxi. Je tedy jasné, zZe staii je fenomén,

ktery souvisi se v§emi Zivotnimi aspekty ¢lovéka. Baltes uvadi, ze ,, stdri

se vyznacuje vysokou, plasticitou, variabilitou mezi funkcemi osobami a

<60

vysokou mirou biografické individuality*®” a pravé demence a jina

onemocnéni, kterd jsou typicka pro stafi, davaji této variabilité jisté

5 Ondrusova, str. 17

%8 VENGLAROVA, Martina. Problematické situace v pé&i o seniory: ptirucka pro
zdravotnické a socialni pracovniky. Vyd. 1. Praha: Grada, 2007, 96 s. ISBN 9788024721705,
str. 11

% Venglafova, str. 12

60 Baltes in GRUSS, Peter (ed.). Perspektivy starnuti: z pohledu psychologie
celozivotniho vyvoje. Vyd. 1. Praha: Portal, 2009. ISBN 978-80-7367-605-6., str. 11
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bariéry®!. Z této charakteristiky stafi je patrno, Ze ¢lovék spéje k jistému
upadku, kdy pomalu, ale jisté télo prestdva fungovat tak, jak ma, jedince
opoustéji sily, zapomina, je osamély, ma bolesti. Baltes ale popisuje, ze
tomu tak neni vzdy- ,, Druhou stranou zrani tedy nemusi predstavovat jen
tipadek. % Pro lepsi predstavu zde autor uvadi teorii deficitniho modelu
starnuti a rozliSuje dvé inteligencni kategorie. Jednd se o inteligenci
fluidni, ktera se nejvice rozviji v détstvi a kolem tficatého véku se zacne
ztracet. V tomto druhu inteligence hraje hlavni roli kratkodoba pamét’,
rychlost a piesnost pfijimani podnétt, jejich nasledné zpracovani a to je
dalezité pro schopnost se ucit. Starsi 1idé se proto mnohem pomaleji uci
novym vécem, jako je napfiiklad pouzivani mobilnich telefont, ¢i prace
s pocitatem nebo schopnost se nauéit novy jazyk.%® V oblasti krystalické
inteligence, také nazyvanou jako systémem védomosti, je tomu ale jinak.
Tato inteligence obsahuje jiz ziskané zkuSenosti, feCové schopnosti,
védomosti ziskané ze zamé&stnani a také socialni inteligenci. V ptipad¢, Ze
se jedinec t&€si dusevni i t€lesné vitalité, s piehledem muze porazit mladsi
ro¢niky, napfiklad ve védomostech, znalostech z historie, i pocetnich
ukonech. Muzeme si také pripomenout mnoho umélct, ktefi svoje
nejlepsi dila vytvofili pravé ve star$im véku.®* Nejedna se jen o
inteligenéni schopnosti. Dal§im pozitivnim ptikladem toho, Ze stafi
nepifindSi pouze utrapy, je napiiklad vyhoda leps$iho smifovéani se s
zivotem. ,, Starsi lidé jsou mistri v tom, jak se vyrovnat se Zivotem. “® |
kdyz se seniofi casto potykaji se zdravotnimi problémy, z prizkumi

vyplyva, Ze jsou se svym zivotem spokojeni podobn¢, jako mladsi lidé.

61 Baltes in Gruss, str. 11
62 Baltes in Gruss, str. 12
63 Baltes in Gruss, str. 12
64 Baltes in Gruss str. 13
8 Baltes in Gruss str. 13
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Pomaha jim k tomu porovnavani svych zivotnich okamzikl s t€mi, ktefi
prozili a prozivaji mnohem horsi chvile nez oni nebo jsou dokonce po

smrti.56

2.5.1 Staria pohyb
Obecné, pohyb je soucasti lidskych zivotl. Nelze ho tedy lidem odpirat, ale
umoznit potencidl pohybu v kazdé situaci i véku, samoziejmé s ptihlédnutim
zdravotniho stavu jedince.

Se stafim prichazi Ubytek svalové hmoty a dochazi k opotiebeni
kloubt a kosti. Jednd se o onemocnéni degenerativniho ptivodu, jako je
osteoartréza, osteomalacie C€i osteopordza. Spirduso uvadi, ze , nejdiive
dochazi k omezovani pohyblivosti, nasleduje pokles rychlosti a obratnosti a
nakonec sily a vytrvalosti.*®" \V okamziku, kdy se ¢&lovék dostava do
seniorského veku, prichazi vhod télesna aktivita, které¢ se vénoval v mladi
nebo v pozde€jsim véku, protoze prave aktivni a zdravy zivotni styl prispivaji
k lepsi kondici ve stafi, hlavné v oblasti koordinace a celkové obratnosti a
nasledné pokraCovani ve fyzické aktivité ve stari s piihlédnutim k urcitym
pohybovym omezenim tomu jen ptispiva. Tato fakta potvrzuje Hosek, ktery
uvadi, ze , kdo nepoznda namahu, nemuze vychutnat uvolnéni, pohybovou
namahu neni treba chapat jako obét, ale jako zdlohu, investici na pozdéjsi
odménu v prozitku uspokojeni. “®® Vhodné formy pohybu popisuje naptiklad
Kubickova: jedna se o ,,pomalé pohyby, védomé a soustredéené provaidené...
Jjemné doteky, masdze...cviceni s prsty a rukou. “®® Vsechny tyto &innosti,

pokud se délaji s ndlezitym citem a opatrnosti pfispivaji k dobrému pocitu a

6 Baltes in Gruss str. 14

67 Spirduso in Stilec, str. 11
8 Hogek in Stilec, str. 27

8 Kubi¢kova in Stilec str. 27
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naladé¢, plisobi stimulacné. Pohyb nemusi byt jiz dfinou, nejde o to mit
vyrysované svaly, jde o to, ze pohyb miize byt pro cloveéka , zdrojem
radosti“’® a miize mit terapeuticky-1é¢ebny udinek. Vyse uvedené pohybové
¢innosti provadi s klienty také K. GruSova ,, ...rozcvicime se v podstaté od
zdpeésti, ramen, krcni pater promasirujeme jemné, potom procvicujeme takhle
i nohy... " Je tedy nutné znat klienty a jejich zdravotni omezeni a pfistupovat
k nim individualné. Zajimavy je i poznatek P.Velety, ktery zmifuje i jistou
motivaci seniord k pohybu ,,...Ze ty svalecky, které atrofuji, tak jestlize
pravidelné puisobime i na to télicko, ze zacvicime, Ze chodime nebo tancime
nebo se pohybujeme, prosté je zaktivizujeme, ty seniory, takze ty svalecky se
malinko posiluji a nendsilnou formou prinutime seniory k tomu, aby s témi
svaly pohybovali. Kdyz nékomu reknete: udélej pét drepii, no tak se na Vis
podiva, Ze jste se zblaznili, Ze je neudéla. No a ja najednou si zacnu s nékym
tancit rock n‘ roll a dostanu se dolii a nahoru a udelam to Sestkrat, no a je
tam Sest drepii a ten clovék z toho md radost a viibec si to neuvédomuje, ze
cvici- tanci... ©) Je tedy dilezité senioriim predavat cviceni a pohyb zdbavnou
formou. Diky tomuto pfistupu se pro n¢ pohyb nestane piekdzkou, nybrz
pfijemnou aktivitou, u které¢ mohou ziskat zpét sebevédomi, dobrou naladu a
pocit, ze toho jest¢ hodné dokazi. V této chvili je tfeba zminit jednu
z dilezitych véci a tou je pocit bezpeci a opory, ktery seniofi musi mit, aby
se nebali s aktivitou zacit. Pokud ¢lovék nebude mit pocit bezpeci, nikdy se
s nim nepodafi navazat kontakt, ktery by umoznil dalsi spolupraci s klientem,
jak potvrzuje i P. Veleta (.... " Pani se o mne oprela, ja jsem ji musel dat
oporu, aby méla pocit bezpeci, Ze si ji nemuize nic stdt, rekl jsem ji, Ze jsem

tanecnik a Ze mi Zadna partnerka jesté nikdy neupadia*.)

0 Adamirova in Stilec, str. 27
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Je také obecn€ znamo, ze stafi lidé se velmi brzy unavi, ¢asto usinaji
I Vramci aktivity, coz Vrozhovoru zminuje K. GruSova, ktera se vénuje
taneCni terapii se se seniory v ramci ergoterapie:,, ...a pak si pustime nejakou
prijemnou hudbu na rozcvicku, takovou, aby nebyla moc uspavaci, aby nam
damy neusnuly, protoze maji ty tendence... ja treba vim, ze klientka dobre
reaguje na waltz, tak ji pustim melodii, na kterou se tento tanec tanci a vice
se probere, protoze ta nam tieba usinda nebo piisobi, Ze spi, pri té lekci, ale
vnima a treba ji vedeme ruce, Ze ma zaviené oci, ale my vime, Ze vnimd... *

Tedy i toto je nutné zohlednit.

Na zacatku této kapitoly jsem zminila, ze stafi probihd u kazdého jinak a
je nutné piihlédnout k tomu, zda clovéka ve stafi doprovazi zdravotni
problémy, ¢i nevylécitelné nemoci, (v tomto piipade se jedna o Parkinsonovu
a Alzheimerovu nemoc) které maji tendence se postupem casu zhorSovat.
Vzhledem k tomu také ptiméfené volit vhodné postupy aktivizace a
intervence. Charakteristikdm téchto onemocnéni se budu vénovat

Vv nasledujici kapitole.
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3 Onemocnéni neurodegenerativniho pivodu

Osoby, kterym je mnad 65 let, jsou ohrozené nemocemi
neurodegenerativniho ptvodu’. Jedna se hlavné o Alzheimerovu a
Parkinsonovu nemoc. Je nutné znat vice informaci o vzniku a pribéhu téchto

nemoci, a vSechny odchylky a zmény si pfi praci s klienty uvédomit.

3.1Parkinsonova nemoc

Parkinsonova nemoc je chronické, pomalu se zhorSujici
neurodegenerativni onemocnéni’2. Poprvé toto onemocnéni popsal anglicky
neurolog James Parkinson v roce 1817. Bonnetova definuje tuto nemoc také
jako ,, ztrdatu dopaminergnich neuronii, které prendseji nervové vzruchy
V oblasti bazalnich ganglii.“™ Bazalni ganglia ovliviiuji motorické funkce
(fizeni pohybu), asociacni funkce (intelektové dovednosti) a také limbicky
systém, ktery fidi citéni a emoce.” Tyto aspekty se ocitnou pii tomto
onemocnéni v nerovnovaze. Dochazi k opotifebovani bunck, které postupné
zcela zmizi. Nervové buiky pfi Parkinsonové nemoci zanikaji uprostied
mozkového kmene - substantia nigra™. To ma4 za nasledek ubytek dopaminu,
ktery pfenasi informace mezi neurony. Diky tomu maji pacienti, kterym je
diagnostikovéna tato nemoc, hlavné problémy s motorikou. Jak jsem zde jiz

zminila vySe, neni to jediny problém pfi této nemoci.

1 Srov. BONNET, Anne-Marie a Thierry HERGUETA. Parkinsonova choroba: rady pro
nemocné a jejich blizké. Vyd. 1. Preklad Abigail Kozlikova. Praha: Portal, 2012, 159 s.
Radci pro zdravi. ISBN 9788026201557, predmluva

° DUSEK, Petr. Parkinsonova nemoc z riiznych pohledti. V Praze: Spole¢nost Parkinson,
2013, 124 s. ISBN 978-80-260-4860-2. str. 8

3 Bonnet, Hergueta, str. 13

4 Bonnet, Hergueta, str. 13

S Dusek, str. 8
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3.1.1 Prifiny nemoci

Pro¢ nemoc vznika, je zatim stale nejasné. Pravdépodobné se jedna o

rizna onemocnéni, ktera jsou charakteristicka riznorodosti pficin, ale majici

stejny dusledek. Tim je rozpad nervovych bunck v mozkovém kmeni

produkujici dopamin.” V souvislosti s hypotézami o vzniku Parkinsonovy

choroby miizeme mluvit o riznych faktorech, které mohou podnitit vznik

nemoci. Podle Bonnetové se jedna o zakladni dva faktory :

Genetické faktory: pravdépodobnost nemoci se zvysuje s faktem,
zda trpi nebo trpél nékdo =zrodiny pacienta Parkinsonovym
onemocnénim. Tohoto jevu si mizeme v§imnout u osob v rozmezi 35-
40 let”’. Dusek dodava, Ze u pacientii s klasickym poc¢atkem kolem
50-60 let hraje dédicnost velmi malou roli a vysvétluje 1-2% vSech
piipadi.’

Faktory prostiedi: Nejznaméjsi neurotoxickou latkou zplsobujici
Parkinsonovu nemoc muize byt mety-fenyl-tetra-hydropyridin, coz je
latka podobajici se LSD. Mezi narkomany vyvolala srovnatelné
ptiznaky Parkinsonovy nemoci.”® Dalsi latky, které mohou podnitit
vznik nemoci jsou herbicidy, pesticidy a ptimy kontakt s nimi, dale
nové toxiny, které se objevuji na venkove (zemedelstvi). Jedna se ale

i 0 riizné kovy, napiiklad mangan.®

Dusek dale v kapitole ,,Jak a pro¢ nemoc vznikd®“, piSe o dalSich

%

moznych pfi¢indch vzniku Parkinsonovy choroby a to je napftiklad:

vysoky vE€k, muzské pohlavi, piti studni¢ni vody. Zminuje zde jeste

6 Dusek, str. 9

7 Bonnet, Hergueta, str. 16

8 Dusek, str. 10

S Bonnet, Hergueta, str. 17
8 Bonnet, Herugeta, str. 17
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faktory, které snizuji riziko Parkinsonovy choroby a to: kuféctvi, piti
cerné kavy a dlouhodobé uzivani nesteroidnich protizanétlivych léciv
(ibuprofen).8! Je tedy paradoxem, Ze zatimco tyto ,ritualy nemoc
potlacuji, mohou velmi vazné poskodit lidsky organismus a zptisobit jina
vazna onemocnéni. U mnoha pacientll se ale stdle ned4d jednoznacné
diagnostikovat, z jakého dtivodu u nich nemoc propukla.®
Parkinsonovou nemoci trpi v Ceské republice vice nez 15 000 lidi.
Spolecnost Parkinson ve své vyro¢ni zpravé pro rok 2013 uvadi, ze se
,podle Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky Ceské republiky
jedna az o 27 000 lidi a pocet nemocnych se kazdy rok navysuje, protoze

nemoc casto postihuje i osoby pied 40. rokem Zivota. “®®

3.1.2 Priznaky- Parkinsonska triada

Parkinsonovu nemoc diagnostikuje zpravidla neurolog na zékladé
nékolika vySetfeni mozku. Mimo to miizeme pozorovat fadu piiznaki, které
nas upozoriuji na zménu v organismu a na pocinajici stddium nemoci. Témto
zménam je tfeba vénovat pozornost kvili spravné diagnostice. Jedna se o tfi
zakladni klinické pfiznaky, které se déji v nasledku bunééného odumirani.
Jsou to: akineze, rigidita a tfes®. Tyto projevy detailngji popisu nize kazdy
samostatné.

Akineze
Akineze je nejb&znéjSim piiznakem nemoci, ale soucasné malo
povédomym. Znamena komplexni zpomaleni a ubytek pohybt, napt. pohyby

hornich koncetin pii hovoru, pro pacienta je Casto slozité gesta provazat, ptejit

8 Dusek, str. 9, 10

8 Dusek, str.11

8 Dokumenty. Spole¢nost Parkinson, z.s. [online]. 20.3.2015 [cit. 2015-03-20]. Dostupné
z: http://www.spolecnost-parkinson.cz/info/dokumenty/ Vyro¢ni zprava za rok 2013 str. 4
8 Viz. Bonnet, str. 18
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z jednoho gesta plynule do druhého, chybi automati¢nost pohybi1.2%> Akinezi
pacienti charakterizuji jako celkovou tnavu, zpomalenost, nelze udélat vice
véci zaroven, ¢asto se objevuje pocit tuhnuti, jako by kondetina ochrnula.®®
Vsechny tyto problémy souvisi s jemnou motorikou horni koncetiny jako je
zapinani knoflikd, vazani kravaty, $Snérovani tkanicek, pfebirani drobnych,
problémy se psanim- zmenSovani pisma, ale postihuje i dolni koncetiny.
V duisledku akineze je chiize znacné zpomalena a chvili trva, nez oslabena
bazalni ganglia dodaji piikaz mozku udélat krok.®” Akinezi znaéné zhorsuiji i
vnéjsi podnéty, napiiklad prekazky v cesté, dvefe, tramy... Dusek zduraziuje
tyto priznaky jako nejtypi¢téj$i projevy Parkinsonovy nemoci a ve své
publikaci uvadi pojem ,freezing* ,, neboli primrznuti, ¢i zdraz pohybu se
projevuje potizemi s vykrocenim a dale ndahlymi pohybovymi blokadami pri
chiizi, kdy dojde jakoby k prilepeni k podlaze a miize trvat az nekolik desitek
vterin, nez je nemocny schopen pokracovat v pohybu. “® Tento stav miize byt
pro osoby velmi nebezpe¢ny a nepfijemny, napiiklad pii prechazeni
piechodu, ve frontach, u l1ékare v dopravnich prostiedcich, na eskalatorech,
protoze nahlé pifimrznuti mize ptildkat na vefejnosti nechapavé pohledy
ostatnich lidi. Pacienti se tedy mohou citit velmi frustrovani, mohou citit pocit
trapnosti.

Rigidita- svalova ztuhlost

Rigidita je hlavnim pfiznakem Parkinsonovy nemoci. V ptipadé
parkinsonikti se jedna o zvySeny svalovy tonus, kterého si mizeme vSimnout
u nemocnych v klidovém stavu. Rigidita je charakteristickd navySenim

klidového napéti a ztuhlosti svald kladoucich odpor v celé €asti pficinlivé 1

8 Bonnet, Hergueta, str. 18

8 Bonnet, Hergueta, str. 18

87 Bonnet, Hergueta, str. 18,19
8 Dusek, str. 14
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necinné &sti t&la, které je doprovizeno trhavym uvolnénim svalu.®® Nejvice
zatézuje konce koncetin- kotnik, zapésti, ale dostava se i do svald patete a
ky¢li. Tim, jak nemoc postupuje, se koncetiny zakiivi a dochazi celkové
k ohnutému drzeni horni poloviny téla v oblasti pateie.*

Tres

Pouze u 50% pacient se vyskytuje ties jako projev Parkinsonovy
nemoci.®* Mnoho lidi se mylné domniva, Ze tfes je hlavnim piiznakem
Parkinsonovy nemoci. Objevuje se v klidovém stavu jedince a mizi, kdyz se
pohne. Miizeme ho vidét, kdyz nemocny sedi, stoji, kdyz jsou horni koncetiny
uvolnéné podél téla, ale i v leZe pied usnutim- pii spanku tfes mizi. Pokud je
ttes v pokrocilejSim stadiu, nemocnému se tfese koncetina i pii bézné
¢innosti. Ties je velmi spojen s emocemi, stresem a s naroky prostiedi, ve
kterém se Clov€ék nachazi- ¢im vice se snazi tfes zmirnit, tim vice se mu

dominantni konéetina tfese.%?

Krom¢ téchto tfi zdkladnich klinickych ptiznakl, existuji jeste¢ dalsi
projevy, které mohou poukazovat na Parkinsonovu nemoc. Jsou to:
e Vegetativni pfiznaky: zvySené poceni, zéacpa, poruchy erekce,
moceni, slinéni, poruchy spanku, poruchy feci.
e Smyslové poruchy: porucha Ccichu, zhorSeni zraku, mravenceni
v koncetinach.
e Psychiatrické poruchy: uzkosti, poruchy paméti, apatie, celkova

unava, zrakové halucinace, nechut’ do jakékoliv ¢innosti, deprese a

8 Bonnet, Hergueta, str. 19
% Bonnet, Hergueta, str. 20
91 Viz. Dusek, str. 13

%2 Bonnet, Hergueta, str. 20
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jiné psychické poruchy.® Vzhledem K tématu této prace se pravé

depresim budu vénovat v nasledujici kapitole.

3.1.3 Faze nemoci

Je nutné zminit fakt, Ze se tato nemoc vyviji velmi pomalu po nékolik let.
Proto je velmi dalezité podchytit poc¢atek nemoci a ihned zacit s 1€cbou.

e Prvni faze: obsahuje prvni pfiznaky, dozvédéni se diagnodzy a prvni
rok s nemoci. Tato faze je pochopitelné velmi emoéné a psychicky
narocna, protoze se pacient musi smifit s tim, Ze je nemocny a ze jeho
zivot nebude jako diiv.

e Druhé faze ,libanky* : Po nasazeni 1é€by se nemoc jakoby zastavi, a
nemocny se dostane do vétsi psychické pohody.

o Vtieti fazi se zacinaji objevovat motorické problémy (fluktuace
hybnosti) nastdvaji zmény, télo zacinad byt odolné k 1écbé, takze se
hledaji dalsi mozné postupy.

e Posledni c¢tvrta faze je fazi, ve které se rozvijeji dals§i pfiznaky a
doprovodné potiZe, chiize se stdva velmi obtiznou. Nemoc se rozsitila
do vsech aspektli zivota pacienta, nelze si ji nevSimnout nebo ji

ignorovat.®*

3.1.4 Lécba Parkinsonovy nemoci
V kapitole o lécebnych postupech Dusek uvadi definici ,, Zdkladem
lécby Parkinsonovy nemoci je doplnéni chybéjiciho dopaminu do mozku, bud’

pomoct levodopy nebo agonistii dopaminu. “*® Duskovu definici zde zmifuji,

9 Viz, Dusek, str. 14, 15
% Bonnet, Hergueta, str. 21
% Dusek, str.21
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protoze je velmi komplexni, vystizna a poskytuje informaci, na které stoji cela
Parkinsonova nemoc, a to je dopamin, ktery v téle parkinsonika chybi. Zatim
neni Iéku, ktery by tuto nemoc zcela vylécil. Existuje ale mnoho 1é¢ebnych
postupi, jak pribéh nemoci zmirnit. Jaké jsou moznosti dodani chybéjiciho
dopaminu a tim se pokusit znovuobnovit jeho ¢innost, kterd zapfiCini
zmirnéni pohybovych a psychickych obtizi?

