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UvVoD

Jako téma absolventské prace jsem si zvolila vliv a vyuziti muzikoterapie u klient
s mentalnim postizenim.
I témto lidem nélezi stejna prava a piilezitosti se mnohému naucit ,i kdyz jinou cestou nez
nam zdravym lidem.
Postizeni lidé maji vSak stejné prava na poznani a vzdélani ,pfilezitost k rozvoji své
osobnosti,zivotu ve spolecnosti jako vSichni ostatni a zdravi jedinci.
Jejich postizeni jim nedovoluje ucit se stejnymi metodami jako lidem zdravym.
Existuji v§ak metody, jak jim pomoci rozvijet osobnost, pfiblizit jim co nejvice svét a
porozumét vSemu co se kolem nich déje.

Jednou z metod pro mentélné¢ postizené spoluobcany je i muzikoterapie.

Ve své profesi vychovatelky pracuji jiz deset let. A¢koli se u nas na Domovée doposud oborem
muzikoterapie nikdo nezabyval,rozhodla jsem si prohloubit své znalosti a védomosti v tomto

oboru na soukromé $kole pod vedenim pani feditelky Mgr.Marie Benickové — Btichackové.

Ve své absolventské praci se snaZzim popsat historické prameny muzikoterapie,vliv na
¢loveka,hudebni nastroje i cviceni a také moje prvni poznatky ,postiehy a zkuSenosti pfi praci

s mentalné postiZenymi obfany v této oblasti.



MOTTO:

,», Véci bud’te pozorovany Cistyma a otevienyma o¢ima za piritomnosti svétla ,bez dymu a mlh.
Bud’te pozorovany ve spravné poloze ,nikoli obracené.
Bud’te pozorovany ve spravné poloze bez chvatu.

Bud’te pozorovany vcelku,potom po ¢astech ,koneéné po ¢asteckach.*

J.A.Komensky



1. MUZIKOTERAPIE
1.1. HISTORIE MUZIKOTERAPIE

Hudba a rytmus jako 1écebné prostiedky jsou lidmi pouzivany jiz od nepaméti.

Plivodné byla hudba chapana jako forma komunikace ,jako zptsob jak se lidé snazili
zapisobit na své okoli,bohy nebo na urcitého jedince.
U pfirodnich kmentli a narodii je hudba nezbytnou soucasti denniho konani ,je soucasti
kultury ,obtadt i léCeni.
Postupné se pak vyvinuly z primitivniho zpisobu lé¢eni urcité formy ritudlu.Pozvolna se také
vytvareji hudebni nastroje .
Terapii hudbou znaly v podstaté viechny starovéké civilizace. Ve sterém Recku byla uznavéana
terapeuticka hodnota hudby a Rekové ji chapali jako prevenci v oblasti mentalni hygieny a
také jako prostiedek, ktery vytvaii rovnovahu mezi psychickou a somatickou slozkou ¢lovéka.
Hudebni terapii se proto zabyvali i myslitelé jako byl Pythagoras,Platon ,Aristoteles.
Pythagoras povaZoval hudbu jiZ ve své dobé€ za pfimy odraz a projev harmonie fadu vesmiru.
Také Rimané pievzali tradici muzikoterapie od Rekii - Galenos fimsky lékat doporucoval
hudbu jako Iék.
Z obdobi stfedoveéku se zachovaly jenom ojedin€lé zminky o vyuZiti terapie hudbou.
V kiestanstvi sehrala hudba obecné uklidnujici funkci v rdmei riznych cirkevnich obtadu.
V obdobi renesance se muzikoterapie dostava opét do popiedi spolu s dal§imi védami o
cloveku.

V 17. a 18.stoleti se objevuje jesté vice teorii a praktickych metod.Prvni ucelenou
publikaci o systému muzikoterapie vydava anglicky 1ékat R.Brocklesby.
I na Slovensku popisuje slovensky lékat Ambro- 1é¢eni hudbou pouZivané v medicinég.
LécEbe hudbou se v tomto stoleti fikalo iatromusia a mezi zakladni principy tohoto oboru
patfilo starofecké 1é¢eni harmonii kosmu.
Z kiestanského u€eni byla pfevzata myslenka transcentralnich sil ,které mohou nebo maji
vliv na psychiku ¢lovéka a jeho psychosomatické pochody.

V tomto stoleti se objevila profese ,ktera byla pfimym predchiidcem muzikoterapeuta.



Psychické zmény chapali jako nasledek fyziologickych pochodt téla a 1é¢ili Zivou hudbou

prostiednictvim specialné 16¢ivych skladeb.(Simanovsky,2007)

V poloviné 19.stoleti zddna nova koncepce iatrohudby sice nevznikla ,avSak v nékterych ch
psychiatrickych 1é¢ebnach se praktikovala 1écba hudbou ve formé aktivniho zaméstnani za
pomoci hudby.

Ve druhé poloving tohoto stoleti pak se muzikoterapii nedafilo viibec a témét upadla

v zapomnéni a byla jesté navic odsuzovana jako nevédecka.

1.2 NOVODOBA MUZIKOTERAPIE

DEFINICE MUZIKOTERAPIE A JEJi VYZNAM Z POHLEDU UZNAVANYCH
MUZIKOTERAPEUTU

Novodoba muzikoterapie se zacala po druhé svétoveé valce rozvijet do podoby dnesni
lécebné,specidlné ,socialné pedagogické a psychoterapeutické muzikoterapie.
Stalo se to tak zvlasté zasluhou klinickych empiristickych vyzkumt ve Spojenych statech
americkych a v Evropé diky osobnostem Christopha Schwabeho a Julietty Alvin.

Dnes je muzikoterapie jako védecka disciplina aplikovana ve vice nez Ctyficeti zemich
svéta,v rozdilném stadiu vyvoje .
Studijni obor muzikoterapie byl poprvé otevien v roce 1944 v USA.
AMTA je organizave ,kterd sjednocuje dvé asociace v roce 1998 za ucelem progresivniho
vyvoje terapeutického vyvoje hudby v rehabilitaci ve specidlnim vzdé€lani a pti
komunikativnim setkéni.
ATMA definuje muzikoterapii-muzikoterapie je pouziti hudby k terapeutickym cilim —
znovuobnoveni,udrzeni a zlepSeni mentalniho a fyzického zdravi.Je to systematickd aplikace
hudby fizena terapeutem v terapeutickém prostiedi tak ,aby se dosahlo kyzené zmény
v chovani jedince.
Hudba poméha jedinci rozvijet jeho celkovou osobnost ,pfispiva k jeho socialni

pfizplsobivosti.



Muzikoterapie je tedy planované a kontrolovatelné pouziti hudby k terapeutickym tcelim
s détmi ,mladezi 1 dospélymi,na zakladé¢ socidlnich ,emocialnich ,fyzickych nebo dusevnich
omezeni.Pti formulaci 1é¢ebnych a tréninkovych cilii oslovuje ¢tyfi funk¢ni oblasti.Oblast

socidlni,psychologickd,fyzickd a intelektualni( Knill, Weymann,1996) .

