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ABSTRAKT

Tato prace se zabyva vyuzitim tanecné - pohybové terapie jako podptrného prostredku
k posileni télesné rovnovdhy u seniorti s demenci. Cilem vyzkumu je ovéfit, zda cilené
pohybové aktivity mohou pfispét ke zlepSeni fyzického stavu a souCasné pozitivné ovlivnit
emocni stabilitu klienti.

Teoreticka cast obsahuje zékladni principy tane¢né - pohybové terapie, vénuje se tématu
starnuti, demence a vyznamu pohybu ve vys$Sim véku. Zaroven je zde zpracovana také
problematika chlize a rovnovéhy.

Prakticka cast vymezuje cile prace, vyzkumné otazky a hypotézu. Popisuje rovnéz
pouzitou metodiku a prubéh skupinovych setkani terapie. Zavérecna ¢ast se zaméiuje na
vyhodnoceni ziskanych dat pomoci testi a dotazniki, které sledovaly zmény v oblasti

rovnovahy a emocniho prozivani.



ABSTRACT

This thesis focuses on the use of dance movement therapy as a supportive method
to enhance physical balance in seniors with dementia. The aim of the research is to explore
whether structured physical activities can help improve physical condition and also have
a positive impact on emotional stability.

The theoretical part introduces the key principles of dance movement therapy and
discusses topics such as aging, dementia, and the importance of physical activity in older age.
It also includes information about walking and balance problems, which often affect older
adults.

The practical part defines the main goals, research questions, and hypothesis. It
describes the applied methodology and the process of group sessions carried out through dance
movement therapy. The final section is dedicated to evaluating data gathered through tests and

questionnaires focused on changes in balance and emotional experience.
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Uvod

Stafi je zivotni etapou, kterd s sebou pifindsi pfirozené zmény v oblasti fyzického
1 psychického fungovani. U seniort s demenci jsou tyto zmény Casto vyraznéjsi — dochazi nejen
ke kognitivnimu oslabeni, ale 1 ke zhorSeni télesné koordinace a rovnovahy. Ztrata stability
v pohybu mize vést k obavam z padl, omezeni sobéstacnosti a postupnému snizovani kvality
zivota. Tato prace se zam¢fuje na vyuziti taneéné - pohybové terapie jako nastroje k posileni
télesné rovnovahy u seniori s demenci. Soucasné zkoumad, zda zlepSeni fyzické rovnovahy
muze pozitivné ovlivnit i emocni stabilitu.

Cil préace jsem si vybrala proto, Ze véfim v propojeni fyzického a psychického stavu
¢loveka. Domnivam se, Ze zlepseni fyzické kondice miize ptispét k dusevni pohod¢ a stejné tak
psychicka rovnovaha miize podpofit motivaci a chut’ k pohybu. Tento vzajemny vztah mé
inspiroval k hlub§imu zkoumani a praktickému ovéteni vlivu pohybu na celkovy stav ¢lovéka,
zejména v kontextu prace se seniory s kognitivnim oslabenim.

Téma jsem zvolila také na zakladé osobni i profesni zkusSenosti s touto cilovou skupinou.
Vyznamnym podnétem pro mé vSak byla i vlastni zkusenost s do¢asnym narusenim rovnovahy,
diky niz jsem si mohla Iépe uvédomit, jak vyznamnou roli hraje stabilita téla v kaZdodennim
zivoté. Pravé tato osobni zkuSenost ve mné probudila hlubsi zdjem o propojeni pohybu
a dusevni pohody zejména u lidi s demenci. V této praci vychazim jak z poznatkli z odborné
literatury, tak se opirdm o zazitky z konkrétni prace se seniory s demenci, které mi poskytly

cenny pohled na moznosti podpory jejich kvality Zivota.



TEORETICKA CAST



1 Tanec¢né - pohybova terapie

Zékladnim principem taneéné¢ - pohybové terapie je propojeni mezi pohybem
a emocemi. V tanecni a pohybové terapii je tanec chapan predevsim jako forma pohybu — neni
kladen diraz na estetiku, ale na jeho hlubsi vyznam, na ktery je nahlizeno z psychologického,

sociologického a historického hlediska. (Payne, 2011)
1.1 Historie tane¢né - pohybové terapie

Tanec je pfirozenou soucasti lidského zivota uz od samotného pocatku civilizace.
Od pradavna byl vyuzivan jako prostfedek vyjadieni v ritudlech, obfadech a oslavach — slouzil
k uctivani boht, ptechodovym ritudlim i1 spole¢enskému propojent lidi.

Za zakladatelku moderniho tance ve 20. stoleti je povazovéna Isadora Duncanova
(1877-1927), ktera byla inspirovana ptirodou. Pro Duncanovou pramenil tanec z vnitiniho
impulsu, ktery byl podnétem k dalSimu pohybu. Jeji tanec byl typicky jednoduchosti
a pfirozenosti. Mezi dilezité prvky moderniho tance patiil pfirozeny emocni projev,
spontannost pohybu a védomi téla. (Cizkova, 2005)

V Americe ptisobila Marian Chaceova (1896-1970), ktera stala u zrodu Americké
asociace tanecni terapie ADTA. Byla ucitelkou tance a soustiedila se na individualni pohybovy
projev a jeho propojeni s duSevnim stavem. Pozd¢ji se vénovala préci s pacienty na klinikach
a spolupracovala s psychology a psychiatry v psychiatrické 1écebné ve Washingtonu. Jeji prace
byla zakladem pro vyuziti taneéné - pohybové terapie ve zdravotnictvi. (Cizkova, 2005)

Vyznamnou osobnosti ve vyvoji tance a pohybu byl Rudolf Laban (1879-1958), ktery
pusobil ve Velké Britanii. Laban se zabyval praci s pacienty v Exeteru ve Velké Britanii.
Vypracoval odbornou analyzu pohybu — Labanova analyza pohybu, které byla aplikovana ve
zdravotnictvi a lécebné terapii. Pfinosem jeho prace byl systematicky popis a kategorizace
zpusobu pohybu, jimZ obohatil diagnostiku a hodnoceni zmén v pritbéhu terapeutické prace.

(Payne, 2011)
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1.2 Definice tane¢né - pohybové terapie

,»lanecn¢ - pohybova terapie vyuziva tanecni a pohybové uméni jako terapeuticky
prostiedek ke komplexni integraci osobnosti.“ (Benicek in: Benickova ,2017, s. 36)

Ptesna definice podle EADMT (Evropskd asociace taneéné - pohybové terapie):
,»lanecn¢ - pohybovou terapii mizeme definovat jako terapeutické vyuziti pohybu za ucelem
roz§ifeni emocni, kognitivni, fyzické, spiritudlni a socidlni integrace jedince. (Benicek in:
Benickova, 2017, s. 37)

Pti terapeutickém procesu dochézi k uvédomovéni vlastniho téla s pohyby a emocemi, které
s nimi souviseji. Diky tomu mizeme 1épe porozumét souvislosti s aktualnim stavem a tomu,
jak nase pocity ovliviuji nase t¢lo 1 vnimani prostoru kolem nas. (Benicek in: Benickova, 2017)

V tanecné - pohybové terapii mohou spontdnné vyvolané pohybové reakce navodit
asociace s minulymi udalostmi a umoznit jejich opétovné proziti. Tim si jedinec miize uvédomit
potla¢ené emoce a pocity spojené s témito zazitky a diky jejich novému proziti je 1épe pochopit
a zpracovat. (Payne, 2011)

Jedné se o cilené pusobeni na dusSevni procesy, osobnost, funkce a vztahy, které ma

pomoci ziskat nahled, uvédoméni a ptipadnou zménu zazitych vzorct. (Dosedlovéa, 2012)

1.3 Cile tane¢né - pohybové terapie

Tanecné - pohybova terapie pomaha ¢lovéku se vyjadfit, projevit a porozumét sobé
samému skrze télo. Terapie podporuje védomé vnimani vlastniho téla a napomaha pti vnimani

druhych lidi. (Benicek in: Benickova, 2017)
Dle Dosedlové se tanecné - pohybova terapie snazi dosdhnout téchto cilt:

e emocni a fyzickd integrace jedince,

e védomi téla, hranic a jeho vztahu k prostoru,

e realistické vnimani vlastni pfedstavy o téle,

e akceptace a zpusoby zvladani napéti v téle, uzkosti, stresu a potlaCované energie,
e schopnosti identifikovat a vyjadfovat své pocity bezpe¢nym zptisobem,

e obohaceni pohybového repertoaru,

e pomoc pii kontrole impulsivniho jednani.
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Cilem tanecné¢ - pohybové terapie je odkryvani emoci, které nelze vyjadfit slovy,
a objevovani novych zplsobl prozivani a vniméni sebe sama. Podporuje psychomotoricky
vyvoj a pomahd k odstranéni patologickych stereotypli, blokii v chovani nebo pohybu.

(Dosedlova, 2012)

1.4 Vybrané metody tane¢né - pohybové terapie

V tane¢n¢€ - pohybové terapii jsou vyuzivané riizné pfistupy a techniky télesného
pohybu a neverbalniho vyjadieni. Jednotlivé metody propojuji prvky tance, rytmu, improvizace
1 terapeutického zaméru a jsou pfizpisobeny konkrétnim potfebam klienta. Nasledujici ¢ast

ptedstavuje piehled vybranych metod, které se pouzivaji v ramci tane¢né - pohybové terapie.

Labanova analyza pohybu

Rudolf Laban, tanecnik, choreograf a tanecni teoretik, vytvofil podrobny systém pod
nazvem Labanova analyza pohybu LMA, pomoci kterého Ize pozorovat, analyzovat
a zaznamendvat pohyb. Tato analyza je nastrojem k vyuziti v mnoha oblastech, jako napiiklad
v psychoterapii, fyzioterapii a herectvi. (Dosedlova, 2012)

Systém se zamétfuje na popis toho, jak Clov€k vyuziva své télo, silu, vahu a energii
ve vzajemném propojeni s prostorem a ¢asem. Sledovani pohybu se také zamétuje na osobni
prostor ¢lovéka okolo jeho t&la, ktery se nazyva kinesféra. (Cizkova, 2005)

Kinesféra je dosazitelna vzdalenost od téla, aniz by ¢lovék udélal krok. Rozd¢lujeme ji
na malou, kterd je v piimé blizkosti t¢la, stfedni, kterd se pohybuje ve vzdalenosti lokti

a na rozsahlou, ktera je tak daleko, kam jedinec dosahne. (Cizkova, 2005)
Ve sledovani a analyze pohybt vyuzil Laban nasledujici kategorie:

e Télo — ¢im pohybujeme (Casti téla, télesné tvary, symetrie, asymetrie a rozdéleni pohybu
v téle);

e Usili — jak se pohybujeme (&as, vaha, prostor a pribéh télesného pohybu);

e Prostor —kde se pohybujeme (osobni nebo vnéjsi prostor, irovné pohybu, smér pohybu,
dosah do prostoru, prostorové déje);

e Tvar—s ¢imnebo s kym se pohybujeme (vztah mezi ¢astmi téla, vztah mezi jednotlivci,

vztah k okoli: pfedmétiim, k prostoru).
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Pozorovani pohybu pomoci téchto kategorii ndm umoznuje citlivéji rozpoznat rozsah
pohybového chovani klientl, jejich silné i1 slabé stranky, které se projevuji v pohybovych

navycich, kvalité Gsili a ve zptisobu, jakym se pohybuji v prostoru. (Payne, 2011)
Laban definoval pohybové vzorce na 8 zakladnich usili:

Tlacent,
OpraSovani,
Krouceni,
Tukant,
Svihani,

Piimé klouzani,

Udefteni,

®© N kWD =

Vznaseni se.

Definovana Gsili provadi kazdy jedinec na urcité irovni béhem dne. Jedna se o soubor
prvka zakladnich pohybt. Tento model popisuje, jak se ¢lovék pohybuje. Kazdé tsili je

kombinaci tfi faktort: prostor, vaha, ¢as. (Newloveova, Dalby, 2016)
Psychomotorika

Psychomotorika je cilend pohybova aktivita, kterd se zamétuje na proZitek z pohybu.
Podporuje poznévani vlastniho téla, vnimani okolniho svéta a rozvoj vnitinich prozitki
spojenych s pohybem. Cilem je formovat a rozvijet osobnost cloveka skrze pfirozeny prozitek
radosti z pohybu, her a télesnych cvieni se zamérem podpofit celkovou télesnou, dusevni,
socialni a duchovni rovnovahu. (Blahutkova, 2015)

Psychomotorika pomaha 1épe porozumét osobnosti clovéka, coZ nam umoziuje
ptistupovat k nému individudlné a podle jeho konkrétnich potteb. Vyuziva se jako néstroj pro
posilovani osobnosti a zvySovani pozornosti, pficemz podpora psychické odolnosti napoméaha
hlubsimu pochopeni vyznamu sebereflexe, rozvoji sebediivéry, zvySovani aspiracni urovné
a celkovému posileni vykonové motivace jedince. (Blahutkova, 2015)

Vramci svého plsobeni vyuzivd psychomotorika jednoduché hry, aktivity
s pohybovymi pomitickami, kontaktni prvky, muzikoterapeutické postupy a relaxa¢ni techniky.
Pti realizaci hernich Cinnosti je zapotiebi, aby zapojeni ¢lenové spravné porozuméli pravidliim
hry. Docili se tak pozitivniho pfinosu pro osoby zapojené do ¢innosti, ale i pro mentora, ktery

muze rozvijet vzdjemnou spolupraci s klienty. (Blahutkova, 2015)
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Psychomotorické aktivity mohou slouzit jako terapeuticky nastroj v ramci
kinezioterapie, predevs§im v oblasti psychomotorické terapie. Tato metoda podporuje prozivani,

vvvvv

(Blahutkova, 2015)

Autenticky pohyb

Autenticky pohyb je terapeutickd metoda vyvinuta Mary Starks Whitehouse (1911—
1979), kterd propojuje spontanni pohyb s hlubinnou psychologii C. G. Junga, zejména
s technikou aktivni imaginace. Jedna se o proces, kde je zapotiebi hlubokého vnitiniho
naslouchani, které postupné vede k neplanovanému vyrazovému pohybu. V praxi se ucastnici
pohybuji se zavienyma oc¢ima, naslouchaji vnitinim impulzim a prozivani, nechavaji své télo

voln¢ se hybat a zaméiuji se do svého nitra. (Chodorowova, 2006)
M. S. Whitehouseov4 rozliSovala dvé formy pohybu:

- hybat se“ - umyslny pohyb na védomé urovni, ktery je fizeny z ,,ja*;

- ,,byt hyban“ — spontanni pohyb, ktery vznika bez védomého timyslu. (Cizkova, 2005)

Zrcadleni

Pritkopnici této metody byla Marian Chaceova (1896—-1970), ktera pomoci interakce
v pohybu navazala na klienta a rozvijela tim pohybovy dialog, ¢imz byla schopna rozsiftit
pohybovy potencidl klienta. Principem zrcadleni je schopnost terapeuta naladit se na klienta,
tento proces se nazyva Kkinestetickd empatie. Pii pohybu klienta se terapeut snazi
synchronizovat a napodobovat klientovo pohyby tak, aby je mohl dale rozvijet. Podstatnou roli
v tomto procesu je vytvoieni vztahu s klientem, aby doslo ke vzdjemné a stimulujici interakci.
Cilem reflektovani pohybtli je navazani divéry a pocitu piijeti. Tato metoda je vhodna pro
navazani komunikace s klienty, ktefi maji potiZe s verbalni interpretaci a navazanim kontaktu.
(Cizkova, 2005)

Na rozsifeni a zménu télesného projevu pomoci zrcadleni se také zameétila Trudi
Shoopova (1903-1999), kterd pracovala s psychotickymi pacienty. Pomoci pozorovani
a napodobovani pohybti klientil byla schopna se klientiim pfibliZit a pochopit tak jejich vnitini
prozitky. Skrze objevovani pohybovych moznosti a zkoumanim emoci provedla své klienty

ontogenetickym vyvojem. (Dosedlova, 2012)
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1.5 Formy tanecné - pohybové terapie

Skupinova terapie

Setkani skupinové terapie se provadé¢ji v kruhu, hlavné na zacatku a na konci terapie.
Schéma v kruhu dodava klientim pocit chranéného prostoru, bezpecnych hranic a je dilezité,
ze se klienti mizou vzijemné vidét. Skupinové setkdni za¢ind jemnym protahovanim
a zkoumanim moznosti pohybt jednotlivych ¢asti téla. Terapeut navazuje kontakt s klienty tak,
ze reaguje na jeho pohybové vzorce a ptizplsobuje sviij vlastni pohybovy styl. Terapeut
zamétuje pozornost na klienty a zamérné vybird pohyby a impulzy, které se ve skupiné objevuji.
Klienti jsou postupné vyzvani k tomu, aby sami iniciovali pohyb, ktery ostatni clenové skupiny
nasledné napodobuji. Zaméteni na télesné prozivani a pohyb napoméha k rozvinuti témat, které

se béhem procesu objevi.
Toto zahajovaci kolo mé nékolik funkei:

Zahtati, rozhybani a prociténi téla,
Uvolnéni napéti,
Rozpoznani atmosféry ve skupingé,

Naladéni na atmosféru ve skuping,

A o e

Zvoleni tématu, které by mohlo byt ve skupiné rozpracovano.
Individualni terapie

Individuédlni setkani maji podobny charakter jako setkani skupinova, avSak svou
pozornost soustfedi na jednotlivce, coZz umozZnuje hlubSi praci s pohybovym projevem

a rozvojem pohybovych moznosti.
Témata, kterd se objevuji v procesu tanecné - pohybové terapie:

1. Zvysena pozornost k ur€itym ¢éastem téla,
2. Pohybové vzorce, které jsou kulturné pochopitelné,

3. Idiosynkratické pohyby.

Idiosynkraticky pohyb je jedine¢ny a osobity pohybovy projev jednice, ktery se
vymyka béznym pohybovym vzorcim. Pod timto pojmem si mizeme piedstavit nepiirozeny
pohyb, jako je napiiklad samovolné zkrouceni konéetin do nepiirozenych poloh. (Cizkova

2005)
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1.6 Tanecné - pohybova terapie u senioru

Starnouci populace se ¢asto potyka s neptfijemnymi zménami spojenymi s Ubytkem sil,
poklesem vykonnosti a pocity bezmoci, nejistoty ¢i strachu. Tanecné - pohybova terapie diky
své pozitivni atmosfétfe a zaméfeni na prozivani ptitomného okamziku pomahé znovu probudit
chut’ do zivota, dodava energii, podporuje motoriku a otevird prostor pro navazovani novych
socialnich vztahii. (Dosedlova, 2012)

Tanecn¢ - pohybova terapie u seniorti predstavuje piistup vyuzivajici pohyb k podpote
emocni, kognitivni, socialni a fyzické integraci ¢lovéka. Tane¢né - pohybové terapie ma
predevsim psychologicky a socialni vyznam, nikoliv esteticky. Zamétuje se na podporu zdravi,
rozvoj psychosocialnich schopnosti a zlepSeni kvality Zivota, zejména u osob s chronickym
onemocnénim. Z pohledu podpory fyzického zdravi seniori se tane¢né - pohybovéa terapie
zamé&fuje piedevsim na obtiZe spojené s pohybovym aparatem. Cvic¢ebni programy vychazeji
z prvki télesné vychovy a ve skupinovych aktivitaich zahrnuji uvolfovaci, protahovaci,
posilovaci a vyrovnavaci cviky. Tyto prvky napoméhaji udrzeni kloubni pohyblivosti
a prispivaji ke zmirnéni funkénich poruch pohybového systému. Tanecné - pohybova terapie je
casto doprovazena hudbou — od klasickych skladeb az po rytmické bubny — ¢imz dochazi
k propojeni hudebniho a pohybového média. Pohyb miiZe byt veden terapeutem nebo ponechan
na individualnim vybéru ucastnika, coz podporuje tvofivost a spontanni vyjadieni. Casto se
také kombinuji obé formy pfistupu. Vyuzivanym prvkem pohybové aktivity pfi praci se seniory
je také soutéz nebo hra, kterd je organizovéana tak, aby se mohlo zapojit co nejvice klientt.
Klienti diky pohybovym aktivitam zaroven zazivaji pocit uspechu a dochazi u nich k posileni

sebeduvery. (Holczerova, Dvotackova, 2013)
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2 Oblasti souvisejici se starnutim a starim

Tato kapitola se zaméfuje na klicové aspekty starnuti a stari jako dulezitych etap
lidského zivota. Pfedstavuje biologické, psychické i socialni zmény, které starnuti provazeji,
a zaroven poukazuje na demografick¢ promény a spolecenské dopady starnouci populace.

Cilem je pfiblizit komplexitu procesu starnuti a jeho vyznam pro jednotlivce i celou spolecnost.

2.1 Starnuti

Starnuti je dlouhodoby, pfirozeny a biologicky dany proces, ktery se vyznacuje
poklesem adaptacni schopnosti organismu a ubytkem jeho funkénich rezerv. V tomto obdobi
zivota neni vyjimkou, ze lidé stejného kalendainiho véku se mohou vyrazné liSit svym
biologickym stafim. Podle vétSiny odbornikd v oblasti gerontologie ovliviiuji délku lidského
zivota z 60—70 % genetické predpoklady a z 3040 % vnéjsi faktory, jako je prostiedi a zivotni
styl. (Stilec, 2004)

Starnuti 1ze obecné rozdélit do dvou procesi. Prvnim jsou pfirozené biologické zmény
souvisejici s vékem, které probihaji bez ohledu na aktuélni zdravotni stav nebo vlivy prostiedi.
Druhy proces naopak odraZzi konkrétni zdravotni stav jedince, jeho klinické projevy jako
primarni starnuti, zatimco starnuti ovlivnéné zdravotnim stavem jedince oznacuje jako starnuti
sekundarni. Pfestoze se primarni a sekundéarni starnuti mohou jevit jako odlisné procesy,
ve skutecnosti spolu Gzce souviseji a vzajemné se ovlivituji. Nemoc a vnéjsi stresové podnéty
mohou vyrazné urychlit pfirozené starnuti organismu. Naopak i samotny proces fyziologického
starnuti miZe zdsadn¢ ovlivnit zdravotni stav jedince a jeho schopnost reagovat na stres. Prib¢h
starnuti, zejména ve vztahu k délce zivota, je izce spojen se zdravotnim stavem, mirou
kazdodenni aktivity, kvalitou Zzivota, mirou nezavislosti, kognitivnimi funkcemi,

demografickymi ukazateli a pocitem §tésti. (Stilec, 2004)
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2.2 Starnouci populace

Starnuti neni jen osobni zalezitosti, ale v poslednich desetiletich se stalo dilezitym
tématem celé spolecnosti. Nazory Ceské populace dle publikace Sak a Kolesarové (2012)
ukazuji, ze obavy lidi spojené se starnutim se nejcastéji tykaji zdravotnich potizi a s nimi
souvisejicich omezeni. U vice nez poloviny lidi se objevuji obavy z finan¢ni a existencni
nejistoty, kdy starnuti a stafi prinaseji ekonomicka omezeni, a starobni dichod ¢asto nestaci
na pokryti zakladnich vydaji spojenych s kazdodennim zivotem. Dal$i negativni ocekavani
spojena se starnutim se tykaji obav ze ztraty socidlnich kontaktl, oslabeni socialni identity
a omezeni moznosti zit zplisobem, ktery odpovida vlastnim predstavam.

Demograficka Setfeni jasn¢ ukazuji, jak se v poslednich desetiletich promeénila struktura
populace. Dlouhodobé je patrny trend starnuti obyvatelstva, ktery je zpiisoben pfedevsim
dvéma hlavnimi faktory — poklesem porodnosti a prodluZzovanim stiedni délky Zivota.
(Slepicka, Mudrak, Slepickova, 2015)

Starnouci populace se dnes stava z jednim z celosvétovych problémi. VEkova struktura
obyvatelstva se postupné promeénuje — roste podil osob starSich 60 let, zatimco podil mladSich
15 let se sniZuje. Starsi v€kové skupiny zaznamenavaji rychlejsi rist neZ populace jako celek.
Podle prognéz dal§iho vyvoje poctu a vékové struktury obyvatelstva bude podil starSich osob
v populaci i1 nadale rist. Zasadni roli v demografickém vyvoji sehraje nartst podilu osob
starSich 70 let. Dopad téchto zmén na celkovou strukturu populace bude spocivat v tom, Ze
do roku 2050 vyrazné€ poklesne pocet obyvatel v mladsich vékovych skupinach, zatimco pocet
star§ich osob bude nadale nartstat. Vzhledem k takovému vyvoji populace lze ptredpokladat, ze
se zvysi nad¢je doziti ve vysSim veku. Starsi populace bude v priméru ve lep§im zdravotnim
stavu, avSak ve vétsi mife bude trpét chronickymi a degenerativnimi onemocnénimi. Tento
vyvoj povede ke zvySeni celospolecenskych ndkladl, zejména v oblasti vefejného zdravotnictvi
a socialnich sluzeb. Jednim z klicovych cilti vysp€lé spolecnosti by proto mélo byt zajisténi
distojného stafi, nejen po finanéni strance, ale i z hlediska kvality Zivota. Dle Ceského
statistického utradu se do roku 2050 ptiblizi podil osob ve veku nad 65 let jedné tfetin€ a pocet
obyvatel se starSich 85 let se zvysi pétindsobné. (Holczerova, Dvotrackova, 2013)

Zrychlujici se starnuti populace pifinasi fadu politickych, ekonomickych 1 socidlnich
vyzev. Proto je stale podstatnéjSi zaméfit se na postoje spole¢nosti vii€i seniorim, na jejich

vnimani sebe sama a na samotny proces starnuti. (Ptackova, Ptacek a kol., 2021)
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2.3 Stari

Starnuti a stafi spolu izce souviseji, avsak jsou to dva odlisné procesy, které se vzajemné
prolinaji a je dtlezité je rozliSovat.
Stari predstavuje zavére¢nou fazi ontogeneze, tedy ptirozeného vyvoje lidského zivota. Je
vysledkem postupnych involu¢nich zmén, které se projevuji jak na funkeni, tak i morfologické
urovni. Tyto zmény probihaji riiznou rychlosti v zavislosti na biologickych charakteristikach
jedince a zéaroven vykazuji vyraznou individualni variabilitu. Vysledkem je tzv. stafecky
fenotyp, ktery je dale formovan fadou faktord, vCetné Zivotniho prostiedi, zdravotniho stavu,
zivotniho stylu, socioekonomickych podminek i psychologickych aspekti, jako jsou aspirace,
sebehodnoceni, schopnost adaptace a pfijeti role spojené se starnutim. (Engelova, Lepkova,

Muchova, 2013)
Vagnerova (2007) rozd¢€luje stati do dvou obdobi:

- Obdobi raného stari (60-75 let),
- Obdobi pravého stafi (75 let a vice).