V soucasnosti se pouziva substituni 1é€by pro obnoveni
dopaminergniho pfenosu. Cilem 1éCby je odstranit nebo alespon co nejvice
zmirnit hynuti nervovych bunék.% Pravidlem 1é¢by je, aby byla zachovana
kvalita Zivota pacienta a co nejvice oddalit piechod z jedné faze do druhé.
Mezi doparminergni 1éky patii: Mirapexin, Neupro, Requip®’.

Nejznaméjsim a nejucinnéjSim zdkladem 1€kit na trhu, jako je
napiiklad Isicom, Nakom, Stalevo®® je levodopa, ktera byla objevena v 60.
letech minulého stoleti. Velmi dobie funguje v zacatcich 1€cby. Postupné ale
ztraci svlj ucinek a musi se kombinovat s dal§imi 1éky pro prodlouzeni jeji
i¢innosti.®® Dopaminergni 1é¢bu snasi 1épe mladsi pacienti. Proto star$im
pacientim podavame levodopu ve zvysenych davkach.'® Dale se jesté
k farmakologické 1écbé ptidava rehabilitacni 1éCba, prace ergoterapeutu,

logopedicka 1écba a psychoedukace.

3.2 Alzheimerova nemoc

v

Alzheimerova nemoc, jakozto jedna z nejrozsifengjSich forem demence

je ,,vysledek postupné se zhorsujiciho chronického onemocnéni mozku, které

% Dusek, str. 20

% Dusek, str. 20

% Dusek, str. 20

9 Viz, Dusek, str. 21

100'viz. Bonnet, Hergueta, str. 23
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ztézuje a nakonec znemoznuje vykonavani béznych kazdodennich aktivit. Ve
Vvétsiné pripadii jde o onemocnéni nevratné a postupné se zhorsujici. “1°t |
kdyz se pocet nemocnych touto nemoci z ditvodu rostouciho podilu starSich
0sob v populaci zvySuje, Alzheimerova nemoc se Casto tyka i mladsich osob.
Dle mezinarodni alzheimerovské asociace ,,se pocet memocnych touto
nemocni do roku 2050 zvysi ze 36 milionii, na 115 milionu lidi na celém
svété. “192Z historického pohledu byla demence popsana jiz ve starovéku,
(z latinského de-pry¢ a mens-rozum) ale je pojmenovana po psychiatrovi a
neurologovi Aloisi Alzheimerovi (1864- 1915), ktery zdokumentoval prubéh
nemoci na své pacientce Augusté Deterové, kterd se ve svych jednapadesati
letech nedokézala orientovat v Case, ani V prostoru, chovala se podivhym
zpusobem, pii psani vynechavala pismenka, ztracela pamét’... Kdyz o pét let
pozdé&ji zemiela, Alzheimer zkoumal jeji mozek a dosel k zavéru, ze ,, po celé

plose mozkové kiiry zanikly miliardy nervovych bunék. “1%

3.2.1 Priciny nemoci
Za obecny znak Alzheimerovy nemoci mizeme oznacit odumirani
mozkovych bun€k ve velkém rozsahu. Demenci lze rozdélit na primdrni
degenerativni demenci, ktera je nelécitelna a vznika prave na zékladé ubytku
nervové tkané. Typickym ptikladem je pravé Alzheimerova nemoc nebo
demence, ktera vznikd Spatnym prokrvovanim mozku. Druhym typem je

sekundarni demence, pti které neni problém v mozku, jako tomu je u primarni

101 HOLMEROVA, Iva, Eva JAROLIMOVA a Helena NOVAKOVA.Alzheimerova
choroba v roding. Aktualni vydani 5/2004. Praha: Pfizer, 2004. str.7

102 Kdyz se pamét vytraci--: zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z
pohledu pacientl i pecujicich. Vyd. 1. Pieklad Emilie Harantov4, Pavel Danko. Praha:
Tarsago Ceska republika, 2014. Reader's Digest. ISBN 978-80-7406-248-3. str.10

108 Kdyz se pamét vytraci--: zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z
pohledu pacientl i pecujicich. Vyd. 1. Pieklad Emilie Harantov4, Pavel Danko. Praha:
Tarsago Ceska republika, 2014. Reader's Digest. ISBN 978-80-7406-248-3. str. 12
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demence, ale je podminéna jinym onemocnénim, jako je napiiklad
podvyziva, dehydratace, ¢i hormondlni poruchy, nésledné tento stav
ovlivituje stav mozku.%4
Demence maji mnoho druhti pii¢in svého vzniku, vzdy je ale nemoc spojena
s mozkovou ¢innosti. Moznymi pfi¢inami vzniku demence jsou napiiklad:

e |, Bilkovinné usazeniny a plaky v mozku, které se objevuji ve

spankovem laloku,

e Neurotransmitery v nerovnovdze,

o Spatné prokrveny mozek,

e Nizka hladina hormonu Stitné zlazy,

e Nedostatek vitaminu B,

e Nadmeérna konzumace alkoholu,

e Mozkoveé nadory a poranéni lebky,

e Cukrovka

o Genetika,

e Nezdravy zpiisob Zivota... “1%

3.2.2 Priznaky nemoci

Nyni uvedu nékolik voditek k tomu, jak rozpoznat, Ze ¢lovek trpi
Alzheimerovou nemoci. Nejspolehlivéjsi metodou je pifimé pozorovani
jedince a v§imani si detaill jeho chovani, mluveni a zpracovavani informaci.
Za typicky lehce zpozorovatelné ptiznaky patii naptiklad zhorSovani paméti:

¢lovék zapomind jména, veCer si nemlZe vzpomenout, co m¢l k obédu,

104 Kdyz se pamét vytraci--: zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z
pohledu pacientt i pecujicich. Vyd. 1. Pieklad Emilie Harantova, Pavel Danko. Praha:
Tarsago Ceska republika, 2014. Reader's Digest. ISBN 978-80-7406-248-3. str. 17

105 Kdyz se pamét vytraci--: zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z
pohledu pacientt i pecujicich. Vyd. 1. Pieklad Emilie Harantova, Pavel Danko. Praha:
Tarsago Ceska republika, 2014. Reader's Digest. ISBN 978-80-7406-248-3. str. 18-23
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zapomind, ze mél jit k 1ékati apod. Pamét’ se zhorSuje, postupné se piidavaji
potize jak najit cestu zp&t domd, vybavit si datum narozeni'®® svych déti,
vnoudat... Clovék se prestane zajimat o své koni¢ky. K dal§im ptiznakim
Alzheimerovy nemoci je také obtizné rozhodovani, toulani se nebo také
ukladani véci na mista, kterd nejsou pro tyto predméty vliibec urc¢ena (mobilni
telefon clovek odlozi do lednice, zeleninu do pracky...) Diky tomu clovek
stale néco hleda, je zmateny, je také velmi zavisly na svych blizkych nebo je
naopak podezira, ze mu chtéji ublizit nebo mu véci berou. Mnoho informaci
0 stavu nemoci lze zjistit i pomoci testd, jako je naptiklad nakresleni hodin,
sestupné pocitani, sdéleni vefejné zndmych informaci (kdo je nynéjSim
prezidentem nebo kdy vypukla prvni svétova valka...1%" Ke spravné diagnoze
dopomahaji také vySetfeni pomoci pocitacové tomografie a magnetické
resonance. Pokud maji blizci podezieni, ze nékdo trpi touto nemoci, mél by
také navstivit neurochirurga a psychiatra, ktefi pomoci dalSich vysetieni

mohou stanovit, v jaké fazi nemoci se jedinec nachazi.

3.2.3 Faze nemoci

Obecné se autofi publikaci a Svétova zdravotnicka organizace (WHO)
shoduji, Ze nemoc ma celkem tii faze, jen jsou nazyvany jinym zptsobem.

WHO uvadi stadia nemoci takto: early stage- tedy rané stadium, kam
fadime dva roky Zivota s nemoci, dale middle stage- stfedni stadium- dva az
pét let Zivota a nasledné late stage- pozdni stadium pét let a vice.!% V jiné

publikaci jsou stadia nazyvana jako lehka demence, stiedné tézka demence a

106 HOLMEROVA, Iva, Eva JAROLIMOVA a Helena NOVAKOVA, str. 11

07 HOLMEROVA, Iva, Eva JAROLIMOVA a Helena NOVAKOVA, str.18

108 Alzheimer Disease and other Dementias. World Health Organisation. [online]. 31.3.2016
[cit. 2016-03-31]. Dostupné
z:http://lwww.who.int/medicines/areas/priority_medicines/BP6_11Alzheimer.pdf
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t&7ka demence.'% V prvni fizi Ize zpozorovat prvni varovné piiznaky, které
1ze ale prehlédnout, protoze kazdy nékdy na néco zapomene. Jedna se hlavné
o to, ze si cloveék nemlize vzpomenout na jména, data a zapomina na udalosti,
které se staly v blizké minulosti. Také se ¢lovek jiz hlife orientuje v prostoru,
ktery je mu dobfe zndmy, ve spolecnosti druhych lidi casto ml¢i a nezapojuje
se do konverzace, pokud dostane slovo, je pro néj t€zké najit vhodna slova
k tomu, aby se vyjadiil. Pravé tyto okamziky, kdy ,,ztraci ptidu pod nohama“
jedince velmi znepokojuji a uvadi do rozpaki.'® Ve druhém stadiu jsou jiz
pfiznaky velmi napadné a vyrazné clovéka omezuji v béznych dennich
¢innostech. Pamét’ se velmi zhorSila, nemocny si nedokdze vybavit jména
ptibuznych nebo znamych osobnosti, potfebuje pomoci s hygienou a
oblékdnim. V tomto stadiu je typické toulani se nebo bloudéni po mésté,
doms, zhoruji se také potize s vyjadiovanim. Casto si ¢lovék mysli, Ze je
nékde jinde, neZ se pravé nachazi, trapi ho halucinace'!! (napiiklad pacientka,
ktera lezi v nemocni¢nim pokoji, ukazuje na zaclony a tika, ze ji je ptfivezla
do jejiho nového bytu jeji kamaradka Svadlena...) Kone¢né tieti stadium se
projevuje uplnou zavislosti nemocného na druhé osobé. Prichazi stavy, kdy
¢lovék nepoznava vlastni déti, vnoucata, partnera. Chiize se stava velmi
vratkou, aZ nemoZzZnou, nastavaji potiZze s pfijmem potravy, polykanim,
unikem moci a stolice. Vegetativni funkce pfestavaji fungovat. Nemocny ma
silné halucinace a poruchy chovani.!*? Kfi¢i, je velmi neklidny, obvituje

personal nebo Cleny rodiny, Ze mu chtéji ubliZit nebo ho okrést, ¢i ho

109 Kdyz se pamét’ vytraci--: zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z
pohledu pacientti i pecujicich. Vyd. 1. Pieklad Emilie Harantova, Pavel Danko. Praha:
Tarsago Ceska republika, 2014. Reader's Digest. ISBN 978-80-7406-248-3. Obsah.

10 HOLMEROVA, Iva, Eva JAROLIMOVA a Helena NOVAKOVA.Alzheimerova
choroba v roding. Aktualni vydani 5/2004. Praha: Pfizer, 2004. str. 12

11 HOLMEROVA, Iva, Eva JAROLIMOVA a Helena NOVAKOVA.Alzheimerova
choroba v rodiné. Aktualni vydani 5/2004. Praha: Pfizer, 2004.str. 13

12 HOLMEROVA, Iva, Eva JAROLIMOVA a Helena NOVAKOVA.Alzheimerova
choroba v rodin€. Aktudlni vydani 5/2004. Praha: Pfizer, 2004. str. 14
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nechdvaji umfit hladem (pacientka se na mne rozéilila, kvili tomu, ze ji

nedavam najist, ze ma hlad, pfitom chvili pfed tim snédla plny talif jidla.)

3.2.4 Lécba Alzheimerovy nemoci

Pfi¢iny nemoci jsou velmi nejednoznacné, proto je i stanoveni 1€cby
obtizné. Na zacatku této kapitoly jsem zminila, Zze Alzheimerovu nemoc nelze
vylécit, velmi dobie ale funguje zmirfiovani riznych obtizi a také se vyplati
prevence. Jako u Parkinsonovy nemoci jde o to se pokusit vyrovnat s jistou
zménou, kterd zasahuje do vSech oblasti zivota. Farmakoterapie mize byt
napomocna pii stavech typickych pro Alzheimerovu nemoc jako je ,,neklid,
nespavost, i agresivita. Jedna se o antidepresiva, neuroleptika, anxiolytika,

barbituraty “**3

a jiné. Krom¢ 1¢ki vyznamné pfispiva také k zabranéni
demenci tréning paméti- lusténi kiizovek, sudoku, pamétové hry, které se
vyplati provozovat kazdy den 1 ve stavu, kdy je jiz ¢lovéku nemoc
diagnostikovana. K prevenci se také ptidava snaha o dusSevni zdravi,
vyvazena a pestra strava obohacend o vitaminy. V této souvislosti se ¢asto
mluvi o sttedomoftské stravé, ktera je bohatd na nenasycené mastné omega-3
a na vitaminy skupiny B. Za zminku jes$t€ stoji informace o kofeinu, ktery
napomahd snizit riziko demence a také o velmi stfidmé konzumaci
alkoholickych napojii. Pravidelny pohyb pifiméfeny véku a moznostem
¢loveka téz napomaha ke spravné funkci organismu.* Zajimavym piistupem
je napiiklad koncept validace, ktery sestavila Naomi Feilova v poloving

Sedesatych let minulého stoleti. Feilova se nespokojila s péci, kterd byla

U3HOLMEROVA, Iva, Eva JAROLIMOVA a Helena NOVAKOV A.Alzheimerova choroba

v rodin€. Aktualni vydani 5/2004. Praha: Pfizer, 2004 str. 16
114 Kdyz se pamét’ vytraci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z
pohledu pacientil i pecujicich. Vyd. 1. Pfeklad Emilie Harantova, Pavel Danko. Praha:

Tarsago Ceska republika, 2014. Reader's Digest. ISBN 978-80-7406-248-3.str 27
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poskytovana lidem s Alzheimerovym onemocnénim a jinymi typy demence.
U téchto osob byla piehlizena emociondlni stranka a ztoho plynouci
nedostatek respektu od personalu a nasledné¢ dochazelo ke ztraté¢ lidské
dastojnosti. Chovani a emoce dezorientovaného starého clovéka vsak mohou
podle Feilové ,,souviset s jeho skrytou potiebou vyrovnat se s nevyresenymi
problémy, konflikty, s nesplnénymi tikoly. “*® Pravé validace jako pfistup,
ktery je zaloZen na respektu, citlivosti a empatii a je U€innéjsi, nez snaha o
navraceni téchto lidi do soucasného déni, pokud se jiz nachazeji ve stavu
naprosté dezorientace a ve vnitinim zmatku®'®. Validace obsahuje mnoho
technik, jednou z nich je naptiklad reminiscence, ktera je ve stru¢né podobé

vzhledem K tématu prace zminéna v kapitole o tane¢né pohybové terapii.

Nemoci neurodegenerativniho pivodu (Parkinsonova, Alzheimerova)
postihuji nejen télesnou stranku clovéka, ale 1 psychickou. Vyse jsem jiz
uvadéla kromé motorickych a vegetativnich poruch dalsi potize, které
nemocné trapi. Nej€astéji se jednd o depresivni a Uzkostné stavy. Tanecné
pohybova terapie miiZe tyto stavy zmirnovat a napomahat k lepSimu zvladani
emoci, coz potvrzuje teoretick¢é zazemi z odborné literatury a vypovédi

respondentt.

115 JANECKOVA, Hana a Marie VACKOVA. Reminiscence: vyuziti vzpominek pii praci se
seniory. Vyd. 1. Praha: Portal, 2010. ISBN 978-80-7367-581-3. str.17
116 Janeckova, Vackova, str.17
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4 Deprese

Jak zde jiz bylo nékolikrat zminovano, deprese jsou Casto soucasti
¢lovéka nemocného Parkinsonovou nemoci, ale obecné i seniort, ktefi timto
onemocnénim netrpi. Deprese jsou u starych lidi spojovany s psychickymi
zmeénami, které stafi, jakozto proces provazeji. Pokud tedy deprese
pozorujeme i v praxi, je dalezité se jim vénovat, definovat problém a nastavit
vhodnou 1é¢bu, protoze deprese ovliviiuji nejen psychickou stranku ¢lovéka,
ale napadaji i té€lesnou oblast. Dulezity je také fakt, Ze seniofi maji ¢asto
spojené deprese nejen s disledkem nemoci, ale 1 se stafim samotnym, které

s sebou piinasi mnoho zmén.

Bonnetova, Hergueta a Dusek se shoduji v tom, Ze depresivni epizody
a poruchy nalad patii k nejrozsitenéj$im psychiatrickym porucham'?’, které
jsou ptidruzené k Parkinsonové€ nemoci. Dusek piSe, Ze ,, pricinou deprese je
pravdépodobné narusend rovnoviha nervovych prenasecii v mozku. “1& Aby
mohla byt deprese u pacienta diagnostikovana, musi ptiznaky, které uvedu
niZe pietrvavat alespon dva tydny. Parkinsonova nemoc s sebou pfinasi mimo
jiné dals$i projevy, kdy se spojuje ztrata mimiky, strnulost, ztiSeni fe¢i nebo
delsi cekdni na zpétnou vazbu od pacienta, coZ miZze mit za nasledek

problémy uréit diagnozu.1*°

Mezi hlavni pfiznaky deprese a jejich epizod patfi: smutnd a
proménliva nalada, nechut’ zacit jakoukoliv €¢innost, nezajem o konicky, malo
energie, plactivost, nadmérnad spavost nebo naopak nespavost, inava, mizi

sebedlivéra, objevuji se sebevrazedné myslenky, problémy se soustfedénim,

117 Srov. Bonnet, Hergueta, Dusek, str. 28, 31
118 Dusek, str. 31
119 Dusek, str. 31
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pocit, Zze za viechno §patné mohu ja, mizi pocit radosti.'?° Bonnet a Hergueta
uvadi, ze se u lidi s touto nemoci ¢asto vyskytuji deprese v ramci depresivnich
epizod. ,Setkavame se s nimi rok pred stanovenim diagnozy, ale také
V pritbéhu jednotlivych fazi nemoci. “*?:

Pokud se deprese vCas diagnostikuje, 1écba je vice uspésna. K 1é¢bé
také pfispivda kooperace pacienta a lékafe, ale také zména pfistupu
Kk rehabilitatnim cCinnostem a k 1é¢bé celkové. Je dulezité 1éCit depresi,
problémy a hlavné zvysuji riziko padu, protoZze nemocny v tomto stavu neni
uz tak schopny mit své pohyby pod kontrolou.'?? S depresi je spojena &asto
dysthymie, coz je ptetrvavajici depresivni ndlada. Diagnostikovana je, pokud
se u pacienta objevuje po dobu dvou let ponura nalada spojena s problémy se
spankem a jidlem!?