Muzikoterapie je interpersonalni proces ,pfi kterém se vyuziva zkuSenosti z hudbou za
ucelem zlepsSeni ,stabilizace a znovuobnoveni zdravi.
Muzikoterapie zahrnuje kreativni zachazeni s jednoduse ovladatelnymi néstroji,které vydavaji
zvuk ,dale zahrnuje zpivani pisni a improvizace s hlasem.
Muzikoterapie je systematicky proces intervence,béhem kterého terapeut podporuje klienta
v procesu uzdravovani.(Bruscia,1989) Takto popisuje muzikoterapii uzndvany americky
terapeut,pedagog a publicista Ken Bruscia.
Pohled na muzikoterapii maji také kanadsti muzikoterapeutové, kteti charakterizovali
muzikoterapii takto:
muzikoterapie je kvalifikované a odborné vyuziti hudby a hudebnich elementt
akreditovanym muzikoterapeutem tak,aby se podpofilo ,zachovalo a obnovilo
mentalni,fyzické,emocionalni a spiritudlni zdravi.
Hudba ma neverbalni ,kreativni ,strukturdlni a spiritualni kvality. Ty se vyuZivaji
v terapeutickém vztahu ,aby se podpofil -
kontakt,interakce,sebevédomi,uceni,sebevyjadieni,exprese ,komunikace a osobni vyvoj.podle
povahy se muzikoterapie koncentruje na kreativni pouziti hudby,zamétuje se na vnitini
rezervy klienta ,Casto nevyuZité ,aby mu tak dopomohla vyuzit jeho

potenciondl.(CAMT,2001).

V roce 1982 v Brazilii se muzikoterapeuté sjizdi na mezinarodni sympozium kde vznika
Jointska deklarace ve které se o muzikoterapii piSe:

Muzikoterapie podporuje kreativni proces pohybu smérem k jednoté ve fyzickém,
emocionalnim ,mentalnim a duchovnich oblastech ,jakymi jsou —nezavislost,svoboda ke
zméné,adaptabilita,rovnovaha a integrace.

Pouziti muzikoterapie zahrnuje interakci terapeuta ,klienta a hudby.Tato interakce iniciuje a

podporuje hudebni a nehudebni procesy zmén ,které mohou a nemusi byt zjevné.



Kdyz je hudebni element rytmu,melodie a harmonie zpracovan v Case ,terapeut a klient

mohou vytvofit a rozvinout vztah ,ktery optimalizuje kvalitu zivota.(Joint Declaration ,2001)

1.3 SOUCASTNOST MUZIKOTERAPIE

V némecky mluvicich zemich reprezentuji muzikoterapii hlavné jména H.G.Jaedicke a F.A.
Fegler .

V Lipsku pracuje sekce muzikoterapie na neurologické klinice ,kde byla vyvinuta specidlni
metoda muzikoterapie spojena s terapii spankem,kterd je aplikovana pfi neurotickych
poruchach .

V Rakousku vzniklo v roce 1959 prvni vychovné a vyzkumné centrum muzikoterapeutické .Je
na velmi vysoké urovni a kazdym rokem se v Salcburku kona kongres odbornikii,hudebnich
terapeuttl.

Rakouska spolecnost pro muzikoterapii se zaslouZila o to,Ze se tento obor zacal pfednaset ve
Vidni na Hudebni akademii jiZ od roku 1958.

Také v ostatnich evropskych statech se obor muzikoterapie zacal rozSifovat a zakladaji se
muzikoterapeutické spolec¢nosti.

Britska spole¢nost pro muzikoterapii ,kterou zalozila J. Alvinova , vydava také ¢asopis o
muzikoterapii s ndzvem British journal of music therapy.

V Paftizi byl zaloZzen muzikoterapeuticky Ustav v roce 1969,jehoZ ¢innost je zaméfena pro
postizené autismem u déti a klienty s nevyjasnénou diagnosou a pro skupinu psychotikii.

Ve Svycarsku se roku 1971 bylo zalozeno muzikoterapeutické forum ,diky kterému miizou
komunikovat odborni muzikoterapeuti z vychovnych l1é¢eben a psychiatrickych oddé€leni.

V roce 1971 byl zaloZen némecky Vybor pro muzikoterapii a Spolecnost pro muzikoterapii.
Jejich vliv je mozné zaznamenat i v jinych zemich jako je Spanélsko,Holandsko,Svédsko a
skandinavské zemé.

V byvalém Sovétském svazu v roce 1927 v Moskvé vznikla na neurologické klinice metoda,

ktera vychazi z principi a zakladt muzikoterapie. Dalsi pokracovatelé vytvofili systém



1é¢ebné logopedické rytmiky pro déti trpici balbutismem a déti s poruchami sluchu a
neslysici.

V Polsku vznikaji muzikoterapeutickd centra v psychiatrickych zatfizenich.Také v byvalé
Jugoslavii se vyuzivad muzikoterapie na psychiatrickych oddélenich ,na neurologickych
détskych odd€lenich, u déti, které prekonaly mozkovou obrnu s poruchou fe¢i a sluchu i pii

lé¢eni alkoholismu.

Na Slovensku se s hudebné terapeutickymi postupy pracuje v Bratislavé v psychiatrické
1é¢ebné,v Gstavu pro emocialné narusené déti,i pro postizené s poruchou fec¢i u déti tak i
dospélych jedinct.(Zeleiova 2007)

V Ceské republice se muzikoterapie za¢ala pouzivat predev§im v Praze v psychiatrické
lécebné v Bohnicich a na Foniatrické klinice M Seemana.

Systematicky a dlouhodobé€ se u nds muzikoterapie pouziva na protialkoholické 1é¢ebné u
Apolinare.

Obecné povédomi ve svété o nasi muzikoterapii roste zaroven tim ,jak se rozsifuji mozZnosti a
oblasti vyuziti v praxi .RovnéZ mnozi dobii ucitelé hudebni vychovy 1 pracovnici

s postizenymi ob&any zafazuji do své prace prvky muzikoterapie.(Simanovsky 2007)

1.4 POJETI MUZIKOTERAPIE

Muzikoterapii 1ze tedy pojmout jako aplikaci hudebniho uméni ,pouZitou za ucelem pomoci
lidem zménit chovani ,mysleni,emoce a dalsi osobni predpoklady, spole¢ensky i individudlné

pfijatelnym smérem.

1.5 CHARAKTERISTICKE SJEDNOCUJICIi ZNAKY V RUZNYCH POJETICH
MUZIKOTERAPIE
- béhem terapeutického procesu se vyuziva zvuku hudby a hudebnich
elementl(rytmus,melodie ,harmonie)
- rozviji terapeuticky vztah prostiednictvim spole¢nych hudebnich zkuSenosti a

komunikace terapeuta s klientem



hudba ma neverbalné komunika¢ni ,strukturalni ,emocni a kreativni kvalitu

je provadéna kvalifikovanou osobou

cilovymi skupinami intervence jsou predevsim jedinci se zdravotnimi potizemi
muzikoterapie je poskytovana rovnéz Sirokym vrstvam populace nejruznéjsich skupin
jak vékovych tak i s riznymi schopnostmi

muzikoterapeutickd zkuSenost mlize vyvolat pozitivni zmény ve vSech dimenzich

lidského organismu

muzikoterapie umoznuje naplnéni riznych fyzickych ,emociondlnich,socialnich,
intelektualnich a jinych potieb klientd

muzikoterapeutické cile jsou oznacovany jako nehudebni cile a zahrnuji rozsahlou
oblast terapeutického ptsobeni ,do které nélezi -1écba ,u€eni ,rozvoj socialnich
interakci,komunikace,sebevyjadieni,motivace,zvladani bolesti a stresu.

ma vliv na duchovni oblast jedince

uplatiiuje se v prevenci ,l1écb¢ a nasledujici rehabilitaci

1.6 ZAKLADNI STAVEBNI PRVKY MUZIKOTERAPIE

Pti aplikaci hudebniho uméni vyuziva muzikoterapie jako zakladni stavebni prvky

melodii
harmonii
rytmus
zvukovou barvu
tempo
dynamiku

druh taktu

Muzikoterapie ma stejné tak jako ostatni expresivné ladéné terapie formu receptivni

(vnimani a pouzivani hudby) a aktivni hudebni tvorbu, pfi€emZ mohou obé& tvofit

kompatibilni celek.