Postoj ¢loveka ke starnuti 1 ke stafi jako zivotni etapé je vysoce individualni. Nékteti
lidé vnimaji tuto fazi pozitivné — jako obdobi klidu, zivotni zralosti a emo¢ni vyrovnanosti. Jini
J1 mohou proZivat s pocity ménécennosti, zejména pokud se obtiZzn€ vyrovnavaji se ztratou

drivéjsSich kompetenci. Proces adaptace na stafi ma razny pribéh, ktery je Casto ovlivnén

vnéjSimi stresovymi faktory i zménami fyzického a psychického stavu. (Vagnerova, 2007)
Télesné zmény ve stari

Proces télesného tpadku je individualni a zavisi na rozsahu, zdvaznosti i rychlosti jeho
projevi. Je ovlivnén dédi¢nymi dispozicemi a vlivy vnéjsiho prostiedi, které se béhem zivota
starnouciho jedince postupné nakumulovaly. Polymorbidita je typickym znakem nemocnosti
ve staii a oznacuje vyskyt vétsiho poctu riiznych chronickych onemocnéni. (Vagnerova, 2007)
Vyznamné jsou zmény smyslového vniméani. U zraku dochédzi ke zméndm v zaostfovani
na rtizné vzdalenosti, dochdzi k ubytku sluchové ostrosti a k poklesu ¢ichového a chut'ového
vnimani. Méni se rychlost reflexti na vizualni a akustické podnéty. Nastava ubytek svalové
hmoty a dochdzi ke zméné postoje a chlize. VSechny télesné i funkéni zmény se odrazeji

na vzhledu a chovani seniora. (Dvotackova 2012)
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Psychické zmény

V obdobi stafi dochazi k riiznym zméndm v oblasti psychickych funkci. Nékteré zmény
ovliviiuji biologické faktory, jiné jsou podminény ptisobenim psychosocialnich vlivil. Casto se
jedna o vzajemnou interakci obou faktort. U starSich lidi se méni jejich chovani, prozivani
a uvazovani. Ve staii dochazi ke zméné vétSiny kognitivnich funkcei. Typickym ptiznakem je
celkové zpomaleni psychickych funkei, zhorSeni paméti, pozornosti, také kvality zrakového, ¢i
sluchového vnimani. V procesu starnuti dochadzi k poklesu intelektovych schopnosti.
Vyraznéjsi pokles kognitivnich kompetenci miize vyznamné ovlivnit kvalitu zivota, zejména
pokud omezuje schopnost samostatn¢ fungovat bez pomoci druhych. Dilezitou roli u starSiho
Cloveka hraje kognitivni resilience, ktera se projevuje ve schopnosti a odolnosti zvladani
riznych obtizi. (Vagnerova, 2007)

r__z

Zmény emoc¢niho proZivani

Proces starnuti s sebou ptinasi dvé zdanlive protichlidné zmény: na jedné strané nastava
celkové uklidnéni, zpomaleni a oslabeni, které se projevuje nejen v oblasti emoci, ale i v dalSich
slozkach psychiky. (Jednim z divodi mensi intenzity emocionalnich reakci miize byt niz§i mira
mozkové aktivace.) Na druhé stran¢ vSak dochazi ke zvySené citlivosti na urcité podnéty ¢i
jejich souhrn, roste emociondlni nestabilita a klesa schopnost zvladat zatéz, coz se muze
projevit obtizemi pfi vyrovnavani se s ndroénymi situacemi. (Vagnerova, 2007)

Zmény v emoc¢nim prozivani ve stafi mohou byt ovlivnény 1 né€kterymi osobnostnimi
vlastnostmi, které posiluji tendence k ur¢itému zplisobu reagovani. Napiiklad jedinci s vyssi
mirou neuroticismu maji vétsi sklon k negativnimu emoc¢nimu ladéni, coz vyplyva ze zvysené
uzkostnosti a emocni lability, Naopak lidé s vyS$i mirou extraverze maji obvykle pozitivnéjsi
emocni naladéni. (Vagnerova, 2007)

V obdobi pozdniho stafi se zhorSuje emocni regulace a byva obtiznéjsi regulovat emoce
a emocni rozladéni. S pfibyvajicim v€kem dochazi k oslabeni exekutivnich funkci, coz vede
ke snizené schopnosti kontroly a fizeni vlastniho proZivani i chovani. Ubytek schopnosti
ovladat jednani se projevuje naptiklad neklidem, tizkosti a strachem nebo apatii a nezajmem.
V dusledku vSech omezeni a postupnych zmén osobnosti dochazi k omezeni z4jm1, nékdy az

ke ztraté motivace. (Vagnerova, 2007)
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Socidlni zmény

V disledku biologickych, psychickych a socidlnich zmén dochdzi ve staii Casto
k postupnému vyclenovani starSich lidi ze spolecnosti. To piinasi obtize v navazovani novych
ptatelskych ¢i partnerskych vztahi a zaroven zvySuje strach z osamélosti a opusténosti.
(Dvorackova 2012) S postupujicim veékem dochazi ke ztrat¢ fyzickych a psychickych
schopnosti, coz obvykle vede ke zméné Zivotniho stylu a potiebé pomoci. Sobéstacnost cloveka

se snizuje a stava se zavislym na pomoci druhych. (Vagnerova, 2007)

2.4 AKtivni a zdravé starnuti

Aktivni zivot a aktivni stdrnuti znamend, Ze ¢lovék usiluje o udrzeni vysoké kvality
svého zZivota. Kvalita zivota neni jen individualni zaleZitosti, ale tizce souvisi také s prostiedim,
v némz lidé¢ Ziji, a s napliiovanim jejich potieb a ocekavani.

Muze byt vnimana jako vysledek ptisobeni vzajemné propojenych faktort, jako jsou
socialni podminky, zdravotni stav, ekonomicka situace a zZivotni prostiedi. Kvalita zivota je
vnimana jako ukazatel celkového stavu jedince a poméha posuzovat efektivitu zdravotnich
a psychosocialnich intervenci. (Holczerova, Dvotackova, 2013)

Fenomén starnuti populace se zacal vyrazné¢ projevovat uz v 50. letech minulého stoleti.
Analyzou této skute¢nosti se zacaly zabyvat vyznamné mezinarodni instituce. V této souvislosti
byly vypracovany strategie, jak na tento trend spoleenského vyvoje reagovat a hledat feSeni
pfinosna jak pro spole¢nost, tak pro samotné seniory. Koncept aktivniho starnuti se zacal
formovat od 90. let 20. stoleti pod vlivem Svétové zdravotnické organizace (WHO). Diiraz byl
kladen na vztah mezi aktivitou, zdravim a aktivnim starnutim. WHO definovala aktivni starnuti
jako ,,proces zajisténi optimalnich ptilezitosti pro zdravi, Gc¢ast na Zivoté spolecnosti a bezpeci
s cilem zajistit co nejlepsi kvalitu Zivota starych.” (Slepicka, Mudrék, Slepickova 2015)

Dobry zdravotni stav a aktivni péce o zdravi prodluzuji dobu zivota ve zdravi a patii
mezi klicové faktory, které oddaluji nastup obdobi zavislosti a zhorSené sobé&stacnosti ve staii.
Péci o vlastni zdravi a pfipravu na staii je tfeba podporovat a zaroven realizovat odpovidajici
strategie nejen v oblasti zdravotnictvi, ale také ve vzdélavani, socialni sféfe a v neposledni fad¢
1 v oblasti sportu a pohybovych aktivit. Svétova zdravotnickd organizace se ve svych

dokumentech nezameétuje pouze na medicinské pojeti zdravi, ale vénuje pozornost také
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spolecenskym faktortim, které piispivaji k jeho udrzeni a podpote. (Slepicka, Mudrak,
Slepickova, 2015)

Aktivni starnuti predstavuje plnohodnotné a smysluplné prozivani zivota i ve vysSSim
veku, zahrnuje odpovédny piistup ke zdravi, zivot v bezpeci a dlistojnosti a moznost aktivné se
zapojovat do spolecenského déni. Aktivni starnuti napomahd snizovat riziko socialniho

vylouceni a podporuje zaclenéni seniortt do spolec¢nosti. (Holczerova, Dvotackova 2013)
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3 Demence

Demence patii mezi organickd onemocnéni mozku a predstavuje skupinu dusSevnich
poruch, jejichz hlavnim znakem je ziskany a vyznamny ubytek kognitivnich funkci — zejména
paméti a intelektu, zplisobeny onemocnénim mozku. Jedna se o syndrom, ktery zahrnuje celou
fadu pfiznakl nejen z oblasti kognice. Postupné dochazi k celkové degradaci dusevnich
schopnosti, snizuje se schopnost vykonavat bézné denni Cinnosti a nemocny se stava zavislym
na pomoci okoli. V pokrocilém stadiu vede demence az ke ztrat¢ sob&stacnosti a potiebé péce
ze strany rodiny, socidlnich sluzeb nebo zdravotnickych zatizeni. Mezi nejvyraznéjsi a Casto

prvni projevy patii poruchy kognitivnich funkci. (Jirdk a kol., 1999)
Podle Jirdka syndrom demence zahrnuje tyto piiznaky:

e deteriorace intelektu,

e poruchy paméti,

e poruchy orientace,

e poruchy soudnosti a schopnosti abstraktniho myslent,
e poruchy pozornosti a motivace,

e poruchy chapani

e poruchy korovych funkei — fatické poruchy,

e poruchy chovani,

e poruchy emotivity,

e poruchy osobnosti, degradace osobnosti,

e poruchy vnimani.

3.1 Charakteristika symptomi demence dle Jiraka (1999)

Intelektova deteriorace je standardni pfiznak demence, ktery se projevuje sniZzenim
intelektu. K tomuto jevu dochdzi i v pribehu normalniho starnuti. Pomoci psychometrickych

testd je vSak mozné rozliSit stupeni snizeni intelektu. V pribehu demence dochéazi ke zhorSeni
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deteriorace intelektu. U nékterych typi demence je tento jev plynuly, u jinych probiha

ve skocich.

Poruchy paméti se mohou projevit v riznych oblastech. Patii mezi nejnapadnéjsi
projevy a Casto prvni ptiznaky rozvijejici se demence. Typickym projevem poruch kratkodobé
paméti je neschopnost bezprostfedniho vybaveni n¢kolika nazvl predmétu po jejich precteni.

Postizeni maji obtize se zapamatovanim novych jmen a ziskdvanim novych védomosti.

Poruchy orientace se Casto objevuji jiz v ranych fazich demence, pfi¢emz nejcastéji jde
o naruseni orientace v Case a prostoru. Pacient se naptiklad miize ztratit na mistech, ktera diive
dobfe znal. V pokrocilych stadiich onemocnéni dochéazi i1 k dezorientaci v osobé, kdy si

postizeny neni jisty svou identitou.

Poruchy soudnosti a abstraktniho mysleni souvisi se snizenim intelektu. V diasledku
téchto poruch nejsou schopni systematického uvazovani, nejsou schopni si naplanovat postup

vvvvvv

kriticky pohled na sebe i své okoli.

Poruchy pozornosti a poruchy motivace jsou pro demenci pomérné typické. V casnych
stadiich se objevuji vyrazné obtize se soustiedénim. Postizeni postupné ztraceji zdjmy,
piestavaji sledovat tisk, rozhlas ¢i televizi a v pozdéjSich fazich se prestavaji zajimat 1 o své

blizké a okoli.

Porucha chapani byva u dementnich pacientli poruSena velmi vyrazné. Zejména
v pokrocilych stadiich demence nejsou postizeni schopni porozumét ani zakladnim informacim
¢i jednoduchym pokynim. V disledku atrofie senzorickych oblasti dochazi k poruchdm

smyslového vnimani, kdy postiZeni nejsou schopni rozeznavat jednotlivé predméty nebo tvafte.

Poruchy korovych funkci se objevuji Casto u demenci, a to v oblasti poruchy tvorby feci
(afazie) nebo porozumeéni feci, takzvané fatické poruchy. Dochédzi ke zpomaleni nebo
zjednodus$eni projevu. PostiZzeny neni schopen komunikovat srozumiteln¢, komoli slova, mluvi
nespravn¢ gramaticky nebo neni schopen porozumét mluvené feci. Objevuje se také
neschopnost porozumét psanému textu (alexie) nebo se pisemné vyjadiit (agrafie). Dementni
pacienti nejsou schopni vykonavat urcité tikony, jako naptiklad odemknout klicem zdmek nebo

se obléknout. Tento jev se nazyva apraxie.

Poruchy chovani patii k obvyklym ptiznakiim demence. Pacienti maji potize vychazet

se svym okolim, mohou byt vice konfliktni a nesnaSenlivi. Velmi casto se projevuje
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hypoaktivita a bradypsychismus. Pacienti mohou vykazovat konfliktni chovani, zvySenou
podrazdénost a znamky neklidu ¢i agitovanosti. Projevuji se potize s dodrzovanim osobni

hygieny, v pokrocilych stadiich se objevuji potize se zadrzovanim moci i stolice.

Poruchy emotivity se projevuji jiz v Casnych stadiich, kdy se postizeni stavaji emocné
otupélymi, objevuje se vyrazné omezeni v citovém prozivani. Druhym jevem muze
nepfiméiena emocni reaktivita, kdy se zhorSuje schopnost ovladani vlastnich emoci. Postizeny
mohou mit tendence k nepfiméfenym afektim vzteku, projeviim litosti a smutku. Muze se také

projevit uzkostna nalada az deprese.

Poruchy osobnosti se projevuji v degradaci osobnosti az po totalni rozpad osobnosti.
V priibéhu choroby se méni povaha pacienta. Dochézi k celkovému oplosténi, otupéni vyssich
citll a ztraté¢ zajmu. Objevuji se agresivni tendence, psychomotoricky neklid, vzrista nedtivera
a pacienti ¢asto obvinuji své okoli. V terminalnim stadiu dochédzi k vyraznému rozkladu

osobnosti, kdy pacient zcela ztraci schopnost sebeobsluhy a je pln¢ zavisly na péci druhych.

Poruchy vnimant se projevuji u pacienti s demenci v podobé¢ halucinaci, pacienti byvaji
podeziivavi a mohou se objevit i paranoidni bludy. U nemocnych dochazi k iluzivnimu

vnimani, kdy prozivané situace vnimaji jinak, ¢i s emo¢nim podbarvenim. (Jirdk a kol., 1999)

3.2 Typy demenci

Atroficko-degenerativni demence

Je degenerativni onemocnéni mozku, které se projevuje snizenim poctu nervovych
bunék, sniZzenim poctu spojii nervovych bunck. Jedna se o poruchu funkce nervovych bunék.
Pii neurodegenerativnich procesech dochazi k naruSeni pfenosu bunécnych informaci
na rtiznych urovnich nervového systému, v jehoz disledku dochazi k poruseni funkce mozku.
Mezi formy téchto demenci patii Alzheimerova choroba nebo Parkinsonova choroba. (Jirdk

a kol., 2009)
Ischemicko-vaskularni demence

Onemocnéni vznikd na podkladé poSkozeni cévni, které ma za nasledek poskozeni
mozkové tkané. Jednd se zejména o mozkové infarkty — odumteni urcitého okrsku mozkové

tkan¢ z divodu nedostatecného prokrveni. (Jirdk a kol., 2009) Ischemicko-vaskularni demence
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ma obvykle nahly zacatek a jeji pribcéh byva kolisavy. Postizeni psychickych funkci neni
rovnomérné a nékdy mtize dojit 1 k doasnému zlepSeni nebo stabilizaci stavu. (Vagnerova,

2014)
Symptomatické demence

Vznikaji v duasledku celkovych onemocnéni organismu a postizeni CNS. Pri¢inou
mohou byt zadnétlivd onemocnéni, tirazy mozku nebo také intoxikace. Mezi tyto demence 1ze
zatadit napiiklad demence infekcni, traumatické nebo metabolické. Vyskytuji se Castéji

v mladém véku. (Jirak a kol., 2009)

3.3 Stadia rozvoje demence dle Vagnerové (2014)

Prvni stadium

Lehka demence — objevuji se mirné poruchy paméti, zejména kratkodobé. Postizeni
mivaji potize s vybavovanim slov. Dochazi také k vykyviim v Casové orientaci a pii orientaci
obvyklych problémt. Mysleni byva zpomalené¢ a mize byt narusena i schopnost spravného
usudku. Nemocni maji tendence k socidlnimu staZeni a vyhybaji se novym situacim, které
pro n¢ mohou byt naro¢né. V tomto stadiu jiz pottebuji dohled a obcasnou pomoc. (Vagnerova,

2014)
Druhé stadium

Stiedni demence — zavaznéjsi je porucha paméti, kterd se projevuje ve stiednédobé
a dlouhodobé paméti. Postizeny je dezorientovan v ¢ase 1 misté. Projevuji se znané potize
v komunikaci, kdy nemocny nerozumi rtiznym poZadavkiim nebo sd€lenim, ale také je
naru$eny verbalni projev. Re¢ byva obsahové chuda, slovnik je omezen. Postizeny nezvlada
sebeobsluzné ¢innosti, objevuje se apraxie. U nemocného se projevuje nepfiméfené chovani
a vyskytuje se agitovanost, €i apatie. V tomto stadiu je jiz nezbytna trvald pomoc a staly dohled.

(Vagnerova, 2014)
Tieti stadium

Tézka demence — nemocny je zcela dezorientovany nejen v Case a prostoru, ale

i ve vztahu k vlastni osob&. Mysleni a komunikace byva velmi omezena, objevuji se potize
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ve vyjadfovani a nemocny neni schopen porozumét verbalnimu sdéleni. Nemocny se projevuje
apatickym, negativnim chovanim a vyskytuji se emoc¢ni vykyvy. V dusledku apraxie dochazi
ke ztraté béznych dovednosti, kdy nemocny neni schopen vykonévat ani nejjednodussi ukony.
Vyskytuji se potize se zadrzovanim moci a stolice. Nemocny vyzaduje plnou péci okoli,

piipadné je zapotiebi umisténi do socidlniho zafizeni. (Vagnerova, 2014)
Ctvrté stadium

Terminalni demence — postizeny nekomunikuje, navazani kontaktu je problematické.
Ztraci pojeti o tom, kdo je. Postrdda schopnost provadét jakoukoli aktivitu a potiebuje

nepietrzitou oSetfovatelskou péci. (Vagnerova, 2014)

3.4 Vybrana onemocnéni demence

Alzheimerova choroba je neurodegenerativni onemocnéni vedouci k ubytku
nervovych buné¢k a v disledku toho k mozné atrofii tkan€. Rozvoj onemocnény je nenapadny
a plizivy. Zpocatku se projevuje mirna porucha poznavacich funkci. Mezi prvni piiznaky patii
poruchy kratkodobé paméti. V pribchu rozvoje demence se objevuji poruchy orientace
v prostoru i Case. S postupnym prohlubovanim nemoci za¢nou pacienti bloudit vyskytuji-li se
ve vetsi vzdalenosti od svého bydlisté v mistech, které diive navstévovali. Rozvijejici se
porucha paméti miize zplisobit vyraznou dezorientaci, protoze postiZeny nedokéze uchovavat
nové informace. Dochdzi k podstatnému snizeni intelektu a zpomaleni mySleni. Nemocni
zapominaji jména, ale 1 tvare a poznavani objektl je celkoveé zhorSené. Alzheimerova choroba
je necastéjSim typem demence, ktera se vyskytuje u star§i populace od 65 let. (Jirdk a kol.,

2009)

Parkinsonova choroba je neurodegenerativni onemocnéni, které se vyznacuje
charakteristickou pohybovou poruchou. Zptisobuje poruchy hybnosti — tfes, svalovou ztuhlost,
snizeni hybnosti, poruchy rovnovahy a chiize. Urovei demence je vétiinou lehkého aZ stiedniho
stupn€. Objevuji se drobné poruchy kognitivnich funkei, potize s paméti a zhorSend byva
pozornost a schopnost soustiedit se. Dal§imi pfiznaky Parkinsonovi nemoci jsou deprese
auzkost, vyskytuji se také zachvaty paniky. Mysleni a psychomotorické tempo jsou zpomalené,
pacienti byvaji apatiCti. Parkinsonova nemoc postihuje 0,2 % populace a nejcastéji se vyskytuje

v rozmezi od 58—60 let. (Jirdk a kol., 2009)
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Frontotemporalni demence patii mezi mén¢ Casté formy demence a jeji pricina neni
zcela jasnd. Dochdzi k postupujici degeneraci Celnich a spankovych lalokii. Frontotemporalni
demence zacina nendpadné, plizivé a pfiznaky se pomalu zhorsuji. Kognitivni poruchy se
rozvijeji az v prubéhu onemocnéni. Mezi hlavni piiznaky patii zmény osobnostnich rysa
a chovani. Vyskytuje se ztrata vile, spoleCenského taktu, stereotypni a ritudlni chovani, muze

se objevit chorobna vztahovacnost a bludy. (Jirak a kol., 2009)

Vaskularni demence vznika v disledku naruseni cévniho zasobeni mozku. Pfi¢inou
muze byt zizeni nebo ucpani mozkové cévy, ptipadné krvaceni do mozku. Pfiznaky se objevuji
pomérné rychle a pro tuto formu onemocnéni je typickéd Casta a nékdy i ndhld zména stavu
pacienta. Vaskuldrni demence vznika u kufakt a u lidi, kterd maji jind onemocnéji, jako je
napiiklad vysoky krevni tlak, cukrovka, a také onemocnéni srdce, ¢i dychacich cest, kdy
dochézi ke sniZeni hladiny kysliku. Postizeny je zpomaleny, popleteny, nedokdze reagovat
na to, co se po ném pozaduje. Casté jsou také depresivni sklony a smutna nalada. (Jirak a kol.,
2009)

3.5 Komunikace s postiZenym demenci

Kazdy ¢lovek s demenci je jedine¢na osobnost se svymi Zivotnimi zkuSenostmi, zajmy,
oblibenymi ¢innostmi 1 tim, co mu neni pfijemné. Pfestoze jsou pfiznaky demence obecné
znamé a popsany, u kazdého jednotlivce se mohou projevovat odlisné a v riizné mite. Cim vice
rozumime projevim demence a tomu, co ¢lov€k s timto onemocnénim proziva, tim Iépe
dokézeme pochopit jeho chovani. Piestoze se nemoc muize projevovat riznég, je dilezité mit
stale na paméti, ze doty¢ny zustava jedine¢nou a hodnotnou lidskou bytosti.

Pfi péci o pacienty s demenci je nezbytné pfistupovat s trpélivosti, vnimavosti
a respektem. Je dileZité neustale reflektovat jejich aktudlni stav, citlivé vnimat jejich potfeby
a prani. Klicova je empatickd, pozornd komunikace — nejen verbalni, ale i neverbalni
a dotekova, pokud je pacientovi piijemna. Je dtlezité usilovat o to, aby si pacient s demenci co
nejméné uvédomoval svou nesobéstacnost a pocity nedostate¢nosti. Proto je vhodné udrzovat
s pacientem staly kontakt, podporovat ho a vést, aby se minimalizovalo ptipadné

nedorozumeéni.

28



Nekteré zasady pristupu k pacientim s demenci:

respektovani osobnosti nemocného,
ocenéni,

zdvorilost,

laskavost, nenaléhavost,

podpora dobré nélady,

podpora paméti,

pozornost,

komunikovat jednoduse,
nonverbalni komunikace,

fyzicky kontakt,

podpora dlstojnosti nemocného.