Jak jsem napsala vySe, je velmi dilezité, aby byla deprese vcas
diagnostikovana a nasazena spravna 1é¢ba s ohledem na pacientiiv zdravotni
stav a veék. K 1ébé se pouzivaji antidepresiva, ktera udrzuji hladinu
serotoninu v téle. Nazor na t¢innost antidepresiv si muzeme ud¢lat po zhruba
mésici uzivani.’®* Kromé farmakologické 1é¢by se pouziva psychoterapie,
psychoedukace a jina terapeuticka sezeni. Ne kazdy ale chce rozebirat své
problémy s cizim clovékem a neni moc sdilny, tudiZ se pro ng kromé
antidepresiv hodi i jiné zplsoby, jak zmirnit své depresivni stavy, jako
naptiklad vyjadfeni emoci neverbalnim zplisobem- pohybem, tancem.
K tomu slouzi, kromé jinych technik, také tanecné pohybova terapie, jak

uvadi tanecni terapeutka R. Milgrom... ,, Ano, vérim tomu, Ze skrze tanecni

120 Dysek, str. 32
121 Bonnet, Hergueta, str. 28
122 Bonnet, Hergueta, str. 30
123 Bonnet, Hergueta, str. 29
124 Dusek, str. 33

52



terapii se daji odstranit deprese, zase miize to byt podpurna terapie, kdy je
jeste treba jina terapie nebo lécba. To zalezi na cloveku, ne kazdy holduje
tanci a pohybu nicméné, kdyz jsou deprese nebo kdyz se clovék potyka se
starim a s tim, Ze ho telo boli, tak i tak, co je pro néj nejprinosnéjsi je ten
pohyb, takze oni by ten pohyb do toho Zivota meéli zakomponovat, pokud

73

nechtéji byt depresivni.“ Derczényiova dodava: , Ja si myslim, ze to velmi
pozitivné piisobi, protoze ja jsem tam méla take pani, kterd tam chodila, citila
se sama, protoze prisla o manzela. A ona tam chodila velmi rada, protoze
citila, Ze se s tim i vyrovndva, ze to trauma, ktera tam otevre, ji nakonec
pomiize se skrze to dostat a ulevi se ji. Ony tam chodily rady, vzdy si tam pro
sebe néco zpracovaly. Pripadaly si, Ze jsou krasné, rozkvetle.*
Tane¢né-pohybova terapie miize byt tedy jednou z moznosti, jak
pomoci ¢loveéku, ktery trpi depresi, smutnou naladou, dysthimii. Je znamo, ze
pokud se tato nemoc nelé¢i nebo neni jinak oSetfena, mize to mit vazné
nasledky, celkové zhorSovani i fyzického stavu, jedinec se mize zacit

sebeposkozovat, konzumovat nadmérné mnozstvi alkoholu ¢i jinych drog

nebo si ze zoufalstvi z cernych myslenek, které ho obklopuji 1 vzit Zivot.
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5 TaneCné pohybova terapie se seniory
s Alzheimerovym a Parkinsonovym

onemocnénim

Tane¢né pohybovou terapii lze pii praci se seniory uplatnit v oblasti
rozvoje a primarni prevence, kdy je tato terapie soucasti nabizenych sluzeb
Vv domovech pro seniory a jinych typech pobytovych zatizenich. V téchto
ptipadech se vyuZzivaji principy a metody tane¢né pohybové terapie, ale ne za
ucelem primarni 1écby za Gcasti psychoterapie, nybrz za ucelem zkvalitnéni
zivota a udrZeni dusevniho a télesného zdravi.'?® V ptedchozich kapitolach
jsem uvedla specifika Parkinsonovy a Alzheimerovy nemaoci, jak tyto nemoci
pusobi na lidsky organismus a zasahuji do vSech zivotnich oblasti. Nékolikrat
jsem zminila, Ze stafi s sebou stejné jako tyto nemoci piinasi jisté zméeny, se
kterymi se musi ¢loveék vyrovnat. ,,...Z mé viastni zkuSenosti miizu rict, zZe
TPT rozhodné pomaha zmeény spojené se starim prekonat a zmirnovat...."“ U
seniortl je tane¢né pohybova terapie skupinova, protoze casto dochazi ke
ztraté socialnich kontaktli a timto se lidé mohou setkat a spole¢né sdilet pohyb
a dobrou naladu, jako tomu bylo kdysi: ,,...protoze ti lidé v zZivoté chodili
cvicit, chodili tancit, chodili a najednou prosté jsou upoutani na ten invalidni
vozicek nebo se pohybuji velmi malo, protozZe ten zdravotni stav jim to
nedovoluje...“ Setkani je dobré propojovat s verbalizaci, povidanim a
zklidnénim, coz seniordim pomaha udrzet pozornost a citit se dobfe. Vhodnou
dalsi technikou k propojeni je naptiklad reminiscence, jejiz principy tanecni
terapeuti pii své praci vyuzivaji: ,,...My tady hodné pracujeme jakoby s tou

reminiscenci a s biografii, takze to si myslim, Ze ty damy miize osveézZit a

125 Zedkova, str. 103
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pobavit...“ ,, ... Dopomiize k tomu i ta reminiscence. Je to uzasnd véc, kterd
by méla byt podle mého nazoru ve vsech zarizenich pro seniory. Tanec byl
zpestienim jejich normalniho Zivota. Ne kazdy strikoval, ne kazdy pekl
buchty...Toto se nabizi, ale témeér kazdy do téch tanecnich chodil...

Vyuziti tanecné pohybové terapie se seniory lze aplikovat na tii odvétvi
atim je oblast socialni, kterou jsem zminila vyse, kdy jde o podporu interakce
a sdileni, oblast fyzickd'?®, ve které je kladen diiraz na kreativitu, cviéeni, ale
hlavné na motivaci seniorti, ktefi si mysli, Ze jiz nic nesvedou. Toto potvrzuji
I respondenti v rozhovorech: ,, ...no a tohle je uZasnd prilezitost, Ze si oni Sami
najednou dokazi, ze mohou. Kolikrat za ten den ten senior, kdyz nic takového
nedeld, zvedne ruce nad hlavu? Akorat, kdyz se obléka, eventudlné. A ja za tu
hodinu je elegantnim zpusobem prinutim k tomu, Ze padesatkrat zvednou ruce
nad hlavu... Hlavné to piisobi na psychiku, ze clovék si uvédomi, Ze miize a to

Jje to, co je strasné diilezité... ,,.... Protoze oni nemaji moc diuvéru v sami
sebe, zZe by uméli néco tvorit, ale i tak tvori, takze v tomhle se [isi..." A
nasledné v oblasti psychologické, ve které je seniorim umoznéno vyjadfit
emoce, sdilet vzpominky, které¢ se v procesu terapie vybavily. S timto souvisi
také rlizna témata, ktera lze pfi praci se seniory pouzit a nasledné rozpracovat
a tim je téma bolesti, ztraty, ventilace emoci nebo prace se vzpominkami,'?’
coz v rozhovoru uvadi také terapeutka K. H. Hanzlikova: ,, ... Prace se seniory
je pro mne zaloZena zejména na vzdajemném sdilent, kdy kazdy jednotlivy c¢len
zaziva pocit diilezitosti ve skupiné. Pohyb je jiz vniman casto bolestivé a s
namahou, pracuje se tudiz hodné s bolesti a s prekondanim bolesti. Specificka
Jje také prace s paméti a vzpominkami. Castym tématem je zhodnocovini a

zakoncovani Zivota, bilancovani. Vyrovndvani se se samotou a smutkem..."

P.Bi¢ dodava:,, ... Pohyb a tanec je soucast nasich zivotii. Je pomeérné smutné,

126 Spinarova Dusbabkova, str. 159
127 Spinarova Dusbéabkova, str. 159
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Jjak se vlivem fyzickych zmen, nedostatkem pohybu a nedostatecnou stimulact
pomalu odtrhujeme ze spolecnosti. Seniorsky vek by nemél byt spojovan
pouze s ocekavanim smrti. Tanecne- pohybova terapie zprostredkovava
kontakt se skupinou lidi, kteri jsou ve stejném stadiu Zivota. Snazi se
obohacovat pohyb a tedy i zachovat schopnosti a dovednosti, které jsou s
pohybem svazané. Dava moznost se sebevyjadrit a sdilet Zivotni

’

zkuSenosti...’

5.1.1 Tanefné- pohybova terapie se seniory S

Parkinsonovym onemocnénim

Existuje mnoho studii, které dokazuji pozitivni vliv tance a pohybu na
zlepSeni stavu osob s Parkinsonovym onemocnénim. Jedna se o studie na
sobé& nezavislé, které se udaly v letech 1989-2013 a zkoumaly vliv riiznych
druhd tanct na naladu a fyzickou kondici starnouci populace s Parkinsonovou
nemoci. Zlepseni bylo patrné v rozmezi nékolika tydnt.?® Milgrom uvadi,
ze ,Nejen léky, ale i pohyb miize chorobu oddalit, zmirnit jeji symptomy a
pohybova terapie se v tomto ohledu zamétuje na:

o stabilitu a mobilitu,

e pfenos vahy,

e trénovani chuze,

e dech,

e iniciaci pohybu,

128 Dance and Aging: A Critical Review of Findings in Neuroscience. American Journal of
Dance Therapy[online]. Springer US, 2015, (Volume 37, 2, December 2015), 82-112 [cit.
2016-04-19]. DOI: 2 DOI 10.1007/s10465-015-9196-7. ISSN 1573-3262. Dostupné z:
http://link.springer.com/article/10.1007%2Fs10465-015-9196-7

129 MILGROM, Rena a Jana VECLOVA. Parkinsonici mohou tan¢it. VLNY. Praha:
Parkinson- Help z.s., 2016, (7/2016), 30-33.
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e préaci s pomuckami, které usnadiuji pohyb.

Tyto ¢innosti pomahaji lidem s touto nemoci ziskat znovu jistotu nad
svym télem a lep$i zvladani napiiklad faze zamrznuti, kterou jsem popisovala
v kapitole o Parkinsonové nemoci. R. Milgrom k tomuto tématu v rozhovoru
uvadi: ,, ...Ano, stava se to casto. TakZe se zastavime, nejdrive zase ziskame
rovnovahu na obé chodidla a ja je vedu ktomu, aby zacali dychat a
uvedomovali si sviij dech a propojili ho s témi chodidly a motivuju je, aby
vykrocili. *

Specifikem prace je to, Ze ,,...tito klienti jsou jednak hodné pod viivem
medikamentii, takze oni jsou velice zpomaleni, jsou utlument, jejich vnimani
je pomalé, takze z toho musim vychazet, musim i ja tedy zpomalit a davat jim
jednoduché a jasné instrukce a vlastné ta moje direktivni prdce je veétsi nez u
Jjinych skupin, takze tady neni tolik prostoru néjaké volné improvizaci, ale
spise je to ta kreativni slozka, je hodné vedena... " pokracuje popisem prace
se seniory s Parkinsonovym onemocnénim: ,, ...Sedime v kruhu a zaciname
dechovym cvicenim, uvédomeénim si tedy néjakého vnitiniho prostoru, centra,
treba i co se deje v hrudniku, jemné klouby, takové plynuti. Pak tedy koncept
uzemnovani a praci s chodidly, tak to je také diilezita soucast, aby ta chodidla
zacal vnimat a rozcevicovat je. Pracujeme s dotekem a pracujeme skrze dech,
jdeme do velkych pohybu, amplitude se tomu Fika, kdy tedy propojujeme
Jjednak otevirani, tak uzavirani a kontralaterarni propojeni, prenos vahy, 10
vSe na zidlich a to skrze imaginaci, takze to je také soucast. A necham tu
imaginaci tam, prinesu ji ja a nechdam je, aby i kazdy z nich tam prinesl néco,
néejaky obraz. Nebo pracujeme s poezii. Pohyby jsou vidy tvoreny na zakladé

3

néjaké imaginace...

57



5.1.2 Tanec¢né-pohybova terapie se seniory s Alzheimerovym

onemocnénim

Pro tspéSnou praci se seniory s Alzheimerovym onemocnénim je
velmi dulezity celistvy a lidsky pfistup, ktery pracuje s klientem, jakoZzto
pfitomnym clovékem, ne se souborem ruznych diagnéz. Nutné je také
rozpoznani a akceptace ¢loveéka s demenci, jako ¢loveka, ktery ma stale svoji

individualitu, maze tvofit a aktivné se ucastnit,**°

protoze divat se na n¢ho
jako na obét’ nebo pacienta mize zkreslovat nas piistup a clovéka skrze
pomoc jesté vice invalidizovat. U téchto osob je velmi dilezity empaticky
pfistup a vztah, ve kterém bude mit klient pocit bezpeci a opory. Tanecné
pohybova terapie je v ramci prace s Klienty s demenci zamétena na praci se
sebou samym, uvédomovanim si, kdo jsem ja, kdo jsou mi blizci. Velmi
zajimavy je piispévek P. Velety, ktery se zajimal o to, jak je mozné, ze kdyz
se témto seniorim ztraci pamét, ze si pamatuji dobfe, co tancili a hlavné ze
tancili a to i po velmi dlouhé dob¢: ,,...Jd jsem tancil s jednou skupinou a
byla tam pani, ktera méla Alzheimerovou nemoc. Nepozndvala svoje okoli,
nepoznavala barvy... A s touhle damou jsem tancil, ona se radovala, byla
Stastnd a ja jsem za deset dni prisel do stejného prostredi, ohrat si obéd.
Prisel jsem tam, dal jsem si obéd do mikrovinky, pozdravil jsem, jak jsem
zvykly ,, Dobry den damy*, hrala hudba v radiu a tahle pani se postavila,
prisla ke mné a vyzvala mne k tanci. Ja jsem si s ni samoziejmé zatancil, pak
Jjsem Sel za pani docentkou a ptal jsem se ji, jak to je mozné, Ze evidentné ma
diagnozu Alzheimerova nemoc, si pamatuje, Ze ja jsem ten, s kym si miize
zatancit a ja jsem s ni naposledy tancil pred deseti dny. No, pak jsme to

zkoumali, stalo se mi spousta podobnych véci a prisli jsme na to, Ze tito lidé

130 Heather Hill in CHAIKLIN, Sharon a Hilda WENGROWER. The art and science of
dance/movement therapy: life is dance. New York: Routledge, Taylor & Francis Group,
2009. ISBN 9780415996563. str. 184
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se mnou prozivaji silné pozitivni emoce, které jsou spojené s hudbou, rytmem,
porzitivni komunikaci, s moji osobou a na né to emocné uzasné pusobi a
emocni pamét zistava velmi dlouho zachovand...” Nejedna se o praci
s nemoci, ale o nakres péce. Jde o to nabidnout prostor, kde mize ohrozené
,Ja“ byt pfijimano bez vyhrad, uvédomit si stav byti a existence a také
spoluprace®! A jakym zpisobem vyuzit taneéné pohybovou terapii s témito
lidmi?

Hillova a Spinarova Dusbibkova se shoduji na Kitwoodovych
nalezitostech, které musi mit kazdé terapeutické setkani. Jde o to, aby se
uzivalo téchto klicovych aktivit, respektujicich stav klientli a posloupnost
aktivit v procesu tane¢né- pohybové terapie, které jsem vypsala vyse. Prace
se seniory s demenci na pomezi tane¢né¢ pohybové terapie by tedy méla
obsahovat:

e jemné rozcviceni, ve kterém se vSichni navzajem pozdravi a na konci
setkani také rozlouci. Ptivitani a louceni by mélo byt doprovazeno
vhodnou hudbou, nejlépe ve 2/4 nebo 3/4rytmu,

e nasleduje uvédomovani si téla, skrze dotek, pohyb,

e podporuje se kontrola téla a pocit jistoty skrze prace s dechem,

e vyuziti tlaku a vlastni sily (LAM)

e jemné a pomalé pohyby,

e pouzit hlas a zpivaného projevu k moznému rozvzpomindni. ,,Jsem
tady!*

e Pouzivani riznych pomticek pro usnadnéni pohybu a vyjadieni emoci,
e Vv neposledni fad¢ samoziejme respektovani projevii a emoci, které se

Vv procesu objevuji, zde je prostor pro jejich odhaleni.'®?

181 Hill in Chaiklin, Wengrower, str. 190
182 Kitwood in Chaiklin, Wengrover, str. 186, viz také Kitwood in Zedkova, str.165
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Vsechny tyto body zminovali respondenti v rozhovorech: ,, ... Pracujem v
principoch TPT a to je doraz na integrdciu jedinca vo vsetkych oblastiach
emociondalnej, socidlnej, kognitivnje a fyzickej. Vychddzam s principu
prepojenia fyzickej a psychickej casti cloveka. To, c¢o sa deje vnutri -
prezivanie sa odrdaza aj v jeho tele a jeho prejavoch a naopak pohybova
skusenost sa odraza na jeho psychickom stave, pohyb je metaforou
psychického stavu, situdcie, spomienky. TPT poniika zdielanie na pohybovej
aj verbalnej urovni...",,...Se skupinou zaciname vzdy privitacim ritualem.
Casto ndsleduje rozehidati a rozpohybovani celého téla, vedené bud mnou
nebo klienty samotnymi. Po prodychdani ndsleduje cast terapeutickd, kdy ma
kazdy jednotlivec mozZnost ostatnim sdélit slovné c¢i pohybem, co prave
potrebuje. Hledame spolecnd témata, popripadé zpiisoby, jak se vzdjemné
oSetrit ¢i si pomoci. V této casti pouzivame casto i pomiicky. Hodinu
zakoncujeme opét ritualem. S jednotlivci potom pracuji vice strukturované,
nebot se jednd o tézce dementni seniory. Po privitani zkoumdme, co klient v
danou chvili potrebuje a nabizim mu ruzné pomiicky k podpore a
aktivizaci...

P. Bi¢ zminuje vSechny naleZitosti, které by méla hodina tanec¢né
pohybové terapie mit: ,,...Kazdé setkani ma klasicke tri zakladni faze - warm
up, theme, closing (rozehrati, téma a ukonceni). Ve skupiné je jeden hlavni
terapeut a dale dva az tii asistenti. Zacina se s pozdravem a predstavenim
vSech clenu skupiny doprovazené pohybem, riiznymi charakteristickymi
pohyby klientii. Dale se pokracuje v rozehiivanich ruznych casti téla, at’ uz
tech, které se vyuzivaji, tak i téch, které se nevyuzivaji. Pro fazi rozehrivani
se vybiraji zpravidla pohyby klientii (terapeut ¢i asistent vidi pohyb a presune
pozornost na klienta, ktery ho vykonava, potom pohyb prevezme a s pomoci
ostatnich klientii modifikuje). Prvni faze miize mit mnoho ruznych podob, pro

skupinu je ale diilezité pracovat s riuznymi castmi svého téla (coz se pozdéji
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projevuje v moznosti komunikace s ostatnimi), paméti, percepci. V druhé fazi
(téema) se pracuje s hudbou. Ta se vybira na zdaklade celkové energie skupiny.
Pokracuje se v rozehrivani a take se pracuje s rytmem a komunikaci. Skupina
pracuje v kruhu, kde terapeut a asistenti se snazi podnécovat klienty
individuadlne, tedy vstupuji do kruhu a pracuji s klienty individuadlne.
Podporuje se individualni vyjadrent kazdého klienta. Energie skupiny casto
osciluje, a proto se casto meni i hudebni skladby. Pri zavérecné fazi se stahuje

‘

pozornost ze skupiny na klienta a nasleduje zpétnd vazba a ukonceni... "

Celkovym shrnutim prace s lidmi s demenci mohou byt tato inspirativni
slova:

,, Tancit a hybat se s druhymi miize otevirat srdce nejen strachu a frustraci ze
Zivota, ale také uzasné sile a krase manifestované v télesném vyjadreni a
spolecném propojeni. Lidé s demenci maji dar nadéje pro sdileni s ndmi.
Skrze jejich jednoduchost, zranitelnost a hlubokou moudrost nas vedou do
nikdy nekonciciho tance, kde jako partneri muzZeme sdilet universalni

choreografii Zivota.“3

5.2Pro¢ je tanec vhodny pro seniory?

V této praci v riiznych kapitolach jsem jiz uvedla urcitd pozitiva a Gi¢inky,
které s sebou tanec pfindsi a to hlavné skrze rozhovory s tane¢nimi terapeuty.
V tomto bloku shrnu v§echny kategorie, kterych se tane¢né pohybov4 terapie
muze dotknout a pozitivné na né€ plisobit.

e Tanec a pohyb napoméhaji ke zlepSovani komunikacnich dovednosti,

verbalnich, 1 neverbalnich,

133 Shustik& Thompson in Zedkova, str. 166
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e dava moznost psychického a fyzického kontaktu, (prace s dotekem)

e motivuje k pohybu, ktery pomaha udrzovat ¢lovéka v psychické a
fyzické kondici,

e zlepSuje kognitivni funkce,

e rytmus muze pusobit stimula¢né, klienty mize zklidnit nebo naopak
vybudit k aktivité,

e Vprocesu tane¢n¢ pohybové terapie muze Clovék zapomenout na
starosti, soustfedit se na své prozivani, které neni omezené télesnym,
¢i duSevnim omezenim,

e tanec pomdha udrZet si spravné drZeni tcla, pfiméfené posiluje
svalstvo, které je dtlezité pro spravnou chiizi a postoj,

e zlepSeni nalady vlivem vyplavenych endorfinti (hormon radosti),
dostatek pohybu ptisobi preventivné proti depresi,

e posileni sebediivéry, Clovek je sam piekvapovan moznostmi svého
téla, co jesté mize dokazat ve svém véku,

e diky propojeni télesné a psychické jednoty skrze pohyb, ktery je
&loveku pifjemny, dochazi k celkové harmonii osobnosti.3*

., ... Velmi viditelnou je aktivizacia klientov, zlepSenie pozornosti, bdelosti, a

zlepSenie nadlady - humor a smiech su pritomné na kazdom sretnuti... "

., ...0Ony se tady hybou a prekracuji nejaké své limity, aniz by si to treba néjak

uvedomovaly, skutecné zjistily, Ze se hybou, a Ze skutecné tancily, ony prostor

vyplnily pohybem, tak aby se v ném citily dobre, rozkvetly, byly krasné... "

., ... Vidim znacnou zménu hlavné v komunikaci klientii, nejsou nadale jen

pasivnimi prijemci pomoci, ale snazi se aktivnéji komunikovat s persondlem

I3

i rodinou...* ,,...Jako velmi dileZitou spatiuji u TPT se seniory moznost

134 VELETA, Petr a Eva TITEROVA. Taneéni terapie- obecny tvod, prednaska pro kurz
Tanec¢ni terapie u klientd s t€Zkou formou demence. Domov Sue Ryder: Koncept tane¢ni
terapie pro imobilni klienty s téZkou formou demence. Domov Sue Ryder, 0.p.s., 2009. str.
12-13
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spocinout v daném okamzZiku na daném miste. Byt plné pritomni a tuto
pritomnost si uzivat. Dochazi také k vétsi sebediivere a naprave obrazu o sobé
samem. Jako diilezitou vidim i moznost vyjadrit svobodné svuj nazor, ktery je

respektovan a nehodnocen...
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6 Vyhodnoceni rozhovori

V ramci této bakalaiské prace jsem oslovila osm tanecnich terapeutti za
ucelem zjisténi a porovnani praktického vyuziti taneéné pohybové terapie se
seniory s Parkinsonovym a Alzheimerovym onemocnénim. Potiebné
informace byly ziskavany polostrukturovanymi rozhovory, které se konaly se
sedmi tane¢nimi terapeuty, ktefi maji zkuSenosti s vedenim tanecné
pohybové terapie s cilovou skupinou a klientim se vénuji v riznych
zafizenich (domovy pro seniory, denni stacionafe, centra socidlnich sluzeb)
S ohledem na moznosti respondentd probehly tfi rozhovory formou
elektronické komunikace. S ostatnimi respondenty jsem se se$la, rozhovor
nahrdla a jejich vypovédi poté piepsala. VSichni respondenti pied
uskute¢nénim rozhovoru potvrdili informovany souhlas. Rozhovor obvykle
trval Sedesat minut. Pfepis rozhovori se nachazi v pfiloze této prace.
Nahravky jsou k dispozici u autorky prace.