Aktivni muzikoterapie se vétSinou soustfedi na praci s vokalnim projevem jako je zpév a

instrumentalnim —hra na télo nebo hudebni néstroj.

Ale také na projev feCovy,pohybovy,dramaticky ¢i vytvarny.

Hlavni metody aktivni muzikoterapie :



-
- hudebni improvizace- je zaloZend na spontaneité lidského hudebniho projevu ,ktery
umoznuje zejména prirozené vyjadiovani a chovani klienta
- hudebni interpretace- zalozena na reprodukci pfedem znamého hudebniho materidlu a
strachu a uzkosti
- zpév pisni- je vhodny pro spolecensky kontakt ,kultivaci fecového
projevu,odreagovani
- psani pisni a kompozice hudby- mohou byt dilezitym prostiedkem

sebeuvédoméni,sebevyjadieni,seberealizace jednotlivce

- hudebni vystoupeni mé predev§im znacny seberealiza¢ni potencial v némz jsou

zahrnuty 1 slozky pohybové,dramatické,vytvarné i jiné

Receptivni muzikoterapie se zamétuje na poslech Ziveé hrané hudby nebo
reprodukované,kdy toto pisobeni mize smétovat ke spolecnym zazitkiim ,k podpote
budovani vztahti apod.(Valenta 2007)

1.7 HUDBA JAKO TERAPEUTICKY PROSTREDEK

Muzikoterapie je 1é€ebna metoda ,ktera pouziva hubu jako terapeuticky prostiedek.Z
terapeutického hlediska nastupuje svoji komunika¢ni funkci tam, kde mluvena fe¢ vstup
nenajde.(Simova,Cerna-Btichackova)

Spolecné s arteterapii a technikami s dirazem na pohybovou slozku ,patii muzikoterapie
k nonverbalnim psychoterapeutickym technikdm.Pojem muzikoterapie ,stejné jako dalsi
psychoterapeutické techniky ,nelze jednoznacné vymezit. Trendem poslednich let je vnimat
jakoukoli metodu komplexné.V klasické muzikoterapii se vyuziva prvka
eurytmie,arteterapie i oblasti zamétenych na verbalni zpisob komunikace —prvki dramatické
vychovy.Tento komplexni pohled na pojeti muzikoterapie se projevuje napt. pii zavérecné
diskusi po poslechu skladby,pfi pievypravéni pribéhu ,ktery byl zahran pouze pomoci

hudebnich nastroji a pohybi,tedy nonverbalné.(Cerna-Bfichackova,1998).



-8-
Léceni velmi zavisi na vzajemné spolupraci terapeuta s postizenym jedincem,protoze
spole¢né provozovani hudby uvolni klienta natolik ,ze vyjevi i hluboké ,Casto uplné zasuté
city a vazné problémy.
Neni dulezité , o jakou hudbu nebo jaky zptsob jejiho provozovani jde.Tato improvizovana
hudba ,slozend jen pro jednu Ié¢ebnou metodu ve chvili 1é¢by,se poklada za zakladni faktor.
Hudba nemé tedy jen psychoterapeutickou hodnotu ,ale i Ié¢ebnou pro ty co jsou postizeni
télesn¢ a potrebuji procvicit koordinaci pohybii,zlepsit dychani, pozvednout naladu a
s pomoci jednoduchych nastroji mohou i cvi¢enim tyto problémy zvladnout s nadSenim.
Spojenim s hrou na hudebni nastroje, jim tedy pfinese vice uspokojeni néz samotné

rehabilitacni cviceni ,které ma pro né také sviij vyznam.

1.8 KOMU POMAHA MUZIKOTERAPIE

Muzikoterapie tedy pomahda vSem mentalné postizenym,dusevné nemocnym i télesné
postizenym.Lé¢i se ji také déti zafazené do détskych vychovnych a diagnostickych zatizeni i
ty ,které pottebuji specidlni vychovu.Lécba prospiva star§im lidem v pecovatelskych
domovech a vSem ,ktefi potfebuji pomoc pii zvladani stresu.Pacient nemusi mit za sebou
zadnou hudebni praxi.Klienti jsou vedeni tak,aby se sebou nenechali manipulovat(zachovani
vnitini struktury),ale podle potieby se ptizptisobili kolektivu.Vzniké kreativita v fadu.
Uplatnéni 1 ve Skolni praxi — spoluprace mozkovych hemisfér-SPU a chovani ,LMD- prace
ttidniho ucitele —socialni vztahy ve skuping.

Mnoho déti dnes trpi problémy sluchové percepce —vliv na n€které poruchy uceni.l tato
cviceni ,ktera zlepSuji naslouchani ,pracuji s rytmem a koordinuji spolupraci mozkovych

hemisfér,mohou témto détem pomoci.(Bfichatkova,PF JU Ceské Budgjovice)

1.8.1 STANOVISKO KLASICKEHO LEKARSTVI

Léceni hudbou pod vedenim kvalifikovaného terapeuta je naprosto bezpecny a velmi
ucinny zpusob 1€¢by.Vyzkumy prokazuji ,ze je ispéSna u pacienti trpicich duSevnimi
poruchami,které¢ znemoziuji jazykovou barieru a ,Ze se dostatecné osvédcila 1 u télesné
postizenych.Podil muzikoterapie na 1é¢eni v psychiatrickych zatfizenich je stéle vyznamnéjsi.

(Readrs. Vybér,spol. s .r.0.,1997)



1.8.2 VYUZITI MUZIKOTERAPIE U OSOB SE ZDRAVOTNIM A MENTALNIM
POSTIZENIM PODLE M .SOVAKA

PSYCHOPEDIE

- se zabyva odstranénim vad a poruch v oblasti rozumového vyvoje.

ETOPEDIE

- se zabyva problémy procesu socializace citlivosti a moralni sféry

LOGOPEDIE

se zabyva Upravou vyslovnosti , vad feci ,koktavosti a artikulaci

OFTALMOPEDIE

- se zabyva slabozrakosti a slepotou

SOMATOPEDIE

- se zabyva omezenym pohybem ,poruchami motoriky
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1.8.3 FORMY MUZIKOTERAPIE

D¢leni muzikoterapie podle poctu klientt

INDIVIDUALNI MUZIKOTERAPIE —

YV wr

vhodna tam, kde by kolektivni ¢innost prohlubovala pribéh poruchy .
Individualni forma muzikoterapie se muze stat prostfednikem pro néavrat klienta do skupiny.

Muze poslouzit k obnoveni komunikace s okolim .

SKUPINOVA MUZIKOTERAPIE -
je vhodna zejména u déti ,jedincti s MP ,kde napomaha ke korekci postoju a prozivani

klientii pti préci ve skupin€. Za skupinovou praci povazujeme aktivitu tii a vice klientd.

Optimalni je skupina do deseti ¢lent .

2. MENTALNI RETARDACE

2.1 DEFINICE MENTALNiI RETARDACE

V roce 1977 byla poprvé uvedena definice mentalni retardace v Terminologickém specialné
pedagogickém slovniku v tomto znéni —,, Pod heslem mentalni retardace se rozumi celkové
snizeni intelektudlnich schopnosti osobnosti postizeného ,které vznikd v pribehu vyvoje aje
obvykle provazeno niz$i schopnosti orientovat se v zivoté®. ( Pipekova 2006).