(Jirak, Holmerova, Borzova, 2009)
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4 Vyznam pohybu v seniorském véku

Pohyb je zadkladnim projevem Zivota a pfedpokladem pro lidskou existenci, a proto by
mél byt chapan jako primarni a zivotn¢ dulezitd potfeba. Sehravd vyznamnou roli v kazdém
veku. S pribyvajicim vékem se pohybova aktivita dostava pod vliv socidlniho prostiedi, které
ji miize podporovat nebo dokonce nahrazovat jinymi podnéty. Pohyb je nezbytny pro udrzeni
zdravi a je prostiedkem prevence zdravotnich obtizi. Nabizi smysluplny zptisob traveni volného
¢asu a napomaha formovat jedince 1 pfispiva k rozvoji 1 po strance socialni. Pohyb ovliviiuje
psychickou stranku jedince a formuje vlastnosti, jako intelekt, ambice a sebedtivéru. U starSich
osob je zapotiebi brat v tivahu urcity stupném omezeni fyzické i psychické vykonnosti.
Pohybova aktivita by méla respektovat individualni potieby kazdého jedince, pfedevsim vSak
jeho zdravotni stav a uroven télesné kondice. Obsah cviceni by mél byt zaméfen zejména
na dynamiku, silu a vytrvalost. Velmi dulezité je brat na védomi aktudlni psychické naladéni
Cloveka. Cviceni by mélo rozvijet pohyblivost, pruznost, podpoieni svalové rovnovahy
a optimalni drzeni téla. (Holczerova, 2013)

Pravidelny pohyb ma prokazatelné pozitivni vliv na prevenci nékterych onemocnéni
a prispiva také k lepSimu psychickému zdravi u star§ich osob. Vyznamné zlepSuje kvalitu Zivota
a prodluzuje obdobi sobéstacnosti v této veékoveé skupin€. Pohybova aktivita zaroven zvysuje
celkovy pocit Zivotni spokojenosti a hraje klicovou roli v procesu tzv. Gspé€$ného starnuti.

(Engelova, Lepkova, Muchova, 2013)

4.1 Pohybova aktivnost a seniori

Oblast pohybovych aktivit je velmi rozmanitd, a pokud mé byt jejich vliv na télesnou
zdatnost co nejkomplexnéjsi, je nutné cilené rozvijet vSechny slozky pohybovych schopnosti.
Mezi né patii vytrvalost, sila, rychlost, flexibilita a rovnovéha. Tyto schopnosti lze ve vyS$Sim
véku nejen udrzovat, ale i do urcité miry déale rozvijet. Rozvoj rychlosti byva omezen
pfirozenymi zménami v organismu spojenymi se starnutim. Pohybova aktivita seniorl je
ovlivnéna jak zdravotnim stavem, tak i vné&jSimi faktory, jako je socialni prosttedi. To muze
nabidnout vhodné moZnosti pohybovych aktivit a podpofit jejich zdravotni stav. U nékterych
starSich osob se v§ak mohou objevit obavy z vétsi fyzické aktivity, a to kvlili obavam z mozného

negativniho dopadu na jejich zdravi. Je proto dulezité¢ respektovat individudlni potieby,
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zdravotni 1 psychicky stav a socidlni situaci seniora. KliCové je zaméiit se na udrzZeni
vytrvalosti, sily, flexibility a rovnovéhy, a to s ohledem na pfirozené fyziologické zmény
souvisejici se starnutim.

Ptinos pohybovych aktivit ma vliv na:

e zvladani kazdodenni pohybové zatéze;

e vytvareni energetické rezervy pro pohyboveé naro¢néjsi aktivity;

e zvySeni odolnosti vii¢i télesné ndmaze;

e zvySovani télesné sily (podpora osobniho bezpeci, pokles rizika padi);
e vznik nékterych onemocnéni,

e udrzeni psychické rovnovahy.
Zasady pro rozvoj a udrzeni pozitivniho vlivu pohybovych aktivit na seniora

e individualni pfistup k jeho potifebam,;

e respektovani zdravotniho stavu;

e znalost pohybové zdatnosti seniora (vykondvani pravidelnych aktivit, pohybova
historie, zkuSenosti s pohybovymi aktivitami);

e volba pohybovych aktivit a vhodna intenzita;

e motivace seniora k pohybové aktivit¢,;

e uvédomeéni vlivu spolecnosti na seniora. (Engelova, Lepkova, Muchova, 2013)

4.2 Vztah mezi pohybem a psychikou

Pohybova aktivita ovliviiuje nejen fyzickou stranku ¢loveka, ale podili se na ovlivnéni
psychickych procesti. Télesné cviceni nelze oddélit od zapojeni psychickych procesi —
poznévacich, emocnich 1 volnich, jelikoz se jedna o pohybové ¢innosti ziskané v ramci
motorického u€eni a vykonavané pod védomou kontrolou. Emo¢ni prozitky spojené s t€lesnym
cvi¢enim poukazuji na iizkou souvislost mezi pohybem a psychikou.

Vyuziti pohybu mize pozitivné ovliviiovat psychiku, zejména v rdmci autoregulacnich
procesti vedoucich k dusevni rovnovéze. Dlraz je kladen na vniméni sebe sama a odpoutani se
od vnéjSich podnétii. Pozornost je sméfovana k vnitinim prozitkim, které pohyb vyvolava.

Pohybova aktivita neslouzi k pfedvadéni ani k vnéjSimu hodnoceni, ale k vnitini kultivaci
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osobnosti. Kvalita provedeni pohybu je posuzovana prostfednictvim subjektivnich prozitkl
jedince, které souviseji s reakcemi fyziologickych funkci organismu.

Pohyb je vnimén jako prostfedek ovlivitujici organismus a ménici jeho funkéni stav.
Fyzicka aktivita a zatéz hraji vyznamnou roli v procesu sebepoznani a osobniho rozvoje.
Zprostiedkovavaji smyslové 1 socidlni zkuSenosti a vyvolavaji emoce, které prispivaji
k obohaceni a formovani osobnosti jedince.

Pohybova aktivita miize prispivat k rozvoji kreativity jednotlivce a podporovat
schopnost hledat nové feSeni v riznych situacich. Casté piekonavani prekazek v pohybové
aktivité¢ posiluje charakterové vlastnosti, zvySuje odolnost vii€i stresu a napomahé rozvijet
schopnost, jak se vyrovnavat s neuspéchem. Dale je také vhodné vyuziti pohybu pro aktivizaci
organismu a zvySeni koncentrace, ale také pro psychické uvolnéni a celkovou relaxaci.
Pohybova aktivita u seniorit miize vyznamné ptispivat k udrzeni pohybové sobéstacnosti, kterd
ptedstavuje klicovy prvek kvality zivota ve vyS$§im véku. Vztah mezi télesnym zdravim
a psychickym stavem jedince je dobie znamy. Tento princip vystihuje i1 tradiéni réeni
., ve zdravém téle, zdravy duch*.

Aktivni zapojeni seniorti do pohybovych aktivit mize slouzit jako prostfedek zabavy,
psychické regenerace a zaroven ptispivat k rozvoji ¢i udrzeni motorickych dovednosti. Zaroven
nabizi prostor pro naplnovani socidlnich potieb, zejména potifeby mezilidského kontaktu
a pozitivni socialni interakce, ktera je pro nékteré skupiny seniori obtizn¢ dosazitelna.

(Slepicka, Mudrak, Slepickova, 2015)

4.3 Fyziologické aspekty a zmény ovliviiujici hybnost seniora

Fyziologické aspekty starnuti souviseji s projevy, které jsou typické pro starnouci
organismus a ovliviiyji celkovou kondici jedince. Aspekty starnuti 1ze vnimat jako souhrn
procest, které v priib&hu €asu vyrazné ovliviiuji fungovani organismu. Fyziologické projevy
starnuti ovlivilyji jak vnitini, tak vnéj$i fungovani organismu a vétSinou se jedna o zmény
degresivni. Prestoze stafi pifindsi uUbytek funkcnich schopnosti a kvalitativni zmény
v organovych soustavach, ¢ast t€chto zmén lze ovlivnit nebo jejich nastup zpomalit vlastnim
usilim — naptiklad prevenci onemocnéni, zdravym Zzivotnim stylem, sniZenim stresu

a pravidelnym pohybem. (Engelova, Lepkova, Muchova, 2013)
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Vybrané zmény v lidském organismu ovliviiujici pohyb senioru

Organovy systém

Zmény

T¢lesna vyska a obvody

snizovani  vysky  (komprese  obratld,
zkracovani svalstva), zména télesnych
proporci Sife ramen: boky Ci pas; zména
poméru vysky trupu kdélce dolnich
koncetin, zvétSeni obvodu hrudniku (u zen
rozdil 9 cm, u muzd 5 cm), zvétSeni obvodu

pasu, zvétseni obvodu pasu (3—4 cm)

Télesna hmotnost

zvyseni od 7. —8. dekady zivota, pak dochazi
k poklesu; souvisejici zvySeni BMI, kter¢ je
ovlivnéno  snizovanim  télesné  vysky

a snizenim aktivni hmoty

T¢lesné slozeni a povrch téla

ubytek télesné hmoty, pfirGstek tukové
hmoty a vaziva, ubytek celkové télesné vody
az 0 40—50 %, zmenSeni télesné¢ho povrchu

(umuzt az o 13 cm?, u zen az 0 15 cm?)

Senzitivita a vjemy

snizeni az ztrata funkce nékterych receptort
(koZni receptory), sniZzeni smyslovych funkeci

(sluch, chut’, zrak, hmat, Cich)

Svalové kosterni systém

pokles priméru svalového vlakna, snizeni
svalové sily, sniZeni elasticity, ubytek
svalové hmoty,

sniZeni hustoty kostni tkang&, ztrata pruZnosti
vazivovych struktur, zvySeni vyskytu artrozy,

osteoporozy, revmatoidnich onemocnéni

Kardiorespiracni systém

omezeni pifjmu kysliku, sniZzeni kapacity
plic, sniZeni tepové frekvence, zvySeni rizika

kardiovaskularnich onemocnéni

Centralni nervova soustava

ubytek neuront, degenerativni zmény, zmény

v neurotransmiterech

(Engelova, Lepkova, Muchova, 2013; Klevetova, Dlabalova, 2008)
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4.4 Problematika chiize a poruchy rovnovahy u seniort

Rovnovaha a chuze patfi mezi zakladni pohybové schopnosti, které jsou nezbytné
pro kazdodenni fungovani a samostatnost clovéka. Chiize je pfirozeny a rytmicky zptsob
pohybu, pfi kterém dochézi ke stfidavému pfenaseni véhy téla pomoci dolnich koncetin.
Rovnovéazny systém umoziiuje udrzovat vzpiimeny postoj téla, ménit polohu nebo se
pohybovat bez ztraty stability. Chlize a rovnovéha spolu izce souvisi a vyznamné ovliviuji
kvalitu pohybu 1 bezpecnost, zejména u starsi populace.

Zmény ve funkci rovnovazného systému, zraku a vnimani polohy téla maji vyrazny
dopad na pohybovou koordinaci, chiizi i stabilitu. V prabéhu starnuti dochazi ke ztraté ladnosti
a plynulosti pohybu, chiize se stavd pomalejsi a rovnovaha méné stabilni. Typickym znakem
chiize ve stafi je jeji zpomaleni a zkraceni kroku. V rtizné intenzité se miiZze objevit ohnuté
drzeni tcla, ztuhlost trupu a koncetin, zkraceni krok a lehké rozsifeni postaveni nohou
pri chiizi. Pfi otaceni se Casto objevuje tendence pohybovat hlavou, $iji a trupem soucasng.
Jednim z ukazatelti zvySeného rizika padi je narusend koordinace pazi béhem chiize a narusena
souhra pohybu dolnich a hornich koncetin. U seniorli se objevuje vzorec ,,opatrné chlize®, ktera
je odrazem pocitu nejistoty a strachu z padu. Tyto projevy mohou souviset se zhorSenym
zrakem, vniméanim polohy vlastniho téla a funkci rovnovdzného systému. Déale mohou odrazet
oslabeni vzpfimovacich svall, zejména hyzdovych a stehennich, nebo byt disledkem

degenerativnich zmén kloubtl koncetin a patete. (Kalvach a kol., 2008)
Symptomatologie poruch rovnovahy

Rovnovédha je spoluprace neporusené senzoriky, motoriky a spravného zpracovani
smyslovych informaci v centralni nervové soustavé a zarovenl schopnost adaptace na okolni
prostiedi. U vétSiny seniorii se v uritém obdobi objevuji potiZe, jako jsou nejistota pii stoji
a chtizi, slabost dolnich koncetin nebo omezena pohyblivost. Tyto obtiZe se projevuji opatrnou,
nejistou chlzi, naruSenou rovnovdhou a omezenou schopnosti vyrovnavat jeji vykyvy.
Z pohledu teorie senzomotorického konfliktu vznikaji tyto obtize v dlsledku nesouladu mezi
informacemi pfichdzejicimi z riznych slozek rovnovazného systému. Ve staii se tyto konflikty
zvySuji — v disledku poruch jednotlivych systémt, jako jsou napt. zhorSené schopnosti vnimat
polohu a pohyb vlastniho téla, blokady patete, zrakové iluze ¢i degenerativni zmény ve vnitinim

uchu. Vysledkem je Casty pocit nestability, nejistoty a vyskyt zavrati.
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UdrZeni rovnovahy zavisi na schopnosti centralniho nervového systému adekvatné
reagovat na piijaté informace. Rovnovahu zajistuji receptory tii systémi — zrakového,

vestibularniho a proprioceptivniho.
Poruchy rovnovéhy lze rozdélit do dvou zékladnich skupin:

1. onemocnéni postihujici fidici a koordina¢ni centra — piiznaky téchto chorob se nazyvaji:

centralni vestibuldrni syndrom a zabyva se jimi obor neurologie;

2. onemocnéni postihujici rovnovazné ustroji — ptiznaky téchto chorob se nazyvaji:

periferni vestibularni syndrom a zabyva se jimi obor ORL. (Kalvach a kol., 2008)

Syndrom instability s pady

Instabilita je v geriatrii dlouhodobé vnimana jako zavazny faktor ovliviujici
sobé&stacnost, kvalitu zivota a riziko padi u starSich osob. V kontextu geriatrické kiehkosti
instabilita souvisi s omezenou pohyblivosti, podvyZzivou, ztratou svalové hmoty i psychickym
stavem. Casto vede ke zhor3eni celkové kondice a je typicka pro pozdni faze starnuti. Instabilita
a jeji dusledky, zejména pady, jsou soucasti komplexniho souhrnu problémul spojenych
s osteopordzou a zlomeninami, které maji zavazné dopady na Zivot seniort. Pfi poruchach

rovnovahy se zvySuje riziko padu.
Geriatricka instabilita ma rtiznorody charakter a 1ze ji rozdélit do nékolika oblasti:

¢ instabilita podminéna poruchou receptorové a centralné analytické ¢asti rovnovazného
systému (dominantni byva zavrat);

e instabilita zplsobend dysfunkci pohybového a svalové-kosterniho aparatu, které
naruSuji schopnost téla efektivné udrZet rovnovahu (svalova slabost, pohybova
neobratnost, stavy po CMP — hemiparéza);

¢ instabilita zpiisobena jinymi vnitfnimi faktory (porucha zraku);

e instabilita podmin€na vnéjSimi pficinami (nespravnd obuv, nevhodné opérné pomiicky,
kluzky povrch);

e instabilita zptisobena kombinaci pfedchozich pfi¢in (poruchy chovani u syndromu

demence — bloudéni, vstupovani na nevhodné plochy).

(Kalvach a kol., 2008)
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PRAKTICKA CAST
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5 Vyzkumny projekt

Vyzkum se zabyval moznostmi vyuziti taneéné€ - pohybové terapie jako podpirného
prostiedku pro zlepseni télesné i emocni rovnovahy u seniorti s demenci. Ve vyzkumném Setfeni
byla vyuzita kvantitativné kvalitativni metoda, coz znamena, ze byly zaznamenavany jak
métitelné vysledky pomoci testl, tak i individualni projevy, vjemy a reakce ucastniki, které
umoznily hlubsi porozuméni dopadiim pohybovych aktivit na jejich celkovy stav.

Hlavnim cilem dané¢ho vyzkumu bylo zjistit, zda Ize pomoci tanecn¢ - pohybové terapie
posilit télesnou rovnovahu u seniorl s diagnostikovanou demenci. Vyzkum se zaméfil na to,
zda pravidelné zapojeni do taneéné - pohybovych aktivit mlze ptispét k lepsi stabilité
a celkovému zlepseni motorickych schopnosti seniord. Soucasn¢ sledoval, zda posileni télesné
rovnovahy muize pozitivn€ ovlivnit 1 dusevni pohodu této cilové skupiny. V rdmci vyzkumu
byla stanovena jedna hypotéza a formulovany dvé vyzkumné otazky, které se zamétily na

souvislost mezi télesnou rovnovahou a emoc¢ni stabilitou.
5.1 Hypotéza a vyzkumné otazky

Hypotéza

Jestlize se posili télesna rovnovéha, dojde ke zlepSeni emociondlni stability u seniorti

s demenci.
Vyzkumné otazky
V1: Jaky vliv ma tane¢né - pohybova terapie na t€lesnou rovnovahu u seniord s demenci?

V2: Mé posileni télesné rovnovahy u senioril také vliv na jejich emocionalni stabilitu?
5.2 Popis vyzkumného souboru

Pro tento vyzkumny projekt byla zvolena skupinu seniorli s omezenou mobilitou
a diagndzou demence na mirné az sttedné t€zké trovni dle vyhodnoceni testt MMSE. Skupina

zucCastnénych klientlh byla vybrana za spoluprace rehabilitacni sestry Bc. Petry Titlbachové,

37



ktera pracuje v Domoveé pro seniory a zdroveil v Dom¢ se zvIastnim rezimem v Sokolové (dale
jen ,,.Domov®).

Skupina byla sestavena z deseti seniorti. Nekteii vyuzivali jako oporu pfi chiizi pojizdné
choditko, ¢i berle. Jeden z klientl byl vyrazné¢ imobilni a ziistaval na voziku po cely Cas terapie.
Vozik bylo nutné ovladat s pomoci doprovodu jiné osoby.

Rozsah pohybového omezeni se pohyboval od stfedni az po vyraznou uroven, objevovaly
se potize s rovnovahou, nejistou chtizi, zhorSenou koordinaci, také i neschopnost postavit se
bez pomoci druhé osoby. Spolecnym rysem klientd byla jejich motivace k pohybovym

aktivitam za ucelem udrzovani télesné kondice.

5.3 Kazuistiky

Pan Zdenék, 74 let, je siln¢ fixovany na svou zenu. M4 jednu dceru a dva vnuky. Je
komunikativni, ale byva zmatenéjsi v oblasti ¢asu. Hovofi v celych vétach, ale odpovédi se
staceji k témattim, které ma rad. Pracoval jako strojvedouci, a proto si rad povida o vlacich. Rad
sleduje dokumenty. Vidi $patné na pravé oko, odmita nosit bryle, slysi pfiméfené svému veéku.
Sebeobsluzné ¢innosti, jako je oblékéani, denni hygiena zvlada sam, ale potiebuje, aby mu nékdo
pfipomnél, co ma ud¢lat. S koupanim mu pomahaji pecovatelé¢ v domovée. Klient se pohybuje

s pomoci choditka.

Diagnéza: lehk4 demence

Pani Helena, 86 let, je vdova, ma dceru a syna, se kterym neudrzuje kontakt. Po odchodu
manzela jeji Zivot ztratil smysl. Nema Zadné zajmy. Je spiSe samotaiska a uzaviena. Réada si
popovida, kdyz ma moZznost, pfevazné byva smutnd a ustarana. Velmi Spatné vidi a Spatné slysi.
Pouziva naslouchatko. Bé&Znou denni hygienu zvladne sama, ale potiebuje, aby ji nékdo
piipomnél. Pohybuje se s pomoci choditka. V prostoru se orientuje, mimo n¢j je zapotiebi

doprovodu.

Diagnéza: lehk4 demence
Pani Magda, 86 let, m4 dceru, syna a tfi vnuky. Rodina ji navs§tévuje. Ve zndmém

prostiedi se orientuje, ale mimo znamy prostor je zapotiebi doprovod. Je komunikativni a ma

rada spole¢nost. Byva posmutnéla a projevuji se obavy z nezvladnuti poZadované ¢innosti. Vidi
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a slysi pfiméfené svému veéku, bryle nenosi. Béznou denni hygienu zvladne sama, ale Cini ji to
potize. Chiize je velmi $patnd s vysokym rizikem padu, proto se klientka pohybuje za pomoci

choditka.

Diagnéza: lehk4 demence

Pani Andéla, 79 let, ma syna a dceru, se kterou se nestyka. Je vyucena soustruznice. Je
spolecenskd, komunikativni, ma dobrou slovni zisobu a rada vypravi ptibéhy. Ma pét
oblibenych knih, které ¢te stidle dokola. Orientuje se jen ve znamém domécim prostiedi
a v dosahu domova. Venku ma vsak s orientaci potize. Veskeré ¢innosti musi délat s dohledem,
avSak pfi bézné hygien¢ pottebuje ¢innost pfipomenout. Zapomind pit a je zapotiebi kontrolovat

pitny rezim. Klientka je mobilni a pohybuje se s pomoci francouzskych holi.

Diagnoza: demence stiedni stddium

Pani Lucia, 88 let, je vdova, ma dvé déti, diive zila s dcerou. Cely zivot pracovala jako
délnice. Je velmi komunikativni a spolecenska, ale nema rada zmény. Pani Lucia je orientovana
pouze osobou, v ¢ase a misté orientovand neni. Komunikuje v celych vétach, ale objevuji se
tendence odbihat od tématu. SlySi pfiméfené¢ svému v€ku a nosi bryle. Denni hygienu zvlada
sama, ale je zapotiebi dohled personalu. Sama se naji, ale je nutné pfipominat dodrzovani

pitného rezimu, jinak zapomene. Klientka se pohybuje s pomoci dvou francouzskych holi.

Diagnéza: demence stfedni stadium

Pani Ludmila, 84 let je vdova, kterd ma dceru, kterd ji pravideln¢ navstévuje. Rada
jezdila na houby a lustila kiizovky. Je spolecenskd, komunikuje, ale zmatené. Je velmi
dezorientovand, a to jak Casem, tak i mistem. VeSkeré Cinnosti sebeobsluhy vykonava
s dopomoci a slovnim doprovodem. Jidlo ji zajiStuje persondl. Aby se najedla, musi mit slovni

napoveédu a s oblékanim potiebuje také pomoc. Pohybuje se s pomoci pojizdného choditka.

Diagnéza: demence stiedné tézké stddium

Pani LibusSe, 94 let, je vdova, ma jednu dceru, kterd ji ¢asto navstévuje. Bavi ji prohlizet
si Casopisy, sledovat televizi a chodit na rtizné aktivity. Rada si povid4 a je spolecenska.
Komunikuje v kratkych vétach a jeji odpovédi byvaji ¢asto zmatené. Orientuje se ve vlastnim

prostoru, ale mimo n¢j ne. V Case se neorientuje. Co se tyce sebeobsluhy, tak béznou denni
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hygienu zvlada s dopomoci personalu, s koupanim potiebuje také pomoc. Zvladne se sama

najist. K chlizi vyuziva choditko.

Diagnéza: demence stiedné tézké stadium

Pani Ema, 84 let, nema zadné d¢ti, pouze bratra. Pracovala na vedouci pozici. Je ¢astecné
orientovana. Objevuji se potize s paméti. Diive byla v zafizeni, kde ji nebyla poskytnuta
dostacujici péfe a pozornost, a tak do urCit¢ miry rezignovala. Nyni je jeji stav lepsi.
Komunikuje, ale pouze, kdyz se ji chce. Obvykle se do aktivit zapojuje jen na velmi kratkou
dobu, a pak odchazi. Neni schopna se o sebe postarat, ale snazi se pomahat. Ma zhorSenou

mobilitu, pohybuje se s pomoci choditka, sama se nepostavi a pfi sedu potiebuje podporu.

Diagnéza: lehk4 demence

Pan FrantiSek, 79 let, je zenaty muz a ma tfi déti. Pracoval jako zednik a ve volném case
se vénoval praci v diln€, kutil, opravoval nebo néco vylepsoval. Pan FrantiSek se orientuje
ve vlastnim prostoru, mimo néj uz se ztraci. Byva zmatenéj$i i v oblasti ¢asu. V disledku
pohybového onemocnéni se u néj projevuje celkova zpomalenost, Casty ties, ale také vyrazna
mimika obli¢eje. Dlrazné artikuluje a obcas je mu hiife rozumét. Se samoobsluznymi ¢innostmi
a béznou hygienou mu poméha persondl. Pohybuje se s pomoci choditka, ale vzhledem k jeho

onemocnéni a pohybovym zaraziim je zapotiebi doprovodu kvili velkému riziku padu.

Diagnéza: Parkinsonova choroba a lehka demence

Pan Emil, 77 let, ma Ctyti déti a sedm vnoucat. Diive pracoval na nakladaci Sacht¢ a trpi
chronickymi bolestmi patefe a pravé kycle. Je spiSe introvertni povahy, spoleenské vztahy
nenavazuje, ale ma rad hudebni akce, které se pofadaji v domové se zvlastnim reZimem. Je
dezorientovany mistem i ¢asem. Komunikace je zmatend, Spatné srozumitelnd, Casto se
zadrhava pfi mluveni. Pfi sebeobsluznych ¢innostech je nezbytnd pomoc persondlu a pii
vstavani, usedani a vraceni se na ltizko. Najist se zvladne sam. Pohybuje se na invalidnim

voziku za pomoci doprovodu.