Cilem téchto rozhovorl bylo zjistit, jakym zplsobem terapeut pracuje
s klienty, jaka vidi specifika a jaké uc¢inky ma podle néj tanecné pohybova
terapie na urcitou skupinu seniort, se kterou pracuje. VSechny tyto body jsem
se od respondentii dozvédéla a porovnavala je s teoretickymi poznatky
z odborné literatury. Z rozhovorii vyplynulo, Ze vSichni respondenti spatifuji
v tane¢né pohybové terapii velice pfinosnou a i€innou metodu, kterd funguje
a pomaha zkvalitiiovat Zivot seniorti, coZ mohou potvrdit 1 z hlediska zpétné

vazby a pozorovatelnych reakci ucastnika.

e ..VétSina z nich to vyjadrit muze, protoze tu kognici maji a uplné
jasné to reflektuji na konci a ti, kteri maji tyto funkce potlacené, tak
to poznam tim, Ze se usmivaji, zZe se citi dobre, ale na konci, kdyz je

reflexe, tak vetsina z mich vyjadruje, zZe se citi jako v rdji, jako
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V pohode, nadherné, to jsou takové hesla, ktera tam zaznivaji, Ze se
citi uvolneéne, zrelaxované, radostne... "

,, ...UZ jenom tim, Ze se do téch hodin vracely... Chodily tam rady, tésily
se na to a pohybove se nachazely i nové prostory, kam to télo mohly
dostavat, uzivaly si to, i kdyz si tam zpracovavaly néjaka sva témata,
o kterych nechtély mluvit nebo tieba az pozdéji... *

,, ... Tu zpétnou vazbu nemame slovni, ale tim, co pozorujeme, miizeme
Fict, Ze je to pro klienty prinosné a obohacujici...my se s Klienty
vidame kazdy den, takze je tézké nyni urcit, co na né vice pusobi, jestli
jsme to my jako terapeuti nebo je to hudba a ta kombinace toho vseho,
Ze provozuji néco prijemného s nekym, koho znaji, tak je to pozitivni.
Prinos vidim pozitivni. TakZe obecné pro seniory jsou ty hodiny

¢

prinosné..."

65



7/ Diskuze k problematice

Tane¢né pohybova terapie je jedna z metod v ramci podpory seniord,
které se pomalu dostavaji v Ceské republice do povédomi spolednosti.
Narodni akéni plan podporujici pozitivni starnuti, o kterém jsem psala v prvni
kapitole, podporuje sobéstacnost, aktivni zivot seniori a snahu i pres urcita
zdravotni 1 psychickd omezeni, zac¢leiovani do spole¢nosti. S timto tématem
se poji tedy i téma pobytovych sluzeb pro seniory, zejména domovy pro
seniory a domovy se zvlaStnim rezimem, které jsou upraveny v zdkoné
108/2006 Sb. O sociélnich sluzbach, ktery definuje domov pro seniory jako
misto, kde ,,se poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji snizenou
sobéstacnost zejména z ditvodu veku, jejichz situace vyzaduje pravidelnou
pomoc jiné fyzické osoby. “** A domovy se zvlastnim rezimem definuje jako
misto, kde ,,se poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji snizenou
sobéstacnost z ditvodu chronického dusevniho onemocnéni nebo zavislosti na
navykovych latkach, a osobam se stareckou, Alzheimerovou demenci a
ostatnimi typy demenci, které maji snizenou sobéstacnost z ditvodu téchto
onemocnéni, jejichz situace vyzZaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické 0soby.
Rezim v téchto zarizenich pri poskytovani socidlnich sluzeb je prizpiisoben
specifickym potiebdam téchto osob.“**® Domovy pro seniory a domovy se
zvlastnim rezimem kromé zajisténi zakladnich Zivotnich potfeb, pomoci pii
sebeobsluze a uplatiiovani prav zastit'uji také socialné- terapeutické €innosti,

137

kontakt se spolecnosti a aktiviza¢ni ¢innosti~°, ve kterych by se kromé jinych

135 Z&kon o socialnich sluzbach. Ministerstvo prace a socialnich véci. [online]. 21.4.2016
[cit. 2016-04-21]. Dostupné z:http://www.mpsv.cz/files/clanky/7372/108 2006 Sb.pdf
136 Z4kon o socialnich sluzbach. Ministerstvo prace a socialnich véci. [online]. 21.4.2016
[cit. 2016-04-21]. Dostupné z:http://www.mpsv.cz/files/clanky/7372/108 2006 Sb.pdf

187 Zakon o socidlnich sluzbach. Ministerstvo prace a socidlnich véci. [online]. 21.4.2016
[cit. 2016-04-21]. Dostupné z:http://www.mpsv.cz/files/clanky/7372/108 2006 Sb.pdf
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terapii a Cinnosti jako je ergoterapie, tréninky paméti, kondi¢ni cvieni,
zahradni terapie, canisterapie, reminiscence spolecenské hry a jiné, méla
tanecné- pohybova terapie objevit, jako jedna z dalSich nabidek terapii. Na
tom se shoduji vSichni z dotazovanych terapeutt, ktefi na otdzku ,,Myslite si,
ze by tane¢né pohybova terapie méla byt soucasti aktivizacnich technik
Vv pobytovych zatizenich?* odpovédéli kladné. Mnoho z nich ov§em nardzi na
priiny a mozna tuskali. Pro¢ tedy tanecné¢ pohybova terapie neni soucasti
aktivizacnich technik, kdyz existuje mnoho studii, teorii a v neposledni fad¢
i praxe, které dokazuji, ze tato terapie ma na seniory velmi pozitivni dopad a
zkvalithuje jim zivot ve mnoha ohledech? R. Milgrom se k tomuto tématu
vyjadiuje takto: ,, Veéc je takovd, ze mnoho bakalarskych praci se prave vénuje
tanecné pohybové terapii, ale tanecni terapie u nds neni brand vazné,
rozhodné ne ve zdravotnictvi a Skolstvi také nevi, jak se Ktomu ma
postavit....Nedokadzi prijmout, Ze tanec by mohl byt terapie. Tady se nejedna
o tanec, to slovo je velmi zavadejici... ““ K tomu, aby taneéné pohybova terapie
mohla byt tedy vniména véazné, je tieba se s ni sezndmit a ocenit jeji pfinosy.
To je ovSem dlouhy proces, ktery pravé zacind u lidi, tedy spolecnosti. Je
jasné, ze pokud zdravotnictvi a jiné ptidruzené resorty nedokaZzi ocenit
tane¢né pohybovou terapii jako u¢innou metodu, nemohou ji tedy za¢lenit ani
zafizeni, ve kterych by tato terapie mohla byt sou¢asti nabidky sluzeb a t€Zko
ji tedy pochopi pracovnici. P. Veleta, ktery navstévuje riizna zatizeni, po sobé
vzdy zanecha odkaz svého pusobeni a pocit nadSeni z tance a pohybu.
Pracovnikiim poskytne v ramci kurzli zajimavé podnéty a napady, jak
napiiklad tanec a pohyb zatadit do aktivizace seniortl, ale po jeho odchodu je
velmi malo zafizeni, ve kterych se s pohybem a tancem pokracuje. Jednim ze
,,sveétlych® mist je naptiklad domov pro seniory Sue Ryder, kde pracuje

ergoterapeutka K. GruSova se seniorkami S pokrocilym stadiem
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Alzheimerovy nemoci a k tomuto tématu dodava, toto: ,,Myslim si, Ze jo,
vidim v ni prinos, musi byt klienti ochotni, nemiize to jit pre klientovu neviili,
ale ta starsi generace rada tancovala, vsichni chodili na zabavy a caje a i
zpivali, je to hezkd soucast fyzioterapie, a je nejlepsi kdyz se vse déla
prirozené, aby pohyb vychazel ze zivota lidi. Nemélo by se nic delat uméle. Je
fajn, kdyz je moznost vybéru, na co chtéji chodit. “ Podobnym zplisobem
smys$li L. Suplatova, kterd se vénuje senioram na Slovensku v Centru
socidlnich sluzeb v Bratislaveé, kterd se k tématu vyjadiuje takto: ,, Vidim
dolezitost' v tom, aby v kazdom zariadeni pre seniorov bola ponuka TPT, ale
aby si aj klienti mohli slobodne vybrat, ¢i im tento sposob prace vyhovuje a
slobodne ho aj odmietnut.* Je tedy dilezité, aby nabidka sluzeb v domovech
pro seniory byla variabilni, protoze i ti klienti jsou samoziejm¢ variabilni,
kazdy se vénoval né¢emu jinému a je nutno toto zohlednit, jak uvadi L.
Suplatova ,,... TPT nie je vhodnd pre kazdého klienta a tie? nie skupinova TPT.
Su klienti, ktori cely zZivot nemali vztah k pohybu, K tancu , umeniu a
nevyhovuje im tento sposob prace...” Tane¢né pohybova terapie, principy
nebo pouze i vyuziti jejich prvki, mohou rozhodné nabidku sluzeb rozsitit a
obohatit ji, coz by urcité zvedlo uroven jejich péce o klienty.

Dalsim moznym divodem, pro¢ neni tane¢né pohybova terapie nabizena
ve veétSin€é pobytovych zatizenich, je maly pocet pracovniki, terapeutl a
Casova tisefl. Proc se to nenabizi? Myslim, Ze odpovéd’ je takova, Ze je velmi
malo lidi, kteri by to se seniory takto delali.... Motivace at’ uz finan¢ni, nebo
moznost vzdélavani pracovnikd v inovacich patii i k zakladim dobrého
managementu, vedeni a fizeni lidi. To, Ze je mnoho kvalifikovanych
pracovnikil v socidlnich sluzbach odménovano za svoji praci nedostatecné, je
logicky demotivuje, aby zkouseli néco nového nebo se o to alespon zajimali.
O nizkém finan¢nim ohodnoceni mluvila v rozhovoru L. Derczényiova: ,,...a

musim se priznat, Ze proc jsem tam vilastné skoncila, byl jeden z divodii, Ze je
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to tedy velmi narocna prace, ktera tedy neni kvalitné ohodnocena a po tom
roce, kdy jsem tam méla praxi, mi to uz trosicku vadilo. Ja jsem to délala
poctive, psala si vypisky a samoziejmé jsem si platila i supervize tak, abych
spliovala ty profesni standardy...
V ramci setkani se dvéma respondenty pro rozhovor jsem méla moznost
Se ucastnit pfimo hodiny tane¢n¢ pohybové terapie a to v domové pro seniory
Sue Ryder a v domové pro seniory na VrSovickém zamecku, kde jsem byla
spolecné s P. Veletou, ktery tam dochazi pravidelné. Obecné mam jakozto
pfimy i nepfimy ucastnik terapie z téchto programi velmi dobry pocit.
Potvrdilo se mi, Ze taneén¢ pohybova terapie na ¢loveéka dokaze mit velky
vliv, vtahuje ho do proudu déni, do tance a pohybu a tedy ptisobi jak na
aktivniho cloveka, tak i na pasivniho pozorovatele, ktery se timto zméni
v aktivniho. Pfijemna hudba a vnimavi, trpélivi terapeuti dokdzou prenést na
Klienty radost z pohybu a tance, kterym se objevily na tvafich asmévy,
zavladla u nich pohoda, ,,probudili se*, m¢la jsem pocit, Ze velmi pozorné
vnimali o se s nimi d&je, jak na né proces pusobi, i kdyZ to byly klienti témét
nepohyblivi, hybali se sami v sob&. Vypravéli, jak kdysi tancili a jak je to
pekné, kdyz si s nimi nyni jesté nékdo zatan¢i a vnimaji to, ze skutecné jesté
mohou tvofit a uzit si radost z pohybu, kterou mohou spole¢né sdilet i ve
vysokém véku. Oslovila jsem jen n€kolik respondentt, jejich vypovédi nelze
zobecnovat, ale pfesto se domnivam, ze at' se jednd o seniory s
Alzheimerovym, Parkinsonovym, nebo jinym omezenim, ¢i je to prace se
zdravymi seniory, ma to na n¢ opravdu pozitivni vliv, ktery je obohacuje.
Dozvédéla jsem se to jak z odborné literatury, tak pravé zrozhovori
S tane¢nimi terapeuty, které povaZzuji za relevantni a v neposledni fadé
Z pozorovani reakci seniort, ktefi se tanecné pohybové terapie zucastnili.
Myslim si, ze by se zafizeni, které poskytuji pobytové ¢i jiné sluzby

pro seniory, ve kterych jsou nabizeny rizné aktivity od canisterapie,
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muzikoterapie, ergoterapie, po fyzioterapii, skupinové hry, kuzelky a jiné
ginnosti, nemély bat inovativnich a v Ceské republice novych metod, jako je
tane¢n¢ pohybova terapie, protoze je prokazano, ze funguje. Klientele mize
jen prospét a obohatit 1 pracovniky, ktefi by mohli v této oblasti ziskavat dalsi
zkuSenosti a spole¢né se seniory zazit radost, kterou tanec a pohyb pfinasi.
Dal$im moznym krokem, doporucenim, které by podpofilo rozsifeni
taneéné pohybové terapie v Ceské republice do dal$ich zafizeni, by mohlo byt
zjistovani zpétné vazby a reflexe piimo od ucastnikli tane¢n¢ pohybové
terapie, cemuz se hodlam v budoucnu pii absolvovani workshopii a vycviku

Vv tane¢n¢ pohybové terapii vénovat.
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Zavér:

V této bakaldiské praci jsem se zabyvala tane¢né pohybovou terapii
se seniory s Parkinsonovym a Alzheimerovym onemocnénim. Cilem prace
bylo popsat, jaké €inky mé tanecné pohybova terapie na seniory, ktefi trpi
onemocnénim  neurodegenerativniho  ptvodu-  Parkinsonovym  a
Alzheimerovym onemocnénim. Text jsem proklddala informacemi
Z rozhovorl s tane¢nimi terapeuty, které slouzily jako prakticky vhled do
problematiky tanec¢n¢ pohybové terapie s touto cilovou skupinou. Vénovala
jsem se problematice stafi, starnuti a pohybu ve stafi, popsala jsem
Parkinsonovu a Alzheimerovu nemoc z hlediska diagn6zy, prubéhu nemoci a
1é¢by, s ohledem na cil jsem se zabyvala také depresemi. K tématu tane¢né
pohybové terapie jsem uvedla charakteristiku, jeji principy, metody, vyuziti
pomticek, zaméfila jsem tuto terapii na seniory s Parkinsonovym a
Alzheimerovym onemocnénim a zajimala se o specifika a G€inky tanecné
pohybové terapie na tuto skupinu seniorti.

Cil se mi podafilo naplnit propojenim poznatki z odborné literatury
s vypovéd'mi respondentti a osobni zkusenosti. Tane¢né pohybova terapie na
tuto cilovou skupinu seniorti ptisobi velmi pozitivné, mezi hlavni ucinky patii
podpora kognitivnich funkci, prevence depresivnich stavii, dobrd nélada,
zlepSeni komunikac¢nich dovednosti, posileni sebediivéry. V procesu tanecné
pohybové terapie si ¢lovek mize uvédomit, Ze toho jeSté miize mnoho
zvladnout a néco vytvofit, dale motivuje ¢lovéka k pohybu a plisobi naptiklad
1 jako prevence padi. Dulezitym poznatkem je fakt, ze clovek neni sam, tato
terapie umoznuje sdileni, setkavani a zpracovani vzpominek, rytmus hudby 1
pohybli muze clovéka zklidnit nebo ho vybudit k aktivité, dochézi
Kk propojeni téla a duSe a to piispiva k celkové harmonii osobnosti. Tyto
informace vyplynuly z odborné literatury a jsou potvrzeny tane¢nimi

terapeuty.
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Tanec¢né pohybova terapie ovSem neni vhodna uplné pro vSechny
seniory, je proto tieba pracovat individudlng, znat klientlv ptibéh a piipadné
volit jinou terapii nebo ¢innost, kterd bude jedince bavit a pfindset mu libé
pocity a tim stejné jako tane¢né€ pohybova terapie miize prizniveé plsobit na
kvalitu zivota téchto seniorti. VSichni respondenti se shodli na tom, ze by
tanecné pohybova terapie meéla byt soucasti aktivizacénich technik
V pobytovych zafizenich, protoze by to zivot seniorit mohlo velmi obohatit a
mohli by si vybrat ze Siroké nabidky sluzeb. Bohuzel je ale mélo zafizeni, ve
kterych je tanecné pohybova terapie nabizena a to hlavné z divodu
chybégjiciho personalu, nizkému finan¢niho ohodnoceni terapeuti a
aktivizacnich pracovnikil, z ¢ehoz plyne velmi nizka motivace délat néco
navic a nakonec také chybéjici piesvédceni o tom, ze tanec a pohyb jako

takovy muze fungovat jako terapie.
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Seznam priloh

1. Informovany souhlas

Studuji ve tfetim ro¢niku na Evangelické teologické fakulté Univerzity
Karlovy, bakalaisky obor Pastora¢ni a socialni prace. V ramci mé bakalaiské
prace na téma tanecné pohybova terapie se seniory, bych rada zjistila vice
praktickych informaci, které mohu ziskat od zkuSenych odborniki. Pokud
byste byl/a ochotny/a vést se mnou tento rozhovor, chci Vam poskytnout
veskeré informace a zodpovédét vesSkeré dotazy k Vasi spokojenosti.

I. Informacni list

VasSe ucast na rozhovoru je dobrovolnd. Mate Cas si vSe promyslet. Pfi
jakékoliv nejasnosti, je mozné mé pozddat o upfesiiyjici informace.
K rozhovoru bychom se sesli pouze jedenkrat. Odhaduji délku naseho setkani
maximalné na hodinu. Rozhovor budu nahrévat, doslovné piepisovat a poté
budu srovnavat Vas rozhovor i s ostatnimi ucastniky. Rozhovor bude se mnou
analyzovat moje vedouci prace PaedDr. Marie Vorlova, na ni je mozné se
také v ptipadé nejasnosti obratit. Absolventska prace bude ulozena v archivu
a elektronickda verze na internetu. Béhem rozhovoru Vam budu klast
uptesiiujici otazky, pokud by nékteré pro Vas byly nepfijemné, mate plné
pravo na tyto otazky neodpovidat nebo rozhovor ukoncit. Vypovédi muzete
upravovat nebo je mizu zménit, tak, aby Vam to vyhovovalo. Zaznam
rozhovoru bude k dispozici do doby obhajoby bakalaiské prace. Poté bude
zvukovy zdznam smazan.

Kontakt na vyucujici: PaedDr. Marie Vorlova, vorlova@jabok.cz

Kontakt na studenta: aneta.nitschova@email.cz



I1. Prohlaseni ucastnika

Procetl/a jsem piedchozi informace, M¢él/a jsem moznost se ptat a kazda
otazka, kterou jsem polozil/a, mi byla zodpovézena k mé spokojenosti.
Dobrovolné souhlasim s ucasti na tomto rozhovoru.

Jméno:

Podpis:

Datum:

Prohlaseni osoby, ktera s ucastnikem probirala podminky rozhovoru a

informovaného souhlasu

S tcastnikem jsme prosli Informacni list a spolecné probrali jednotlivé body.
Ujistila jsem se, jak nejlépe dovedu, Ze dotazovany rozumi tomu, jak budeme
spolupracovat. Nejprve dojde Kk podpisu informovaného souhlasu, poté
budeme vést rozhovor, ktery bude nahravan a nasledné zpracovan dle zadani.
Ptfed odevzdanim bude kone¢nd podoba prace predlozena dotazované/mu ke
schvaleni. Potvrzuji, ze ucastnik nebyl k souhlasu donucen a souhlasil
s rozhovorem svobodné a dobrovolng. Ugastnik mél k dispozici znéni tohoto
Informovaného souhlasu nékolik dni pfed podpisem. Kopie tohoto formulare

byla poskytnuta tcastnici.

Jméno: Aneta Nitschova
Podpis:
Datum:



2. Prepisy rozhovori
1. Predstaveni terapeuta

Rena Milgrom
MiiZete mi prosim Fici, jak dlouho se vénujete tanecné pohybové terapii
se seniory?
Takze se seniory je to pro mé véc nova, tomu se vénuji od konce minulého
roku a jinak tanecné- pohybové terapii se vénuji asi Ctyfi roky, ale s t€émi
seniory je to nové.
Zxicastnila jste se odborného vycviku, ¢i kurzu?
Ano, zkusenosti mam z americké $koly z Labanovy analyzy pohybu a jednak
potom z vycviku taneéné pohybové terapii v Praze, to byl Ctyflety vycvik,
takze tam jsme samoziejmé toto téma také meéli. A pak jsem byla na
specidlnim Skoleni pro fyzioterapeuty se zaméfenim na Parkinsonovu
chorobu, protoze to je pfeci jenom trochu jiné specifikum a jina kategorie nez
jenom seniofi.
V jakém zatizeni se nyni tane¢né-pohybové terapii vénujete?
Takze pracuji jednak v dennim psychoterapeutickém sanatoriu Ondiejov a
s parkinsoniky pracuji v domove seniorit ve VrSovicich, tam tedy dochazim a
pracuji s nimi dvakrat tydné. A také se vénujete tane¢ni terapii ve Vasem

studiu DanceLab... Ano, pfesné tak.

2. Klienti, se kterymi terapeut pracuje

Vénujete se tane¢né pohybové terapii se seniory. MiiZete mi prosim Fici,
0 jakou skupinu seniori se jedna?

Pracujete tedy s parkinsoniky.



Maji Vasi klienti jeSté néjaka dalSi omezeni? Mam na mysli napriklad
pohybova omezeni, ¢i jind onemocnéni, kviili kterému je tieba program
upravit?