Definice mentalni retardace od DolejSiho (1983,s.38),ktera se snazi o syntézu vSech funkci
zni: ,,Mentalni retardace je vyvojova porucha integrace psychickych funkci riizné hierarchie
s variabilni ohranicenosti a celkovou subnormalni inteligenci,zavisi na nékterych z téchto
¢initell: na nedostatcich genetickych vloh,na poruseném stavu anatomicko —fyziologické
poruchy a funkci mozku a jeho zrani ,na nedostate¢ném nasycovani zakladnich psychickych
potieb ditéte vlivem deprivace senzorické,emocni a kulturni,na deficitnim
uceni,nazvlastnostech vyvoje motivace ,zejména negativnich zkusenosti jedince po

opakovanych stavech frustrace a stresu,na typologickych zvlastnostech vyvoje osobnosti.*
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Existuje celé fada dalSich definic mentalni retardace,které 1ze Clenit do dvou zékladnich
skupin.Prvni skupina definice dava piednost jednomu aspektu piednost —hledisko
inteligence,etiologie.Pod oznacenim mentalni retardace je tedy rozumén opozdény nebo
poskozeny vSeobecny vyvoj ditéte a to po strance rozumové ptri¢emz se velmi Casto vyskytuji
1 pfidruzené poruchy pohybové a je naruseno celkové chovani jedince.Do této prvni skupiny
nalezi definice (2006,s.179) v tomto znéni :“Mentalni retardace je stav zastaveného ¢i
neuplného dusevniho vyvoje ktery je zvlasté charakterizovan naruSenim dovednosti,
projevujicich se béhem vyvojového obdobi a prispivajici k povSedni trovni inteligence, tj.

poznavacich ,feCovych ,pohybovych a socialnich schopnosti.*

DRUHA DEFINICE MENTALNI RETARDACE

vychazi z vice aspektl ,vétSinou jsou to aspekty inteligence,struktury osobnosti a hledisko
socializace .Ve vétSing téchto definic mentalni retardace jsou uvadény vyrazné snizené
intelektové schopnosti s deficity socidlni pfizptisobivosti.Pii ilustraci uvadim definici od
Viégnerové (1999,s.146),v niz je uvedeno :“Nejcastéji je mentalni retardace definovana jako
neschopnost dosahnout odpovidajiciho stupné intelektového vyvoje ( méné nez 70%

normy),piestoZe byl takovy jedinec piijatelnym zplsobem vychovné stimulovan.*

2.2 PRICINY MENTALNI RETARDACE

Mentalni retardace nema jednotnou pfic¢inu ,vétsinou vznika soucinnosti vice faktori.Jednou
ze zakladnich pficin MR je postiZeni centralni nervoveé soustavy.Toto postizeni miize
vzniknout na zaklad¢ poruchy ve struktuie nebo funkci genetického aparatu.Déle mtze byt
poskozeni CNS podminéno plisobenim teratogennich vlivil v prenatalnim véku,mezi néz patii
fyzikalni vlivy ,chemické vlivy(alkohol,drogy) a vlivy biologické (virové a mikrobialni)
teratogeny-zardénky.

Déle mtiZe vznikat v perinatalnim obdobi v dusledku asfyxie , nedostatku kysliku nebo

mechanickym poSkozenim plodu novorozence béhem porodu (Vagnerova 2004).
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PRICINY VNEJSI

EXOGEGENNI
— vzniklé vlivem prostiedi
- vzniklé v raném t¢hotenstvi — poskozeni oplodnéného vajicka

- v pozdnim téhotenstvi — infekce,Spatna vyziva,inkompatibilita
- abnormalni porod

- postnatalni — nemoci nebo urazy v détstvi ,neptiznivy vliv vychovy

DEDICNOST

LMR - vznika vétSinou v dusledku zdédéné inteligence (vyslednice priméru intelektového
nadani rodict) a vlivu prostfedi.Metabolické poruchy a jiné abnormality maji na LMR vliv

jen ziidka.

SOCIALNI FAKTORY

SniZeni intelektovych schopnosti je zptisobeno sociokulturni deprivaci v rodin€ nebo
institucionalni vychov€.Objevuje se v korelaci s vychovou v nizsich socidlnich vrstvach
v souvislosti se Spatnymi materidlnimi podminkami ,nestabilnimi rodinnymi vztahy a

Spatnymi bytovymi podminkami.Tyto faktory byvaji vétSinou piic¢inou lehké MR.

ENVIROMENTALNI FAKTORY

Zahrnuji rzna infek¢ni onemocnéni matky béhem téhotenstvi -zardénky,kongenitélni syfilis,
a toxoplazmoézu.K poskozeni duSevniho vyvoje dochazi i v souvislosti s infek¢nimi
onemocnénimi v novorozeneckém obdobi — meningitidy a encefalitidy.Nasledkem $patné

vyzivy kojence nebo tirazu spojeného s nitrolebecnim krvacenim .
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Také obytu matky ve znecisténém prostiedi ,0zafeni dé€lohy,alkoholismus a Spatna vyziva

behem tchotenstvi byvaji pti¢inou lehkeé i té€z§i MR. Porodni traumata jsou piic¢inou asi v 10%

mentalni retardace.

SPECIFICKE GENETICKE PRICINY

- Dominantné podminéné pficiny — vyskytuji se velmi vzacné (neurofibromatdza)
- Recesivné dominantni pficiny - tato skupina zahrnuji vétSinu dédi¢nych

metabolickych onemocnéni (fenylketonurie,galaktosemie)

PODMINENE PORUCHY SEXUALNICH CHROMOZOMU

PODMINENE CHROMOZONALNI ABNORMALITY
Downtiv syndrom (mongolismus) kde je pficinou trizonie 21.chromozomu a riziko se
zvétSuje s vékem matky.
Misto 46.chromozémi jich ma jedinec 47.Nadpocetny chromozoém pisobi od nejranéjSich
stadii vyvoje,takze pozorujeme témét vzdy piiznaky mentéalni retardace:mensi vzrust,kratka
lebka-mensi mozek,rovné zahlavi ,Sikmé postaveni o¢i, maly plochy tupy nos,velky

jazyk,anomalie u uSnich boltcii,dosti ¢asté byvaji i srdecni vady.(Gurvirth a kol.,1980).

Nyhaniiv syndrom — je v détstvi u MR spojen s kiecemi a vyraznym sebepoSkozovanim.

NESPECIFICKY PODMINENE PORUCHY

Chromozomalni poruchy ani metabolické vady nebyly objeveny ,nebylo zji§téno porodni

trauma ani jiné poSkozeni plodu ¢i novorozence(Prochazkova ,1998).



-14-
AUTISMUS

Détsky autismus je vzacnou vrozenou vadou ,ktera postihuje Castéji chlapce.Zakladnimi
symptomy jsou porucha socializace,naruSeni kognitivnich schopnosti,porucha komunikace a

odli$nost emoc¢niho prozivani.

2.3 CHARAKTERISTIKA JEDNOTLIVYCH STUPNU MENTALNI RETARDACE

Inteligen¢ni kvocient IQ vyjadiuje vztah mezi dosazenym vykonem v tloh4ch odpovidajicich
uréitému vyvojovému stupni (mentalni vék) a mezi vékem chronologickym.Vypocet byl

zaveden W.Sternem (Svarcova, 2003).