Diagnoza: demence stfedné tézké stadium
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5.4 Metody pouZzité ve vyzkumu

Pozorovani

Pozorovani patii mezi zdkladni metody, jak ziskdvat informace. Pomoci této metody
mame moznost sledovat, zaznamenavat, ale také pochopit rizné jevy a chovani v pfirozeném
prostfedi. Vyzkumnik navazuje kontakt s pozorovanymi ucastniky za ucelem porozumeéni
souvislosti ve sledovanych situacich. Vyzkum zahrnoval zic¢astnéné pozorovani ve skuping.

(Svoboda, 1992)
Labanova analyza pohybu

Jedna se o Sirokou a komplexni techniku analyzy lidského pohybu, jejiz hlavnimi
komponenty jsou: télo, prostor, Usili a tvar. V prubéhu vyzkumu byly vyuzity konkrétni prvky
vybrané z jednotlivych kategorii Labanovo analyzy. (Labanova analyza pohybu viz. teoreticka

cast)
Dotaznik urovné emocni stability u seniori

Dotaznik se zamétuje na rtizné aspekty emocniho prozivani a chovani, jako jsou: zmény
nalad, schopnost zvladat zmény, regulace emoci, socialn¢ emocni reakce, podrazdénost, izkost
a deprese. Dotaznik byl vytvoten ve vzajemné spolupraci s odbornikem po spole¢né konzultaci

s cilem posoudit frekvenci téchto projevi pied a po terapeutické intervenci. (viz piiloha ¢.1)
Pohybové testy

Pii vyzkumu byly vyuzity standardizované testy, které hodnoti pohybové schopnosti
klientdi, rovnovahu, chtizi, ale i moznost rizika padt u seniort a celkovou pohybovou zdatnost

klientt. Tyto testy umoznily porovnat stav klientll pfed zah4jenim a po skonceni terapie.
1. Romberguv test

V tomto testu se hodnoti schopnost udrZeni rovnovéhy. V testovani byla pouzita forma,
kterd se provadi ve stoje, nohama vedle sebe a se zavienyma oc¢ima. Hodnoti se ¢as, po ktery
klient vydrzi stat, aniz by se pohnul. Za normalni hodnoceni se povazuje vysledek, kdy klient

vydrZi stat po dobu minimalné deset sekund. (Slezdkova, 2014)
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2. Kratka baterie pro testovani fyzické zdatnosti seniori (SPPB — Short Physical

Performance Battery)

Standardizovany test, ktery se pouziva ve fyzioterapii a geriatrii k hodnoceni fyzické
funkce, jako je rovnovaha, koordinace a mozna rizika padl, zejména u starsich dospélych.

Test zahrnuje tfi hlavni ¢asti:

- hodnoceni rovnovahy ve stoje,
- rychlost chiize na kratkou vzdalenost,

- vstavani ze zidle.

Popis vyhodnoceni zndzoriiuje tabulka ¢€.1 (viz ptiloha ¢.2)
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6 Preterapie

Prvni navstéva Domova probéhla v ¢ervenci 2024 pfi dni otevienych dvefi a oslavy
Mezinarodniho dne prarodicli. Seznamila jsem se s nékterymi klienty a s pani feditelkou centra.
Ptedstavila jsem ji obor tane¢né - pohybové terapie, jeji uplatnéni v praxi a projevila jsem zajem
o vykonavani praxe v Domove.

V fijnu 2024 jsem poslala oficidlni zadost o umoznéni praxe, ve které jsem popsala
zaméfeni a cile vyzkumu. Poté probéhla telefonickéd domluva a naplanovéni spole¢ného setkani
s rehabilitacni sestrou, se kterou byl domluven vybér klientti vhodnych pro vyzkum a zahdjeni
praxe.

Pocatkem ledna jsem se predstavila jednotlivym klientim a zeptala se, jestli by méli
zdjem zucastnit se skupinové terapie a vyzkumu, a podepsali jsme s klienty souhlas
o poskytovani informaci a ti€asti ve vyzkumu.

S vrchni sestrou probéhla diskuze ohledné §kél hodnoticich emoc¢ni stabilitu u klientt.
Po konzultaci a vzajemné spolupraci s psychoterapeutkou Mgr. Helenou Kumperovou, Ph.D.
byl vypracovan dotaznik hodnotici rizné skaly emocni stability u seniorti s diagn6zou demence.

Dotaznik obsahoval sedm otazek, jehoz odpovédi byly zpracovany vrchni sestrou
na zaklad€ poskytnutych informaci od pracovniki, ktefi jsou v pfimém kontaktu s klienty,
véetné klicovych osob klientl, zdravotniki a pecujicich. Vrchni sestra poskytla vysledky
meéfeni testu kognitivnich funkci MMSE, ktery slouZzi k posouzeni Grovné zavaznosti demence.
Tyto testy byly u vSech klientdi vyhotoveny na konci prosince 2024.

Nezbytnou soucasti terapeutického procesu bylo méteni pohybové zdatnosti klientt.
Toto méteni probihalo za spoluprace fyzioterapeutky Bc. Petry Titlbachové, se kterou jsme testy
vybraly a aplikovaly je u klientd vybranych pro vyzkum. Testovani probihalo na pokojich
klientl. Vysledky byly vyhodnoceny na zakladé stanovené méftici Skaly jednotlivych testi.

O né&kolik dni pozdéji se uskutecnilo prvni setkdni se skupinou vybranych klientt, kdy

byl klientiim pfedstaven vyzkum a platnd pravidla pro spole¢na setkavani.

43



6.1 Vstupni diagnostika klientu

Vyhodnoceni pohybovych testi
Pan Zdenék

Pti vyhodnocovéani testu SPPB (viz teoreticka ¢ast) se u pana Zdetika objevila nestabilita
v tandemovém stoji. V Rombergové testu vydrzel stat po celych 10 sekund se zavienyma
oc¢ima. V celkovém hodnoceni fyzické zdatnosti prokazal test dobrou fyzickou kondici souctem

10 bodu.
Pani Andéla

U pani Andé¢ly se projevila nejistota v tandemovém stoji a pfi vstavani ze Zidle.
V Rombergové testu vydrzela stat po stanovenou dobu. V celkovém souctu dosahla 8 bodu

a nam¢fila se u ni snizena troven fyzické zdatnosti.
Pani Elena

Béhem méfeni rovnovdhy pani Elena nevydrzela stit v tandemovém  stoji.
V Rombergové testu vydrzela stat, avSak s mirnym uklonem do jedné strany. V celkovém

hodnoceni dosahla snizené urovné fyzické zdatnosti s celkovym souctem 9 bodii.
Pani Magda

Pti testovani se u pani Magdy projevila nestabilita pii chiizi, a také pii vstavani ze zidle.
Pti testu rovnovahy vydrzela stat ve vSech pozicich po stanovenou dobu, stejné tak
1 v Rombergové testu. Dosahla urovné se snizenou fyzickou zdatnosti s celkovym poctem 7

bodu.
Pani Lucia

Béhem testovani se u pani Lucie projevilo kolisani v tandemovém stoji a pfi chiizi byla
zaznamenana nejistota. V Rombergove testu vydrzela stat po stanovenou dobu se zavienyma
ofima. V celkovém hodnoceni SPPB testu ziskala 7 bodl a vysledek vypovida o snizené

fyzické zdatnosti.
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Pani LibuSe

Pani Libuse nebyla schopna ucinit pozici tandemu pii méfeni rovnovahy ve stoji. Jeji
chiize byla tapava a pomalejsi. V Rombergoveé testu vydrzela stat pouze 7 sekund. V souctu

ziskala 5 bodt, coz vypovida o vyrazné snizené fyzické zdatnosti a mozného rizika padu.
Pani Ludmila

Pti provadéni pohybového testu nebylo mozné provést pozici stoje v tandemu. Pti chlizi
byla vidét nejistota a chlize byla znatelné pomalejsi. Rombergiv test se zavienyma oc¢ima se
nepodarilo uskutecnit, protoze klientka méla obavy, ze jej nezvladne. V celkovém souctli boda

ziskala 5 bodt a vysledek vykazuje tiroven vyrazn¢ snizené fyzické zdatnosti.
Pani Ema

Pani Ema nejprve nechtéla test provadét, a pak se rozhodla to zkusit. V méfeni
rovnovahy nezvladla stdit v semi-tandemové ani tandemové pozici. Vstavani ze zidle bylo
mozné pouze s oporou. V Rombergové testu vydrZela stat po celou dobu se zavienyma o¢ima.
V celkovém hodnoceni ziskala 3 body, coz poukazuje na vyrazné snizenou fyzickou zdatnost

a mozné riziko padu.
Pan FrantiSek

Ptfi provadéni pohybového testu rovnovahy vydrzel pan FrantiSek pouze ve stoji
spojném, a to v mirném piedklonu. Chiize byla mozna pouze s oporou, ale i tak jsme ji zméfili.
Vstavani ze Zidle nebylo moZné provést. V Rombergové testu se zavienyma o€ima vydrzel stét
pouze 3 sekundy. V celkovém hodnoceni testu SPPB prokazal vysledek vyrazné snizeni fyzické

zdatnosti a mozného rizika padu.
Pan Emil

Testovani u pana Emila nebylo moZzné provést, protoZe se pohybuje na vozicku
a k vykonavanym pohyblim potiebuje asistenci. Misto testovani jsme si povidali, kdy pan Emil

sdilel, Ze by se cviceni rad zucastnil. V hodnoceni doséhl nesobéstacné trovné.

Pohybové testy probihaly v prubéhu ti dnti. Béhem testovani nékteti klienti vykazovali
znamky nejistoty nebo obavy z nezvladnuti testi. Z celkového poctu 10 klientli bylo u 5 klientti
zjiSténo vyrazné omezeni pohybu, pficemz u 3 z nich bylo identifikovano velmi vysoké riziko

padu a 1 klient vyzadoval stdlou asistenci. Zbylych 5 klientl vykazovalo stfedné¢ zavazné
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omezeni pohybu a snizenou fyzickou zdatnost, s vyjimkou jednoho klienta, u které¢ho testy

prokazaly dobrou fyzickou zdatnost. (Vysledky znazornuje graf viz ptiloha €. 1)

Vyhodnoceni dotazniku dirovné emo¢ni stability

Pro ucely této prace byl pouzit dotaznik zaméieny na hodnoceni emocni stability, ktery
umoziuje rozpoznani psychickych a emocnich obtizi u seniorGi s demenci. Dotaznik byl

vyplnén vrchni sestrou na zdkladé hodnoceni tymu pracovniki, coz umoziuje ziskat presnéjsi

vvvvv

Vysledky dotazniku ukazuji, Ze nejcastéjsi obtiZe se projevuji ve zménach ndlad, emocni
regulaci a depresi, kdy se tyto problémy objevuji alespon ziidka u vétSiny klienth. Schopnost
zvladat zmény vykazuje pomérn¢ vysokou miru frekvence, coz ukazuje, ze vétsina klientlh ma
urcité obtize ptizplisobovani se zménam. Socidln€é emocni reakce se objevuji méné Casto, presto
n¢kolik klientd zaZivéa ob¢asnou socialni izkost nebo strach z odmitnuti.

Celkove¢ Ize vyhodnotit, ze mira naruSeni emoc¢ni stability se rizné 1isi v jednotlivych oblastech

posuzovanych skal. (Vysledky znazornuje graf viz ptiloha ¢. 4)
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7 Struktura a obsah setkani taneCné - pohybové

terapie

Na zacatku kazdého terapeutického setkani jsme se s klienty vzdy ptivitali. Spole¢né
jsme se posadili do kruhu, kde bylo pfedstaveno téma lekce. Obsah jednotlivych setkani byl
zaméfen na konkrétni téma vyzkumu, podporu a rozvoj pohybové aktivity, praci s emocemi,
posilovani kreativity a predstavivosti, a také na podporu socializace a vzajemné spoluprace
mezi klienty. V tane¢né - pohybové terapii byly vyuZivany zaroven muzikoterapeutické a arte-
terapeutické prvky. Pribéh setkani byl ptizpisoben aktualnim potfebam a moznostem klientd
tak, aby bylo setkani co nejpfinosné;jsi.

Setkani se konala ve spolecenské mistnosti Domova, kde se potadaji rizné spolecenské
akce, jako promitani filmti nebo dalsi aktivity, do kterych seniofi maji moznost se zapojit.

Setkani probihala jednou az dvakrat tydné v dopolednich hodinach.

Kazda lekce méla pevnou strukturu, ktera se skladala z nasledujicich péti ¢asti:

1. Reflexe a naladéni — v této casti byl otevien prostor ke sdileni nalad, zazitki
a k povidani si o tom, jak se kdo citi a co prozZiva. Tento ¢as slouZil k navdzani kontaktu,
naladéni a vytvoteni bezpecného prostredi.

2. Rozehrati — tato faze byla zaméfena na aktivaci téla a mysli, uvolnéni ptipadného napéti
a naladéni se na dalSi ¢ast lekce. Soucasti rozehtati byla kratka rozcvicka, ktera se
skladala z jednoduchych cviki, které slouzily k rozpohybovéni jednotlivych ¢asti téla
a nastartovani energie.

3. Hlavni ¢ast — tato ¢ast obsahovala techniky tane¢n¢ - pohybové terapie. Cilem bylo
propojeni pohybu s emocemi, podpora sebevyjadfovani a posileni vzajemného kontaktu
mezi Cleny skupiny.

4. Shrnuti a reflexe — tato ¢ast slouzila ke spole¢ném sdileni doym1, mySlenek nebo pociti,
které byly prozivany béhem aktivit.

5. Relaxace a uvolnéni — na zavér kazdého setkani probihal spolecny zpév nebo tanec na
piipravenou hudbu. Aktivity se konaly bud’ v sed¢ na zidlich, nebo s moji podporou ve
stoje s ohledem na moZznosti kazdého klienta. Tato ¢ast pomohla zakonéit setkani

v pozitivni atmosféte.
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7.1 Popis jednotlivych setkani

7.1.1 Prvni setkani

Téma: Micky

Cil: seznameni, navazani vztahu s klienty, socialni propojeni skupiny, koordinace pohybt
a posileni jemné motoriky

Metody: zrcadleni, psychomotorika

Pomicky: tenisové micky, reproduktor

Casovy ramec: 60 min

Pfitomni: Zden¢k, Helena, Magda, Emil, And¢la, Lucia, Ludmila, Libuse, Ema,

1. Ptivitani

Po usazeni do zidli jsem se piedstavila skuping. V kratkosti jsem jim nastinila, co budeme
na setkani d€lat a seznamila jsem klienty s pravidly skupiny. Pozadala jsem je, aby se kazdy
piedstavil a v par vétach fekl, jak se dnes ma.

Vzala jsem si tenisovy micek do ruky, povédé€la jsem své jméno a fekla jsem, Ze jsem
se na dnesni setkdni moc téSila a mam radost, ze vSichni pfisli. Poté jsem poslala micek dal
po kruhu pani Libusi, kterd se usmivala. Zeptala jsem se, jak se jmenuje, tak odpovédéla, ze
dobfe. Znovu jsem se zeptala na jméno, odpovédéla: ,,Marie*. Pan Zdenék tekl, ze je velmi
zvédav, co dnesni setkani pfinese. Pani Ludmila fekla své jméno a poslala micek dal, zeptala
jsem se ji, jak se ma a odvétila, Ze asi dobie. Pani Andéla humorné vypravéla o svém snu, kde
popisovala, jak se ztratila v neznam domé, a kdyz se vzbudila, tak byla zadychand. Odpovédéla
jsem ji, Ze byla urcité rada, kdyz se vzbudila v pokoji, ktery zna. Tak tekla, Ze ano a ze je také
zvédava na dnesni cviceni. Pani Helena nevédéla, co mé délat a poslala mic¢ek dal. Protoze
$patné slysi, tak jsem se ji hodné nahlas zeptala, jak se jmenuje a jak se dnes ma. Rekla, Ze ji
boli zada, ale Ze jinak se ma dobte. Pan Emil fekl, Ze se ma taky dobfte, a ze by si ptal, aby se
jeho pohyb zlepsil. Pani Magda vyjadiila obavy z toho, Ze cviceni nezvladne, a tak jsem ji
ujistila, ze je v poradku, aby cviceni provadéla tak, aby ji to bylo pfijemné. Pani Lucia
s nadSenim prohlasila: ,,Pohyb je diileZity, teési mé, Ze tu jsem.“ Pani Ema tekla: ,,Necham se

prekvapit.* Pod¢kovala jsem vSem klientiim za sdileni.
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2. Rozehrati

Rozcvicku jsem vedla slovem a zaroven jsem piedvadéla jednotlivé pohyby. Nejprve
jsme d¢lali jemné pulkruhy hlavou, a pak jsme provadéli pomalé krouzivé pohyby zapéstim,
presunuli jsme se k predlokti a zakrouzili jsme rameny. Poté jsme vytahovali ruce nahoru,
pobizela jsem klienty, aby si pfedstavili, Ze trhaji jablka. Po chvili jsme se pfesunuli k nohdm.
Zvedali jsme piechodné Spicku, pak patu. Pomalu jsme krouzili chodidly, a pak jsme provadéli
krouzivé pohyby od kolen. Poté jsem vyzvala klienty, aby se piedklonili ped sebe a pokusili se
protahnout své télo s natazenyma rukama. Na zavér jsem pobidla klienty, aby se trochu natfasali

a vyklepali horni 1 dolni koncetiny.

3. Hlavni ¢ast

Kazdému jsem dala tenisovy micek. Nejprve jsme micky mackali v dlani. Poté jsme si
micek ptehazovali z jedné dlan¢ do druhé a zkouseli jsme mit vetsi rozestupy mezi dlanémi.
Pani Ludmila méla neustale dlané blizko sebe. Bylo vidét, ze ma strach, aby ji micek
nespadnul. Klientim jsem fekla, ze kdyz jim micek upadne, tak jim ho podam, at’ si klidné hraji
vic. Poté jsme micek vyhazovali a chytali jednou rukou, a pak druhou. Micky se zacaly obcCas
kutalet po zemi.

Pak jsme zkousSeli micky pinkat o zem a chytat je zpét do ruky (fotografie ¢. 1), zkouseli
jsme 1 razné obmeény, pinkat levou rukou o zem, chytat do pravé ruky a naopak. Ale to uz se
micky opravdu rozdivocely a atmosféra v mistnosti byla velmi bujara.

KdyZ jsem mi¢ky posbirala, nasledné si kazdy vzal mic¢ek do pravé ruky. V kruhu jsme
piedavali micek do sousedovi prazdné levé ruky. Zaroven tedy kazdy micek déaval a dostaval.
Toto cviceni bylo zamétfeno na koordinaci pravé a levé hemisféry. Micky se nam podatrilo predat
s malymi pfestavkami, ale bez upusténi jediného micku. Skupiné se podafilo naladit
na spole¢ny rytmus v predavani mi¢ku. Micek jsme piesunuli mezi kolena a snazili jsme se
kolena pfitlacit co nejvice k sob¢ a posilovali jsme svaly pii stlaCovani.

Nakonec jsme si kazdy sviij micek piesunul pod chodilo a seSlapavali jsme ho nejdiive
uprostied chodidla, pak Spickou poté patou. Na zaveér jsme masirovali celé chodidlo. Pan
Zdenék byl nadSeny a popisoval, jak citi, Ze mu ,,zabiraji* svaly.

Micky jsme na chvili odloZili a vzala jsem jeden stfedné velky mic, ktery jsme si v kruhu
posilali nohama. Pani Andé€lu napadlo, ze bychom mohli nohy na mici natdhnou trochu
doptedu, a tim jsme ziskali vétSi rozsah pohybu. Poté jsem klientim tekla, Ze si zaslouzime

odménu a budeme se tedy tenisovym mickem masirovat. V kruhu se zacaly ozyvat piekvapivé
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ohlasy. Klienti se okamzité pustili do masaze a napad se jim moc libil. Nékteré ¢leny jsem
ve skupiné obesla a pomohla jim, protoze se nemohli ohnout, tak aby i oni méli plny pozitek
z masdze. Pan Emil mé vétsi pohybové omezeni, tak jsem ho masirovala trochu déle. Ptala jsem

se, jestli je mu to prijemné, tak s usmévem odpovedél: ,,Ano, velmi.*

4. Shrnuti a reflexe

Sdileni v kruhu po cviceni bylo plné pozitivnich emoci. Ptala jsem se klientq, jak se citi
a co se jim libilo. Pani Magda, kterd méla ze zacatku obavy, fekla, ze cviceni ji bavila, a ze to
nebylo tak tézké, jak si plivodné myslela. Pani Andéla fekla, Ze vSechno bylo super. Pan
Zdenék byl piekvapen, protoze by ho nenapadlo, jakym zplisobem se da vyuzit tenisovy micek.
Pani Lucia méla radost a fikala, ze pohyb je dulezity v kazdé form¢.
Dokonce i pani Ema, ktera u ¢innosti vydrzi kratce, fekla svym osobitym humorem: ,,Koukam

a nemam slov.* Klientiim jsem pod¢kovala a pochvalila je za spolupraci.

5. Uvolnéni

Po zavérecné reflexi jsem tekla klientiim, Ze si na zavér mizeme zatancit na pisen od
Waldemara Matusky — Jo, tresné zraly. Pisen jsem pustila do reproduktoru a pomoci vlastnich
pohybtl jsem pobidla ostatni k tanci. Nékteti klienti dokonce vstali s mou pomoci ze zidle
a zatanCili si se mnou. Pani Ema se sama nepostavi, a kdyZ jsem byla u ni a tancila, tak mi
fekla, Ze chce také vstat. Do tance se zapojila 1 rehabilita¢ni sestra Petra.

Po skonéeni hudby jsem klienttim jesté jednou podékovala a spolecné jsme si vSichni
zatleskali. Pro klienty pfiSly aktivizaéni pracovnice a doprovodily je zpét na jejich pokoje. Jesteé
chvili jsem klienty pozorovala na cesté k vytahu a t&€Silo mé sledovat, jak si mezi sebou povidaji

a jsou v dobré naladé.

Reflexe a hodnoceni terapeuta

Setkani pro mé bylo v prvni fadé zaméfené na vybudovani vztahu s klienty, poznani
a zhodnoceni jejich pohybovych moznosti. Vzhledem k tomu, zZe to bylo prvni setkdni, tak jsem
byla trochu nervézni ztoho, jak budou klienti reagovat na jinou formu vedeni skupiny
a terapeutického cvic¢eni. Mile m¢ piekvapilo, Ze méli vSichni velkou radost a zapojili se do

konverzace 1 po setkani.
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Diky tomuto setkani a zpétné vazbé od rehabilitacni sestry vim, Ze je zapotiebi mluvit
jeste hlasitéji, aby mé i pani Helena slySela a mohla tak rozumét tomu, co se vyzaduje. Libilo
se mi, ze v prubchu terapie ptichazely i ndpady ze strany klienti. Myslim, Ze mezi jednotlivymi
cvicenimi by mohly byt kratSi pauzy v piipadé€, Ze cviceni budou vyzadovat vétsi pohybovou
aktivitu.

Velkou radost jsem méla specidlné z klientky Emy, protoze od zaméstnanci jsem
védéla, ze pani Ema mélokdy vydrzi na pofadanych aktivitach, ale na této lekci vydrzela celou
hodinu a zapojovala se. Celkové hodnotim toto setkdni pozitivné, vztah s klienty byl navazan,

také Casovy ramec se podafilo zvladnout dle predpokladu.

7.1.2 Druhé setkani

Téma: Rytmus a obmény pohybu

Cil: posileni koncentrace a pozornosti, vnimani rytmu, koordinace pohybii pravé a levé Casti
téla, podpora predstavivosti

Metody: zrcadleni, rytmické cviceni, imaginace v pohybu

Pomiicky: bubinek

Casovy ramec: 60 min

Pfitomni: Zden¢k, Helena, Magda, And¢la, Lucia, FrantiSek, Ludmila

1. Ptivitani

Na zac¢atku naSeho setkani jsme se posadili do Zidli a posilali tenisdk v kruhu, kazdy
klient fekl, jak se citi nebo co by chtél s ndmi sdilet. Klienti uZ byli na druhém setkani vice
otevieni. Pani Magda sdilela radost z ndvstévy, kterd ji mile piekvapila, protoZe ji rodina
navstivila s jeji pfitelkyni. Pani Helena si st€Zovala na bolest zad. Pani Andéla vypravéla
o désivém snu, ve kterém ji honil v lese myslivec. Na to ji pan Zdenék tekl: ,,Méla jste vzit
pusku a vystrelit, aby se myslivec zalekl. V mistnosti zavladl smich. Pani Lucia byla v dobré
nalad¢, protoZe se rdno koupala, a pak se dozvédéla, ze dnes bude cviceni, coz ji udélalo radost.
Pan FrantiSek byl spokojeny, protoZe byl rano u doktora a sestticka byla Sikovna a v§e prob&hlo
v poradku. I on se moc t&Sil na dnesni setkani, protoze naposledy se nemohl zG¢astnit. Pan Emil

sdélil, ze je nervozni, protoZze ho ¢eka operace o€i, ze které ma strach. Panu Emilovi jsem
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podékovala za sdileni a fekla mu, ze chapu jeho obavy a doufam, ze vSe dobfe dopadne. Pani

Ludmila nevédéla, co ma fict, tak jsem se ji zeptala, jak se dnes citi a opovéd¢la, ze dobre.