Ano, tam je cela fada omezeni, v prvni fade¢ je to motoricky systém-omezeni
téla a tak tam je celd fada, protoze kazdy ten pacient ma jiné piiznaky, jiné
syndromy a kazdy je taky v jiné fazi t€ nemoci, takze nékdy ty symptomy
nejsou zas tak viditelné, kdyz je to pocatecni faze, spise je to ale stiedni faze,
kdyz uz ty syndromy jsou komplikovangjsi a nékteré tam mam jako hodné
vazné nebo v t€ nejvaznéjsi fazi, kdy uz nemohou ani chodit, ale téch je teda
malo. Krom¢ toho télesného omezeni samoziejmé se objevuje i problém
S kognitivnimi funkcemi. Tteba s paméti, takze Castecnd demence, neni to
markantni, je to v malém méfitku, ale vlastné ta choroba zasahuje i psychiku,
takze se to projevuje i na té psychické irovni. Samoziejm¢ tnava, obrovska.
A to doprovazi vSechny tyto syndromy.

3. Zpiisob prdce s klienty

Nyni se miiZeme tedy presunout k tomu, jak vypada prace s cilovou
skupinou, takze muZete mi prosim nastinit, jak vypada VaSe vedeni
tane¢né pohybové terapie s klienty?

TakZe v prvni fad¢ je to jakasi snaha aktivovat ten mozek nebo ho ochrénit
pfed n&jakym dalSim rozpadem, takze vSechna ta cviceni jsou soucasné
zamétena na kognitivni funkce a na propojovani hemisfér, ale s témito lidmi
se pracuje ur¢ité na zidlich, my mame Sedesatiminutové setkavani. To je
docela dlouho, ja jsem byla se podivat v jednom zafizeni, kde také délaji
tanecni terapii a to bylo s lidmi s Alzheimerovym onemocnéni, kteri byli
dosti v pokrocilém stadiu té nemoci a méli opravdu jen pil hodinky,
mozna dvacet minut, kdy opravu deset minut jenom se rozpohybovavali
a délali masaze a ti lidé usinali, pak se zase probouzeli a nevydrzZeli déle

neZz ¢tvrt hodiny néco délat, to je zajimavé, Ze vy se jim vénujete tak



dlouhou dobu, Ze to zvlidnou, ale omlouvam se, Ze jsem Vas takto
prerusila, prosim, pokracujte. Dokonce, pfestoze ta inava a ta bolest je
tam velika, tak ale oni tfeba pfede mnou maji jesté cviceni, které je hodné
aerobni a to cviceni je hodné fyzicky naroc¢né. A to kdyz jsem vidéla, tak se
mi ani nechtélo vétit, Ze tohle zvladaji. A potom ta moje tanecni terapie je
samoziejm¢ velice jemna véc, my se tam soustiedime. Sedime v kruhu a
zaCindme dechovym cvicenim, uvédoménim si tedy néjakého wvnitiniho
prostoru, centra, tieba i co se déje v hrudniku, jemné klouby, takové plynuti.
Pak tedy koncept uzemiovan a praci s chodidly, tak to je také dulezita
soucast, aby ta chodidla za¢al vnimat a rozcvicovat je. Pracujeme s dotekem
a pracujeme skrze dech, jdeme do velkych pohybt, amplitude se tomu fika,
kdy tedy propojujeme jednak otevirani, tak uzavirdni a kontralaterarni
propojeni, pfenos vahy, to vSe na zidlich a to skrze imaginaci, takze to je také
soucast. A necham tu imaginaci tam, pfinesu ja a necham je, aby i kazdy
Z nich tam pfinesl néco néjaky obraz. Nebo pracujeme s poezii. Pohyby jsou
vzdy tvofeny na zdklad€ néjaké imaginace. MiiZete prosim uvést priklad té
imaginace? Tak zase podle ro¢nich obdobi, kdyZ byla zima, tak jsme si
piedstavovali tu lehkost téch snéhovych vloc¢ek, znazornovali jsme dést’ nebo
slunecni paprsky, moiské viny nebo rozkvétajici stromy, vitr, prosté, takze ta
pfiroda, ale pak taky jizdu na kole, chozeni po pousti, chozeni travou. Oni
sami pfichazeji s ndpady, nékdy cestujeme po zemékouli, mame rizné
kultury. No pak urcit€ ¢ast je vénovana rytmickym cvi¢enim. Mam rytmickou
hudbu a pracujeme s chodidly, prace se Spickami a patnimi kostmi. A k tomu
doprovod dlanég a vlastné€ se déje body percussion, rtizné zvuky, doprovazime
to s pisnickami, takZe to obohatime o né&jakou tu lidovku. Pak se ucime
iniciaci a sekvenci pohybu. U¢ime se vstavat ze zidle, a pfechazet ze sedu do
stoje, takze transfery, pfenosy vahy, pak ptenosy vahy, pak nékdy v kruhu,

nékdy se drzime Zidle a zacneme délat rytmické kroky, jako tanecni, snazim



se zaméfit, aby se postupné zvysovala délka toho kroku, del$i rozsahy a
vzdycky tam je faze tance s partnerem, drzi se skrze dlan€ a tanci v paru a ty
kroky jsou jednoduché, jsou to pienosy vahy do stran, doptedu, a otocky se
ucime, ty jsou dulezité pro orientaci. U¢im je, aby véd¢li, kam mifi, kde jsou.
Jsou to takové zdvojené funkce- néco dé€laji a do toho d€laji jinou ¢innost...
Napadlo mne jesté, k té chiizi, stava se Vam na lekcich nékdy, Ze klientovi
se stane ta faze freezing, kdy mu vlastné ty nohy zamrznou, a nemiiZe se
rozejit? Ano, stava se to Casto. Takze se zastavime, nejdiive zase ziskame
rovnovahu na obé chodidla a j& je vedu k tomu, aby zacali dychat a
uvédomovali si sviij dech a propojili ho s t€émi chodidly a motivuju je, aby
vykroc€ili. Na zavér znovu sedime v kruhu na Zzidlich, znovu se kazdy
s kazdym rozlouci. N&jakym gestem a pohledem do oci, takze prosté taky tu
pozornost cvi¢ime a takova jako reflexe, takze se lou¢ime jak pohledem, tak

slovem.

Zajimalo by mne napriklad, kromé hudby, kterou jste zminila, jaké
metody a pomiicky pouZivate?

Pouzivam latky, Satky, rizné mice, nafukovaci, overbally, zinénky a n¢kdy i
objekty z ptfirody, symboly. Nebo bambusové lehké tyce. Néco, co je
propojuje a co vlastné ten pohyb usnadiiuje a evokuje. Kazdy ten material
poskytuje néco jiného. A hudbu Zanrové? Jak klasiku, tak moderni hudbu,
vétSinou 1 filmovou atmosférickou hudbu, tu ja mam nejradsi, oni maji radéji

takovou tu klasiku, kdyz né€kdo zpiva- tteba Matusku atd...

Mohla byste se prosim podélit o principy, na kterych je program hodiny
vystavén?
Tak ja pracuji na zékladé principli Labanovy analyzy a somatického systému.

Jde o dech, jako podpora, uzemnéni, prace s prostorem, organizace téla ve



smyslu iniciace, sekvence, princip vnitini vnéjsi, funkce exprese, mobilita,
stabilita. Dalsi princip je vztah sam se sebou, ale i k ostatnim ve skupiné no a
dynamika, prace s Casem, zrychlovani, zpomalovani, prace s plynutim, prace
S pozornosti a prace se silou, tlak... Jesté mne napada, vztah mezi terapeutem
a pacientem, protoze v tom se lisi ta pohybova terapie od lekei terapeutického
tance. To je trosku jind véc, v tom terapeutickém tanci to nékdo vede a klienti
nasleduji a je to tréning v té terapii se rozviji pfimo ten vztah s tim terapeutem
a klientem. J& musim vidét jejich situaci, jejich momentalni stav a terapeut
nema tu moznost si tu session ptipravit predem. Tanec¢ni terapie se 1isi v tom,
Ze neni to program, protoze to jsou tanecni lekce, ale terapie je odlisna v tom,
zZe se pokazdé a pokazdé jinak se vytvari mezi pacientem a terapeutem urcité
energetické pole, které je pokazdé jiné. Proto taky ty naSe zacatky jsou
pokazdé jiné a s né¢im jinym, né¢kdy je vic povidani, imaginace, nékdy se
hned za¢ne pohybem, to zalezi. Zacatky jsou, ale potom ta tvorba, ta kreativni
sloZzka se ned4 naplanovat. My vychéazime piimo z té situace, ve které se

nachazime.

4. Nazory terapeuta

Prace s kaZzdou cilovou skupinou je odliSna, vy se vénujete seniorim
S jistym onemocnénim, ¢i omezenim, zajimalo by mne tedy, jaka
specifika prace v oblasti tane¢né- pohybové terapie vy jako terapeut
rozpoznavate?

Specifino asi vtom, ze tito klienti jsou jednak hodné pod vlivem
medikamentt, takZ oni jsou velice zpomaleni, jsou utlumeni, jejich vnimani
je pomalé, takze z toho musim vychézet, musim 1 ja tedy zpomalit a davat jim
jednoduché a jasné instrukce a vlastné ta moje direktivni prace je vétsi nez u
jinych skupin, takze tady neni tolik prostoru néjaké volné improvizaci, ale

spiSe jsou to ta kreativni slozka, je hodn¢ vedena. ProtoZe oni nemaji moc



diveéru v sami sebe, ze by uméli néco tvofit, ale i tak tvofi, takze v tomhle se
li§i. TakzZe Casovost a zpomaleni a jednoduchost, minimalistické véci a tady
se tfeba vice soustfedim na funkci, nez na tu expresi. T¢lesné funkce a ta
motorika je tady ta primarni, u téch jinych skupin tohle viibec neni to téma.
Ale zase ta terapie my véfime v to, Ze to nikdy neni jenom o téle, Ze je tam i
ta psychicka slozka, takze to vzajemné sdileni souznéni nebo ptisobeni je tam
velice dtlezité, 1 kdyZ oni si to neuvédomuji, oni nejsou schopni tohle uz
vnimat, ale vnimaji dobie to, Ze ta taneCni terapie, oni tam strasné radi chodi
a jsou otevieni tomu a vdécni, takze tahle klientela je v tomhle krasna, ale oni

si uvédomuji, mozna jenom, to ze jim je tam dobfe.

Se stafim prichazi mnoho zmén. Jedna se o zmény v oblasti socialni,
télesné a psychické. Miize podle Vas tanefné-pohybova terapie tyto
zmény, jako je napriklad ztrata socialnich kontakti, deprese, emocni
vypéti ¢i zdravotni zmény pomoci pirekonat, zmirnovat nebo je dokonce
odstranit?

Ur¢ité, to je moje velkd vira a nad¢je, asi bych to nenazvala vylécit nékoho,
terapie uplné neni zaméfena na konecny cil, ale spi§ samoziejme¢ dopomize
k mnohem kvalitnéj§imu Zivotu. Ano, véfim tomu, ze skrze tanec¢ni terapii se
daji odstranit deprese, zase mliZe to byt podptirna terapie, kdy je jesté tieba
jina terapie nebo lécba. To zalezi na clovéku, ne kazdy holduje tanci a
pohybu, nicméné kdyz jsou deprese nebo kdyz ¢lovék potyka se stafim a
S tim, Ze ho télo boli, tak i tak, co je pro n¢j nejpiinosnéjsi je ten pohyb, takze
oni by ten pohyb do toho zivota mé¢li zakomponovat, pokud nechtéji byt
depresivni. A ta tanecni terapie zasahuje vSechna pole. Neni to jen fyzické
télo, ale 1 jiné principy. Je to vedeny pohyb, ktery principy zahrnuje, protoze

to v8e vychazi z pohybovych vzorci. Ten zdravy pohyb tam je.



MiiZete mi sdélit, zda spatifujete jeSté néjaké dalSi wGcinky tanecné
pohybové terapie pro tuto cilovou skupinu, se kterou pracujete?

Urcité, prosté to t€lo a mysl nemohou byt oddélené, kdyz to télo je v pohybu,
ktery ovSem neni nijakym zpusobem zvenci a ktery vychazi z nich, tak to
ovliviiyje ptiznivée i psychiku, a o to jde, aby vlastné ten zivot byl kvalitnéjsi.
Potla¢i se skrze pravidelnost deprese nebo vymizeji a ty Géinky nebo
vysledky jsou pravé na téchto urovnich, protoze je to forma psychoterapie,
kde ovsem hlavnim prostiedkem je télo a ne feC. Ale ty principy jsou stejné.
U téchto seniorti, tam neni ta prace primarné¢ zaméfena na to, aby zkoumali
n¢jaké své psychické téma, ale je zaméfena na to télo, na tu funkci
motorického systému, ale to nemusi byt u vSech seniorli. To nemusi byt u
vSech seniorti. Je znamo, Ze tanecné- terapeutickd prace se seniory nemusi az
tak byt na télo zamétena, ale ze mize byt zamétfena na imaginaci a na tvorbu,
tak aby méli pocit, kreativity.

Je znamo, Ze kazdy proZiva a podnéty vnima trosku jinym zpisobem, ale
prece jen, z VaSeho pohledu, mohla byste mi Fici, zda jsou podle Vas
hodiny tane¢né-pohybové terapie pro seniory prinosné, obohacujici?
No, jasnég, vétSina z nich to vyjadiit mlze, protoze tu kognici maji a Gplné
jasné to reflektuji na konci a ti, kteti maji tyto funkce potlacené, tak to poznam
tim, Ze se usmivaji, Ze se citi dobfe, ale na konci, kdyz je reflexe, tak vétSina
z nich vyjadiuje, Ze se citi jako v r4ji, jako v pohod¢, nadherné, to jsou takové
hesla, kterd tam zaznivaji, ze se citi uvolnéné, zrelaxované, radostné a je
zajimavé to, Ze ja se se sice zamétuji na ty jejich télesné funkce, ale oni tohle
vibec nevnimaji, ale oni vnimaji tu pohodu, krésu, relaxaci, takze oni
nepoznamenavaji tyto pokroky, oni to nevnimaji jako fyzickou véc, ale pro
n¢ je to paradoxné¢ ta pohoda.

Myslite si, Ze by méla byt tanené pohybova terapie soucasti

aktiviza¢nich technik v pobytovych zafizenich?



J& si myslim, ze by méla byt naprosto vSude. Samoziejme! Véc je takova, ze
mnoho bakalafskych praci se pravé vénuje tanecné-pohybové terapii, ale
taneCni terapie u nas neni brana vazné, rozhodné ne ve zdravotnictvi a Skolstvi
také nevi, jak se k tomu ma postavit....Nedokazi ptijmout, zZe tanec by mohl
byt terapie. Tady se nejednd & o tanec, to slovo je velmi zavadéjici. Tohle je
prace s pohybem s imaginaci a mozna tam je tanec, ale rozhodné to neni 0
tane¢nich formach, to potom je terapeuticky tanec. Je to néco jiného, nez

taneCni terapie.

1. Predstaveni terapeuta

Dr. Petr Veleta

MiiZete mi prosim Fici, jak dlouho se vénujete tanecné pohybové terapii
se seniory?

Ja se vénuju tane€ni terapii se seniory a vlastn€ se zdravotné postizenymi
lidmi zhruba 16 let. A vlastné jsem zacal v gerontologickém centru v Praze 8
u pi. Doc. Holmerové, kterd mne pozvala, abych Sel tancit s jejimi klienty
v dennim stacionaii. Ja do té¢ doby jsem pusobil jako tanecnik, choreograf,
jako tane¢ni pedagog a tak jsem si fikal, Ze by to bylo mozna velmi snadné se
starymi lidmi se néjakym zplGsobem pohybovat a tim zplsobem je
aktivizovat. A kdyZ jsem tam poprvé pfisel, tak jsem vidél star§i damy a pany,
kteti tam sedéli témé&f potichu, kdyZ potiebovali jit na toaletu, tak pouzivali
choditko nebo hiilky nebo berle a pohybovali se strasné¢ malinko. A hlavné
byli takovi smutni a zakfiknuti. A ja kdyZ jsem se na to koukal, tak jsem té
Doc. Holmerové tekl: ,,To nejde®. Ja s témito lidmi neumim navazat kontakt
a ja s témito lidmi si neumim zatancit. A pi. Doc Holmerova tekla: ,,Tak to
zkuste! A me toto docela pomohlo, a tak jsem si sehnal hudbu, kterou jsem si
myslel, Ze se bude libit seniorim, vétSinou v tom dennim stacionafi byli

seniofi postizeni né¢jakym druhem demence a ja jsem tuto nemoc znal z mého
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rodinného prostiedi... Znal jsem pribeh Alzheimerovy nemoci a vid¢l jsem,
co se stim clovickem dé&je, ze postupné ztraci kratkodobou pamét’, ze si
nepamatuje rtizné véci, a tak jsem si sehnal starsi hudbu ptijemnou, valciky,
foxtroty, sedl jsem s ti s témito lidmi do krouzku a fekl jsem ,,Dobry den, ja
jsem si s Vami piiSel zatanéit“. Zadna odezva, nékdo na mne koukal, jestli
jsem se nezblaznil, protoze jako véd¢l, ze se nemize pohybovat, Ze uz je to
davno, kdy chodili do tanecnich, a pfesto tam piiSel néjaky blazen a chtél
s nimi tanc¢it. Nebrali mne moc vazn¢. Pustil jsem pfijemnou hudbu a ekl
jsem, Ze jsem tanecnik a Ze je tfeba se pred tancem se rozcvicit. Zacali jsme
spolu dychat, zvedat pomalicku ruce a k mému tzasu to lidé délali po mé. A
to byl zacatek mého snaZeni v této oblasti, ja jsem nemél zddné vzdélani
V oboru gerontologie a socidlni prace atd. Jsem choreograf, vystudovany a
tancil jsem cely Zivot a toto jsem zacal si zkousSet a pfisel jsem na to, ze tito
lidé mohou dé¢lat leccos jiného, nez jenom se projit s choditkem na toaletu
nebo na obéd a bylo to tizasné, j& jsem neustale pfidaval pohyby a pak jsem
zacal s témi lidmi skutecné tancit. Pfisel jsem k ddmé, kterd sed¢la, vyzval
jsem ji do tance, hral krasny valcik, pani se na mne podivala a tekla: ,,Ja
nemuizu chodit a ja jsem fekl, no ale mozna budete moct, pojde to se mnou
zkusit.* Pani se o mne opftela, ja jsem ji musel dat oporu, aby méla pocit
bezpeci, Ze si ji nemiiZe nic stat, fekl jsem ji, Ze jsem tane¢nik a Ze mi Zadna
partnerka jesté nikdy neupadla. Zacali jsme se houpat a udélali tii kriicky do
prostoru a pani se zacala usmivat a ja jsem tikal ,, vidite, jak krasné tancite®.
To je skvélé. To byl zacatek a timto zplisobem se mi podafilo vlastn¢ se
zkontaktovat s témito lidmi, kteti byli uzavieni do své ulity, a to bylo prvni,
co se mi podafilo, tuto ulitu na chvilicku otevfit. A to je ten zéklad té terapie,
kterou ja ted’ko uzivam a kterou jsem si vytvofil sam. Dokonce jsem necetl
ani zadné knihy, ale pofad jsem se vzdélaval, ale sam jsem si hledal cesty, jak

tuto metodu zdokonalovat a pfijit na to, jak s témito seniory pracovat.
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TakZe jste se nezicastnil Zadného vycviku nebo kurzu? Bylo to Cisté
zaloZeno na esenci z ¢erpani z pozice tane¢nika a pohybu...

Ja jsem Cerpal z toho, co jsem se kdysi naucil a z té praxe, samoziejmé jsem
k tomu musel piidat néco, co je urcity dar a to je empatie a emotivni piistup
a citlivost a slusné chovani a vystupovani, coz mi pomaha v tom se s t€émito
nemocnymi lidmi mnohdy velmi nemocnymi dostat do pifijemného kontaktu.
Ja tomu fikam pozitivni komunikace. Vlastné obecné to i miZeme tedy
srovnat s empatickou reflexi, jde o to navazat vztah skrze tu empatii,
jinak se ten vztah nemiiZze navazat a nemohlo by to fungovat... Ano,
presné tak.

V jakém zarFizeni se nyni tanecné pohybové terapii vénujete? UZ vim, Ze
to mate trosku jinak, tak jestli mi o tom miiZete Fici néco vic?

J& jsem zacal v dennim centru pro seniory postizené demenci. Ale zahy jsem
zacal chodit do domovti pro seniory, kde jsem mél klientelu riiznou, kde jsem
m¢él seniory, kteti byli velmi aktivni, kde byli seniofi, ktefi byli upoutdni na
invalidni vozi¢ek nebo chodili s htilkou, s pomoci berli¢ek. Kazda ta hodina
byla pro mne nova a vzdy to byla vyzva k tomu, aby se mi podafilo se s lidmi
zkontaktovat a zacCit snimi Zzit jejich zivot a pak jsem samoziejmé se
vzdélaval, ale praktickou cestou, ale mél jsem Stésti, Ze jsem se seznamil
s odborniky, diky nim jsem v&dél, co je to reminiscencni terapie, kdo jsou
seniofi, kdo jsou stafi lidé. Jezdil jsem na zahrani¢ni konference...Tyto véci,
které jsem se dozvédél, tak jsem je aplikoval do té své metody. Zacal jsem
vzpominat se seniory na jejich mladi a na jejich zazitky, a tim jsem se velmi
brzy dostal do jejich dusi a oni se mi otevieli a najednou byli radi, Ze se do té
doby mohli vratit. TakZe vy objiZdite riizna zarizeni, kde predavate radost
zpohybu a ztance. Ano, piesné... A pravé nasSel jsem se vtom

gerontologickém centru a vyzkousSel jsem si to v mnoha riiznych zatizenich,
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vzdy jsem piiSel na to, Ze jeto mozné, a Ze to funguje. Je mozné na ty seniory

takto pusobit.