LEHKA MENTALNI RETARDACE

IQ se pohybuje piiblizné mezi 50 - 69 ,coZ u dospélych jedinct odpovida mentalnimu véku
9 -12 let. Vyskytuje se u 2,5 % populace .U téchto jedinci zaostava celkovy psychomotoricky
vyvoj .Hlavni obtiZe nastavaji v prvnich letech povinné Skolni dochézky.Jemna a hruba
motorika jsou lehce zpozdény ,objevuji se poruchy pohybové koordinace.Mysleni je
jednoduché .konkrétni ,stereotypni ,nesamostatné a nepiesné .Lidé s lehkou mentalni
retardaci maji snizeny rozvoj logického mysleni ,pfevazuje u nich mechanicka pamét’
s individualni kapacitou.Re& miize byt postizena ve viech svych slozkach,v oblasti
porozuméni feci,ve slovni zasob€, gramatické stavbé,i ve vyslovnosti.Maji Casté zafixované
feCové stereotypy a fecové dramatismy. V emocidlnich oblastech je patrné citova nezralost a
neadekvatnost citli vzhledem k podnétim (I kdyz toto tvrzeni uvadi odborna literatura , moje
zkuSenost s postizenymi s LMR je jind , empatie je u téchto lidi je dosti velika).
Mnoho dospélych je ,ale schopno prace a uspésné€ udrzuji socialni vztahy a pfispivaji

k zivotu ve spolecnosti.

STREDNI MENTALNI RETARDACE

1Q dosahuje hodnot 35 - 49,coz u dospélého jedince dosahuje a odpovida veéku 6- 9 let

.Vyskytuje se asiu 12% populace.Zietelny je zde velmi opozdény rany psychomotoricky
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vyvoj.Je zpomalen vyvoj jemné i hrubé motoriky ,trvale ziistava celkova neohrabanost a
nekoordinovanost pohybii.Samostatnost v sebeobsluze je vzdy jen ¢astena a nékteii jedinci

potiebuji celozivotni pomoc.

Mysleni téchto jedinci je stereotypni ,Casto ulpivaji na detailech.Pamét’ je mechanickd a ma
snizenou kapacitu.

Red byva velmi jednoducha s porozuménim &asto jen velmi jednoduchym verbalnim
instrukcim.Pozorujeme emociélni nevyrovnanost a labilitu .Dospéli jedinci pottebuji rizny
stupen podpory k praci a ¢innostem ve spolecnosti.Velké procento této skupiny je umisténo

do zafizeni pro MP.

TEZKA MENTALNI RETARDACE

IQ se pohybuje v pasmu 20 - 34 coz u dospélého jedince odpovida veéku 3 - 6 let.
V populaci ptedstavuji asi 7% celkového poctu osob s MR. Zde jsou znaéné omezené
psychické procesy a minimalné se rozviji komunikaéni dovednosti.Re¢ je ¢asto omezena nebo
neni viibec a ke svému projevu pouzivaji jen jednotliva slova nebo skieky.Dlouhodobym
tréninkem si miZou postiZzeni jedinci osvojit zakladni hygienické navyky a Castecné 1 jiné
¢innosti tykajici se sebeobsluhy.

Nékteti vSak nejsou schopni udrzet télesnou Cistotu ani v dospélosti.

Vyznamné byva poruSena afektivni slozka jedince.Typicka je pro n€ impulzivita a nestalost
nalad.Pfi soustavné vychoveé a péci jsou schopni vykonavat nékteré jednoduché ukony

s pomoci.Casto vSak byvaji cely zZivot zavisli na péci jinych osob.

HLUBOKA MENTALNI RETARDACE

1Q dosahuje hodnoty nejvice 20 coz odpovida u dospélych mentdlniho véku pod
3roky.Tvofti 1% z populace.Jedinci jsou t€¢Zce omezeni ve své schopnosti rozumet
pozadavklim a instrukcim.B&Zna jsou neurologicka nebo jina télesna postiZeni ,kterd maji vliv
na hybnost.VétSina lidi spadajici do této kategorie je vyrazné pohyboveé omezena nebo zcela

imobilni. Osoby byvaji inkontinentni a jsou schopni pouze neverbalni komunikace.
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Casto nejsou schopny ani zakladni sebeobsluhy a vyZzaduiji proto pééi ve viech Zivotnich

funkcich.(Svarcova 2000,Vagnerova 2008)

JINA MENTALNi RETARDACE

Mentalni retardaci nelze presné urcit pro pridruzené postizeni smyslové a télesné,poruchy
chovani a autismu.

NESPECIFIKOVANA MENTALNI RETARDACE

Je urceno ,Ze se jedna o mentalni postiZeni ,ale pro nedostatek znaki nelze jedince presné
zatadit(Pipekova 2006).



-17-

3. PRAKTICKA CAST

Muzikoterapie je jednou z moznosti prace s MP jedinci. Metody a prvky ,které nam
muzikoterapie nabizi mohou kladné pisobit na jedince s MR a pfispivat jak k jejich rozvoji
a tak 1 mize napomahat k udrzeni dosavadnich naucenych dovednosti.

Muzikoterapie svymi slozkami ptisobi také pozitivné v oblastech psychickych problému
zejména pak pii psychogennich poruchach klienti.

Ma vhodné metody i prosttedky k procvi¢ovani jemné a hrubé motoriky.Poméaha k rozvoji
v oblasti komunikace a navazovani novych vztahi.Také je pomocnikem pii zafazovani
novych klientll do kolektivu a napomahé uvédomovani si vlastni osobnosti .

Riznymi metodami ,také poméaha podporovat a upevitovat sebedlivéru a postaveni jedince
ve skuping a spole¢nosti.Muzikoterapie spole¢n¢ s ostatnimi terapiemi pomaha jedinciim ze
spolecenské izolace.Hra na hudebni néstroje umoziuje uvolnovani spastickych koncetin.
Vhodné zvolenym cvi¢enim miizeme podporovat u jedinci s MP také rozumovou slozku,
slozku komunikac¢ni,sluchovou i zrakovou percepci,zlepSovat nebo udrzovat pohybovou

koordinaci klientli. Muzikoterapie také plisobi a ovliviiuje emoc¢ni stranku klienta .

3.1 CIL VYZKUMU

Pti praci s MP jedinci s vyuZitim cviceni a prvkll z oblasti Muzikotapie jsem chtéla
zhodnotit moZnosti prace v této oblasti , vliv a pisobeni na jedince s MP.
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3.2 PRACOVNI HYPOTEZY

HYPOTEZA 1. Muzikoterapie je metoda ktera ovliviiuje emoéni stranku jedince s MP.

HYPOTEZA 2. Muzikoterapie a jeji cvi¢eni ma vliv na uvolnéni spastickych kondetin pii
praci s hudebnimi nastroji.

HYPOTEZA 3. Muzikoterapie podporuje rozumové smyslovou stranku jedince s MP.

HYPOTEZA 4. Muzikoterapie ovlivituje vnimani hudby a vyvolava uréité predstavy.

HYPOTEZA 5. Muzikoterapie podporuje komunikaci a sluchové vnimani.

HYPOTEZA 6. Muzikoterapie se stava jednou z metod ,ktera podporuje osobnost
klienta s MP.

HYPOTEZA 7. Muzikoterapie je jednou z rehabilita¢nich metod ,které podporuje

spravné dychani u jedinci s MP.