2. Rozehrati

Rozcvicku jsem vedla v podobném duchu, jako na prvnim setkani. Zacali jsme lehkym
otaCenim hlavou, poté jsme krouzili rukama v zapésti a pak v piedlokti. Pani Ludmila m¢la
potize udrzet ruce ve vzduchu, a tak jsem ji navrhla, Ze si mtize jednou rukou pfidrzet druhou
ruku pod loktem. Poté jsme ruce napinali do stran a otaceli se v trupu. Pani Andéla vtipkovala,
ze si pripadd jako letadlo, a tak jsem vyzvala klienty, abychom si zalétali jako letadla
a s natazenyma rukama se naklan¢li do stran. Pan Emil mél potize s natazenim rukou kvili
télesnému omezeni, ale 1 tak se snazil, pozoroval ostatni ¢leny a vrchni ¢asti téla se naklanél
ze strany na stranu.

Po kratké rozcvicce jsem navazala na pohyb letadla a navrhla, Ze bychom mohli zkouset
rizné pohyby téla. Pro toto cviceni jsem vybrala Labanovy prvky osmi zékladnich usili. Klienty
jsem pobidla, aby si pfedstavili, ze maji pifed sebou néco tézkého a chtéli by to odtladit pryc.
Pani Andéla tlacila celym télem a véhu ptenasela do jednoho ramene. Pan Emil pted sebe tlacil
nohy a ruce zaroven a bylo zjevné, jak se silou zapira zady o opéradlo svého voziku. Pan
Zdenék tlacil rukama mirné zdvizenyma, naklanél se pred sebe a po chvili tekl: ,,Uz je to pryc!*
Dale jsme zkouseli oprasovani. Pani Ludmila se oprasovala velmi lehce a pouze horni ¢ast téla
na rozdil od pani Lucie, ktera oprasovala i1 své kalhoty. Déle jsem pobidla klienty, aby si
pfedstavili, ze prochdzime hejnem much. Bylo vidét, jak se zménila rychlost a rozsah
oprasovani téla. Pani Ludmila zacCala také opraSovat vice ¢asti svého téla, ale potad se drzela
pouze v horni rovin¢é. Béhem tohoto cviceni se uvolnila atmosféra a n¢ktefi klienti si pomahali
1 slovné. Po oprasovani jsem klientlim fekla, aby si ptedstavili, Ze jsou hadr, ktery je zapotiebi
vyzdimat. Klienti Zdimali hadr v rukou a pani Lucia s pomyslnym hadrem parkrat prastila
i 0 zem. DalSim prvkem byl pohyb $vihani, kdy jsem klientim tekla, aby si predstavili, ze chté&ji
popohnat svého kon¢. Pani Andéle se pfirovnani nelibilo, protoze by ji stacilo se na koni ladné
projet a napodobovala pohyby, jak drzi opratku a lehce se u toho pohupovala. Dal§im cvikem
bylo klouzani po led¢, které se klientim velmi libilo a vétSina z nich zapojila jak ruce, tak nohy.
Klienti se klouzali pomaleji, Casto se zapojenim celého téla v sed¢. Poté jsme boxovali, pii
tomto cviCeni si klienti pomahali slovy a rliznymi citoslovci. Bylo vidét, Ze se uvolnili
a do cviceni vynalozili plno sil. Na zavér jsem klientim fekla, aby si ptedstavili, Ze se vznaseji

jako pirko. Pani Magda tento prvek ocenila a fekla, ze se sama citi lehka jako pirko. Pan
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Zdenék zhodnotil slovy: ,,Dnes jsme si dali poradné do téla!““ a pani Lucia odvétila: ,,Pohyb
musi byt znat v celém tele.” Rozcvicku hodnotim pozitivng, protoze jsme se spolecné zasmali,

zapojili pfedstavivost a klienti se mohli pfijemné uvolnit.

3. Hlavni ¢ast

V hlavni ¢asti jsem vytleskdvala rytmus, ktery po mé klienti opakovali. Nejprve jsme
vytleskavali pomalu, pak rychleji. Do rytmu jsme ptidavali pohyb nohou a rizné jsme rytmus
obménovali. Toto cviceni bylo jednoduché. VSichni klienti se zapojili a velmi dobfe jej zvladli.
Poté jsem si vzala na pomoc bubinek a urcila jsem tfi rizné rytmy, kdy jeden byl doprovodny
a klienti se zapojili tleskanim, pfi druhém rytmu byla zména a klienti méli zvednout ruce
a u tfetiho rytmu méli klienti zvednout nohy. Nejprve jsem obménovala dva rytmy, aby si klienti
zapamatovali, jaké ¢asti téla maji zvedat a pak jsem stifidala vSechny tfi. Pii stfidani dvou rytmi
nebyl velky problém. Obcas n¢kdo zapomnél zvednout ruce nebo nohy, ale kdyz jsem zapojila
vSechny rytmy, tak byly v kruhu nahote ruce i nohy a nékdy dokonce obé¢ ¢asti t¢la zaroven.
Nejlépe toto cviceni Slo panu Zdenikovi a panu FrantiSkovi. Pani Helena se snazila
napodobovat pohyby ostatnich a pani Ludmila méla s obménou pohybu nejvétsi problém
a vétsSinu ¢asu jen tleskala rukama.

Poté jsme s klienty vyzkouseli cvi€eni, kdy jsme do rytmu tleskali. Zménila jsem rytmus
a fekla: ,,Zvedneme pravou ruku!* Klienti méli zvednout levou ruku a naopak (fotografie ¢.2).
Sla panu Zderikovi. Pani Lucia zvedala obé ruce nebo obé nohy najednou a pani Ludmila
zvedala pokazdé jinou cast téla. Pani Andéla se smichem prohlésila: ,,Jsme se do toho pékné
zamotali.*

Zavérecnou aktivitou byla chiize v doprovodu bubinku. S kazdym klientem jsem pomalu
piesla z jedné strany kruhu na druhou. Nejprve jsme se pohybovali pomalej$im rytmem a pak
rychlej$im. Pani Ludmila méla obavy, Ze ji to neptlijde, a tak jsem ji povzbudila a tekla, Ze to
jen zkouSime a ze jde moc pékné. Pii cesté zpét se naladila na rytmus jiz Iépe. Pani Lucia §la
do rytmu velmi pfirozené, pii otocce si lehce pozvedla ruku, a tak jsem vickrat a rychleji

zabubnovala a spolecn¢ jsme si s pani Lucii lehce povyskocCily a zajasaly: ,,Hej, hej!*

4. Shrnuti a reflexe

Po cviceni jsem klienty pozadala, aby se v kruhu pod¢lili o to, které cviceni se jim dnes

wewvr
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ze se mu zamlouval napad s obménami v rytmu, protoze se u toho musela také zapojit hlava.
Pani Magda tekla, Ze cviceni s rytmem pro ni bylo naro¢né, protoze se ji pletly strany. Pani
Ludmila fekla, ze tomu nerozumi a Ze nevi, co ma fict. Zeptala jsem se, jestli se ji cviceni
libilo, tak odpovédéla, ze ano. Pani Andéla byla nadSena z rozcvicky, ktera byla zabavna
a poradné ji rozproudila. Zména rytmu pro ni byla naro¢na, protoze se musela hodné soustiedit.
Pan Emil m¢l potize se vyjadfit, a tak jsem ho pozadala, aby ukazal palec nahoru nebo dolt.
Pokud se jeho pocit nachazel nékde mezi, mohl déat dlan¢ do neutralni polohy. Nakonec zvolil
neutralni gesto. Pani Lucia tekla, ze nejlepsi bylo, kdyz si spolecn¢ se mnou zatancila

s bubinkem.

5. Uvolnéni

Po spole¢ném sdileni jsem klientiim navrhla, Ze bychom si mohli zazpivat néjakou piseit
a zeptala jsem se jich, jestli je né¢jaka napada. Pani Lucia navrhla pisen ,,Koline, Koline*.
Nekteti klienti text neznali, tak po zazpivani pisn¢ pani Andéla navrhla ,,Prsi, prsi, jen se leje*.
Tuto skladbu uz si zazpivali vSichni a po zpévu jsem vSem podckovala za i¢ast a spole¢né jsme
si na zavér zatleskali. Pfi odchodu mi pan Zdenék jesté jednou dékoval a sdéloval, Ze se t&si

na pristi setkani. Podékovala jsem a poptala mu, aby si vychutnal obéd.

Reflexe a hodnoceni terapeuta

Ze setkani jsem méla celkové dobré dojmy. Stanovené cile byly naplnény. NejveEtsi
radost jsem méla z toho, Ze klienti byli sdiln€j$i a oteviengj$i. Béhem rozcvicky se mi libilo
sledovat, jak se klienti uvolnili, nechali volny prichod své piedstavivosti a pohyby proZivali
naplno. Navic je dopliovali slovnimi komentafi, které podpofily dynamiku cviceni a posilily
jejich vlastni pfedstavivost.
vétsi soustiedéni a koncentraci. Myslim si, Ze pfi obméné pohybi a rytmi by stacily pouze dva
rytmy, aby bylo cviceni sndze proveditelné.

Pti rytmické chtizi bych ptisté povzbudila ostatni ¢leny kruhu, aby rytmus doprovazeli
tleskanim. Tim by se mohli do cvi€eni aktivné zapojit 1 ti klienti, ktefi nejsou schopni chiize,

a zérovei by tak vznikla pestfejsi atmosféra.
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7.1.3 Treti setkani

Téma: Les

Cil: posileni jemné motoriky, podpora stability téla, uvédomeéni si téla, propojeni skupiny
do jednoho celku, rozvoj kreativity a piedstavivosti, uvolnéni

Metody: imaginace v pohybu, zrcadleni

Pomtcky: papiry A4, pastelky, podlozky na kresleni, reproduktor, doprovodna hudba

Casovy ramec: 60 min

Ptitomni: Zden¢k, Andéla, Emil, Ludmila, Magda, Lucia

1. Ptivitani

Na setkani dorazila pani Magda v predstihu, a tak jsme si povidaly, nez dorazili ostatni
¢lenové skupiny. Vypravéla mi o své deefi a o vnoucatech, ktefi ji délaji velikou radost a je rada,
kdyz za ni pfijdou. Rekla mi, Ze je dnes unavena a Ze nevi, jak dlouho na setkani vydrZi. Pani
Magdu jsem ujistila, Ze pfi kazdém cviceni ma d€lat jen to, co je ji pfijemné, a Ze muze klidné
jen pozorovat. Také jsem ji fekla, ze dnes bude setkdni spiSe odpocinkové.

Kdyz dorazili ostatni klienti, zah4jili jsme lekci sdilenim v kruhu. Pan Zdenék byl
v dobré ndladé a rad, ze opét prisel na dnesSni setkani. Pani Andéla se pochlubila novym
nahrdelnikem a naramkem. Pochvalila jsem jeji vkus a fekla, Ze ji to dnes velmi slusi. Pan Emil
ukazal pomoci gesta, Ze se citi neutralng. Rekla jsem mu, Ze mé& t&8i, ze je dnes v dobrém
naladéni. Pani Ludmila si stéZzovala, Ze ji boli ruce. Osahdvala své paze a ukazovala, kde ji to
boli. Pani Magda sdilela pocity unavy. Pani Lucia fekla, Ze ma radost, protoze byla
na promitani filmu. Ptala jsem se, jak se film jmenoval. UZ si nevzpomnéla, ale fekla, Ze se
u toho zasmala. Klientim jsem pfedstavila téma lekce a vysvétlila, Ze dne$ni cviceni bude spiSe

oddychové a odpocinkové s doprovodem relaxacni hudby.

2. Rozehtati

Na zacatku setkani jsem pustila do pozadi jemnou relaxa¢ni hudbu a vedla rozcvicku
jako obvykle. Jemné, pomalé a krouzivé pohyby hlavou. Potom jsem se zeptala, co bychom
mohli délat dal. Pani Andéla zacala protahovat ruce, a tak jsme opakovali cvi¢eni po ni.

Natahovala ruce doptedu, pak jsem navazala a doporucila protazeni a promasirovani prsti, to
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se pani Lucii libilo a fekla: ,,Masaz, ta je vzdycky dobra.* Nasledn¢ jsme si protahli nohy,
napinali jsme Spicku a potom patu, provadéli jsme jemné krouzivé pohyby chodidly. Na zavér
jsme se masirovali od nohou az po hlavu a hladili jsme si obli¢ej, abychom se uvolnili. Pani
Andéla si pochvalovala, jak je ji hlazeni pfijemné. Ptala jsem se pani Ludmily, jestli ji déla

dobfte se pohladit, tak fekla, ze hlazeni ma rada.

3. Hlavni ¢ast

Klienty jsem pozéadala, aby si kazdy nakreslil strom, ktery ho napadne. Klientim jsem
sdélila, Ze neni diileZité, jak bude strom vypadat, jestli bude ovocny nebo barevny. Rekla jsem
jim, Ze si mizou zahrat na malife jakéhokoliv sméru. Kazdému jsem dala podlozku a jednotlivé
jsem je obesla s pastelkami. Pan Zdenék si vybral zelenou pastelku, pan Emil hnédou, pani
Lucia dva odstiny zelené, pani Andéla si vybrala n¢kolik barev a pani Ludmila si vzala
cervenou barvu. Klientiim jsem pustila relaxacni hudbu a nechala je kreslit. U pana Emila jsem
vidéla, ze ma potize s kreslenim. Hodn€ se mu klepala ruka, a tak jsem mu poméahala ruku
ptidrzovat.

Po né¢jaké dobé jsem se zeptala klientl, co nakreslili za strom. Chtéla jsem, aby o ném
tekli par vét. Pani Andéla nakreslila veliky strom pies cely papir, ktery byl barevny a mél plody
hrusky. Rekla, Ze je to jeji oblibeny strom a Ze hrusky jsou jeji oblibené §tavnaté ovoce.
Barvitosti a rozsahem jsem v ném rozpoznavala pestrost pani Andély. Pan Emil fekl, Ze jeho
strom je koSaty. Popis pana Emila mi pfipomnél prvky jeho originalni osobnosti, tim, Ze
1 navzdory jeho télesnému omezeni je velmi otevieny a pfizpisobivy riznym situacim
v pritbéhu nasich setkani. Koruna jeho stromu byla oteviend do vSech stran. Pani Magda
ukdzala svlij vykres a popsala jemnou vétvicku jehli€natého stromu. I v této kresbé jsem
vnimala stejnou kiehkost a jemnost, jakou jsem pozorovala u pani Magdy. Pani Ludmila
nakreslila strom s pevnym kmenem a tenkymi vétvemi.

Pozéadala jsem klienty, aby si dali obrazek pfed sebe a zavfeli o¢i. Slovem jsem je
provézela predstavou stromu. Popisovala jsem silné kofeny stromu, které rostou hluboko
do zemé, statny kmen, ktery drzi strom pevné ve své sile. Poté jsem piestoupila k popisu koruny,
ruce do vysky, kterd jim je pfijemnd a predstavili si, Ze ruce jsou jejich koruna a lehce se
pohybovali na Zidlich.

Na zéavér jsem klienty poprosila, aby se postavili a spojili ruce v kruhu. Pfedstavovali

jsme si les a spolecné jsem se hybali ze strany na stranu (fotografie €. 3). U pani Ludmily jsem
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pozorovala, ze rozevira ruce vice od téla nez pii bézné rozcvicce. S nadechem jsme naséavali
viné lesa a s vydechem jsme tvorili vanek nebo silngjsi vitr. Pan Zdenék foukal naplno a v sedé
na voziku se vyrazné naklanél ze strany na stranu. Vyzvala jsem klienty, Ze miizeme znazornit
1 zvuky lesa. Nejprve jsem zakukala, a pak se zacalo ozyvat vrkani, houkani a jiné zvuky. Poté
pani Lucia prohlasila, Ze jsme v divokém lese a vSichni jsme se spolecné zasmali. Podékovala

jsem za prochazku bohatym lesem a znovu jsme se posadili.

4. Shrnuti a reflexe

Klientim v kruhu jsem ponechala prostor k volnému vyjadieni a zeptala se, jaké méli
pocity pii tomto cviceni. Pani Magda sdilela, Ze ji to bylo velmi pfijemné, odpocinula si a libila
se ji relaxacni hudba. Pan Zdenék vyjadril, ze je to zajimavy napad a libilo se mu, kdyz si
predstavoval, ze je vonava a pevna borovice, kterou nakreslil. Pani Lucia si vzpomenula, jak
chodila s détmi na celodenni prochézky po lese. Pani Andéla si pochvalovala lesni divocinu

a hudbu, u které se uvolnila. Pan Emil dal palce nahoru, coZ mne mile pfekvapilo a potésilo.

5. Uvolnéni

Na zavér naseho setkani jsem pustila relaxaéni hudbu s doprovodnymi zvuky lesa
a pobidla klienty, aby si zavieli o¢i a pouze naslouchali. VSimla jsem si, Ze nékteti klienti své
oc1 obcas pootvirali. Zvolila jsem hudbu s kapkami de$té a pobidla jsem klienty, aby si jemné
potukavali po téle jako dést’, ktery zni v nahravce. Pani Lucia se pozvolna poklepavala po svém
téle a pani Magda se jen tak zaposlouchala do hudby a sed¢€la se zavienyma o¢ima. Hudbu jsem

ztlumila, pod¢kovala jsem klientlim za G€ast a rozloucili jsme se.

Reflexe a hodnoceni terapeuta

Toto setkani hodnotim velmi pozitivné, protoze klienti méli moZnost sebevyjadient
skrze malbu, pfi niZ si zaroven procvi€ili jemnou motoriku 1 pfedstavivost. Klicovym prvkem
bylo sdileni divodu, pro¢ si zvolili pravé dany strom, a popis toho, co pro n¢ znamena a jak jej
vnimaji. Obzvlasté vyjimecné pro me bylo pozorovat, jak hudebni doprovod ovlivnil celkovou
atmosféru setkani — klienti piisobili uvolnéné a cel¢ setkani probihalo v pfijemné lehkosti.

Velmi cenné bylo také sdileni vzpominek pani Lucie, kterd vypravéla o tom, jak chodila
na prochazky se svymi détmi. Cilem lekce bylo propojeni skupiny, coz jsem podpoftila

zav€reCnym ritudlem — propojenim skupiny v kruhu drZzenim se za ruce. Spole¢né jsme si
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Lwprotancili stromy a vytvofili vlastni les. Tento okamzik vzajemného propojeni byl mimotadné
krasny — skupina se oteviela predstavivosti, kazdy prispél zvuky lesa, a protoze vsichni stali,
doslo zaroven k vzajemné podpote pti pohybu ve stoje. Ze zavérecného propojeni v kruhu jsem
m¢éla urcité obavy kvili stabilit¢ klientli. Zpétné vnimam, ze jsem mohla vice podpofit Sirsi
rozsah pohybu. Celkové hodnotim, ze stanovené cile lekce byly naplnény v planovaném

¢asovém ramci.

7.1.4 Ctvrté setkani

Téma: Rytmicky pohyb

Cil: koordinace rytmu a pohybu, rozvoj vlastni kreativity, propojeni a sladéni ve dvojici,
posileni psychomotoriky

Metody: parova a skupinova interakce, zrcadleni, rytmické cviceni

Pomiicky: Orffovy néstroje, reproduktor, hudba

Casovy ramec: 60 min

Ptitomni: Zden¢k, Andéla, Lucia, Magda, Emil, Helena, LibuSe, FrantiSek

1. Ptivitani

Na setkéani dorazil jako prvni pan Zdenék a vypravél mi o dokumentu, ktery sledoval.
Dokument byl o vlacich a ty ma pan Zdenék moc rad, protoze pracoval jako strojvedouci.
Ve zkratce jsem mu povédéla o cesté starym vlakem do Sarajeva a potom pan Zdenék piesel
na téma vojny. Poté zacali chodit ostatni klienti. PfiSla také pani Helena, kterd Spatné slysi,
a tak jsem ji navrhla, Ze by se mohla posadit vedle m¢. Pani Helena s ndvrhem souhlasila. Pani
Libuse mi sdélila, Ze nevi, jestli cvi¢eni zvladne. Rekla jsem ji, aby zkusila, co ji ptjde. Jestli
bude chtit, miize vratit na pokoj. Zeptala jsem se, kolik je ji let a odpovedéla: ,,Za 7 let mi bude
100. Poté jsme se usadili do zidli a zacali naSe setkani opét spole¢nym sdilenim v kruhu. Pani
Magda tikala, ze jedno odd¢leni je zaviené kvuli virdze, a Ze je rada, Ze je zatim zdrava. Pan
Zdenék tikal, ze se moc té§i na ob&d, protoze bude smazeny kvétak, ktery ma moc rad. Pani
Andéla se hned piidala, Ze souhlasi, akorat, ze kase by pry mohla byt trochu lepsi. Pan

FrantiSek sdilel, Ze ho mrzi neucast na poslednim setkani kvili navstéve Iékare. Zeptala jsem
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se, jak navstéva dopadla. Sd¢lil mi, Ze dobfe, a Ze je rad, ze bude mit n¢jakou dobu zase klid.

Podékovala jsem vSem, co pfisli, a v kratkosti uvedla téma setkéni.

2. Rozehtati

Na zacatku rozcvicky jsme s klienty jako pokazdé zopakovali nékolik jednoduchych
cvikil. Potom jsem pokracovala za doprovodu pisn¢ Mambo No. 5 od Lou Bega. Do rytmu jsem
predcvicovala rizné pohyby, které se po sobé opakovaly. Délali jsme vinky rukama doprava
a pak doleva. Také jsme vykraCovali jednou nohou doleva, pak zase doprava. Dopiedu
a dozadu. Kdyz se v hudbé¢ rozeznéla trubka, hrali jsme na trubku. Cviceni bylo dynamické
a klientim se libil rytmus i zvolen4d hudba. U vlnek mezi sebou klienti rtizné¢ vtipkovali

a zdravili se navzajem. Pani Lucia po rozcvicce prohlasila: ,,7o jsme se pékné odvazali!*

3. Hlavni ¢ast

Klientim jsem rozdala riizné perkuse tak, aby v paru byl vzdy zvukoveé podobny néstroj.
Uz pfi rozdavani nastroji se postupné po mistnosti zacaly rozeznivat zvuky perkusi. Pani
Andéla roztiésla rumba koule a pani Magda rozeznéla do rytmu rolni¢ky. Pan Emil si hravé
poklepaval ozvuénymi diivky. Tamburiny v rukou pana FrantiSka a pani Lucie zvySovaly
dynamickou atmosféru spole¢ného kruhu. Pani Ludmila si nebyla jist4, co ma d€lat, a tak jsem
Jjipobidla, aby si zattasla s plastovymi vaji¢ky naplnénymi ryzi.

Na uvod jsem pomoci kastanét udavala rytmus a klienti se pfidavali se svymi néstroji
a do rytmu se rizn¢ pohupovali. Pan Emil si poklepaval nohou a pani Helena se fidila podle
mych pohybti a udadvala podobné tempo. Poté jsem zacala zpivat pisen Bezi liska k Taboru, kdy
se klienti pfidavali melodii, zpévem a pohybem. Pani Lucia na zavér pisné vyktikla: ,,Hej, hej*
a roztfasla svou tamburinu.

Spolecné jsme si zatleskali. Klienty jsem pozadala, aby se kazdy, kdo mé partnera
s podobnym nastrojem ve dvojici postavili a zkusili na svlij nastroj zahrat néjaky rytmus tak,
aby jej jejich partner mohl zopakovat a poté se v pozici vyménili. Pani Andéla rozehrdla rumba
koule, jeji partnerka pani Ludmila méla potize nasledovat rytmus a koordinovat pohyb po pani
Andéle. Pani Ludmila obvykle udrzuje své pohyby v tésné blizkosti téla, avSak béhem tohoto
cviceni bylo pozoruhodné, jak se jeji pohyby rozprostiely vice do prostoru. Pani Helena
s panem Emilem zvolili pomalejsi tempo a zapojili ob&é nohy do rytmického pohybu spolu

s diivky. Melodické ladéni protahli po delSi dob€ do stejné pravidelnosti. Pani Lucia s panem
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FrantiSkem m¢li kazdy jiny rytmus, ale naplno si uzivali zvuku tamburin. Pan FrantiSek
zvedal pii svém hrani ruce az nad hlavu a pani Lucia si vesele poktikovala do rytmu. Nadherné
sladéni rytmi a Castecné i pohybl bylo krasné pozorovat u rolnickového dua pani Magdy
a pana Zdernka.

Na zévér jsem nechala celou skupinu volné si hrat v libovolném rytmu. Nejprve se
vytvoftil zivelny a dynamicky chaos, ale postupné se v ném zacalo objevovat jemné sjednocenti,

které skupinu ptirozen¢ propojilo.

4. Shrnuti a reflexe

Po hlavni aktivité nasledovala zpétnd vazba v kruhu. Pan FrantiSek byl nadseny a fikal,
7e hra na tamburinu se mu libila, a pak tekl, ze: ,,Kdybych mohl, tak bych si i rad povyskocil.*
Panu FrantiSkovi jsem reflektovala, ze velmi dobfe zapojil pohyb rukou, ktery sméfoval
az nad hlavu, a ze bylo vidét, jak si hrani uziva. Pani Ludmila fekla, Ze nevi. Ptala jsem se,
jestli se ji cviceni libilo, tak mi odpovédéla: ,,Ruce boli.” Zeptala jsem se, zdali se ji libila hra
na nastroj. Odpovédéla: ,,Libila.” Pan Zdenék si celé setkdni pochvaloval a néckolikrat
pode¢koval za napad. Pani Andéla tekla: ,,Dneska jsme to poradné rozproudili.** Pan Emil
odpoveédél gestem v neutrdlni roviné a potésil mne lehkym tismévem na tvari. Pani Helena
tekla, Ze dobry. Zeptala jsem se ji na bolest zad, tak mi odpovédéla, ze potad trochu boli. Pani

Lucia jasala: ,,Dobry, hlavné, Ze je hudba a zpev taky musi byt. Hej! Hej!*

5. Uvolnéni

Po zavéreéném sdileni jsem podékovala vS§em klientim za jejich ucast a reagovala jsem
na slova pani Lucie, Ze zpév musi byt, a fekla jsem klientiim, Ze bychom si mohli spole¢né
zazpivat piset Kdyby byl Bavorov. Poté jsme se rozloucili a klienty jsme spolecné
s rehabilitacni sestrou doprovodily na jejich pokoje. Pan Zdenék na zavér vSem popial, aby si

vychutnali smazeny kvétak s kasi.