2. Klienti, se kterymi terapeut pracuje

Vénujete se tanecCné-pohybové terapii se seniory. Z predchozich
odpovédi je jasné, Ze jsou to seniofi s Alzheimerovym onemocnénim, Ze?
Ano, je obecné znamo, Ze seniofi postizeni demenci ztraci kratkodobou
pamét’ a ze naopak ta dlouhodoba pamét’, zistava zachovana. M¢l jsem pocit,
ze kdyz s nimi néco jeden tyden udélam a ptijdu za tyden, tak si to nebudou
pamatovat, protoze si nezapamatuji, co se mnou d¢lali, ti takze ja vzdycky
budu na zacatku, ale najednou po mnoha riznych zazitcich, jsem si ovéfil, ze
oni si to pamatuji. Jak je to mozné? Samoziejmé jsem to nevédél sam a ptal
jsem se lékatil, odborniki. Ja jsem tancil s jednou skupinou a byla tam pani,
kterd méla Alzheimerovou nemoc. Nepoznavala svoje okoli, nepoznavala
barvy... A z touhle ddmou jsem tancil, ona se radovala, byla $t'astnd a ja jsem
za deset dni pfiSel do stejného prostiedi, ohfat si obeéd. Prisel jsem tam, dal
jsem si obéd do mikrovinky, pozdravil jsem, jak jsem zvykly ,,.Dobry den
damy*, hrala hudba v radiu a tahle pani se postavila, pfiSla ke mné a vyzvala
mne Ktanci. J& jsem si sni samoziejmé zatancil, pak jsem Sel za pani
docentkou a ptal jsem se ji, jak to je mozné, Ze evidentné¢ ma diagnozu
Alzheimerova nemoc, si pamatuje, Ze ja jsem, s kym si mize zatancit a ja
jsem s ni naposledy tancil pied deseti dny. No pak jsme to zkoumali, stalo se
mi spousta podobnych véci a pfisli jsme na to, Ze tito lidé se mnou prozivaji
silné pozitivni emoce, které jsou spojené s hudbou, rytmem, pozitivni
komunikaci, s moji osobou a na né€ to emo¢né Gzasné pisobi a emocni pameét’
zlstava velmi dlouho zachovana. To bylo to vysvétleni... Mg se stalo, Ze jsem

do jednoho zafizeni chodil tfi mésice jednou tydné tancovat se seniory
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s demenci, ud¢€lali jsme si tanecni vystoupeni a bylo to vyborné. J& jsem do
stejného zafizeni pfisel po pul roce a jest¢ tam byly dvé tfi damy, které se
mnou tancili. Po piil roce, kdy tam byla diagndza ziejma, ja jsem pustil hudbu,
ja jsem tfekl dobry den damy a okamzité jsme se vratili, tam kde jsme zacali,

jako kdybych to d¢€lal predvcirem.

K této otazce, zda (maji Vasi klienti jeSté néjaka dalSi omezeni? Mam na
mysli napiiklad pohybova omezeni, ¢i jina onemocnéni, kvili kterému je
tifeba program upravit?) jsme se jiZ dostali, uvedl jste, Ze to jsou seniofi
upoutani na invalidni vozik, seniofi chodici sami nebo s pomoci,
napriklad s choditkem. Jak jsem mohla sama vidét, tak se vie da do

programu zapojit.

3. Zpusob prace s klienty

MiiZete mi prosim nastinit, jak vypada VaSe vedeni tanecné pohybové
terapie s klienty?

Ja jsem si vytvoril model hodiny, kdy na zacatku se sezndmime, podame si
ruce a zacneme se na sebe usmivat, tam je ta Zasna véc, ktera velice chybi a
to je dotek a o¢ni kontakt a ja s timto zacinam. A to je uplné perfektni zacatek
ziskani dobrého kontaktu. Hned vzapéti za doprovodu hudby, kterd je
inspirativni, udéldme malou rozcvicku, pii které v podstaté zjistime, ze
muzeme délat i véci, které normalné nedélame. Ze miZeme dat ob& ruce
nahoru, ze miiZzeme i tém, ktefi jsou na vozicku kroutit chodidlem nebo délat
rizné pohyby nohou, i kdyz tfeba drobné. Dokonce se z tohoto pohybu,
muzeme 1 radovat. Potom uz je to jakykoliv pohyb na urc¢itou hudbu, dalezity
je rytmus, miiZze to byt rychlejsi, tim padem se lidé mizou vybudit ke vetsi
aktivité, miize to byt pomalejsi, kdy tfeba agresivnéjsi lidé se mizou zklidnit,

dale je to krasna hudba, kterd plisobi emotivné, ze najednou déldme krasny
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elegantni pohyb a vlastné¢ to plisobi naprosto baje¢n¢ na tu citovou stranku a
muzeme vzpominat na néjaké prijemné véci a diky témto vécem pomalicku
si ovétime, ze vlastné mizeme. Musim dat vSude oporu, nesmi se mi stat, ze
by n¢kdo upadl nebo né¢kdo mél nejistotu, protoze Cloveék by se zacal bat a
tim padem, bychom ho ztratili. To je velice dilezité a k tomu jsou dobré
pomucky.

Zajimalo by mne napiiklad, jaké metody a pomiicky pouZivate?

Hudbu pouzivam vzdycky, stale. Myslim si, ze hudba k pohybu patii a
samoziejm¢ v mnohych zatizenich se cvici, ale divim se, Ze ti ktefi se seniofi
cvi¢i, hudbu nepouzivaji, protoze by to bylo mnohem snazsi. Ta hudba
skute¢né inspiruje, a jestlize budu délat tak zvednéte ruku- raz-dva-tii- étyfi,
tak prosté ano, hodn¢ se to déla, ale je to takové strohé, neni v tom lidskost,
neni v tom cit. A cenni v tom ta inspirace, kterou ten rytmus a hudba dava. Ja
jsem na hudbu tancil cely zivot, s ni mam pohyb spojeny. Kazdy si musi tu
metodu spojeni vytvofit po svém, jak mu to vyhovuje. Clovék, ktery je
hendikepovany pouziva pomitcky, jako je invalidni vozicek, htlku, berle,
choditka. Ta v tanci samoziejmé pouzivame. A co napriklad Satky? Urcité
je to pomtcka, ktera emotivné mtze zdlraznit ten pohyb. Kdyz n¢kdo trosku
mavne rukou, najednou vidi, jak se Satek vini a pohyb se tim umocni.
Vynikajici jsou Orfovy nastroje a tam miZzeme jednoduchym zplsobem
vyjadfovat rytmus, Ze pravidelné¢ dychame, bije ndm srdce, v§e ma urcity
rytmus, jestlize chceme nékoho rozpohybovat a pustime mu rytmus nebo ho
nechame, aby na Ofrovy pali¢ky rytmus bouchat, tak on se do toho rytmu
dostane...

Co jsem méla moZnost pozorovat na VaSe programu, takZe vy sam
vyzyvate klienty k tanci, aby se zapojovali, tan€ite s nimi na rizné typy

hudby, méli jsme tam kankan, dechovku, lidové tance, foxtrot, blues,
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takZe klienti si miiZou i zazpivat, zapojujete je, aby tancili spolu. To uz
jsme vSe zminili.

Ano, ja Vam k tomu feknu jednu véc, kterd je ale velmi dilezita. K tomu
vybéru hudby, se kterou budeme pracovat, je dilezité¢, a malokdo si to
uvédomuje, Ze ten terapeut, musi mit pozitivni vztah k ur¢itému typu hudby
a tuto hudbu si pfipravit. Ja jsem nemél rad naptiklad dechovku. A kdyz jsem
zacal tancit se seniory, tak e mi nabizelo to, ze oni zili v dobé dechovky a zZe
by bylo velmi snadné, kdyz jim pustim dechovku, si s nimi zatancit. Ale ja
jsem ji nemél rad, takze ta dechovka mne tolik neinspirovala, k tomu, abych
vymyslel néjaké tance, proto jsem si vybral néco jiné¢ho, to co mne
inspirovalo. Foxtrot, tango, valcik... Jiné druhy hudby, které mé néjakym
zpusobem oslovili a inspiruji mé& k tomu, abych pohyb ptedaval dal§im lidem
ten pohyb. To je nesmirné dilezité. Vybrat si to, co se libi Vam a potom to
prezentovat dalSim. Ale samoziejmé dechovku pouzivam, ale musel jsem si

K tomu najit ur¢ity vztah. To ano.

Mohl byste se prosim podélit o principy, na kterych je program hodiny
vystavén?

Ja hlavné se snazim oslovit ty seniory nebo nemocné lidi, kohokoliv, jako
kdyby tam ten handicap nebyl. Samoziejmé se musim vzd¢lat tak, ze kdyz se
ne¢kdo zacne Cervenat nebo zacne rychle dychat, tak vim, Ze se néco déje, Ze
musim zasdhnout. Ja4 samoziejmé neustale v pribéhu té hodiny sleduji a
snazim se vSechny Ucastniky aktivovat a sledovat je, abych vidé€l, zda se néco
méni, zda bych m¢l ubrat, pfidat, aby to nebylo n&jaké negativni. DlleZité je
to, Ze pani na vozicku, kterd ma amputované ob¢ nohy a ja k ni pfijdu a feknu:
»Smim prosit, ja si jdu s Vami zatancit. “Ona je tak Sokovana, Ze jsem nefekl,
ze prosté nemiize, jako kdybych ten handicap nevidél, samoziejme, ze tomu

ten pohyb musim ptizpisobit, ale ja pfistoupim k témto lidem tak, jako kdyby
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tam ten handicap a v€k jakoby nebyl. A podam ji ruku a za¢nu se pohybovat
s tim vozickem, dopfeju té pani iluzi toho, Ze vlastné tanci. Ja nepochybuji o
tom, Ze ti lidé to dokazi a v ten moment jim vsugeruji, ze to skute¢né jde. A
to je ten zaklad.

Za to Vam dékuji. Pfesuneme se k zavérenému bloku a to jsou pravé

vaSe nazory.

4. Nazory terapeuta

Prace s kaZzdou cilovou skupinou je odliSna, vy se vénujete seniorim
S jistym onemocnénim, ¢i omezenim, zajimalo by mne tedy, jaka
specifika prace Vv oblasti tane¢né pohybové terapie vy jako terapeut
rozpoznavate? (o tomto tématu jsme tedy mluvili na za¢atku rozhovoru,

o demenci a jejich projevech v tanecni terapii)

Se stafim prichazi mnoho zmén. Jedna se o zmény v oblasti socialni,
télesné a psychické. MuZe podle Vas tanecné pohybova terapie tyto
zmény, jako je napriklad ztrata socialnich kontakti, deprese, emocni
vypéti ¢i zdravotni zmény pomoci prekonat, zmirniovat nebo je dokonce
odstranit?

Ur¢ité, ja jsem si to mnohokrat vyzkousel, zeyména v mnohych projektech,
kde jsem mél moznost Castéji se do toho prostfedi dostat. Mam riazné
moznosti, Ze tfeba jezdim na takovou tfimési¢ni periodu, jednou tydné se tam
setkdvame. Je to velice populdrni, délame jemné véci i1 velké skopiciny a
délame 1 zavérecna vystoupeni, kde svym spolubydlicim 1 rodindm, které se
na né ptijdou podivat, ukazi, Ze hele my jesté¢ mizeme, radujeme se ze Zivota,
1 kdyz je to bez debaty, kdokoliv je umistén do jakékoli instituce, vytrzen
z toho ,,normalniho* Zivota, ve kterém zil a najednou je umistény do

sebelepsiho prostiedi, kde Zije v pokoji s pani, ktera v noci chrape... Ma tam
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své véci a byl zvykly délat to a to. A najednou vlastné po mnoha letech
Vv dobé, kdy si tézko zvyka na n¢jaké novinky, je umistén do zafizeni, byt tam
ta péce je velice dobra tak vzdycky je to zména k hor§imu a na vétSinu seniorti
to pusobi negativné... Dnes jsou ta zafizeni skvéle vybavena, délaji tam
vyborné aktivity, ale jestlize je to zafizeni pro 200 seniorl, tak vzdy je ta
aktivita zacilend na maly krouzek osob. Dalsi véci je také osaméni. Ti seniofi
byli zvykli zit v prostfedi, kde mohli komunikovat, mit okolo sebe rodinu,
znamé nebo pratele a najednou jsou v prostfedi, kam se za nimi rodina
dostane tfeba jednou za mésic, pratelé nejsou a tézko si ¢lovek ziskava nové.
I ptesto, ze je v domové pro seniory velka koncentrace lidi, se jich mnoho citi
byt osaméli. A s tim jsou spojené rizné véci, a co mé tieba pomahd v té
terapii, kdyZ je ¢lovék dam, tak tfeba ztraci ten uzasny pocit doteku, pocit
o¢niho kontaktu, pocit obejmuti, tfeba ono je to zvlastni, déti vodime za ruce,
milenci se také vodi za ruce, dospéli lidé taky a tancuji spolu a najednou je
senior na invalidnim vozic¢ku a nikdo mu tu ruku nepoda. Absence normalnich
véci, které Clovek prozival od narozeni cely Zivot, tak najednou ta absence je.
A proto tato metoda, ktera toto nabidne, tak je izasna, ptesto, zZe to je zdanlive
jednoduché. Podani ruky je uzasnd véc, pro nékoho komu za cely rok tu ruku
nikdo nepoda.

TakZe ta taneni terapie miiZe tyto projevy zmirnovat, lidé se tam
pozdravi, lidé spolu miiZou tancit, miiZou se drZet za ruce a kromé toho,
Ze 7 toho ma ¢lovék dobrou naladu, Ze se usmiva, spatiujete néjaké dalsi
ucinky pro tuto cilovou skupinu?

Urcite, protoze ti lidé v Zivote chodili cvicit, chodili tancit, chodili a najednou
prosté jsou upoutani na ten invalidni vozicek nebo se pohybuji velmi malo,
protoze ten zdravotni stav jim to nedovoluje, no a tohle je tzasna pftilezitost,
ze si on sami najednou dokazi, Zze mohou. Kolikrat za ten den ten senior, kdyz

nic takového ned¢ld, zvedne ruce nad hlavu? Akorat, kdyz se obléka,
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eventudlné. A ja za tu hodinu je elegantnim zptsobem pfinutim k tomu, ze
padesatkrat zvednou ruce nad hlavu. To je uzasny, to znamend, ze my jsme i
na riiznych védeckych studiich nejednou dokazali, Ze vlastné je aktivizujeme
takovym zplisobem, Ze vlastné je to prevence padu, ze ty svaleCky, které
atrofuji, tak jestlize pravidelné pisobime i na to télicko, ze zacvic¢ime, Ze
chodime nebo tanc¢ime nebo se pohybujeme, prosté je zaktivizujeme ty
seniory, takze ty svalecky se malinko posiluji a nenasilnou formou pfinutime
seniory k tomu, aby s témi svaly pohybovali. Kdyz nékomu feknete: udé€lej
pét diepi, no tak se na Vas podiva, ze jste se zblaznili, Ze je neud€la. No a ja
najednou si za¢nu S nékym tancit rock‘nroll a dostanu se dolti a nahort a
udélam to Sestkrat, no a je tam Sest diepl a ten Clovek z toho ma radost a
vubec si to neuvédomuje, ze cvici- tan¢i. Hlavné to plisobi na psychiku, ze

¢lovek si uvédomi, ze miiZe a to je to, co je strasné dulezité.

Ano a je znamo, Ze kaZidy proZiva a podnéty vnima tro$ku jinym
zpusobem, ale piece jen, z Vaseho pohledu, mohl byste mi Fici, zda jsou
podle Vias hodiny tanené pohybové terapie pro seniory prinosné,
obohacujici?

M¢ se stalo, ze jsme tancili a ja jsem fikal tak a ted” budeme pohybovat
nohama a vedle mne sed¢la pani, vzdycky ji do toho stacionare nékdo v tichu
ptivezl, ona si sedla, zktizila ruce a divala se do stropu (pfedvadi). A takto
prozila celé dopoledne. Nepromluvila jediné slovo, nepohybovala se. A tak ji
tam nechali a ja jsem najednou pfiSel s hudbou a rytmem a tekl jsem
(energicky) ,,Tak, a pojd’te si pohybovat prsty, rukama a tak jako ja si sleduju
ty seniory, tak jsem si fikal, no aha, tak tahle pani se asi zapojovat nebude,
nevnima, tam to neptjde a j& mam takovy zvyk obcas, kdyz to jde, tak si ty
hodiny natd¢im na video. Béhem té hodiny jsem m¢él pocit, ze tato pani

skutecné nevnima a az najednou, jsem si pustil zaznamy a ptekvapilo mne, Ze

19



kdyz jsem fekl, Ze budeme pohybovat rukama, tak ta pani neznateln¢ zacala
pohybovat prstama. Kdyz jsem fekl, Zze budeme pohybovat nohama, tak ta
pani se n&jakym zptisobem zacala pohybovat s nohama. Rekl jsem si: ,, Tak
to ne, tahle pani vnima4, tahle pani mize. Takze pfisti hodinu jsem tuhle pani
vyzval Kk tanci, nenechal jsem ji tam sedét s hlavou nahoru, ona se na mne
podivala, usmala se a my jsme spolu zacali se pohybovat, tancit a ja jsem se
ji zeptal, jako odkud je a ta pani mi slovensky zacala odpovidat, Ze je ze
Slovenka a ja protoze umim Slovenky, tak jsem ji slovensky odpovidal. A
sestfiCky se divaly jako blazni, protoze fikaly ,,to neni mozné, ta pani sem
chodi mésic, nefekla tady jedno slovo, nechodi, sedi se zkfizenyma rukama a
jé& jsem najednou s ni zacal néco tancovat a to znamend ano! Rytmus, zajem,
jajsem si uvédomil, Ze to jde, takZe ja jsem naprosto piesvédcen, Ze s kazdym
je mozné navazat kontakt touto metodou a néjakym zptisobem ho aktivizovat.
Myslite si, Ze by méla byt taneéné pohybova terapie soucasti
aktivizacnich technik v pobytovych zarizenich?

Ja si myslim, Ze rozhodné, protoZe spojeni hudby, rytmu, pohybu a
reminiscence, protoze vétSina lidi chodila do tane¢nich a néjakym zpiisobem
se na hudbu pohybovala, od mladi. Je to spojené se Zivotem. TakZe by se
tanec dal zaradit mezi to specificno té prace se seniory, Ze dfiv bylo
normalni tancdit a chodit do tane¢nich? Ano! Tak proc to tedy nepodporovat
VvV tom seniorském véku, samoziejmé, ten pohyb musime pfizplsobit veéku,
handicapu, ale kazdy miize tancit a kazdy z toho ma dobry pocit. Dopomuze
k tomu i ta reminiscence. Je to Gizasna véc, ktera by méla byt podle mého
nazoru ve vSech zafizenich pro seniory. Tanec byl zpestfenim jejich
normalniho Zivota. Ne kazdy Strikoval, ne kazdy pekl buchty...Toto se nabizi,
ale téméf kazdy do téch tanecnich chodil. Pro¢ se to nenabizi? Myslim, ze
odpovéd’ je takova, ze je velmi malo lidi, ktefi by to se seniory takto d¢€lali....

Ja vam dékuji za rozhovor.
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1. Predstaveni terapeuta

Mgr. Lucie Derczenyiova, Ph. D.

MiiZete mi prosim Fici, jak dlouho se vénujete tanecné pohybové terapii
se seniory?

Tak aktualné se tane¢né pohybové terapii nevénuji, ale vénovala jsem se ji
pred Sesti lety intenzivné vlastné€ cely jeden rok. Pak jsem pracovala se
studenty na konzervatofi po tfi roky a momentalné skupinu nemam, nicméné
se pfiznam, ze ten vycvik tanecné-pohybové terapie se mi promitd dodnes do
mé praktické vyuky, protoze ja pracuji se seniory, ale neni to vedeno, jako
typicka terapeuticka skupina, ale maji to jako cviceni. Takze se asi vratime

k t¢ém zkuSenostem pred t€mi 6 lety.

Zxcastnila jste se odborného vycviku, ¢i kurzu?

Ano, ja jsem se zucastnila vycviku v letech 2004-2007, byl to tedy tiilety
vycvik, ktery poradala Asociace tane¢né- pohybové terapie- Tanteru. Byl
zaStitovan i tou Americkou a Evropskou asociaci.

V jakém zarizeni jste se tane¢né pohybové terapii vénovala?

Bylo to v Zivotu 90, to je zafizeni, které se vénuje seniorskym aktivitam, a
musim se pfiznat, ze pro¢ jsem tam vlastné skoncila, byl jeden z divodu, Ze
je to tedy velmi naroc¢na prace, ktera tedy neni kvalitn€ ohodnocena a po tom
roce, kdy jsem tam méla praxi, mi to uz troSicku vadilo. J4 jsem to délala
poctive, psala si vypisky a samoziejme jsem si platila i supervize tak, abych
splnovala ty profesni standardy a hlavné pak tam byl prostor, ktery jsem citila,
Ze nas omezuje, ze z mého pohledu uzZ mam dnes jiné naroky na to, jak by ta
tane¢né-pohybova terapie méla vypadat. Nez nékde zac¢nu ucit, tak chei vidét

ten prostor, kde se ta terapie bude konat. Ten prostor neni tfeba dostatecné
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velky, mize Vam tam kdokoli vstupovat, neni teda moznost ho uzavtit, tak
pro m¢ uz je to moment, kdy tanecné-pohybovou terapii nemtzu délat tak,
jak ja bych ji chtéla délat (...).