3.3 PRI ZPRACOVANI ABSOLVENTSKE PRACE JSEM POUZILA TYTO
METODY

- Literaturu z oblasti Muzikoterapie

- Literatura z oblasti psychopatologie

- Prostiedi a mistnost v Zafizeni pro osoby pro MP

- Pomicky a hudebni nastroje

- Spolupraci s a rozhovory se zdravotnimi pracovniky

- Zaznamy klientd

- Spolupraci s kolegou pfi praci s klienty pii skupinové terapii

- Spolupraci se supervizorem Mg.r. Janem Vodakem PH.D.

- Rozhovory a hodnoceni prace supervizora
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- Vlastni prace s klienty
- Propojovéni s jinymi technikami

- Pozorovani a hodnoceni

3.4 CHARAKTERISTIKA POZOROVANYCH OSOB
Sledovanymi osobami byli klienti Zafizeni pro osoby s mentalnim a télesnym postizenim.

Jejich uroven je v lehkém a stfednim pasmu postizeni.

3.5 MISTO SETRENI

ZARIZENI PRO OSOBY SE ZDRAVOTNIM A TELESNYM POSTIZENIM

CHARAKTERISTIKA ZARIZENI

Zatizeni je urceno pro osoby se zdravotnim i té€lesnym postizenim. Je ur¢eno pro
déti,mladez i dospélé jejichZ schopnosti jsou sniZeny v oblasti intelektu,osobni péce,
sebeobsluhy 1 vychovy a nejsou schopni Zit v pfirozeném prostredi nebo tuto moZnost
nemaji.Klienti vyuzivaji tydenniho nebo celoro¢niho pobytu.

Cilem tohoto zafizeni je umoznit plnohodnotny Zivot.Poskytuje moznost diistojného
bydleni, vzdélavani klientil v rehabilitacni tfide a praktické Skole.Napoméha také pti ptiprave
integrace klienti do spolecnosti a pii hledani nového mista v jejich zivote.

Poskytuje sebepoznavani a rozvijeni osobnosti jedince.
Zabezpecuje pracovni a zdravotni rehabilitaci . Nabizi vychovné vzdélavaci program,
rehabilitaéni ¢innost , praci v ero dilné,sportovni a kulturni vyziti klientli a zafazovani novych

prvki jako jsou rtizné terapie do jejich kazdodenniho Zivota.
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3.6 CLENOVE SKUPINY -PARADIGMATICKY MODEL

KLIENT MUZ 22 LET

Diagnosa — LMR ,psychogenni podminéné zvraceni,DMO, kvadrupareticko — spasticky

syndrom HK,flexe v obou zépéstich.Je upoutan na vozik DK nepohyblivé.

Anamnéza - rodi¢e rozvedeni,matka ani otec se v obdobi détstvi a dospivani o klienta
nezajimaji a nestaraji,svéien do péce prarodi¢im(nyni jiz neziji).Matka nejevi zajem, pouze

jednou za rok napiSe dopis.Otec navstévuje syna s babickou dvakrat za rok.

Medikace : ano
Kontext:

Muz trpi nedostatkem zajmu jeho rodiny, po které velmi touzi. Velmi $patné nese jeji
nezajem.Smétuje pozornost na svoji osobu a velmi touzi po blizké osobné . Nedostatek
pozornosti dava najevo psychogennim podminénym zvracenim, pokud neni ihned vyhovéno

jeho pozadavkim.K dosazeni raznych cild potiebuje stimulaci a motivaci.

Intervenujici podminky :

Klient mé snahu vyrovnat se a integrovat se pod vedenim dospélého do skupiny a zvladnout
vSechny ¢innosti . To se vSak n€kdy nepodafi a upada do apatické nalady ,ktera je vyvolana
nedostatecnou pozornosti k jeho osobé¢ .Je potieba neustdlé komunikace a zapojovanim do
vSech ¢innosti 1 pochvaly.Komunikace s klientem je dobrd a srozumitelna. Pro spastické
postizeni HK je klient ¢astecné pti vSech Cinnostech caste€né neobratny a proto vyZaduje
delsi Casovy usek pii vSech Cinnostech. N&kdy i tato skute¢nost odradi klienta pracovat ve

skuping, a proto je potieba neustalé¢ podpory pii vSech jeho ¢innostech.
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INTERAKCE :

ciL :

sezndmeni se s dokumentaci klienta

1ékarska zprava - hodnoti dosavadni prab¢h a 1é¢by klienta

specialné pedagogicka zprava-hodnoti psychologickou stranku klienta v oblasti
chovani,vyslovnosti,jeho rozumové schopnosti,vykonnost ,tempo prace,pozornost
klienta pfi dané ¢innosti.

Psychiatricka zprava: hodnoti dusevni stav a onemocnéni klienta

Vzdélavaci plan :zatazeni do skupiny —pracovné-vychovné

Spoluprace s odborniky:psychiatr ,supervizor

Spoluprace s jednotlivymi vychovnymi pracovniky a jejich spolecné piisobeni pti
praci s klientem na spolecném cili

Stanoveni kratkodobého a dlouhodobého cile pro klienta

Zatazeni do muzikoterapie po pohovoru s odborniky jako jsou - psychiatr,supervizor.
Propojeni ostatnich sloZek k uvolnéni spastickych HK jako jsou
fyzioterapie,canisterapie,prvki z Basalni stimulace,prvkil z arteterapie

Propojeni ostatnich slozek k podpote sebediivéry klienta a zlepSeni nalady ,odpoutani
od tizivého problému klienta( maly z4jem rodiny ke vztahu k jeho
osob&)muzikoterapie,arteterapie,aromaterapie,dramaterapie.

Procvi¢ovani paméti

dodrzovani spole¢ného ptlisobeni vSech vychovnych pracovnikli na vSech odd¢€lenich
dodrZovani rezimu dne

zatazeni do rliznych skupin s riznymi formami ¢innosti a jejich vzajemné sttidani
pomoci muzikoterapie a pouzivani hudebnich néstrojii pisobit na klienta v téchto
oblastech:

a. uvédomovat si sam sebe

b. uvolilovani spastickych koncetin
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c. odvedeni pozornosti od daného problému,prohloubit pozitivni vnimani a radost z prace

s hudebnimi nastroji

KLIENTKA 23 LET

Diagnosa— LMR, spastickd prava i leva horni koncetina,zmény a poruchy nalad i

citova labilita.
Anamnéza - klientka pochazi s rozvedené rodiny, ktera je na nizsi sociokulturni tirovni.
Klientka ma dvé€ zdravé sestry ,které jsou vdané a maji svoji funkéni rodinu.Otec 1 obé€ sestry
pravidelné navstévovali klientku.Posledni ptl roku jejich zajem velmi poklesl a ndvstévy

rodina zna¢né omezila.

Medikace : ano

Kontext:

Klientka trpi nedostatkem zajmu své rodiny,kterd ji bez udani diivodu piestala
navstévovat.Ta pak zacala trpét zménami nélad ,propad se do apatickych stavi ,které stfidaly
hysterické zachvaty smichu.Po zméné€ medikace o niz rozhodl psychiatr,se jeji zdravotni stav
stabilizoval.Klientka je zamlklé4 bez projevii radosti z okoli a déni ve svém zivoté. Mélo
komunikuje ,pohupuje se a nékdy vyda neartikulované skieky,nésledné€ upada opét do svého

nitra a ¢astecné apatie.

Intervenujici podminky:
Neustale se ménici nalady a chovani klientky maji za nasledek 1 pokles intelektu a zajmu o

¢innosti v jejim okoli i v zafizeni.