Reflexe a hodnoceni terapeuta

Cviceni s perkusemi bylo velmi dynamické a klienti si ho uzili. Zpév a néstroje dodaly
na intenzité skupinové dynamiky. Celkové béhem celého setkani panovala pozitivni a vesela
nalada. Klienti byli uvolnéni a prostfednictvim cvic¢eni se nejen skvéle bavili, ale také se

vzajemné propojili. Pfi cvi€eni, kdy klienti stali a napodobovali hru na nastroje, museli stat

60



bez opory, coz vedlo k posileni jejich rovnovahy a zlepSeni koordinace téla. Soustiedéni
na samotnou hru na nastroj pomohlo odbourat zdbrany, které by jinak mohly branit stat

bez opory. Setkani hodnotim velmi pozitivné. VSechny cile, které byly stanoveny, byly splnény.

7.1.5 Paté setkani

Téma: Balet

Cil: posileni rovnovahy téla, zlepSeni pohybového rozsahu, uvolnéni a prace s dechem
Metody: zrcadleni, pohyb v doprovodu hudby

Pomicky: $atky, reproduktor, hudba

Casovy ramec: 60 min

Ptitomni: Zden¢k, Ema, Lucia, Emil, Ludmila, Frantisek, Libuse, Magda

1. Ptivitani

Z divodu nemoci jedné z aktivizacnich pracovnic jsem pomohla rehabilitacni sestie
s doprovodem klientli do spolecenské mistnosti. Na setkdni dorazila i pani Ema, ktera se
pievazné vyhyba spoleCenskym aktivitam nebo odchézi v piedstihu. Pani Emu jsem pfivitala
se slovy, Ze ji rada vidim opét na naSem setkani. Pani Ema pfi spole¢ném sdileni v kruhu fekla,
Ze by byla rada pohyblivéjsi, aby mohla chodit ven na prochézku. Pan Zdenék si pochvaloval,
Ze se ma dobfe, a také zdlraznil, ze v domové dobie vaii. Pani Lucia zminila, jak ji posledni
tyden trapil kasel, a také zavzpominala na svého muze, ktery byl velmi zru¢ny. Vypravéla, co
vSechno doma dokazal, a na zavér tekla: ,,Takového muzského bych prala vsem!*“ Pani Magda
sdilela, Ze se Spatn¢ vyspala a Ze nélada je pry¢. Pani LibuSe nevédéla, co ma fict, a tak jsem
se ji znovu zeptala, jak se dnes ma. Rekla, Z¢ se ma normalné. Pan Emil si pochutnaval
na bonbonech. Doptavala jsem se na ptichut’. Na otazku, zdali jsou ¢okoladové, odpoveédel, ze
ano. Poté ukazal gesto rukou ve stfedni rovin€, kterym zhodnotil, jak se ma. Pani Ludmila
nevédéla, co ma fict, doptavala jsem se, jak se vyspala. Rekla, Ze se vyspala dobie. Na otazku,
jak se citi, pokr¢ila rameny a odvétila: ,,Ja nic nevim.* Pani Andéla méla radost z klidné noci.
Vzbudila se jen jednou a hned zase usnula. Pani Lucia reagovala slovy: ,,Takovy Zivot bych
chtéla mit.*“ Pan FrantiSek si st€Zoval, Ze Ctyii dny Spatn€ spi. Zeptala jsem se ho, jaké mé¢l

dnes rano. Odpovédel, ze docela dobré.
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2. Rozehrati

Po spolecném sdileni v kruhu jsme pfesli k rozcvicce, kterou jsem predcvicovala
a klienti po mné cviky opakovali. Nejprve jsme otaceli hlavou, pak jsme pokracovali
krouzivymi pohyby v zapésti, poté v predlokti a krouzili jsme pazemi. Pani Andéla chtéla
pomahat pani Ludmile, kterd ma potize pii vétSich pohybech, a tak jsem ptipomnéla, ze kazdy
cvici v takové mife, v jaké je mu to piijemné. Ruce jsme protahovali nad hlavu a pani Lucia
tekla: ,,Pojdte ke mné hrusticky. Na zavér jsme protahli nohy, které jsme si také lehce poplacali
a rozttepali jsme celé télo.

Kazdému klientovi jsem dala jeden Satek. Nékteti klienti si jej okamzité¢ véazali kolem
krku a zdobili se jim. Pfedstavovala jsem rtizné pohyby se Satky, které po mné klienti
pfedvadéli. Pani Ludmila nevédéla, jak Satek sundat z krku, a tak jsem ji pomohla jej uvolnit.
Rekla jsem ji, Ze si ho miize nechat v rukou a napodobovat cviky jako ostatni ¢lenové. Se $atky
jsme pozvolna mavali, délali kruhy kolem t&la, pohyby lezaté osmicky. Satky jsme roztaceli
nad hlavou, vyhazovali do vzduchu a zase chytali. Satkem jsme si zasvihali a pani Lucia fekla:
w~Jedna moucha, druha moucha.” Dé¢lali jsme rizné viny. Klienty jsem poprosila, aby se
postavili, pokud chtéji. Se Satkem jsme pohupovali ze strany na stranu. Pani Ema se chtéla
postavit, ale chybéla ji stabilita, a tak jsem ji doporucila, aby se radéji posadila. Po kratkém
rozehtati se Satky jsem posttehla, Ze nékteti klienti byli trochu zadychani, a tak jsme se

v mezicase prodychali.

3. Hlavni ¢ast

Klienty jsem pozadala, aby kazdy pfedvedl néjaky pohyb a ostatni jej zopakovali. Dala
jsem jim na vybér, Zze pohyb miizou délat bud’ v sedé, nebo ve stoje. Pan FrantiSek ptedcvicoval
v sed¢ a dé€lal rizné vinky, snazil se vyuzit co nejvice prostoru kolem sebe a zvedal ruce az
nad hlavu. Pani Andéla se postavila a vInité pohyby ze strany na stranu doprovazela pozdravem
,»Ahoj!* Pan Emil Satek napinal a povoloval. Pani Lucia chvilku vahala, co pfedvést za pohyb,
a pak se roztancila na zidli a dodavala své oblibené: ,,Hej, hej!* a pii kazdém pokiiku se
pozvedavala ze zidle. Pan Zdenék se postavil a prehazoval Satek ptes hlavu za zada. Kdyz
piisla fada na pani Libusi, tak mi oznamila, Ze ptestala slySet. Pfidala jsem na hlase a pozadala
ji, aby udélala né&jaky pohyb. Zacala lehce pohupovat $atkem pied sebou.

V dalsi ¢asti jsem klientim sdé€lila, ze si udélame baletni predstaveni. Vysvétlila jsem
jim, ze se kazdy miize hybat podle hudby tak, jak bude chtit. Jako prvni piseii jsem zvolila

Na krasném modrém Dunaji. Pii této pisni se vétSina klientd jemné pohupovala, pan Frantisek
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pravidelné do rytmu zvednul ruce nad hlavu, pani Ludmila se pohupovala a zaroven piitom
délala se satkem kruhy. VSimla jsem si, ze diky Satku se trochu zlepsil rozsah jejiho pohybu.
Pani Andéla a pani Lucia se postavily ze zidli a nechaly se vést tony klasické hudby. Dalsi
pisen, kterou jsem klientm pustila, byla skladba od A. Vivaldiho a jeho znamé smyccové Jaro.
V rytmu veselého allegra se nakonec postavila 1 pani Magda, ktera si ladné pohravala se svym
Satkem. Dokonce i pani Ema piekonala své zabrany a vstala sama ze zidle. Méla jsem obavy
ohledné jeji rovnovahy, a tak jsem ji pozorn¢ sledovala a po chvili jsem ji pomohla se zpét
usadit do zidle. Tempo vSech klient ziskalo vétsi dynamiku. Protoze pan Emil se nepohyboval,
tak jsem k nému pfistoupila bliZz a naladila se Satkem na rytmus hudby. Pan Emil okamzité
reagoval a zacal svij Satek stfidaveé natahovat a povolovat.

Na zavér jsem zvolila pisen Carnival of the Animals: The Swan, kterd byla ukliditujici
kombinaci klaviru a ¢ela. Klienti tak méli moZnost se uvolnit, a bylo nadherné sledovat, jak se
zaposlouchali do hudby a nechali své pohyby plynout. Skladbu jsme zakoncili zavérecnym

potleskem.

4. Shrnuti a reflexe

Po cvi€eni nasledovala zpétna vazba v kruhu od klientid, kdy jsem se zeptala, jak se
klienti citi. Pan FrantiSek fekl, Ze se citi vyborn¢, a Ze cviceni bylo lehoucké. Libila se mu
1 hudba a dodal: ,,Nadhera.* Pani Andéla byla uvolnéna a s poklidem fekla, ze to byla parada.
Pani Ludmila na otazku, jak se po cvieni citi, odpovéd¢la, Ze Spatné, ale stile se pozvolna
houpala ze strany na stranu. Jakmile jsem se ji zeptala, zdali se ji cviceni libilo, odpovédéla:
,»Jo, ale boli mé porad ty ramena.“ Pani Magda, ktera na zacatku lekce reflektovala, Ze nalada
nebyla zrovna nejlepsi, tak ve zp&tné vazbé s usmévem fekla, ze se ji libil Vivaldi a Ze se dostala
opé€t do nalady. Pan Emil symbolicky dlanémi ukéazal neutralni gesto a pan Zdenék vyzdvihl

zalibeni v hudbé¢ a tekl, Ze se citi opravdu vyborné.

5. Uvolnéni

Na zavér setkani jsem klienty provadéla relaxaci. Rizenym slovem jsem jim pomahala,
aby si pii kazdém vydechu predstavili, jak uvolnuji jednotlivé ¢asti téla. Klienti si zavieli oci
a postupné uvolnovali celé télo od prstli u nohou az po hlavu. Pii uklidiiovacim cviceni jsem
sledovala klienty, kteti pozvolna odleh¢ovali zmifiované partie t€la. Pan Zdenék si i zakroutil

rameny stejné jako pani Andéla, kterd povolila své ruce podél zidle, aby se Iépe uvolnila.
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Reflexe a hodnoceni terapeuta

Setkani mélo velky uspéch a lekci se Satky hodnotim velmi pozitivné. Klienti ve skupiné
postupné navazuji ptirozen¢jsi vztahy a jsou vice otevieni.

V prubéhu cviceni byla zvolena dynamicka, ale také i relaxacni vazna hudba, coz umoznilo
klientim ziskat prozitky na riiznych Grovnich. Pouziti §atkl pfineslo cviceni lehkost a hravost
a podporila se tak kreativita a rozsah pohybu. Nékteti klienti byli spiSe opatrnéjsi, ale postupné
se otevieli volnéjSimu projevu, coz bylo krasné vidét zejména v zaveéreénych fazich cviceni.

Atmosféra byla harmonicka a klidna, coz podpoiilo celkové psychickou i fyzickou
pohodu a klienti se pln€ uvolnili. Na klientku Emu bych méla brat vétsi ohled, protoze
pii vstavani byva obcas nejista. Priste bych ji radéji nechala choditko pted zidli nebo ji posadila

bliZe k sobé, aby méla vétsi oporu a jistotu. Cile setkani i Casovy ramec byly naplnény.

7.1.6 Sesté setkani

Téma: Dievéné tyce

Cil: posileni jemné motoriky, koordinace pravé a levé hemisféry, posileni rovnovahy, podpora
rozvoje postiehu a soustifedénosti, propojeni pohybii s dechem, podpora parové spoluprace
Metody: zrcadleni, fizeny pohyb

Pomiicky: dfevéné tyce, mic, lano, reproduktor, hudba

Casovy ramec: 60 min

Ptitomni: Lucia, Andé€la, Zdenék, Magda, FrantiSek

1. Ptivitani

Setkani jsme zacali jako obvykle spolecnym sdilenim v kruhu, kdy jsem klienty
pozadala, aby fekli, jak se dnes citi.
Pani Lucia fekla, Ze se ma dobfte, protoze uz ji netrapi kaSel. Po vydatné koupeli se vypotila
a potfadné se zabalila do své deky a pry mu také tekla: ,,7y hajzle, ja Ti dam, piijdes ze mé ven!*
Pani Lucii jsem podpofila, Ze se s kaSlem dobte vyporadala. Pani Andéla sdilela své potéSeni
z bezesné noci. Pan FrantiSek navazal na slova pani Andély a tikal, ze se také dobie vyspal
a vysvétloval, Ze velkou vyhodou v domové je, ze nemusi rano nikam pospichat, protoze

snidané je pfipravend a Ze je rad, Ze je o n¢ takovymto zplisobem postardno. Pan Zdenék
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pokracoval v konverzaci a potvrdil kvalitu dobré snidané. Ptala jsem se ho, co m¢li dnes
k snidani. Odpovédé¢l, ze méli vydatnou kasi, kterou, kdyby byl partyzan, by si nechal dokonce
na dvakrat. Pani Magda mluvila o svém zklamani z ptedeslého dne, kdy ji sestra oznamila, ze
nesmi vychazet zpokoje z divodu rozsdhlé¢ virézy v Domové. Pani Magda ocekavala
navstévu, ale musela ji zruSit. Chvili jsme se s klienty bavili o dilezitosti ochrany zdravi
a opatienim, kterd je zapotiebi provadet, aby se nemoc nesifila dal a nenakazila tak dalsi klienty.

Nakonec pani Magda tekla, Ze bude lepsi se s rodinou vidét, az budou vSichni Gplné zdravi.

2. Rozehrati

Dalsi ¢ast naseho setkani jsme opét uvedli rozcvickou, pii které jsme protahli a uvolnili
jednotlivé ¢asti téla. Pani Lucia se zaradovala a tekla: ,,Pojdme na to, jedna ruka, druhd ruka!*
Béhem rozcvicky napadlo pani Andélu, Ze bychom mohli provadét dva cviky zaroven, a tak
jsme napinali Spicku a patu, a pfitom jsme hybali dlanémi smérem od téla a zpét. Rozcvicka

byla ptfijemna a pan FrantiSek piripomnél dilezitost protazeni pfed hlavnim cvi¢enim.

3. Hlavni &ast

Pted vstupem do dalsi faze cviceni jsem klientim nastinila, co budeme d¢lat, a pak jsem
kazdému dala jednu dievénou tyc¢.

Pani Andéla vtipkovala a ptala se, jestli se budeme s ty¢emi mlatit. Ujistila jsem ji, Ze rozhodné
ne.

Nativod jsme cvicili v sed¢ a ty¢ jsme po dobu cviceni drzeli obéma rukama na kazdém
konci. PoloZili jsme ty¢ na stehna a pomalu jsme se s nddechem narovnavali a s vydechem jsme
lehce hrbili zada. Potom jsme s ty¢emi padlovali. Nejprve jsme padlovali pfed sebou a pak jsme
padlovali a uklanéli se do jedné strany, potom do druhé. Zkusili jsme zménit smér a padlovat
smerem k télu. U tohoto cviku jsem si v§imla, Ze m¢la Pani Lucia potiZe cvik provést. Navrhla
jsem ji, aby dala ruce bliz k sob€, coz ji zpétny pohyb usnadnilo. Po padlovani jsme se
uvolnovali a délali kruhy od téla. Pfi pohybu nahoru jsme se nadechovali a pti pohybu dolu
jsme vydechovali. Pozorovala jsem, jak se klienti trpeliveé soustfedi na své naddechy, vydechy
a pohyby zéarovenl. V mistnosti byly slySet jen hluboké nadechy a vydechy klientti. Poté jsme si
dali ty¢ za zada a polozili na ramena. Tento pohyb délal klientim problém a jediny jej zvladl
pan Zdenék. Klientim jsem doporucila dat si ty¢ pfed sebe na uroven prsou, aby mohli

v cviceni pokracovat. Nejprve jsme se otaceli v trupu, a pak provadéeli uklony z jedné strany
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na druhou a posilovali tim horni ¢ast t¢la. Poté jsme ty¢ zvedli nad hlavu a uklanéli se z jedné
strany na druhou. Pani Lucia tekla: ,,70 je jako kdyz vésime pradlo ve vétru.* Ty¢ jsme také
roztahovali do stran a posilovali tak svaly na rukou. Na zavér jsme s pomalym vydechem
sjizdéli ty¢i po nohou az do piedklonu a s vydechem jsme se vraceli do vzpiimené pozice. Pan
FrantiSek zminil, Ze je to 1 pfijemna masaz, a tak jsme si namasirovali lytka i z druhé strany.

Po cviceni v sedé jsme piesli do stoje az na pana FrantiSka, ktery zlstal na vozicku.

S klienty jsme jesté jednou padlovali. Poté jsme si piehazovali ty¢ v pficné pozici z jedné ruky
do druhé, zrychlovali jsme tempo a doprovodili jsme cvik zpévem pisné Bezi liska k taboru.
Pani Lucia doplnila o své oblibené: ,,Hej, hej!* Kazdého klienta jsem obesla a piehazovali jsme
si podélné ty¢ obéma rukama. Na tomto cviceni jsme trénovali pozornost a postieh.
Jako dalsi jsem pripravila cviceni, kdy dvojice drzeli naproti sob¢ tyCe a utvotili tak drahu,
na kterou jsem jim dala mi¢. Mi¢ méli za ukol rozpohybovat a posilat si jej mezi sebou. Pan
Zdenék aktivitu komentoval slovy: ,,70 je vyborné, protoze musite sledovat pohyby svého
kolegy a byt pripraven.*

Na zavér jsem natdhla na zem lano, které urcovalo sttedovou linii. Dvojice $li naproti
sob& bocnim krokem a ptfendSeli mi¢ na tycCich, které spolecné drzeli (fotografie €. 4). Pan
Zdenék pienasel mi¢ s pani Magdou, kterd se trpélivé koncentrovala. Pani Lucia $la s pani
Andélou. Pani Lucia se soustiedila na tyce, protoze se ji klepaly ruce a mic¢ jim parkrat spadnul.
Uklidnila jsem ji, Ze se pocita s tim, ze mi¢ spadne, a Ze pouze zkouSime, jak to jde. Na zpatecni
cesté pfenesla pani Andéla s pani Lucii mi¢ bez jediného padu. Dokonce si jej mezi sebou
1 posilaly. Pan FrantiSek pomahal drZet napnuté lano nohou, protoZe se tohoto cviceni nemohl

zudastnit.

4. Shrnuti a reflexe

Po cvi€eni jsem klienty pobidla ke sdileni jejich zkuSenosti s praci s ty¢emi. Poprosila
jsem je, aby se pod¢lili o to, co pro né€ bylo naro¢né, a naopak, které cviceni vnimali jako snadné.
Pani Lucia tekla: ,,Je to dobré pro zdravi, pro nemocneé lidi, jako jsem ja, kterym se klepou ruce
a pro udrzeni rovnovahy.” Pani Lucii jsem pochvalila, ze se ji s pani Andélou povedlo pienést
mic na podruhé bez ztraty mice a Ze bylo vidét, ze se opravdu hodné soustfedila. Pani Andéle
se libila spolupréace ve dvojici. Pan FrantiSek tekl, Ze byl ptekvapen z toho, Ze se mu podafilo
chytit ty¢ pfi pfehazovani, protoze kvili tfesu v rukou ma potize s uichopem. Pani Magdé se
libilo cviceni s pfenaSenim mice ve dvojici. Pan Zdenék se divil, co se d4 vymyslet s kusem

dfeva.
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5. Uvolnéni

Pro ukonceni naseho setkani jsem pustila pisent Lady Carneval od Karla Gotta. Klientim
jsem nechala tyCe a spolecn¢ jsme tancovali. Pani Magda ztistala sedét a vesele si padlovala
a poklepéavala nohou. Pani Andéla si dokonce poodsunula zidli a s ty¢i kolem zidle krouzila.
Pan FrantiSek slavnostné zvedal ruce s ty¢i nad hlavu do melodie pisné. Po skonéeni pisné
zavzpominal pan Zdenék na predstaveni, ve kterém byl Karel Gott a hral na kytaru. Po chvili
vypravéni zacal mluvit o Johnu Lennonovi, a tak jsem slibila, ze na pfisti setkani pustim

n¢jakou nahravku od Beatles.

Reflexe a hodnoceni terapeuta

Aktivitu s ty¢emi hodnotim velmi kladné, protoze i ze zdvére¢ného tance bylo evidentni,
ze tyCe klienty zaujaly 1 jako doprovodny tanecni prvek. Béhem lekce bylo ticho vyraznéjsi nez
obvykle, coz vypovidalo o soustfedénosti klientii pfi jednotlivych cvicenich. Velmi dobie se
zdatilo sladit pohybové cviky s dechem. Ze sdileni v kruhu mé potéSilo uvédomeni klientt

o tom, jakym piinosem pro n¢ cviceni jsou. Casovy ramec a cile setkani byly naplnény.

7.1.7 Sedmé setkani

Téma: Nafukovaci balonky
Cile: podpora pohybového rozsahu, posileni télesné stability a posileni hravosti v pohybu
Metody: zrcadleni, parové a skupinové pohybové hry

Pomtcky: nafukovaci balonky, reproduktor, hudba

Pfitomni: Lucia, Ludmila, Andéla, Zden¢€k, Libuse, FrantisSek, Magda, Olga

Dnesni setkani bylo vyjime¢né tim, ze se k ndm pfiipojila pani Olga, ktera se chtéla
cviceni také zucastnit. Pani Olgu jsem na zacatku setkani pfivitala ve spoleéném kruhu
a struéné vysvétlila pravidla skupiny, pritbéh setkani a co budeme dnes délat. Kdyz pfisla fada
na pani Olgu, ktera se zamyslela, tak se pani Andéla snazila pani Olze pomoct otazkami typu:
wJak se dnes mate? Chutnala Vam snidane?** Po chvili pani Olga tekla: ,,Hdzim si mickem.”
Pani Andéla se zeptala, jak se pani Olga vyspala. Pani Olga iekla, ze se vyspala dobie. Vyzvala

jsem pani Olgu, aby poslala mic¢ek dal, ale nevédéla kam. Poté pani Andéla vytrhla micek pani
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Olze a sdilela, Ze se také dobie vyspala, ale Ze ji pani Olga rozcilila. Nacez pani Olga reagovala:
,Bud' ticho dédku.” Pani Andéla se zacala smat. Na chvili jsem pierusila sdileni a pfipomnéla
pravidla skupiny. Zdlraznila jsem, ze respektujeme jeden druhého, a ze kdyz nékdo mluvi, tak
nechavame prostor k vyjadieni. Pan Zdenék poté tekl: ,,70 mdate pravdu, ale kdyz nekdo
neposloucha, tak je to tezky.” Panu Zdenkovi jsem vysvétlila, Ze obcCas se stane, Ze tfeba
neslySime, anebo ze miizeme také zapomenout, co jsme chtéli fict. Vratila jsem micek pani
Andéle, kterd vypravéla dal o knize, kterou Cte. Zeptala jsem se ji na jméno knihy, ale to uz
nevédéla. Atmosféra mezi pani Olgou, Andélou a panem Zdeikem se vyrovnala a pokracovalo
se dal ve spoleCném sdileni. VétSina klientli se citila dobfe az na pani Ludmilu, kterd si
stézovala na bolesti. Pani Magda méla Spatny spanek.

Po sdileni jsme zacali opét kratkou rozcvickou, kterou klienti ndsledovali. Pani Olze
jsem obcas ptipomnéla, co mé délat. Na rozcvi¢ku jsem navazala pisni Ob-la-di, Ob-la-da
od skupiny Beatles. N¢kteti klienti napodobovali cviky po mné a jini si zase tancili v zidlich
nebo ve stoje dle svého gusta. Pan Zdenék mél velkou radost z pisné¢ a ostatni klienti si
rozcvicku také uzili. Chvili jsme si povidali o rytmu hudby, a pak pani Lucia tekla: ,,7ak nebo
tak, kazdy miize skakat, jak chce.*

Ptesunuli jsme se do hlavni ¢asti lekce, kdy jsme s balonky provadéli rizné posilovaci
a koordinacni cviceni. Nejvice se vSak klienti pobavili u spole¢ného pinkani s balonkem.
Atmostéra skupiny se pfijemné odlehcila. Balonek se obcas rozletél mimo kruh a pani Lucia
tekla: ,,7a potvora pékneé ozZila!* Pti pinkani ve dvojici pani LibuSe zapominala, s kym si ma
pinkat a obcas balonek pinkla i k druhému sousedovi. Na zavér hlavni ¢asti jsem s kazdym
klientem provedla cvi€eni, kdy jsme prechdzeli s balonkem, ktery jsme mezi sebou drzeli télem
a tim jsme tak posilovali celkovou rovnovéhu téla (fotografie ¢. 5). Pani Ludmila méla obavy,
ze chiizi s balonkem nezvladne, a kdyZ jsme spolecné prosli kruh, tak si pan FrantiSek
s Ludmilou placl rukou. Vyjadril tim velmi pékné podporujici gesto. Pani Olga fekla, Ze to
neumi a pani Andéla opovédéla: ,,7o zvladnete, zkuste to.* Bylo milé vnimat, Ze i pani Andéla,
po pocate¢ni neshodé¢, se snazila pani Olgu motivovat.