2. Klienti, se kterymi terapeut pracuje

Vénovala jste se tanené pohybové terapii se seniory. MiiZete mi prosim
Fici, o jakou skupinu seniori se jednalo?

To byly dichodkyné, které byly zdravé, nemély zadné diagnostikované
obtize. Takze ani naznaky pocinajici demence jste u nich nespatifovala? Ne,
m¢éla jsem $tésti, protoze to byly neuvétitelné oteviené a aktivni pani, které
se ni¢eho nebdly a vlastn¢ jsem si uvédomila, protoZze v t€¢ dob¢ jsem jeste
pracovala se studenty konzervatote, jsem méla tak dve rozdilné skupiny, coz
byla pro mé obrovska zkusenost, kdy jsem pracovala s mladymi lidmi, ktefti
se nachazeli Gplné v jiném stadiu, a seniorky se také nachézely v jiném stadiu
svého zivota. Ony nemély co ztratit, a tak se k tomu také stavély. Byly
nesmirné oteviené, ale samoziejmé, ze jsme se tam dotkli také citlivych
témat, napiiklad momentu smrti. Tim jak jsme to d¢laly deset mésict, tak
jsme na to téma naraZzely a citlive to oSetfovaly. Bylo to 1 t¢éma na supervizich,
kde jsem si uvédomila, Ze si to jednak cloveék musi zpracovat saim se sebou a
mit to téma zpracované, aby to ustal i s t€émi klienty. TakZe to byly zdravé,
akéni pani. Nemély teda ani Zadné pohybové onemocnéni? Vite co,
pohybové omezeni, ano, které bylo fyziognomicky dano, tim, Ze to bylo tim
stafim. Nepracovalo se na zemi, protoZe to téma smrti si spojovaly seniorky
S tim, Ze lezi na zemi. A K tomu jsem dosla, protoze oni tam méli workshopy
tykajici se téla a ptisly mi do hodiny celé nestastné, protoze oni je tam polozili
ihned na zem a zacali s nimi bezvladné manipulovat. Jedna pani z toho byla
uplné zoufald, protoze fikala, Ze se vypadala jako jeji matka, kam za ni

chodila do Ié¢ebny a i mé dochazelo, pro¢ my na tu zem nechodime.... Oni
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tu polohu vodorovnou vnimaji jinak. TakZze je tfeba jim nabidnout jinou
alternativu a jinou asociaci.

3. Zpusob prace s klienty

MiiZete mi prosim nastinit, jak vypada VaSe vedeni tanecné-pohybové
terapie s klienty?

Probihal ve struktufe tane¢né-pohybové terapie, aby to mélo vSech téch 5
nalezitosti. A na rozehiati jsem davala hudbu, ackoliv jsem byla ucena
pracovat i s tichem, ale u této skupiny jsem Casto pouzivala hudbu a musela
jsem ji vyladit na to, aby o ni na ni slySely- Sinatru, hudbu 20. 30. let, jo,
prosté hudbu, ktera je oteviela. A poté se vyvinulo n&jaké téma. Ty klientky
mi ty témata hézely... Ja jsem ve stejné dobé pracovala s tanecniky, kde se to
teda dolovalo, kde se pracovalo skrz tu vnéjsi formu dovnitt, kdy jsem jim
musela nabidnout néco, s ¢im aby védéli, ze maji pracovat. S klientkama se
nam tteba rozvinulo téma, kdy jsme §ly nahoru, doll, a objevily se tam
rozkvetlé kytky, barvy... Oni nemély zébrany, nefesily, jak u toho vypadaji,
coz vlastn¢ tesili ti tanecnici. Ale tady nezalezelo na tom, jak kdo vypada,
tady Slo o to poslouchat své télo. Pro ty seniorky to asi byla jedna z poslednich
moznosti, jak se s uritymi vécmi vyrovnat, jak je s nékym sdilet a uzaviit si
je pro sebe, osetfit. Hudbu jsem pouzivala jen na ten warm-up, na téma ne,
ale na zavér jsem zase pouZzivala hudbu. A pak jsme si samoziejme povidaly.
Tam je velmi dulezita ta reflexe, jak pro né, tak vlastné i pro toho terapeuta,
aby ta hodina méla v8echno to, co ma mit, protoze, kdybyste je pustila bez té
slovni vazby, tak si myslim, Ze ta hodina by nebyla ukoncena ani pro né, ani
pro Vas, jakozto terapeuta

Zajimalo by mne napiiklad, jaké metody a pomiicky pouZivate?
Nepouzivala jsem. Pomtickou bylo jen jejich télo. Pracovali s dechem,

S ptedstavou... Ony ty pomucky nebyly potieba. Je pravda, ze jsem nékdy
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tieba jako pomucku pouzila zidle, ale to zalezelo. Ony tak zjistily, ze 1 v této
pozici se jejich télo mize komfortné vyjadiovat (...)

Mohla byste se prosim podélit o principy, na kterych je program hodiny
vystavén?

Jednoznaéné to byl princip terapeutického vztahu a procesu, kdy si kazdy
uvédomoval stav svého téla, jak to t€lo souvisi s tim, co prozivaly, to co maji
vtom téle schované, co jim tam vyvstavalo, ale fekla bych, Ze ony Si
uvédomily, Ze si to miizou uzit tady a ted’, Ze ted’ je ten Cas tady pro né a ze
si mtizou v tom téle najit urcitou konformitu, obcas i ptes ten diskomfort k ni
dosly. Né&jaka nepiijemnost toho klienta dovede k né¢emu, 0 tom je i ten
terapeuticky vztah (...) Ony byly la¢né po kontaktu s druhymi, proto se tak
velmi oteviraly a ja jsem méla zase problém udrzet ty hranice, protoZe ja jsem
vidéla, Zze ony mne strasn¢ chtély a vtahovaly mne a mne to dost vysavalo.
Ten terapeut si musi urcit hranice, ano tady jsem ja, tady jste vy a tady uz tu
moji hranici pfekrocit nemuizete. To je diilezité, si nastavit ty hranice,

obecné u vSech cilovych skupin v pomahajicich profesich...

4. Nazory terapeuta

Prace s kazdou cilovou skupinou je odliSna, vy jste se vénovala, zajimalo
by mne tedy, jaka specifika prace v oblasti tane¢né- pohybové terapie vy
jako terapeut rozpoznavate?

Musite daleko vice respektovat jejich fyzické moZnosti. To urcité. Nebyt
S nimi tteba dlouho ve stoje, dat jim ten komfort, Ze miizou byt na téch Zidlich,
Ze tam se miZeme hybat. SpiSe jsem se zamé&fovala na malé pohyby. Jen
rukama, jen hlavou, spiSe nez ptredstavy velkych pohybii. A osvédcila se mi 1
ta asociace, kterou byly schopny ji naplnit, uvédomit to jejich omezeni, s tim

pracovat a nenutit je k nicemu. A velmi kiehka je i ta prace s podlahou... Oni
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se nachazeji ve fazi zivota, kdy si néco uzaviraji a to se samoziejm¢ v tom

pohybu promitne.

Se stafim prichazi mnoho zmén. Jedna se o zmény v oblasti socialni,
télesné a psychické. MiiZze podle Vas tanecné-pohybova terapie tyto
zmény, jako je napriklad ztrata socialnich kontakti, deprese, emocni
vypéti €¢i zdravotni zmény pomoci piekonat, zmiriiovat nebo je dokonce
odstranit?

Ja si myslim, Ze to velmi pozitivné piisobi, protoze ja jsem tam me¢la také
pani, kterd tam chodila, citila se sama, protoze pfisla o manzela. A ona tam
chodila velmi rada, protoze citila, Ze se s tim 1 vyrovnava, Ze to trauma, ktera
tam otevfe, ji nakonec pomuze se skrze to dostat a ulevi se ji. Ony tam
chodily rady, vzdy si tam pro sebe néco zpracovaly. Ptipadaly si, Ze jsou
krasné, rozkvetlé.

MuzZete mi sdélit, zda spatiujete jeSté néjaké dalSi wGcinky tanecéné
pohybové terapie pro tuto cilovou skupinu, se kterou pracujete?

(...) Ony skute¢né zjistily, ze se hybou, a ze skute¢né tancily, ony prostor
vyplnily pohyb, tak aby se v ném citily dobte, rozkvetly, byly krasné...Oni
se tady hybou a prekracuji n¢jaké své limity, aniz by si to tfeba néjak
uvédomovaly.

Je znamo, Ze kazdy proZiva a podnéty vnima trosku jinym zpiisobem, ale
prece jen, z VaSeho pohledu, mohla byste mi Fici, zda jsou podle Vas
hodiny tane¢né pohybové terapie pro seniory prinosné, obohacujici?

J& bych ftekla, ze urcité, protoze uz jenom tim, Ze se do téch hodin
vracely...Chodily tam rady, t&ily se na to a pohybové se nachazely i nové
prostory, kam to t€lo mohly dostévat, uzivaly si to, 1 kdyZ si tam zpracovavaly

n¢jaka sva témata, o kterych nechtély mluvit nebo tieba az pozdéji... A tak...
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Myslite si, Ze by méla byt tanené pohybova terapie soucasti
aktiviza¢nich technik v pobytovych zaftizenich?

Myslim si, ze urcité, urcité. Protoze to skyta takové neuvétitelné moznosti,
jak stémi lidmi miZete pracovat. J4 se vénuju tanci, vystudovala jsem
konzervatof, znam rizné techniky, takze ja si myslim, Ze ta tanecni terapie je
uzasn¢ rozpracovana struktura, které kdyz se drzite, tak Vas, samoziejme
dava mnoho pfistupt, jak z Vasi strany, tak toho klienta, takze ja to povazuju
za Uzasnou vec, ze ta tanené- pohybova terapie je, zvlasté pro ty seniory a
hlavné tedy pro seniory, ktefi jsou fyziognomicky limitovani, tak vlastné najit
I V tom omezeni, to jak se mohou vyjadfovat.

Dékuji Vam moc za rozhovor.

1. Predstaveni terapeuta

Mgr. Lucia Suplatova
MiiZete mi prosim Fici, jak dlouho se vénujete tane¢né pohybové terapii
se seniory?
Od septembra 2015, 3 x 45 min tyZzdenne, 1x so skupinou pasivnejSich
seniorov, 2x so skupinkou aktivnych
Zxcastnila jste se odborného vycviku, ¢i kurzu?
Som absolventka 4 -roéného vycviku pod asociaciou TANTER a absolvovala
som 8 hodinovy semindr s Janou Dusbdbkovou zameranym na TPT so
seniormi.
V jakém zarizeni se nyni tane¢né-pohybové terapii vénujete?
Centrum Socialnych sluzieb Naru¢ Zachrany v Bratislave

2. Klienti, se kterymi terapeut pracuje

Vénujete se tane¢né pohybové terapii se seniory. MuZete mi prosim Fici,

0 jakou skupinu seniori se jedna?
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Zmiesana skupina seniorov s réznym stupniom demencie, Alzheimerovovym
ochorenim,

Maji Vasi klienti jesté néjaka dalSi omezeni? Mam na mysli napriklad
pohybova omezeni, ¢i jina onemocnéni, kvili kterému je tifeba program
upravit?

Niektori st na invalidnom vozicku a niektori maju sluchové obmedzenia
rozneho stupiia

3. Zpusob prace s klienty

MiiZete mi prosim nastinit, jak vypada VasSe vedeni tane¢né-pohybové
terapie s klienty?

Kazdé¢ stretnutie ma pevnu Struktiru vychadzajuc z principov TPT. Givodné
privitanie klientov, rozohriatie v skupine, striedavé vedenie pohybu v skupine
, praca s pomdckami, uzatvorenie stretnutia, kratka verbalizécia a rozlicka
Zajimalo by mne napriklad, jaké metody a pomiicky po uzivate?
Vedeny Warm - up na uvedomenie si jednotlivych casti tela, Chase kruh:
vzajomné zdiel'anie pohybu v skupine, praca s pomdckou - zdiel’'anie pohybu,
improvizacia, pohybové metafory, praca na téme, ktord vyjde z poziadaviek
a rozpolozenia skupiny, zrkadlenie pohybu, Labanove principy : préaca s
priestorom , telom, silou a tvarom pohybu, relaxacia a zavere¢né uzemnenie.
Pomocky: lopty, overbally, Satky psychomotiricke, elastické gumy, papierové
taniere, padak, rztmické néstroje, stuzky

Mohla byste se prosim podélit o principy, na kterych je program hodiny
vystavén?

Pracujem v principoch TPT a to je doraz na integraciu jedinca vo vsetkych
oblastiach emociondlnej, socialnej, kognitivnje a fyzickej. Vychadzam s
principu prepojenia fyzickej a psychickej Casti ¢loveka. To, ¢o sa deje vnutri
- prezivanie sa odraza aj v jeho tele a jeho prejavoch a naopak pohybova

skusenost’ sa odraza na jeho psychickom stave. Pohyb je metaforou
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psychického stavu, situacie, spomienky. TPT pontika zdiefanie na pohybovej
aj verbalnej Grovni.

4. Nazory terapeuta

Prace s kaZzdou cilovou skupinou je odliSna, vy se vénujete seniorim
S jistym onemocnénim, ¢i omezenim, zajimalo by mne tedy, jaka
specifika prace v oblasti tanecné pohybové terapie vy jako terapeut
rozpoznavate?

Préca so seniormi spociva v 3 oblastiach.

Socidlna: tu sa pracuje hlavne na podpore socidlnej interakcie, zdielani a
vzajomnej podpore. Stertnuti aprebiehaju v skupine, pohyb sa zdiel’a, seniori
si zayiju spolo¢ny tanec a spolo¢ny pohybovy zazitok su validovani zo strany
terapeuta aj ostatnych ¢lenov skupiny a to prinasa pocit spolupatri¢nosti a
I'udskej blizkosti.

Fyzicka: v'daka pohybu si seniori znovu uvedomia svoje telo a za"yitky s nim
spojené, to prinaSa znovuobjavenie JA a pocit integracie. Pohyb a tanec
pomahaju ventilovat’ energiu, napitie , senior zdravou a prijemnou formou
posiluje a aktivizuje svoje telo. TPT stavia na pohyboch, ktoré senior vie,
bavia ho.

Psychologicka: v tejto oblasti sa kladie doraz na osobnl integraciu a
vyjadrenie emocii, v skupine sa zdiel'aji pozitivne aj negativne emocie.
Posiluje sa vlastna sebahodnota a dolezitost’ - cez vedienie a zdiel'any pohyb.
Rovnako je tu priestor na zdielanie spomienok cez pohybovi metaforu.

Se staiim prichazi mnoho zmén. Jedna se o zmény v oblasti socialni,
télesné a psychické. Miize podle Vas tanefné-pohybova terapie tyto
zmény, jako je napriklad ztrata socialnich kontakti, deprese, emocni
vypéti ¢i zdravotni zmény pomoci prekonat, zmirnovat nebo je dokonce

odstranit?
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Pohyb a tanec dok4dzu spomalit’ starnutie organizmu, vhodne vybrané
cviéenia na koordindciu, flexibilitu, priestorovi orientaciu podporuji zdravé
fungovanie aj vo vysSom veku. Socialny aspekt TPT som spomenula v
predoslom odstavci, stretnutia prebiehaju v skupine, senior je opét’ zacleneny,
vnimany a prijaty druhymi, je opdt sucastou skupiny a to podporuje
vzajomny socidlny kontakt a zmierfiuje strach zo samoty. TPT pomaha aj
ventilovat’ negativne emoécie zdravym sposobom ( napr.busenie do lopty,
dupanie nohami) a tym uvoliiuje napitie. Ja ddvam na stretnutiach priestor aj
na bezpeéné vyjadrenie verbalne, napr. klienti si mozu zanadavat, ak zvysok
skupiny suhlasi a nikomu to priamo neublizuje. Vel'a pracujem aj s dotykom,
ktory zmierfiuje strach zo samoty a izolécie.
MuZete mi sdélit, zda spatiujete jeSté néjaké dalSi acinky tanecné
pohybové terapie pro tuto cilovou skupinu, se kterou pracujete?
Velmi vidite'nou je aktivizacia klientov, zlepSenie pozornosti, bdelosti, a
zlepsenie nalady - humor a smiech st pritomné na kazdom sretnuti.
Je znamo, Ze kazdy proZiva a podnéty vnima trosku jinym zpisobem, ale
prece jen, z VaSeho pohledu, mohla byste mi Fici, zda jsou podle Vas
hodiny tane¢né-pohybové terapie pro seniory prinosné, obohacujici?
TPT nie je vhodna pre kazdého klienta a tiez nie skupinova TPT. Su klienti,
ktori cely zZivot nemali vztah k pohybu, k tancu, umeniu a nevyhovuje im
tento spdsob prace.
Myslite si, Ze by méla byt tanetné pohybova terapie soucasti
aktivizac¢nich technik v pobytovych zarizenich?

Vidim ddlezZitost’ v tom, aby v kaZdom zariadeni pre seniorov bola ponuka
TPT, ale aby si aj klienti mohli slobodne vybrat, ¢i im tento spdsob prace

vyhovuje a slobodne ho aj odmietnut’.

1. Predstaveni terapeuta
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2. Bc. Katerina GruSova

MiiZete mi prosim Fici, jak dlouho se vénujete tane¢né pohybové terapii
se seniory?

Od roku 2009, ale intenzivné az vlastné od loniského roku, kdy jsem zacala
vést naSe skupinky, od roku 2015.

Zacastnila jste se odborného vycviku, ¢i kurzu?

Tady u nas v domové probéhl kurzik pana Petra Velety a ten pravé probéhl
v dubnu 2009.

a drive jste se s tanecni terapii nesetkala nikde?

Mozna s néjakymi ndznaky.

V jakém zatizeni se nyni tanecné pohybové terapii vénujete?

Vénujeme se ji v domove pro seniory Sue Ryder.

3. Klienti, se kterymi terapeut pracuje

Vénujete se tane¢né pohybové terapii se seniory a to v ramci ergoterapie.
MiiZete mi prosim Fici, o jakou skupinu seniorii se jedna?

Jedna se o seniorky, které trpi stiedni az t€zSi formou demence, jsou to
imobilni klientky s uritymi fyzickymi postizenimi z divodu vé€ku nebo se

jedna o rtizné neurologické obtize.

Maji Vasi klienti jeSté néjaka dalSi omezeni? Mam na mysli napriklad
pohybova omezeni, ¢i jind onemocnéni, kviili kterému je tieba program
upravit? (Jaky to ma dopad na dpravu programu, ve srovnani s klienty,
ktefi trpi napfiiklad, cistou formou demence, a nemaji pohybové
omezeni? Jak se to odrazi na programu?

Odrézi se to na programu tak, ze kazda klientka by méla mit svého asistenta,
ktery ji pomaha s tim pohybem, vede vlastné ten pohyb, od rozcvicky, kdy

Klientim rozhybavame zapésti nebo klouby, protoze ty klientky nejsou
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schopné tak samostatné se pohybovat, takze potiebuji mit svého asistenta a
na pohyb vozickem, s vozickem hybeme, takze vSechno takhle dohromady.
A jest¢ mne teda napada i1 Casoveé zkracenéjsi je ta lekce, ten program, kdy
10-15 minut je takova rozcvicka a pak Cisté to tanceni.

Nyni jste mi krasné navazala na dal$i otdzku a tou je popis hodiny.

4. Zpusob prace s klienty

MiiZete mi prosim nastinit, jak vypada VaSe vedeni tanecné pohybové

terapie s klienty?

Nase tanecni hodina, je ptlhodina, je, kdyz damy pfijedou, tak se s kazdou
pozdravime, hezky ptivitdme, pfipomeneme si, kde jsme, co budeme délat.
Nejstarsi klientka, ktera se zacastni ma 100let a pak jsou to damy, kterym je
v pruméru kolem 90let, takze je to velmi vysoky vE€k, u nas v zafizeni maji
klienti primér okolo 80let. A pak si pustime néjakou ptijemnou hudbu na
rozcvicku, takovou, aby nebyla moc uspavaci, aby nam damy neusnuly,
protoze maji ty tendence a rozcvic¢ime se v podstaté od zapé&sti, ramen, kréni
patef promasirujeme jemné¢, potom procvi¢ujeme takhle i nohy a to trva
zhruba téch 10 minut a pak pokracujeme hlavni ¢asti, kdy vybirdme melodie
podle nalady i1 ro¢niho obdobi a podle toho, co maji damy rady. Nékdo ma
rad n¢jakeé klasické tane¢ni tony, n€kdo ma rad Karla Gotta, je to také 1 podle
nalady terapeuta.

TakZe hudba je hodné variabilni?

Ano je hodné¢ variabilni, snaZime se to obménovat, ptes klasickou hudbu, po
popularni, ale tak, aby byla vzhledem k v€ku, aby ty damy mély pojeti, kdo
jim zpiva, kdo jim hraje, jednd se o takové reminiscencni prvky, nepoustime
soudobé zpévaky, ale naptiklad toho Gotta, Halu, Simonovou, Matusku. My

totiz tady ty klienty zndme, zabyvame se jejich biografii a vime, kdo ma co
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rad, to je takové nasSe specifikum a podle toho vybirame, takze ja tfeba vim,
ze klientka dobfe reaguje na waltz, tak ji pustim melodii, na kterou se tento
tanec tanci a vice se probere, protoZe ta nam tfeba usina nebo piisobi, Ze spi,
pii té lekci, ale vnima a tfeba ji vedeme ruce, Ze ma zaviené oc€i, ale my vime,
Ze vnima.

TakzZe je to docela naro¢né, pro nas, jako jinou vékovou skupinu, my
jsme vyrustali uz v jiné dobé, ale ¢lovék si musi nastudovat véci z té
doby...