Interakce:
- vypracovani individualniho planu pro klientku a zatfazeni pfi praci ve skupiné
- konzultace s psychiatrem o zdravotnim stavu a apatii

- konzultace s odbornikem o vlivu medikace na klientku
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- seznameni se s dokumentaci

- pozorovani klientky

- stanoveni kratkodobého a dlouhodobého cile
- zafadit slozku pasivni i aktivni muzikoterapie
- propojit muzikoterapii s jinymi terapiemi

- pokusit se 0 obnoveni kontaktu s rodinou ,zjistit pfiCinu omezeni navstév

CiL :

obnoveni navstév s rodinou

- pomoci muzikoterapie a hry na hudebni nastroje umoznit klientce prozit radost

- pomoci muzikoterapie odvést pozornost od daného problému a tim uvolnit napé&ti
- propojenim s jinymi aktivitami docilit stejného cile

- dodrzovani ritualt

- hrou na hudebni nastroje procvicovat jemnou motoriku a uvoliiovani spastické

koncetiny

KLIENT MUZ 28 LET

Diagnosa -

LMR, astma a dusnost, Spatnd fyzické kondice

Anamnéza -

klient pochazi z rozvedeného manzelstvi.Jeho sestra,ma diagn6zu SMR. Jeho starsi
nevlastni bratr,ktery zije spolu s nimi ve spolecné domacnosti,ma agresivni chovani viici
ostatnim ¢lentim rodiny a to neprojevuje i na zdravotni strance klienta,ktery casto trpi
astmatickymi zachvaty.Rodina se nachdzi na nizké sociokulturni trovni,kde podnéty pro
vychovu potomkt byly velmi omezeny .Matka navstévovala sama pomocnou Skolu.Otec ma

jen zakladni vzdélani.Nejevi o rodinu zdjem,sam ma rodinu novou.



24-

Medikace: ano

Intervenujici podminky:

Klient je nekonfliktni a spiSe tichy.Nesnasi kiik a hadky ,nedokéze obhajit sviij navrh,

rad¢ji se neché ovlivnit navrhem siln€j$iho. Boji se prosadit svoji osobnost, mluvi tise a

neustale se bojacné rozhlizi, pokud mluvi ve skupiné.Je rad ve spole¢nosti vychovatele a jeho

spole¢nost vyhledava ,ma pocit bezpeci.

Interakce:

CiL :

Seznédmeni se s dokumentaci klienta

pohovor s odbornym lékafem — psychiatrem

vypracovani individualniho pracovné vychovného planu

propojovani slozek a stfidani ¢innosti s podporou osobnosti klienta

jednotné ptsobeni vychovnych pracovniki pii vychovnych ¢innostech se stejnym
cilem

zatazeni do muzikoterapie po konzultaci se supervizorem,podpora osobnosti klienta
zaclenéni do canisterapie,fyzioterapie, sportovnich a télesnych aktivit

propojeni dramaterapie a muzikoterapie

pomoci muzikoterapie a cvicenim z muzikoterapie pisobit na osobnostni stranku
klienta

pomoci muzikoterapie a dalSich terapii nachdzet vyrovnanéjsi zptsob zivota

pomoci muzikoterapie podpofit radost ze Zivota pii riiznych cvicenich z muzikoterapie

pomoci muzikoterapie a cviceni poskytnout moznost spravného dychani
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3.7 POPIS PRACE S KLIENTY V MUZIKOTERAPII

PRIPRAVNA CAST -

Uvodem kazdého sezeni byli klienti informovani o netradi¢nim a novém pojeti prace
s hudebnimi nastroji, aktivni i pasivni formé muzikoterapie a propojovani muzikoterapie
s jinymi terapiemi.Skupinu, se kterou jsem pracovala,jiz zndm del$i dobu a zafazenim néceho
nového do jejich pracovné-vychovného programu jsem u nich vzbudila zvédavost a zdjem
zkusit néco nového a jiného.
Pro terapii jsme méli vyhrazenou,specidlni mistnost s kobercem a zatizenim vhodnou pro nasi
jsme si préci dobfe prozit.
Pti nékolika sezenich byl pfitomen i supervizor.Zpétnd vazba pro mou dalsi praci, byla pro
mne velmi pfinosna.
Spoluprace s kolegy na zatizeni vedla k mému dal$imu rozsifeni poznani o chovani klienti,k
jejich zménach a reakcich v chovéni, ke kterym po naSich sezenich dochézelo. Na spole¢nych
poradach vychovatell jsme pak spolecné vyhodnocovali pozorovani ,které bylo dilezité pro
dalsi praci s klienty . Z kazdého setkani byl veden zaznam, ktery byl zatfazen do dokumentace
klienta.

Setkani se skupinou probihaly jedenkrat tydné.

UVODNI CAST :
- Ptivitani se skupinou

- Vytvoteni kruhu
- Svym hudebnim nastrojem ,ktery jsem si vybrali vyjadiime dnes$ni naladu

- Naladéni se — co by mi zlepsilo naladu
- Zklidnéni

- Naslouchani tekouci vody z fontany ve tfidé¢
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HLAVNI CAST :

- Aktivni ¢innost v podobé¢ tématu — cviceni

- Jednotliva sezeni jsou sméfovana na podporu jednotlivych cilt ,které byly vytvoreny
pro jednotlivé klienty na zédklad¢ dokumentace.

- Propojovéni s jinymi terapiemi jako jsou — drama terapie,pohybova terapie,arteterapie

- Procvicovani jednotlivych slozek u klientt jako je koordinace ,dechové cviceni

ZAVERECNA CAST:

- Po skonceni prace jsme opé€t udé€lali kruh a opét jsme vyjadtili své pocity jaké mame
na konci sezeni.

- Komunikace se vSemi ¢leny skupiny o dne$nim sezeni — reflexe

- Ocenéni kazdého Clena ve skupiné pii sezeni

- Celkové zhodnoceni prace ve skupiné

- Naladéni na dalsi sezeni

- Podé¢kovani celé skupiné

- Ukonceni kazdého sezeni pisnickou a doprovodem na hudebni nastroje dle vybéru
klientii

3.8 POPIS JEDNOTLIVYCH POUZIVANYCH CVICENI PRI PRACI
S KLIENTY

MALOVANI NA HUDBU VE DVOJICI
CiL:

- podpora ptedstavivosti pii poslechu hudby

- rozvolnovani spastické koncetiny

- podpora spoluprace a tolerance

- uvédomeéni si své osobnosti
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Pomtcky : pastelky,voskovky ,vykresy ,reprodukovana hudba

Postup cviceni:
- vytvoite si dvojice

- kazdé dvojce si vybere jednu pastelku
- dvojce bude pracovat spole¢né na jednom papire
- nejdrive si poslechneme hudbu, kterou vam pustim

- pak znovu na tuto hudbu nakreslete co vnimate a co by jste nakreslili

Rozbor cviceni :
- jak se vam kreslilo ve dvojici

- pocity

- spokojenost z prace

- proc jste volili tuto barvu

- rozbor spolecného rozhodovani a tolerance

- rozpor pii volbé a jeho feseni

KLIC

CIL:
procviovani verbalniho projevu
procvicovani rozumové a pamétové stranky u klienta
procvi¢ovani pohybové stranky — rytmického pohybu

Pomiicky: prace s t€lem a hlasem, kniha fikadel,zpévnik
Le-ze,le-ze ,po Ze-le-ze,ne-dé po-koj,az tam vle-ze.
A BABAABABABA AB A B
Pohyby budou : A — tlesknuti dlanémi