Pii zavérecné reflexi nechybél ani humor, kdyz pani Lucia fekla: ,,Sla jsem s Vami jako
s frajerem. No, vidite, na co stard baba mysli.* Celé skupina se potadné rozesmala. Pani Magdé
se libilo délat smece s balonkem a vzpominala, jak kdysi hrala volejbal. Pan FrantiSek tekl, Ze
cviceni bylo dobré, ale mrzelo ho, ze nemohl vstat a vyzkouset si chlizi s balénkem ve dvojici.
Nabidla jsem mu, Ze miiZeme cviceni zkusit provést za pomoci choditka a po reflexi jsme

balonek spole¢né pienesli mezi rameny.
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Na konci setkani jsme si zazpivali pisen Ach synku, synku. VSichni zpivali aZ na pani
Libusi, ktera neznala slova, ale nakonec se u tfeti sloky rozpomnéla, a také se pripojila
ke spole¢nému zpévu. Kdyz jsme dozpivali, chvili jsme si jest¢ pinkali. Potom jsem klientim
fekla, Ze si mizou balonek nechat. Ud¢€lalo jim to velikou radost a néktefi si jej odnaseli zpét

na pokoj.

Reflexe a hodnoceni terapeuta

Terapeutické setkani pro mé tentokrat piedstavovalo vétsi vyzvu kvili noveé ptichozi
¢lence, pani Olze. Béhem setkani se u pani Andély a pana Zderika objevila jista netrpélivost,
a proto mi doslo, Ze jsem mohla skupinu vice motivovat k podpoie a trpélivosti viici novému
¢lenovi.

Ptes pocatecni nepokoje si troufam fici, Ze atmosféra se béhem setkani ustélila a lekce
probihala ve veselém duchu. VSimla jsem si také, ze klienti jsou sdilnéj$i a nemaji zabrany
hovofit i 0 negativnich emocich. Zaroven jsem postiehla, ze se vzajemné podporuji. Celkove

setkani vnimam pozitivné — jak cile, tak i Casovy rdmec byly naplnény.

7.1.8 Osmé setkani

Téma: Noviny

Cile: posileni rovnovahy, rozvoj kreativity v pohybu, posileni koncentrace
Metody: Zrcadleni, fizeny pohyb, tanec za doprovodu hudby

Pomicky: noviny, nafukovaci balonky, reproduktor, hudba

Casovy ramec: 60 min

Ptitomni: Ludmila, And¢la, Zden¢k, Libuse, FrantiSek, Lucia, Magda

Dnesni setkani probihalo v ponékud chaoti¢téjsim duchu. KdyZz jsem dorazila do
Domova, rehabilitacni sestra cvi€ila s klientkou. Aktivizaéni pracovnice méla jiny program,
a tak jsem klienty sama vyzvedla z jejich pokojti a doprovodila je do spolecenské mistnosti, kde
¢ekali, az postupné dorazim s ostatnimi klienty. Pani Lucia méla navstévu, ale oznamovala mi,
Ze by se chtéla zucastnit, az navitéva odejde. Cekani bylo pongkud deli a nase cvideni zacalo
o necelou pul hodinu pozd€ji. Za béznych okolnosti tradvim cas s klienty ve spolecenské

mistnosti a poviddme si, zatimco ¢ekdme na ostatni. Pani Helena hned na zacatku odesla,
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protoZe ji bolelo bticho. Pan Zdenék si stéZoval, ze jsme zadali pozdé&ji. Rekl: ,,Na vojné, kdyz
se reklo nastup v 10 hodin, tak vsichni vojdaci uz byli za deset minut deset pripraveni.*

Klientim jsem se omluvila za vzniklé potize a domluvili jsme se, Ze vynechdme sdileni
v kruhu a piejdeme rovnou k rozcvicce. Rozcvicku jsem také zkratila o par cvika. Pan Zdenék
pietrvaval v nervozité a béhem rozcvicky se mu nelibilo, kdyz pani Andéla néco komentovala.
Citila jsem, jak naSe zpozdéni a naruSovani cviceni pana Zdeika opravdu rozhodilo.
Povzbudila jsem ho a zeptala se, jestli by ho napadl néjaky cvik na protazeni. Pan Zdenék
vymyslel cvik na protazeni rukou.

V pribehu dorazila pani Magda, kterd se omlouvala, ze pfisla pozdé, vysvétlila jsem ji,
ze dnes jsme méli trochu komplikace s doprovodem, a jesté jednou jsem se omluvila. Podotkla
jsem, ze je dilezité, ze jsme se i pies pocatecni komplikace sesli a klientlim jsem dopiedu fekla,
7ze béhem cviceni pravdépodobné dorazi jest¢ pani Lucia. Poté jsme si potadné zadupali
a zattasli télem, abychom uvolnili vzniklé napéti. Na zavér jsme si promasirovali hlavu.

Po rozcviccee jsme si zatancili na piseit Macarena, ktera rozveselila atmosféru a klienti
se spole¢né zapojili. Pan Zdenék si pochvaloval hudbu a fikal, Ze je to dobré cviceni na pamét’,
kdyZ opakujeme pohyby za sebou. Po jeho komentafi, jsem védéla, Ze i on se naladil
na atmosféru skupiny.

V hlavni ¢asti lekce jsme cvicili s novinami. Obmeénovali jsme rizné pohyby.
Ptedstavovali jsme si, ze jsme vodopad, ktery se spousti shora doli, a také jsme se pohybovali
jako feka, ktera byla klidna nebo zase divoka a podle toho jsme plynuli. Psali jsme svad jména
pomoci novin (fotografie ¢. 6). Toto cviceni se klientiim libilo a nékteti dokonce psali i sva
piijmeni. B€hem cviceni dorazila i pani Lucia se slovy: ,,Mdm Stésti, Ze jsem Vas jesté stihla.*

Hlavni &ast jsme zakon¢ili tancem s novinami za doprovodu pisné Zivot je jen ndhoda.
Melodie hudby navodila ptfijemnou atmosféru uvolnéni a nékteti klienti se spontdnné ptidali
zpévem.

Na zaveér lekce bylo spole¢né sdileni v kruhu. Pani Ludmila fekla, Ze se ji to moc libilo,
a tentokrat si ani nestéZovala na zadné bolesti. Pani Andéla fekla, Ze se pékné vyblbla, a pani

Lucia vykfikla: ,,Vetsi pohyb do Zivota!*

Reflexe a hodnoceni terapeuta

Setkani hodnotim méné pozitivné, protoze kvili zpozdéni museli klienti cekat
a zpoc¢atku lekce byli néktefi trochu mrzuti. Bylo zapotiebi pozménit strukturu lekce. Vynechali

jsme uvodni sdileni v kruhu, v hlavni ¢asti jsem vynechala nékteré aktivity, a také reflexi
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klientl jsem ponechala az na Gplny konec lekce. I pfesto, Ze jsme byli ochuzeni o Cas, tak se
podaftilo navodit pfijemnou atmosféru a ze zaveérecné reflexe klientl vyplynulo, Ze setkani se

vSem libilo. Stanovené cile lekce byly také naplnény, Casovy ramec byl zkracen o dvacet minut.

7.1.9 Devaté setkani

Téma: Duo satkt a perkusi

Cile: rozvoj kreativity, posileni rovnovahy, sladéni pohybu a rytmu, koordinace pravé a levé
Casti téla

Metody: rytmické cvi€eni, zrcadleni, tanec za doprovodu hudby

Pomicky: perkuse, $atky, reproduktor, hudba

Casovy ramec: 60 min

Pfitomni: Helena, Lucia, Zdenék, FrantiSek, And€la, LibuSe, Ludmila

Setkéni se skupinou bylo od samého zacatku ve veselé naladé€, protoze pani Lucia ndm
sd¢lila, ze méla predesly den narozeniny, které oslavila s rodinou a méla velkou radost z rodinné
navstévy. Pani Lucii jsme spole¢né zazpivali k narozenindm, coz ji velmi potésilo.

Po obvyklé protahovaci a uvoliiovaci rozcvicce jsem si pfipravila sestavu nckolika
cvikd, které jsme v sed¢ na zidli opakovali do rytmu hudby. Pani LibuSe se b&hem cviceni
zeptala, pro¢ ma sundané backory, a tak jsem ji pfipomnéla, Ze je to z divodu, aby se citila
uvolnéngji. Pan Zdenék netrpélivé zareagoval: ,,Zbytecné dotazy bych pokutoval.” Panu
Zdernkovi jsem vysvétlila, Ze je lepsi, kdyz nékdo né€emu nerozumi, tak aby se zeptal
a dozvéd¢l se pro¢ tomu tak je. Pan Zdenék odpovédél: ,,No, to mate pravdu.*

Pti cviceni na hudbu jsem pozorovala u pani LibuSe a pani Ludmily, Ze maji potize
pii pohybech do strany koordinovat spodni a horni ¢ast téla, ale kdyz pohyby byly doptedu, tak
koordinace horni a spodni Casti byla opét jednotnd. Ostatni klienti pomérné dobie zvladali
pohyby s piedcvicovanim.

V hlavni ¢asti jsme si nejprve zatanCili ve stoje se Satky na valCik z Louskacka
(fotografie ¢. 7). CviCeni bylo volné a vSimala jsem si, Ze rozsah pohybu v prostoru se
u nékterych klientll o néco zlepsil. Pani Andéla si spolecné pohravala se Satkem s pani Libusi

a pani Lucia stala, dokud skladba nedohrala.
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Po volném tanci jsem klientim rozdala perkuse. V paru jeden udaval rytmus na nastroj,
druhy se pohyboval se $atkem do rytmu perkuse a potom se vymenili (fotografie ¢. 8). Pani
LibusSe prohlasila o panu Zdenkovi: ,Je videt, Zze ma rytmus v téle.* Pani Andéla s pani Lucii
se pIné€ uvolnily do pohybu, dynamicky se roztancily a rozeznély své nastroje. U pani Ludmily
jsem vypozorovala, Ze béhem cviceni s nastroji bylo jeji télo neustale v pohybu, coz hodnotim
jako velmi pozitivni efekt, jelikoz pani Ludmilu je zapotiebi k pohybu pobizet.

Jako posledni jsme si spole¢né rytmicky zahrdli a zazpivali Skdkal pes, pres oves,
a pfitom jsme do rytmu pochodovali na mist¢.

Pti reflexi se klientim nejvice libilo, kdyz jsme zpivali, hrali a hybali se do rytmu vSichni
dohromady.

Na konci lekce jsme se uvolnili tancem do rytmu pisné Twist and Shout od Beatles. Po

mistnosti se rozezvucely zvuky nastrojii a n¢kteti klienti si 1 zakticeli z plnych plic zesilujici:

4
////////

si mezi sebou jesté chvili povidali, a pak pomalu odchézeli na obéd.

Reflexe a hodnoceni terapeuta

Skupinové setkani hodnotim kladné. Klienti se velmi dobte zapojili do parového cviceni
se Satky a perkusemi, kdy méli moZnost se na sebe naladit a rozvijet vlastni kreativitu, jak
v udavani rytmu, tak v pohybech se Satkem. S velkym pozitivem vnimam ptinos hudby, ktera
klienty motivuje k vét§imu pohybu. Sami bez pobidnuti vstavaji ze Zidle a tancuji do rytmu.
Klientim se cvi€eni libilo a po dobu setkéni panovala radostnd nalada. Skupina se vzdjemné

podporuje a motivuje béhem cviceni. Cile a Casovy ramec lekce byly naplnény.

7.1.10 Desaté setkani

Téma: Prozivani pohybu

Cile: posileni rovnovahy, podpora predstavivosti v pohybu, volny tanec, propojeni skupiny
Metody: zrcadleni, skupinova spolupréce, tanec za doprovodu hudby

Pomitcky: mi¢, kytara, reproduktor, hudba

Casovy ramec: 60 min

Pfitomni: Lucia, Andéla, FrantiSek, Ludmila, Magda, Zden¢k, Ema, Helena
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Nez dorazili vSichni klienti, tak jsme si spolecné povidali o tom, jak se t€Sime na jaro,
az budou moct klienti chodit ven na zahradu. Setkani zacalo v planovany ¢as. Na zacatku jsem
klientim fekla, Ze je to nase posledni setkani, nacez pani Lucia tekla: ,,Budeme dovadeét jako
za mlada.*

S klienty jsme zacali opét kratkou rozcvickou a poté jsem pustila piset Mambo No 5,

vvvvvv

vvvvv

Jakmile klienti uslySeli pisen, rozhostil se jim smév na tvaii a vesele se pohybovali do rytmu
a opakovali pohyby, které jsem délala.

V hlavni ¢asti jsme provadéli pohyby osmi usili. Toto cviceni jsem aplikovala
pfi druhém setkani a zvolila jsem jej zdmérn€, abych porovnala, jak budou klienti provadét
cvieni tentokrat. Pozoruhodné bylo, Ze pfi pohybu vznaSeni a klouzani klienti samovolné
vstavali ze Zidli, a bylo ocividné, jak se do pohybti vcitili a prozivali je naplno. Napliujici bylo
pozorovat klienty, kdyz vstali ze zidli, protoze pfi druhém setkani jsme vsSechna cviceni
Labanova usili provadéli v sed€ na zidlich.

V dalsi ¢asti jsme si pohravali s mi€em, rizné jsme posilovali, posilali jsme si mic¢
po zemi. Také jsme si mezi sebou hézeli a poté jsme ve stoje kopali mi¢ v kruhu, az na pana
Frantiska, ktery kopal mi¢ v sed¢ na zidli. Toto cviceni bylo dobré na posileni rovnovahy

Na zavér hlavni ¢asti jsem do reproduktoru pustila pisett Marniva Sestienice, kterou

zpiva Jifi Suchy. Jakmile se slova pisné¢ rozeznéla po mistnosti, rozeznél se zaroven
1 doprovodny zpév klientl, ktefi se bez vahani pustili do tance. Tancovali jsme spolecné
uprostied kruhu ze Zidli a klienti se odvazali a tancovali spolu 1 ve dvojicich. Dokonce 1 pani
Ema se se mnou postavila a chvili jsme se spolu hybaly do rytmu hudby, a 1 ona méla radostny
vyraz v obli¢eji. Béhem pisné jsme z plnych plic vykiikovali slova refrénu: ,Jééé, jé, je!
Pti spole¢né reflexi v kruhu méli vSichni pozitivni naladu a pani Ema se mé zeptala, kdy bude
dalsi cviceni. Vysvétlila jsem ji, ze toto je posledni setkani, ale tfeba se v budoucnu jeste
uvidime. Kdy?Z pfisla fada na pani Lucii, tak ta radostné vstala ze zidle a s rukama nad hlavou
vyktikla: ,.Jd rada tancim a tancit budu dal!* Na ukoncCeni lekce jsem zahrala na kytaru piseni
Kdyby tady byla takova panenka. N&kteti klienti se zapojili do zpévu, jini jen poslouchali. Poté
jsme jesté n¢jakou dobu sedéli v kruhu a klienti déle sdileli své dojmy a vénovali mi sva vield
slova a pod€kovani za ptipravené lekce.

Na rozloucenou jsem kazdému klientovi dala kvétinu a podékovala za ucast na setkani.
Vzajemné jsme si jeSt¢ popiali mnoho Stésti a klienti pomalu, za doprovodu aktiviza¢nich

pracovnic, odchézeli zpét do svych pokojt.
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Reflexe a hodnoceni terapeuta

Posledni skupinové setkani hodnotim velmi pozitivné. Opét se mi potvrdilo, jak zasadni

roli hraje vvbér hudby — nejenze ovliviiuje ndladu klientu, ale také poméha ozivovat vzpominky

a vnimat slova obsazend v textu pisné¢. Béhem tohoto setkani klienti postupné opustili své

wewvr

rovnovahy. Bylo patrné, ze klienti byli spokojeni a béhem setkani se jejich srdecna radost
piirozené pienaSela na ostatni. Vyznamnym momentem pro mé¢ bylo vzijemné tanecni
propojeni klienti, které naznacovalo, ze skupina dosahla propojeni na hlubsi trovni. Casovy

ramec i cile lekce byly naplnény.
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8 Postterapie

Po skonceni terapeutickych setkani byly u klienti provadény pohybové testy na méfeni
rovnovahy, kterymi byli klienti testovani pied zahajenim tane¢né - pohybovych setkani.
Dotazniky méfeni emocni stability byly znovu zodpovézeny vrchni sestrou po konzultaci

s tymem pracovniki.

8.1 Vyhodnoceni pohybovych testii

Pan Zdenék

SPPB test
10-12 bodu = dobra fyzicka zdatnost Pfed terapii Po terapii
7-9 bodut = snizena fyzicka zdatnost

< 6 = vyrazn¢ snizena fyzicka zdatnost

Test rovnovahy ve stoje

3 4

(maximum 4 body)
Meéfeni rychlosti chiize A A
(maximum 4 body)
Vstavani ze zidle

) 3 2
(maximum 4 body)
Celkoveé skore SPPB testu 10 bodu 10 bodu
Rombergiiv test
klient stoji 10 sekund se zavienyma 10 sekund 10 sekund

o¢ima = normalni vysledek

Ve vyhodnocovani SPPB testu se u pana Zdetika zlepsil ¢as chiize o necelou sekundu.
Porovnani vysledkl ve stoje bylo také o néco lepsi, pan Zdenck stal stabilné ve vSech tiech
pozicich po dobu 10 sekund. Rombergiiv test zvladl bez komplikaci.

V celkovém hodnoceni §kaly SPPB byla hodnota stejna jako pted terapii.
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Pani Andéla

SPPB test
10-12 bodu = dobra fyzicka zdatnost Pied terapii Po terapii
7-9 bodi = snizena fyzicka zdatnost

< 6 = vyrazné snizena fyzick4a zdatnost

Test rovnovahy ve stoje

3 3

(maximum 4 body)
Meéfeni rychlosti chiize ; 5
(maximum 4 body)
Vstavani ze zidle

) 2 3
(maximum 4 body)
Celkové skore SPPB testu 8 bodii 8 bodii
Rombergiiv test
klient stoji 10 sekund se zavienyma o¢ima = 10 sekund 10 sekund

normalni vysledek

Pti vyhodnocovani SPPB testu se u pani Andély se zlepsil ¢as vstavani ze zidle o 2, 52
sekund. Naopak v chiizi byla pani Andéla pomalejsi o dvé sekundy. V testu rovnovahy
v tandemové pozici stala stabilnéji neZ pfi prvnim testovani. V celkovém hodnoceni testu SPPB

byla vysledna hodnota stejna jako pted terapii.

Pani Helena

SPPB test
10-12 bodu = dobra fyzické zdatnost Pfed terapii Po terapii
7-9 bodu = snizena fyzicka zdatnost

< 6 = vyrazné¢ snizena fyzicka zdatnost

Test rovnovahy ve stoje

3 4
(maximum 4 body)
Meéfeni rychlosti chlize 3 3
(maximum 4 body)
Vstavani ze zidle

2 3
(maximum 4 body)
Celkove skore SPPB testu 8 bodii 10 bodu
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Rombergiiv test

klient stoji 10 sekund se zavienyma 10 sekund 10 sekund

o¢ima = normalni vysledek

Pani Helena méla velké zlepSeni. V chiizi se zrychlila o 1,27 sekund, ve vstavani ze
zidle o 1,43 sekund a ve stoji vydrzela stat 10 sekund v kazdé pozici. Romberguv test zvladla
bez problému. Celkové hodnoceni testu SPPB se zlepsilo o celé 2 body a posunula se na troven

dobré fyzické zdatnosti.

Pani Magda

SPPB test
10-12 bodu = dobra fyzicka zdatnost Pred terapii Po terapii
7-9 bodut = snizena fyzicka zdatnost

< 6 = vyrazn¢ snizena fyzicka zdatnost

Test rovnovahy ve stoje

(maximum 4 body) 3 .
Meéfeni rychlosti chiize 5 5
(maximum 4 body)

Vstavani ze zidle

(maximum 4 body) 2 :
Celkové skore SPPB testu 7 bodii 6 bodli
Rombergiiv test

klient stoji 10 sekund se zavienyma 10 sekund 10 sekund

o¢ima = normalni vysledek

Vysledky méfeni ukéazali zhorSeni jak v chiizi, tak ve vstavani ze zidle. Rombergiv test
zvladla klientka bez potizi. Pani Magda byla po nemoci, coZ mohlo také ovlivnit vysledky testt.

V celkovém hodnoceni testu SPPB se zhorsila o jeden bod.
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Pani Lucia

SPPB test
10-12 bodu = dobra fyzicka zdatnost Pied terapii Po terapii
7-9 bodi = sniZena fyzicka zdatnost

< 6 = vyrazné snizena fyzicka zdatnost

Test rovnovahy ve stoje

4 3

(maximum 4 body)
Meéfeni rychlosti chiize . ;
(maximum 4 body)
Vstavani ze zidle

) 2 2
(maximum 4 body)
Celkové skore SPPB testu 7 bodii 8 bodli
Rombergiiv test
klient stoji 10 sekund se zavienyma 10 sekund 10 sekund

o¢ima = normalni vysledek

Klientka pfi vyhodnoceni testu rovnovahy nezvladla stoj v tandemové pozici po dobu
10 sekund. Naopak vyrazné zlepSeni se naméfilo pfi chlizi, a to o 3.14 sekund. Pfi méteni se
také zlepsil Cas vstavani ze Zidle. Romberglv test zvladla bez komplikaci. Celkova hodnota

testu SPPB byla lepsi o jeden bod nez pted terapii.
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Pani LibuSe

SPPB test
10-12 bodu = dobra fyzicka zdatnost Pied terapii Po terapii
7-9 bodi = sniZena fyzicka zdatnost

< 6 = vyrazné snizena fyzicka zdatnost

Test rovnovahy ve stoje

2 3
(maximum 4 body)
Meéfeni rychlosti chiize 5 5
(maximum 4 body)
Vstavani ze zidle
(maximum 4 body) : :
Celkové skore SPPB testu 5 bodli 6 bodli
Rombergiiv test
klient stoji 10 sekund se zavienyma 7 sekund 10 sekund

o¢ima = normalni vysledek

Béhem vyhodnoceni testu rovnovahy zvladla klientka stat i v tandemové pozici, ¢imz
ziskala o 1 bod vice. Bylo naméteno zlepSeni v chiizi o 1,75 sekund, a také pfi vstavani ze zidle
se zlepSila o 2,36 sekund. Romberglv testu zvladla po dobu 10 sekund s malym Uklonem

do strany. V celkovém hodnoceni testu SPPB se pani Libuse zlepSila o jeden bod.

Pani Ludmila

SPPB test
10-12 bodu = dobra fyzické zdatnost Pfed terapii Po terapii
7-9 bodu = snizena fyzicka zdatnost

< 6 = vyrazné¢ snizena fyzicka zdatnost

Test rovnovahy ve stoje

2 3
(maximum 4 body)
Meéfeni rychlosti chlize . 5
(maximum 4 body)
Vstavani ze zidle 5 {
(maximum 4 body)
Celkove skore SPPB testu 5 bodii 6 bodii
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Rombergiiv test

klient stoji 10 sekund se zavienyma 0 sekund 10 sekund

o¢ima = normalni vysledek

Béhem testovani se pani Ludmila zlepsila v testu rovnovéhy, kdy zvladla i stoj
v tandemové pozici, ziskala tim o jeden bod vice. V chiizi vysledky ukazaly zlepSeni o 2,88
sekund. U vstavani ze zidle bylo naméfeno zpomaleni o 1,34 sekund. Rombergiv test zvladla

bez potizi. V celkovém hodnoceni testu SPPB bylo zlepseni o jeden bod.

Pan FrantiSek

SPPB test
10-12 bodu = dobra fyzicka zdatnost Pred terapii Po terapii
7-9 bodut = snizena fyzicka zdatnost

< 6 = vyrazn¢ snizena fyzicka zdatnost

Test rovnovahy ve stoje

2 3

(maximum 4 body)
Meéfeni rychlosti chiize . .
(maximum 4 body)
Vstavani ze zidle

) 0 0
(maximum 4 body)
Celkové skore SPPB testu 5 bodu 6 bodii
Rombergiiv test
klient stoji 10 sekund se zavienyma 3 sekundy 10 sekund

o¢ima = normalni vysledek

Pan FrantiSek se zlepSil v méfeni testu rovnovahy, kdy zvladl stit ve vSech trech
pozicich. Vstavani ze Zidle nebylo mozné provést, stejné tak pii chlizi byla zapotiebi opora,
ale i tak doslo ke zlepSeni v rychlosti chiize o 2.53 sekund. Vyrazné zlepSeni se projevilo
v Rombergoveé testu, kdy zvladl stat celych 10 sekund, diive to byly pouhé tii sekundy.