Kdyz jsme tady mladsi- terapeuti a asistenti, tak musime troSicku mit
potuchy, co se poslouchalo v jaké dobé, ale ono je to velmi ptijemné a ¢lovek
se tim sam vzdélava, kdo je napiiklad mladsi ro¢nik, tak aspon vime, jaka
hezkd hudba teba byla diive. A ono se to tak opakuje, pouzivame naptiklad
i lidové pisni¢ky, mame tady i kroj, ktery si kolegyné obCas vezme, snazime
se 1 zapojovat n¢jaké pomucky, jako $atky, rumba koule, podle muziky a
podle nélady.

TakZe hodina je vidy zaloZena na néjakém hudebnim doprovodu a
kromé Satki, obleCeni a rumba Kkouli, pouZivate jesté néjaké dalsi
pomicky? Zajimalo by mne napiiklad, jaké metody a pomiicky
pouZivate?

Satky, pak mame n&jaké hudebni nastroje, chrastici, takze kdyz pustime
rumbu, sambu, néco takového, tak si k tomu, néco zarachtame, takze je to
zaroven 1 takova muzikoterapie. Nékdy 1 obleCeni, ne vzdycky, ale nasi
peCovatelé na to dbaji. Vzdy kdyz jdou damy na program, tak maji korale.
Hez¢i halenku, nékdy jednou za ¢as, tak maji i sukni nebo jim ptehodime pies
nohy Satek, aby mély pocit, ze maji sukni, protoZe na to ty lidi s demenci
reaguji Iépe, pochvalime je, zZe jim to slusi a samy dbame na to, abychom byli
pekné obleceni a mam v planu n¢kdy udélat, jakoby prodlouzenou, ze my

asistenti se pfevlékneme za muze, ze budeme mit oblek, klobouk, kravatu,
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motylka, a ddmy budou v Satech, v sukni a udélame si tane¢ni dopoledni
vecirek. My tady hodné pracujeme jakoby s tou reminiscenci a s biografii,
takze to si myslim, ze ty damy muze osvezit a pobavit.

Mohla byste se prosim podélit o principy, na kterych je program hodiny
vystavén? Obecné, co tady dodrzujete, principy terapie, a hodiny nebo
kdyzZ feknu slovo princip, tak co se Vam vybavi v souvislosti s tim, co
tady s klienty délate?

Tak, jestli to chapu spravné, tak aby to pro ty klientky bylo pro pobaveni a
pro procvi¢eni, troSicku 1 fyzioterapie, ale zaroven 1 trosku
psychoterapeuticky vliv, i kdyz nejsme nikdo psychoterapeut, i ta
reminiscence, ddmy rady tancily, vSechny se dotkly tance, hudby, takze
vzpominani na mladi.

A obecné, kdyZ se Fekne princip, tak napriklad respektovani prav
uzivatelii, nedélame co je jim nepFijemné, respekt lidské duastojnosti?
Ano samoziejmé, to me nenapadlo fici, protoZe s tim pracujeme automaticky.
Vzdycky na tu hodinu ty ddmy jdou s tim, ze chtéji, peCovatelé se jich vzdy
ptaji. Klient je vzdy sezndmen s tim, jaka je aktivita, co se bude dit. Je to na
ném, princip moznosti si vybrat. Klient tady mize byt, ale nemusi se
zucastnit, je pasivni, pozorovatel, ale nezicastni se piimo.

To jsem nékde Cetla, Ze tane¢ni terapie i pohyb miiZe byt vniman, jak
pasivné, tak aktivné, Ze pusobi, na v§echny, pasivné i aktivné, i zrakem...
Dékuji, nyni pristoupime k poslednimu bloku rozhovoru, pokud neméte

jesSté néjaké prispévky k tomuto tématu.

5. Ndzory terapeuta

Prace s kazdou cilovou skupinou je odliSna, vy se vénujete seniorim
S Jistym onemocnénim, ¢i omezenim (imobilni klientky, s pokrocilym

stadiem demence), zajimalo by mne tedy, jaka specifika prace v oblasti
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tanecné pohybové terapie vy jako terapeut rozpoznavate? Vim, Ze jsme
na tuto otazku narazily na zacatku rozhovoru, ale mé by zajimalo to
specifi¢no té prace?

Urcité u seniortt s demenci s fyzickym postizenim je to klidnéjsi forma
terapie, nez jak by to bylo u mladych lidi, u mladsich seniorfi, nemizou
vyuzivat nohy, takZze my jim asistujeme, je zde velkd mira asistence, nas
pracovniki a asistentti, je zde kratsi ta hodina, protoze je to hodné unavujici,
nesmime prekrocit, to aby to nepiineslo né¢jaky negativni pocit.

Mne je$té napadla dopliujici otazka, Stalo se Vam nékdy, Ze klientka se
rozplakala, byla rozrusSena, néco se ji vybavilo a bylo to pro ni
neprijemné? Pri pohybu nebo diky hudbé?

Ne, zatim negativni zkuSenost nemdm, naopak spise pozitivni.

Se stafim prichdazi mnoho zmén. Jedna se o zmény v oblasti socialni,
télesné a psychické. MiZe podle Vias tanecné pohybova terapie tyto
zmény, jako je napiiklad ztrata socialnich kontaktd (rodina nefunguje),
deprese, emo¢ni vypéti ¢i zdravotni zmény pomoci prekonat, zmirnovat
nebo je dokonce odstranit?

Takovou zkuSenost nemdm Uplné, myslim, ze vSechny ty damy, které
dochazeji, tak rodina relativné funguje a mnozi si to uz ani neuvédomuyi, ale
damy piisobi, Ze ta lekce na né plisobi dobie, Ze se usmivaji, nesetkala jsem
se tady s negativnim pocitem, ale nedokazu odpovedét.

TakzZe klienti se tu citi dobrie?

Ano, my se s klienty viddme kazdy den, takze je t€zké nyni urcit, co na né
vice pisobi, jestli jsme to my jako terapeuti nebo je to hudba a ta kombinace
toho vseho, Ze provozuji néco piijemného s nékym, koho znaji, tak je to
pozitivni. Pfinos vidim pozitivni.

Takze obecné pro seniory jsou ty hodiny pfinosné.
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MiiZete mi sdélit, zda spatifujete jeSté néjaké dalSi wGcinky tanecné
pohybové terapie pro tuto cilovou skupinu, se kterou pracujete?
Urcité, rozpohybovani se na néco piijemné, coz je hudba, potom tieba i
ergoterapeut tam najde svoje misto, kdy se zaméiuje na sobé&stacnost, na
jemnou motoriku, kdyz se pracuje napiiklad s pomiickami, anebo kdyz se
clovék oblékne hezky a jde na néco jiného, nez je zvykly. Poté také
reminiscence, na to se da navazat. Jaké to bylo za mlada, kazdy chodil do
tanecnich...
Tu tanecni terapii zamérujete ve Vasem zarizeni na reminiscenci, obecné
na vzpominani, na zazitek...
Ano, piesn¢ tak.
Je znamo, Ze kazdy proZiva a podnéty vnima troSku jinym zpisobem, ale
prece jen, z Vaseho pohledu, mohla byste mi Fici, zda jsou podle Vas
hodiny tane¢né pohybové terapie pro seniory prinosné, obohacujici?
Tu zpétnou vazbu nemame slovni, ale tim, co pozorujeme, miizeme fict, Ze je
to pro klienty pfinosné a obohacujici.
Myslite si, Ze by méla byt tanecné pohybova terapie soucasti
aktivizac¢nich technik v pobytovych zatizenich?
Myslim si, Ze jo, vidim v ni pfinos, musi byt klienti ochotni, nemtiZe to jit pte
klientovu nevuli, ale ta star§i generace rada tancovala, vSichni chodili na
zabavy, a Caje a 1 zpivali, je to hezka soucast fyzioterapie, a je nejlepsi kdyz
se vSe déla ptirozene, aby pohyb vychézel ze Zivota lidi. Nemélo by se nic
délat umeéle.
Je fajn, kdyz je moznost vybéru, na co chtéji chodit.
Napada Vas jesté néco, co byste chtéla dodat?Asi ne.

1. Predstaveni terapeuta
Mgr. Pavel Bi¢
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MiiZete mi prosim Fici, jak dlouho se vénujete tanecné pohybové terapii
Se

seniory?

Tanecné pohybové terapii se seniory se vénuji piiblizné 3 roky.

Zxiéastnil jste se odborného vycviku, ¢i kurzu?

Ttilety vycvik v tane¢né-pohybové terapii (TANTER), dale naptiklad kurzy
pod

vedenim Suzi Tortora, Linni Deihl, Miriam R. Berger, Janet Kaylo, atd.

V jakém zatizeni se nyni tane¢né pohybové terapii vénujete?

Oasis Rehabilitation and Nursing - Centre Moriches, NY, USA (Domov pro
Seniory), Senior Day Care in Westbury, NY, USA (Denni Stacionar)

2. Klienti, se kterymi terapeut pracuje

Vénujete se tane¢né pohybové terapii se seniory. MiiZete mi prosim Fici,
0 jakou

skupinu seniori se jedna?

Jedna se o otevienou skupinu tanecné-pohybové terapie, smiSenou z hlediska
veku

(zpravidla 65 - 90 let) a z hlediska druhu postiZzeni (omezeni hybnosti po
nehodach, mrtvicich, Parkinsonova choroba, demence, ALS) v poctu 8 - 15
klientd.

Maji Vasi klienti jeSté néjaka dalSi omezeni? Mam na mysli napriklad
pohybova

omezeni, ¢i jina onemocnéni, kvili kterému je tif‘eba program upravit?
Program se zamétuje na skupinu s riznymi druhy postiZeni, vétSina klientt je
na

voziku, ostatni Clenové sedi na Zidlich. V zasad¢ je snahou respektovat
omezeni

kazdého jedince (hybnost je zna¢n€ omezena).
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3. Zpiisob prace s klienty
MiiZete mi prosim nastinit, jak vypada VasSe vedeni tane¢né-pohybové
terapie s
klienty?
Tanecné-pohybova terapie je vedend na zakladé struktury a potieb klientd,
nikoliv konkrétnich technik. Kazdé setkdni ma klasické tii zdkladni faze -
warm
up, theme, closing (rozehtati, téma a ukoncéeni). Ve skupin¢ je jeden hlavni
terapeut a dale dva az tii asistenti. Za¢ina se s pozdravem a piedstavenim
vSech ¢lent skupiny doprovdzené pohybem, riznymi charakteristickymi
pohyby
klienttl. Dale se pokracuje v rozehiivani riznych ¢asti tela, at’ uz téch, které
se vyuzivaji, tak i téch, které se nevyuzivaji. Pro fazi rozehtivani se
vybiraji zpravidla pohyby klientl (terapeut ¢i asistent vidi pohyb a piesune
pozornost na klienta, ktery ho vykonava, potom pohyb pfevezme a s pomoci
ostatnich klientl modifikuje). Prvni fdze miize mit mnoho rtznych podob,
pro
skupinu je ale dilezité pracovat s riznymi ¢astmi svého téla (coz se pozdéji
projevuje v moznosti komunikace s ostatnimi), paméti a percepci. V druhé
fazi
(téma) se pracuje s hudbou. Ta se vybira na zaklad¢ celkové energie skupiny.
Pokracuje se v rozehtivani a také se pracuje s rytmem a komunikaci. Skupina
pracuje v kruhu, kde terapeut a asistenti se snazi podnécovat klienty
individuélné, tedy vstupuji do kruhu a pracuji s klienty individualné.
Podporuje se individudlni vyjadifeni kazdého klienta. Energie skupiny ¢asto
osciluje, a proto se ¢asto méni i hudebni skladby. Pti zavére¢né fazi se stahuje

pozornost Ze skupiny na klienta a nasleduje zpétna vazba a ukonceni. Skupina
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tanecné-pohybové terapie je zaméfena kolem potieb klienta, avSak neni
pfedem

naplanovana.

Zajimalo by mne napriklad, jaké metody a pomiicky pouZzivate?
Vyuzivame hlavné metody zrcadleni, které vytstuji v pohybovém naladéni
na

klienta nebo celé¢ skupiny, pracuje se s metodami na posileni paméti
(repetice),

spontanni expresi na hudbu, metodami na podporu dynamiky a rytmu.
Jedinou

pomiuckou je hudebni ptehravac.

Mohl byste se prosim podélit o principy, na kterych je program hodiny
vystavén?

Nase setkani jsou postavena na zékladnich principech tane¢né-pohybové
terapie:

1. Symboliky a metafory pohybu, kdy pohyb reprezentuje Self kazdého
jedince.

2. Duivéra k terapeutovi a skupiné, neboli terapeuticky vztah v pohybu -
kazdy klient se pohybuje jinak napiiklad v nezndmém prostiedi nebo v
prostiedi,

které je pro n¢€j bezpecné.

3. Neustald interakce mezi t€lem a mysli - zména na pohybové pohybové
urovni miZe mit impakt na fungovani celého organismu a vice versa.

4. Vytvéteni kreativniho pohybu v improvizaci miiZze mit terapeuticky

efekt.
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4. Nazory terapeuta
Prace s kaZzdou cilovou skupinou je odliSna, vy se vénujete seniorim s
jistym
onemocnénim, ¢i omezenim, zajimalo by mne tedy, jaka specifika prace
v oblasti
tanecné pohybové terapie vy jako terapeut rozpoznavate?
Prace je zaméfena s ohledem k specifikum seniorské populace. Pracuje se
zejména
s pohybem jako takovym, paméti, improvizaci, komunikaci a socidlni
interakci.
Se staFim prichazi mnoho zmén. Jedna se o zmény v oblasti socialni,
télesné a
psychické. MiiZe podle Vas tane¢né pohybova terapie tyto zmény, jako je
napriklad ztrata socialnich kontakti, deprese, emoc¢ni vypéti ¢i zdravotni
zmény
pomoci piekonat, zmirniovat nebo je dokonce odstranit?
To je individualni. Tanecni terapie nemuiZe télesné problémy odstranit, avSak
muze zmirnit dopad zmén v oblasti psychické a socidlni. Zna¢na cCast
problémi je
pohybové
terapie je mozné byt soucasti skupiny, komunikovat s ostatnimi, mit moznost
Se
bezpecné projevit, ¢i relaxovat.
MiiZete mi sdélit, zda spatiujete jeSt€¢ néjaké dalSi ucinky tanecné
pohybové

terapie pro tuto cilovou skupinu, se kterou pracujete?
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Vidim zna¢nou zménu hlavné v komunikaci klient, nejsou nadale jen
pasivnimi

piijemci pomoci, ale snazi se aktivnéji komunikovat s persondlem i rodinou.
Nemohu fici pfesn€, protoze nemam moznost srovnani kontrolni skupiny.

Je znamo, Ze kazdy proZiva a podnéty vnima trosku jinym zpasobem, ale
prece

jen, z Vaseho pohledu, mohl byste mi Fici, zda jsou podle Vas hodiny
tanecné pohybové terapie pro seniory prinosné, obohacujici?

Pohyb a tanec je souc¢ast nasich zivotu. Je pomérné smutné, jak se vlivem
fyzickych zmén, nedostatkem pohybu a nedostate¢nou stimulaci pomalu
odtrhujeme

ze spolecnosti. Seniorsky v€k by nemél byt spojovan pouze s o¢ekavanim
smrti.

Tane¢né-pohybova terapie zprosttedkovava kontakt se skupinou lidi, kteti
jsou v

se stejném stadiu Zivota. SnaZi se obohacovat pohyb a tedy i zachovavat
schopnosti a dovednosti, které¢ jsou s pohybem svazané. Dava moznost se
sebevyjadiit a sdilet zivotni zkuSenosti.

Myslite si, Ze by méla byt tanecné pohybova terapie soucasti
aktivizacnich

technik v pobytovych zarizenich?

Urc¢ité ano.

1. Predstaveni terapeuta

Be. Katerina Honzirek Hanzlikova
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MuZete mi prosim Fici, jak dlouho se vénujete tane¢né-pohybové terapii
se seniory? Tanecn¢ pohybové terapii se seniory se vénuji ¢tvrtym rokem.
Zacastnila jste se odborného vycviku, ¢i kurzu?
Ano. Absolvovala jsem pedagogickou fakultu Univerzity Palackého, obor
Tanecni a pohybové terapie v ramci celozivotniho vzdélavani. Déle pak
psychoterapeuticky vycvik Taneni a pohybové terapie, ktery porada
asociace TANTER v Praze.
V jakém zarizeni se nyni tane¢né pohybové terapii vénujete?
Nyni pracuji se seniory v Domové dlstojného stafi Betanie v Brneé-
Malomeéficich a v Domové pokojného stari Kamenna - Diecézni charita Brno.
5. Klienti, se kterymi terapeut pracuje
Vénujete se tane¢né pohybové terapii se seniory. MiiZete mi prosim Fici,
0 jakou skupinu seniori se jedna?
Pracuji se dvémi skupinami, z ¢ehoz jedna skupina jsou seniofi s lehkou
demenci a druhé seniofi s pohybovym omezenim. Déle pracuji individualng
se seniory s tézkou demenci.
Maji Vasi klienti jesté néjaka dalSi omezeni? Mam na mysli napriklad
pohybova omezeni, ¢i jina onemocnéni, kviili kterému je tieba program
upravit?
Jedna se hlavné o pfiznaky demence a pohybovd omezeni, tzn. Ze seniofi
nemohou jiZ smysluplné komunikovat pomoci slov, jsou trvale upoutani na
lizko, nemohou chodit sami (pouzivaji choditka nebo voziky), trpi artrozou
apod.
6. Zpiisob prace s klienty
MuZete mi prosim nastinit, jak vypada VaSe vedeni tane¢né pohybové
terapie s klienty?
Se skupinou za¢iname vzdy pfivitacim ritudlem. Casto nasleduje rozehiati a

rozpohybovani celého téla vedené bud’ mnou nebo klienty samotnymi. Po
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prodychani nasleduje cast terapeutickd, kdy ma kazdy jednotlivec moznost
ostatnim sdé¢lit slovné ¢i pohybem, co pravé potiebuje. Hleddme spole¢na
témata, popiipad¢ zplisoby, jak se vzajemn¢ oSetfit i si pomoci. V této ¢asti
pouzivame Casto 1 pomucky. Hodinu zakoncujeme opét ritualem.

S jednotlivci potom pracuji vice strukturované nebot’ se jedna o tézce
dementni seniory. Po pfivitani zkouméame, co klient v danou chvili potiebuje
a nabizim mu rtizné pomiicky k podpoie a aktivizaci.

Zajimalo by mne napiiklad, jaké metody a pomucky pouzivate?
Pouzivam metody Labanovy ananlyzy, dale pak model chaceovského kruhu.
Z pomucek potom pouzivam psychomotorické Satky, barevna pirka, stuhy,
natahovaci gumy, padidk, m&kké micky, rizné hudebni nastroje vytvartejici
rytmus, hudbu.

Mohla byste se prosim podélit o principy, na kterych je program hodiny
vystavén?

Program se velmi Casto vytvaii az v pribéhu hodiny, podle potieb klientd,
muzu tedy fici, ze jde o jakysi princip improvizace, ktery vyzaduje neustalé
zptitomnéni terapeuta. Dale mlize byt za princip povazovan proces zmény,

prace se zmeénou v pohybu. Principy Labanovy analyzy apod.

4. Nazory terapeuta

Prace s kazdou cilovou skupinou je odlisnd, vy se vénujete senioriim
S jistym onemocnénim, ¢i omezenim, zajimalo by mne tedy, jaka
specifika prace v oblasti tane¢né pohybové terapie vy jako terapeut
rozpoznavate?

Prace se seniory je pro mne zaloZena zejména na vzajemném sdileni, kdy
kazdy jednotlivy €len zaziva pocit dilezitosti ve skupiné. Pohyb je jiZ vniman
Casto bolestivé a s ndmahou, pracuje se tudiz hodné s bolesti a s pfekonanim

bolesti. Specificka je také prace s paméti a vzpominkami. Castym tématem je
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zhodnocovani a zakoncovani zivota, bilancovani. Vyrovnavani se se samotou
a smutkem.

Se stafim prichazi mnoho zmén. Jedna se o zmény v oblasti socialni,
télesné a psychické. MuZe podle Vas tanecné pohybova terapie tyto
zmény, jako je napriklad ztrata socialnich kontakti, deprese, emo¢ni
vypéti ¢i zdravotni zmény pomoci prekonat, zmirniovat nebo je dokonce
odstranit?

Tanecni a pohybovou terapii vnimam zejména jako podpiirnou terapii, ktera
v pripad¢ seniord, kteti se dostavaji k psychoterapeutické praci a pfimo na
psychoterapii jen ziidkakdy, dava obrovsky smysl. Z mé vlastni zkuSenosti
muzu fict, Ze TPT rozhodné pomaha zmény spojené se stafim piekonat a
zmirnovat.

MiZete mi sdélit, zda spatifujete jesté néjaké dalSi ucinky tanecné
pohybové terapie pro tuto cilovou skupinu, se kterou pracujete?

Jako velmi dlleZitou spatiuji u TPT se seniory moZnost spo¢inout v daném
okamziku na daném misté. Byt pln€ pfitomni a tuto pfitomnost si uzivat.
Dochazi také k vétsi sebediivéfe a napravé obrazu o sobé samém. Jako
dilezitou vidim i moznost vyjadfit svobodné sviij nazor, ktery je respektovan
a nehodnocen.

Je znamo, Ze kazdy proZiva a podnéty vnima trosku jinym zpiisobem, ale
prece jen, z VaSeho pohledu, mohla byste mi Fici, zda jsou podle Vas
hodiny tane¢né pohybové terapie pro seniory prinosné, obohacujici?
Bezesporu.

Myslite si, Ze by méla byt taneéné pohybova terapie soucasti
aktiviza¢nich technik v pobytovych zartizenich?

Ano.
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