B — tlesknuti dlanémi do stehen
Podobné miizeme procvic¢ovat 1 na jina fikadla nebo pisnicky.
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Rozbor cviceni:

procvicit soustiedénost Cinilo nékterym klientlim obtize
cviceni musime opakovat vickrat

pocity
reflexe

DIRIGENT

Cil:
- posileni osobnosti u klienta

- procvicovani rozumové stranky klienta
- podpora sluchového vnimani

- procvicovani a uvolnéni spastické koncetiny

Pomicky:

CD Mozart koncert C-Dur C K545(sonata pro piano)
hudebni néstroje

CD piehravac
pastelky,vykresy

losovaci klobouk

symboly

Postup cviceni:

naladéni skupiny
poslech hudby C-Dur

celd skupina jsou dirigenti

losovani kdo bude dirigentam
postupné stiidani v§ech ¢lent skupiny ve vedouci pozici

vybér hudebniho néstroje

hrani a zpivani zndmé pisné
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- losovani

- vedeni skupiny

- nakresli co se ti libilo ,nelibilo

- rozbor vytvarného vyjadieni jednotlivych klienta

- reflexe na cviéeni

POVIDANI

Cil:

- prace ve dvojicich

- procvicovani neverbalni komunikace

- procvicovani empatie

Pomicky.
- Orffovy nastroje

Postup cviceni:

- naladéni skupiny

- nabidka hudebnich néstroji a opakovani nazvi

- vybér hudebniho nastroje

- vytvoreni dvojic se stejnym hudebnim néstrojem

- vysvétleni cviceni

- komunikace na zadana slova : laska.zlost,pohoda,hodiny,prsi,krasny den,hadka.
- postupné ztvarnéni kazda dvojice ma jiné zadani

- ostatni hadaji co nam ztvarnili

- reflexe na cviceni
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JMENA

Cil:
- procvicovani rozumové stranky klienta
- uvolnéni spastické koncetiny klienta
Pomicky:
- Orffovy nastroje
- chrestidla

- africké bubny

Postup cviceni:

- naladéni skupiny spole¢nou pisni

- pfedstaveni nastroju

- rozdani hudebnich néstroju dle vlastniho vybéru klienta
- zpivani spolecné pisné za doprovodu hudebnich nastroji
- vedouci skupiny vyvolava jména s6lovych hraca

- reflexe na cviéeni

VYMENA
Cil:
- cviceni je zaméfeno na procvicovani posttehu a obratnosti
- podpora soutézivosti
- podpora rozumov¢ stranky
- podpora jemné motoriky
Pomiicky :
- chrestidla

- Orffovy nastroje

- balonky
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Postup cviceni:

naladéni skupiny

- hrani a zpivani znamé pisné

- vedouci skupiny na pokyn vyména hudebni néstroj,nebo vymeéna baldonek tidi hru
- klienti reaguji na pokyny

- klient ,ktery poplete pokyn vypadava ze hry
- reflexe na cviceni

MALOVANI NA HUDBU 2

CIiL:
- podpora sluchového vnimani

- podpora vytvarného vnimani

- podpora hudebniho citéni

Pomtcky :
- pastelky,pastely,barvy,stétce,houbicky,vykresy

- CD ptehravac

- vazna hudba,détske pisné
- Orffovy néastroje

Rozbor cviceni:
- individuélni prace
- naladéni skupiny
- poslech hudby a pisni
- namaluyj pocity a pisné
- rozbor praci
- zahraj ndm pocit ,ktery mas z dnesniho cviceni
- vyhodnoceni hrani klienta

- reflexe cviéeni



-32-

4. INTERPRETACE VYSLEDKU

4.1. SOUHRNNE HODNOCENI HODIN S PRVKY MUZIKOTERAPIE PRI
PRACI S KLIENTY S MENTALNIM POSTIZENIM

s klienty jsem pracovala na riiznych cvic¢enich od ledna 2010

- pfi cviCenich z muzikoterapie jsem se zaméfila na feSeni jejich problému

- pozorovanim klientl a pfi zaveérecné reflexi nasi spolecné prace jsem mohla hodnotit
jaky ma muzikoterapie vliv na jednotlivé klienty a jejich problémy

- zjistila jsem, Ze je velmi dilezité spole¢né naladéni skupiny

- dulezitym krokem pied zapocetim spolecného cviceni je piesné vysvétleni
pracovniho postupu

- spravna a vhodna volba témat pro skupinu s mentalnim postizenim

- vytvofeni pfijemného a ni¢im neruSené¢ho prostiedi pro spolecnou praci

- dulezitost reagovat na podnéty pii zaveérecné reflexi spolecnou a otevienou diskuzi

- pozitivn€ povzbuzovat klienta v prib&hu prace ,i kdyz se mu nedati

- propojenim s jinymi terapiemi dosdhnout spolecného cile

- podékovani v§em klientiim za spolupréci v prub¢hu cviceni

- spolecna reflexe na cviceni

- zavér ,rozlouceni a pozvani na dalsi terapii
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5.ZAVER

Zpév doprovazeny rytmickymi nastroji se stal pro klienty obohacujicim. Préace je tésila a
m¢éli z ni radost.Stala se pro né¢ motivaci pro jejich dalsi praci.Spolupréce se supervizorem
byla pro mne velikym pfinosem a jeho hodnoceni mé prace mne posunuly o krok dale.
Muzikoterapie nabizi veliké moznosti prispet svymi prostiedky k rozvoji pro jedince s MR.
Nabizi vhodné metody a prostiedky pii rozvoji jemné i hrubé motoriky,poméaha podporovat
osobnost klienta,ptispiva k lepsi orientaci,podporuje rozumovou stranku ,nabizi moznost
komunikace mezi klienty,projevit sviij nazor a podporuje zruc¢nost u klienta.Pomoci
vhodnych hudebnich néstroji pomaha klientovi procvicovat spravné dychani. Také ma vliv na
uvolnéni spastickych koncetin.Pfispiva tak ke zlepSeni Zivota klientll a obohacuje klientiv
zivot 1 v emoc¢ni oblasti.Vlastnosti hudby zptisobuji ,ze se muzikoterapie miize pouzivat také
pfi neverbalnim projevu a u klienta tak podpoftit schopnost prozivani.

Dulezité je pti terapii znat jeji metody ,stale se zdokonalovat a spolupracovat s odborniky.

Bréat na zietel kontraindikace a pfi praci s klientem je nepodcenit.
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RESUME:

Nazev absolventské prace: MoZnosti vyuziti muzikoterapie a jeji vliv u osob
s mentalnim postiZenim

Préace je zaméiena na vyuziti prvki muzikoterapie u jedincli s mentalnim postizenim.

V teoretické ¢asti popisuji historii a soucasnost muzikoterapie a jeji vyuziti,rozd€leni a
charakteristiku jednotlivych postizeni.

V praktické ¢asti popisuji jednotliva cviceni a jejich vliv na jedince s mentalnim
postizenim.

Na zavér popisuji celkové hodnoceni préce s klienty v oblasti muzikoterapie.

RESUME:

Title of thesis: Possibilities of music therapy and ist impact on persons with mental

disabilities

Work is focused on using the elements of music therapy for individuals with mental
retardation.
It deals with the history and present of music therapy and ist use.
Distribution and characteristics of disability.
In conclusion,i describe the overall evaluation of the work with clients with mental

disabilities in the field of music herapy.
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