V celkovém hodnoceni testu SPPB bylo zaznamenano zlepSeni o jeden bod.
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Pani Ema

SPPB test
10-12 bodu = dobra fyzicka zdatnost
7-9 bodi = sniZena fyzicka zdatnost

< 6 = vyrazné snizena fyzicka zdatnost

Pted terapit

Po terapii

Test rovnovahy ve stoje

(maximum 4 body)

Meéfeni rychlosti chiize

(maximum 4 body)

Vstavani ze zidle

(maximum 4 body)

Celkové skore SPPB testu

3 body

4 body

Rombergiiv test

klient stoji 10 sekund se zavienyma

o¢ima = normalni vysledek

10 sekund

10 sekund

Béhem méteni bylo zaznamenano zlepseni v testu rovnovahy, kdy pani Ema zvladla stat
1 v tandemovém stoji. V chiizi bylo naméfeno zlepSeni o 1.86 sekund. Vstavani ze zidle se

nepodaftilo provést bez opory. V celkovém hodnoceni testu SPPB bylo naméteno o jeden bod

vice.

Pan Emil

U pana Emila testovani neprobé&hlo, protoze je pln€ zavisly na asistenci pecujiciho
personalu a pohybuje se na vozi¢ku za pomoci doprovodu. Zaroven pan Emil také prestal

dochazet na terapeutické setkani v druhé poloviné programu z diivodu operace a nésledné

rekonvalescence.
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8.2 Vyhodnoceni dotaznikli emo¢ni stability

Po ukonceni terapeutického procesu byly dotazniky opétovné vyhodnoceny s cilem
porovnat vysledky ziskané ptfed zahajenim terapie a po jejim ukonceni. Toto nasledné
hodnoceni umoznilo analyzovat piipadné zmény v emocni stabilité senior s demenci
a posoudit ucinnost terapeutickych intervenci. Dotazniky byly vyplnény vrchni sestrou
na zakladé¢ konzultace s dalSim zdravotnickym persondlem a pecovateli, ktefi jsou
v pravidelném kontaktu s klienty. Tento postup zajistil objektivni hodnoceni a diky nézoru vice

odbornikl bylo mozné ziskat, co nejptesnéjsi pohled na stav klienta.

Vyhodnoceni vysledku dotaznikii je mozné porovnat pomoci uvedenych grafi v piiloze
¢. 4, které znazornuji vysledky pted a po skonceni terapie. Tyto grafy umoziuji srovnani zmén

v jednotlivych oblastech.
Zhodnoceni frekvence obtiZi u jednotlivych klienti

Pfi porovnani odpovédi z dotaznikii pfed a po terapii bylo zaznamenéno zhorSeni
u klientek Emy a Magdy, pfi¢emZ u obou doslo ke zhorSeni v oblasti uzkosti a deprese. V této
souvislosti je zapotfebi brat v ivahu kognitivni omezeni, kterd mohou ovliviiovat reakce
klientd. Naopak u klientky Heleny bylo patrné zlepSeni v emoc¢ni regulaci, avSak sou€asné
doSlo ke zhorSeni v socialné-emocnich reakcich. Pani LibuSe nevykézala Zadné zmény, jeji
hodnoty ziistaly shodné s vysledky pied terapii.

Ostatni klienti vykézali primérné zlepSeni ve tfech hodnocenych oblastech, pficemz
u pana Franti§ka bylo zaznamenano vyrazné zlepSeni az v Sesti oblastech dotazniku, coz
poukazuje na pozitivni zmény v jeho emocni stabilité a celkové psychickém stavu. Celkové
zlepSeni se projevilo u péti klientd.

Celkové hodnoceni ukazuje pozitivni posun v emocni stabilité¢ klientl. V grafech je
patrny narist odpoveédi ,,Nikdy* v oblastech podrazdénosti, agrese a uzkosti, coz naznacuje, ze
tyto obtize se u klientl vyskytuji méné casto.

Také je vidét zvyseni odpovedi ,,Ziidka* témer ve vSech hodnocenych kategoriich, coz ukazuje,
7e mnozi klienti se posunuli od vyssich Grovni obtizi k t€ém nizsim. Naopak odpovédi ,,Obcas*

klesly a odpovédi ,,Casto* zcela vymizely, coz svéd¢i o vyrazném zlepSeni emocni stability
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u vétSiny klientd. Celkovée lze tedy shrnout, Ze vysledky prokazuji pozitivni zmény v emocni

stabilité, pficemz u vétSiny sledovanych obtizi doslo ke zlepseni.

8.3 Zhodnoceni terapeutické prace se seniory

Tanecné - pohybova terapie realizovana se seniory s diagn6zou demence v Domove se
zvlastnim rezimem v Sokolovée pfinesla mnoho cennych poznatki a zkuSenosti. Jiz od prvniho
setkani bylo jasné, ze pravidelny pohyb muze pfinést nejen zlepseni fyzické kondice, ale také
pozitivné ovlivnit ndladu a socidlni vztahy klientd. Bylo skvélé pozorovat u klientt, jak se
klienti zapojuji do aktivit a nachazeji radost z pohybu. Naptiklad pani Ema, kterd se spise
spoleénym aktivitam vyhybd, tak se nckolikrat zucastnila, a dokonce se aktivné zapojila
a vydrZela po celou dobu setkéni, aniz by projevila potiebu odejit.

Béhem terapeutickych setkani bylo evidentni, Ze u n¢kterych klientii doslo ke zlepSeni
rozsahu pohybt. Napiiklad pani Ludmila reagovala velmi pozitivné€ na pouziti pomicek, jako
byly $atky, které ji pomohly uvolnit a podpofily plynulost jejiho pohybu. U klienti s
vyrazngj$im pohybovym omezenim bylo sice obtizné dosdhnout vyrazného zlepSeni, ale bylo
patrné alespon zpomaleni zhorSovani jejich motorickych schopnosti. Pan Franti§ek se snazil
vyuzivat svlij pohybovy prostor na maximum a pii posilovacich cvicenich se vzdy plné
soustiedil, coz mu poméhalo udrZet si co nejvice své fyzické kondice.

Jednim z nejvyraznéjSich aspektii terapeutické prace bylo navadzani a posilovani
socidlnich vazeb mezi klienty. Pani Helena na zavér kazdého setkani vzdy srdecné popiala
vSem dobré zdravi a spokojenost, ¢imz prispivala k pfijemné atmosfére ve skupiné. Nekteti
klienti, jako naptiklad pani Magda byli zpocatku uzaviengjsi, a s kazdym dalSim setkdnim se
vice otevirali, sdileli své pocity a vzpominky a aktivné se zapojovali do spolecné prace.

Velkym piinosem byly také aktivity zaméfené na podporu piedstavivosti. Naptiklad
b&hem kresleni stromi bylo jasné, ze klienti procvicuji nejen jemnou motoriku, ale také se
nechavaji unéset svou fantazii a vzpominkami. Krasnym piikladem byla pani Lucia, kterd si
béhem kresleni vzpomnéla na dlouhé prochazky lesem se svymi détmi. Sdileni vzpominek
vneslo do skupiny zvlastni atmosféru propojeni a nostalgie. Tyto momenty mély vyznam nejen
terapeuticky, ale vnasely 1 obrovskou hloubku, protoZze umoznily klientim proZivat pfitomny
okamzik a zaroven se vracet ke sdileni osobnich piibehii. Diilezité bylo také rozvijeni kreativity

béhem spole¢nych aktivit. Napiiklad pani Andéla a pan Zdené€k dokonce zacali sami pfichazet
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s nadpady na nové pohybové aktivity, coz zaroven vypovidalo o jejich zajmu a motivaci ke
cviceni

Samoziejmé, ne vSechno bylo vzdy snadné. Nékteti klienti méli zna¢na pohybova
omezeni nebo trpéli zhorSenym sluchem, coz vyzadovalo individudlni pfistup. U nékterych bylo
tieba vice trpélivosti, pomalejsi tempo a obcas také Casté opakovani pokynii — jako tfeba u pani
LibuSe, kterd cCasto zapominala, ale i s pfipomenutim se vzdy s usmévem opét zapojila
do ¢innosti. Prokazalo se, Ze vhodné ptizptisobeni aktivit potfebdm klientli, umoziiuje zapojeni
klientli i s vyraznéj$im omezenim.

I pfes vSechny tyto vyzvy byla celkovd atmosféra terapeutickych setkédni velmi
pozitivni. Klienti se na cviceni t&sili, aktivné se zapojovali a jejich zpétna vazba byla vétSinou
velmi kladna. Nekteti se dokonce vyjadfovali v tom smyslu, Ze jim setkani pfinasi radost, nové

zazitky a pocit sounalezitosti. Tato zkuSenost jednoznaéné prokézala, ze pohybova terapie ma

v péci o seniory s demenci obrovsky smysl.
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Z.avér

Cilem tohoto vyzkumu bylo zjistit, jestli je mozné posilit t€lesnou rovnovahu a celkovou
télesnou kondici pomoci tanecné - pohybové terapie. Vyzkum dale zkoumal, zdd ma posileni
celkové fyzické kondice vliv na zlepSeni celkové dusSevni pohody u seniori s demenci.

Ke zjisténi vysledku byla stanovena jedna hypotéza a dvé vyzkumné otazky.
Vyzkumné otazky
V1: Jaky viiv md tanecné - pohybova terapie na télesnou rovnovahu u seniorii s demenci?

Na zakladé¢ vyhodnoceni pohybovych testl, které méfily nejen rovnovahu, ale také
celkovou fyzickou zdatnost, bylo po porovnani vysledkl pfed a po terapii zjisténo, Ze tanecné
- pohybova terapie ptispéla k posileni télesné rovnovahy. Piestoze ve dvou ptipadech doslo ke

zhorSeni, celkove se fyzickd kondice vétSiny zkoumanych klientt zlepsila.
V2: Ma posileni télesné rovnovahy u senioru také vliv na jejich emocionalni stabilitu?

Z vypracovanych dotaznikli zamétenych na frekvenci obtizi v urcitych oblastech
emocni lability u seniortt vyplyva, ze terapie zamétena na posilovani rovnovahy a celkové
kondice méla pozitivni efekt. Frekvence emocnich vykyvi se u klientll pfesunula na niZsi
uroven. Pfevaznd ¢ast klientli prokazala zlepSeni celkové duSevni pohody alespoil v jedné

z posuzovanych oblasti emocni lability.
Hypotéza
Jestlize se posili télesna rovnovaha, dojde ke zlepSeni emocionalni stability u seniorii s demenci.

Na zaklad¢ vyhodnoceni ptfedlozenych testli a na zakladé pozorovani a rozhovort
s klienty a personalem Domova mizeme konstatovat, ze hypotéza zvolena na pocatku vyzkumu
byla potvrzena.

Z vyzkumu vychazi, ze pravidelna tanecné - pohybové terapie u seniorii nejen podporuje
fyzické schopnosti, ale také zlepSuje emocni stabilitu tim, Ze jim poskytuje okamziky plné
radosti, kreativity a vzajemného propojeni. Proto by bylo vhodné, aby podobné terapeutické
programy byly béZznou soucésti péce o seniory, protoze mohou vyznamné pfispét k jejich

celkové pohod¢ a spokojenosti.
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Shrnuti

Tato absolventskd prace byla zaméfena na vyuziti tanecné - pohybové terapie jako
podplirné terapie k posileni télesné rovnovahy a soucasné ke zlepSeni emoc¢niho prozivani
u seniort s demenci. V teoretické ¢asti prace je nejprve predstavena tanecné - pohybova terapie,
jeji vyvoj, ptistupy a konkrétni metody, které byly vyuzity i v ramci vyzkumné Ccasti.
Nasledujici kapitola se vénuje tématu starnuti a proménam spojenym s timto zivotnim obdobim.
Tteti kapitola pfiblizuje problematiku demence. Posledni ¢ast se zamétuje na vyznam pohybu
ve vysSim véku a vénuje se také otdzce chlize a poruch rovnovahy.

Prakticka cast pfedstavuje stanovené cile, hypotézu a vyzkumné otdzky. Zarovei
poukazuje na metody, které byly vyuzity pro vyzkum. DulezZitou soucasti byla také realizace
a popis jednotlivych skupinovych setkani, ktera probihala v rdmci tane¢né - pohybové terapie.
Zavérecna cast vyzkumu se vénovala vyhodnoceni testi a dotaznikl, kterd byla pouzita
k ovéteni vlivu cileného pohybu na télesnou rovnovahu a emocni stabilitu.

Vysledky vyzkumu potvrdily, ze cilené pohybové aktivity mohou pfinaset nejen fyzické
benefity, jako je posileni rovnovahy a celkové télesné zdatnosti, ale také pozitivné ovlivnit
psychicky stav, v€etné snizeni tizkosti, ¢i zlepSeni nélady.

Z vlastni zkuSenosti mohu potvrdit, Ze 1 malé posuny v oblasti rovnovahy a proZivani
maji pro klienty velky vyznam. Tato prace ve mné dale prohloubila piesvédceni, ze cileny
pohyb muze byt cestou ke zlepsSeni kvality zivota seniorii s demenci. Zaroven pro mé celkovy
proces prace s touto skupinou ptedstavoval velmi cennou zkuSenost, kterd mi piinesla hlubsi

porozuméni potfebam seniorli a vyznamu pohybu v jejich Zivote.
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Summary

This graduate thesis is focused on using dance movement therapy to help improve
physical balance and emotional well-being in seniors with dementia. The theoretical part first
introduces what dance movement therapy is, its background, and the specific methods used
during the sessions. The next chapter looks at the topic of aging and the changes that come with
this stage of life. The third chapter explores dementia, and the final part focuses on the
importance of movement in old age, especially in relation to walking and balance difficulties.

The practical part describes the goals of the project, the main research question, and the
methods used to explore the topic. It also includes a description of the group sessions, which
were based on dance and movement activities. The final part is focused on evaluating tests and
questionnaires to see how movement affects balance and emotional well-being.

The results showed that regular movement activities can improve both physical and
emotional health. Better balance, more confidence, reduced anxiety, and a more positive mood
were observed among the participants.

From my personal experience, I can say that even small improvements in balance and
emotions mean a lot for people living with dementia. This project strengthened my belief that
movement can truly improve the quality of life. Working with this group was a meaningful and
valuable experience that helped me better understand the needs of seniors and the important

role of movement in their everyday lives.
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Prilohy

Priloha ¢é. 1

Dotaznik pro hodnoceni trovné emochni stability u seniord s demenci

1. Afektivni labilita

Pozorujete u klienta rychlé a necekané zmény nalad, jako je prechod od radosti k smutku nebo hnévu?

Nikdy
Zridka
Obcas

Casto

O O O O O

Velmi ¢asto

2. Schopnost zvldadat zmény

Vyskytuji se u klienta projevy odporu, zmatku nebo neklidu pfi zménach v kazdodenni rutiné nebo
pFi novych situacich?

Nikdy
Zridka
Obcas

Casto

O O O O O

Velmi ¢asto

3. Regulace emoci

Projevuji se u klienta potize s uklidnénim nebo pretrvavajici stresové reakce po negativnich prozitcich
¢i stresovych uddlostech?

Nikdy
Zridka
Obcas

Casto

O O O O O

Velmi ¢asto



4. Socialné-emocni reakce

Pozorujete u klienta prvky chovani a emoci v sociadlnim prostredi, jako je strach z odmitnuti, ned(véra
nebo silna zavislost na pecovatelich?

O Nikdy
Zridka
Obcas

Casto

O O O O

Velmi ¢asto

5. PodrdZdénost a agrese

Projevuji se u klienta znamky podrazdénosti nebo agrese, jako jsou vybuchy hnévu, frustrace nebo
fyzické projevy (napft. udery)?

Nikdy
Zridka
Obcas

Casto

O O O O O

Velmi ¢asto

o

Uzkost

Jak Casto se u klienta projevuji znamky Uzkosti, jako je neklid, obavy nebo panické reakce?"

Nikdy
Zridka
Obcas

Casto

O O O O O

Velmi ¢asto

7. Deprese

Pozorujete u klienta v posledni dobé pfiznaky deprese, jako jsou apatie, smutek nebo ztrata zajmu
o drive oblibené aktivity, a jak ¢asto se tyto priznaky vyskytu;ji?

Nikdy
Zridka
Obcas

Casto

O O O O O

Velmi casto



Priloha ¢.2

KRATKA BATERIE PRO TESTOVANI FYZICKE ZDATNOSTI SENIORU

1. TESTY ROVNOVAHY
méné nez 10 sekund
Stoj spojny veenen Q0000
(nohy vedle sebe) :
po dobu 10 sekund a vice

(1bod)

eterssveces

méné nez 10 sekund ‘
Stoj v semitandemové pozici (0 bodd) it
(pata jedné nohy vedle palce na druhé noze)

po dobu 10 sekund a vice
(1bod)

Stoj v tandemové pozici
(pata pfedni nohy se dotyka prstt druhé nohy)

.
.
03
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.
.

< 3 sekundy (0 bodu)
3-9,99 sekund (1bod) :
=10 sekund (2 body) 4

2. TEST RYCHLOSTI CHUZE :
Méfeni doby chiize na vzdalenost 4 m obvyklym zpiisobem <°-"C',~16 14 ;]ggc-ﬁagér-‘;aebo s

(zapocitdame rychlejsi ¢as ze dvou pokusii) druhé osoby (0 bodd)
> 8,7 sekund (1bod)

6,21-8,70 sekund (2 body)
4,82-6,20 sekund (3 body)
< 4,82 sekund (4 body)

3. TEST VSTAVANI ZE ZIDLE

Pacient sedi na zidli, zkFizi si ruce na hrudi heschopen: (0bod()
a postavuje se bez pomoci rukou.

schopen

> 60 sekund

nebo neschopen (0 bodin)

>16,7 sekund (1 bod)
Méfime Cas v sekundach nutny k provedeni 5 postaveni ze 13,70-16,69 sekund (2 body)

sedu do vzpFimeného stoje co nejrychleji bez pomoci rukou. 1,20-13,69 sekund (3 body)

= 11,19 sekund (4 body)

CELKOVE HODNOCENI

10-12 bod( dobra fyzickd zdatnost

7-9 bodu snizend fyzickd zdatnost, nutné Klinické hodnoceni a intervence, ,pre-frailty”
< 6 bodU kiehky senior, vysoké riziko nesob&stacnosti,

Podle: Guralnik JM, Simonsick EM, Ferrucci L et al.: A short physical performance battery assessing lower extremity function: association with self-reported disa-
bility and prediction of mortality and nursing home admission. J Gerontol. 1994; 49(2): M85-94.
Cesky preklad a validace: Topinkova E. et al.: Geriatricka klinika 1. LF UK a VFN Praha, 2010.




Priloha ¢é.3

Baterie cvi¢eni

1. aktivita
Téma: Tenisové micky
Pomticky: tenisové micky

Cil: navazani vztahu s klienty, socialni propojeni, podpora rovnovahy a koordinace téla, posileni
jemné motoriky

Obsah: variabilni cviceni s micky (pfedavani, chytani, mackani), skupinové aktivity, masaz
Metody: zrcadleni, skupinova interakce, psychomotorika
Forma: skupinova

v

Casovy ramec: 15-20 min.

2. aktivita
Téma: Obmeny pohybu v rytmu a tempu
Pomiicky: bubinek

Cil: posileni koncentrace a pozornosti, koordinace pohybil, rozvoj predstavivosti, posileni rovnovahy
téla

Obsah: pohyb ¢astmi téla v rytmickém doprovodu, obmény pohybti téla, ¢i riznych casti dle rytmu,
rizné variace pohybu pii preruseni rytmu, chiize do rytmu

Metody: symbolické pohyby, rytmické cviceni, zrcadleni, psychomotorika

Forma: skupinova

Casovy ramec: 15 min

3. aktivita
Téma: Les
Pomiicky: papiry A4, pastelky, doprovodna hudba

Cil: posileni jemné motoriky, uvédomeéni si téla a jeho sily, rozvoj kreativity a predstavivosti, uvolnéni
napéti, podpora rovnovéhy téla

Obsah: vytvarné ztvarnéni stromu, pohybové znazornéni stromu za doprovodu hudby
a slova, skupinové znazornéni pohyblivého lesa

Technika: imaginace v pohybu
Forma: skupinova

Casovy ramec: 20 min



4. aktivita
Téma: Rytmicky pohyb
Pomicky: Orffovy néstroje

Cil: koordinace rytmu a pohybu, posileni psychomotoriky, propojeni s rytmem skupiny, rozvoj
kreativity

Obsah: pohyb v rytmu nastroje, sladéni rytmu a pohybu ve dvojici a ve skupiné, volny tanec s nastroji
pfi hudbé

Technika: skupinova interakce, zrcadleni, rytmicky pohyb s perkusemi, psychomotorika
Forma: skupinova

Casovy’ ramec: 15-20 min

5. aktivita
Téma: Balet
Pomiicky: satky, reproduktor

Cil: zlepseni rozsahu pohybu v prostoru, uvédoméni si svého t€la a prostoru, prace s dechem, rozvoj
predstavivosti, posileni rovnovahy

Obsah: napodobovani pohybii se Satky, sladéni dechu a pohybu, volny tanec se $atky za doprovodu
klasické hudby

Technika: zrcadleni, synchronizace pohybtl, volny tanec se Satky
Forma: skupinova

Casova ramec: 15-20 min

6. aktivita
Téma: Tyce
Pomiicky: dievéné tyce, mic¢, reproduktor

Cil: koordinace pravé a levé hemisféry, posileni rovnovahy, posileni postiechu a rozvoj koncentrace,
spoluprace

Obsah: rizné aktivity s ty¢emi ve skupiné — napodobovani, prehazovani svisle z jedné ruky do druhé,
padlovani, pfehazovani ve dvojici naproti sob¢, pfenaseni mice na ty¢ich ve dvojici

Technika: zrcadleni, improvizace, psychomotorika
Forma: skupinova

Casovy’ ramec: 15-20 min

7. aktivita
Téma: Balonky
Pomiicky: nafukovaci baldnky, hudba

Cil: rozvijeni pohybového rozsahu, podpora télesné stability a propojeni pohybt horni a dolni ¢asti
téla, spoluprace, podpoteni hravosti



Obsah: cviCeni s balonky, pinkani na mist¢, prehazovani ve dvojici a ve skupinég, pfesouvani balonku,
prechéazeni s balonkem ve dvojici

Technika: zrcadleni, pohybové hry, posilovaci a koordinacni aktivity
Forma: skupinova

v

Casovy ramec: 15-20 min

8. aktivita
Téma: Noviny
Pomticky: noviny, reproduktor
Cil: posileni rovnovahy, rozvijeni predstavivosti, podpora koncentrace, prace s dechem

Obsah: obmény rtiznych pohybt s novinami, znazornovani feky a vodopadu, relaxacni dychani pri
pohybu s novinami, psani jmen, volny tanec v doprovodu pisné

Technika: zrcadleni, imaginace v pohybu, volny tanec za doprovodu hudby

Forma: skupinova

Casovy ramec: 15 min

9. aktivita
Téma: Duet $atkd a perkusi
Pomiicky: satky, perkuse

Cil: posileni hravosti a radosti z pohybu, podpora spolecenské interakce, posileni koordinace a
rovnovahy téla, sladéni rytmu a pohybu, rozvoj kreativity

Obsah: volny pohyb se Satky za doprovodu hudby, propojeni rytmu perkuse a pohybu se Satkem,
napodobovani pohybti se satky a doprovodného rytmu perkusi

Technika: zrcadleni, psychomotorika, rytmické hrani na perkuse a rytmicky pohyb ve skupiné, chiize v
rytmu perkusi

Prace: skupinova

Casovy ramec: 20 min

10. aktivita
Téma: Micové hry
Pomiicky: mic¢

Cil: podpora postiehu a koncentrace, posileni sounalezitosti ve skupin€, rozvijeni psychomotoriky,
posilovani spolupréace, podpora rovnovahy

Obsah: hazeni s mi¢em, skupinové kopani s mi¢em, posilani mice v kruhu, posilovaci cviky
Technika: pohybové hry, skupinova interakce

Forma: skupinova

Casovy ramec:15 min
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Souhlas s poskytovanim informaci a Gcasti ve vyzkumu

Dobry den,

jmenuji se Denisa Pavlasova, jsem studentka 3. ro¢niku oboru Tanecné - pohybové terapie
Akademie Alternativa s.r.o. v Olomouci. Pro svou absolventskou praci jsem si zvolila vyzkum,
ktery se zaméruje na vyuziti tanecné - pohybové terapie v praxi u senioru.

Rada bych s Vami spolupracovala a timto Vas Zadam o pisemny souhlas, ktery zahrnuje:

o Ucast na lekcich tane&né - pohybové terapie (U¢ast je dobrovolnd)

e Poskytnuti material(i, dat a dalSich informaci nezbytnych pro vypracovani absolventské
prace

e Pofizeni a pouZiti video nahravek a fotodokumentace z lekci tanecné - pohybové
terapie

e Zverejnéni absolventské prace na webovych strankdch Akademie Alternativa s.r.o.,
Olomouc

Poskytnuté informace budou sdileny pouze v ramci studia Akademie Alternativa s.r.o., ato v
souladu s poZadavky Narizeni Evropského parlamentu a Rady (EU) ¢. 2016/679 (GDPR), o
ochrané fyzickych osob a Zakona ¢. 110/2019 Sb., o zpracovani osobnich udaji. Veskeré
informace budou zpracovany anonymné.

Souhlasim — nesouhlasim (nehodici se skrtnéte)

V SOKOIOVE ANE ..overevveiieee e

Jméno a podpis klienta: .....cccoeeeeeiiiee e,
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