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Abstrakt

Absolventska prace se zabyva vlivem muzikoterapie na podporu kognitivnich funkci u seniorii se

sniZzenou mobilitou. Teoretickd Cast se zaobira definici muzikoterapie, stafi, délenim kognitivnich



funkci a kognitivni stimulaci seniord. Vyzkumnd ¢ast zjiStuje, jak mohou vhodna
muzikoterapeutickd cvi¢eni ovlivnit pamét, pozornost a zlepSit osobni pohodu u seniort.
V absolventské préci jsou uvedeny kazuistiky, diagnostika, aplikovand muzikoterapeutickd cvicent,
je zde vyhodnocen vliv zpévu a hry na hudebni néstroje na podporu kognitivnich funkci a osobni

pohodu u seniort se snizenou mobilitou.

Klicova slova: muzikoterapie, kognitivni funkce, seniofi, sniZzena mobilita, pozornost, pamét’, stari,

osobni pohoda, kazuistika, test kognitivnich funkci MMSE.

Abstract

This thesis focuses on the influece of music therapy on the support of cognitive functions by
seniors with reduced mobility. The theoretical part deals with the definitions of music therapy, old
age, the division of cognitive functions and cognizive stimulation of the elderly. The research part
investigates how appropriate music therapy exercises can affect memory, attention and
improvewell-being in the elderly. The graduate work presents case report, diagnostics, applied
music therapy exercises and evaluates the effect of singing and playing musical instruments on the

support of cognitive functions and well-being in seniors with reduced mobility.

Keywords: music therapy, cognitive functions, seniors, reduced mobility, attention, memory, old
age,

well-being, case report, MMSE cognitive function test

OBSAH

UvoD



TEORETICKA CAST

L IMUZKOTERAPIE .......cooeeeiiitieeet ettt sttt ettt b e b e sae e s bt e sate s bt e s bt e s bt e e bt e she e sae e saeesaeeamee s bt e sbeesheesaeesmeesmeesnees 2
3 YAV YL T 1V A1 o A=Y= o L= TSRSt 3
1.2 DefiNiCe MUZIKOTEIAPIE ...viiiiiiiiee ettt ettt ettt e e st e e s st e e e sbee e e saateeessabeeeesbeeeessseeeesasseeessnseneennns 4
1.3 Akademie Alternativa, S.r.0., OlOMOUC........coiiirieceieretece ettt et e st steeteeaeeebeesesbeabes s nsses sbesbessesrsensansees 5
1.4 Obecna vychodiska MUZIKOTEIAPIE .....ciiiiiii ettt e et e e et e e e s sbae e entaeeeennaeean 6

1.5 Faze muzikoterapeutick@ho SETKANT .......c..eiiieiiiee e et e e e 7
1.6 Zplisoby muzikoterapeutické prace s KHENTEM........cccucuuiiciiee ittt et ettt e et 8
2 STARI oottt et et es et et ek 18£8 R R8s e 13
2.1 Charakteristika 0bdObi STAFT .......coviiriiiiie e 13
2.2 KQLRZONIE SENIOITL....cvevieeveuetietite et ettt et et et st e e tese et sbbebeaesbessases st ebe sbsbeseasstessases sasese sesbesensstessasessrs et sertes 14
2.3 Proces @ Problemy SEANULI.........ccicciiie ettt e et e e e tre e e e are e e e e abee e e enteeeesaraeeeensens 15
2.4 Télesna kondice @ MODITIEA ....c.eiiiiiiiieeee e 16
B KOGNILIVIT FUNKCE...........ceoiee ittt ettt ettt ste st stesebes es et e s et ess sreasesen stesessassensasaans 18
3.1 Déleni KognitivNiCh FUNKC.......ovce ettt et e st e s et ss et e e et sbesrennanans 18
BLLi L PAMIBE it e sttt b bt b e s s eaeh et eh bt ees e sea b bbbk e e hs et et eae et etn et eeneae s 18
R A o 720 g o 1) SO PPN 21
31,3 IVIYBIEN et eeeee e e et e oot e e seeee e e s e e eesseeseereeseeses e see s 22
3118 REE.ouuuneevevies e seeies e ees e s s et Rk R R R R R R e e 22
3.2 KOGNITIVINT POFUCHY ..ottt et sttt et et ettt e ste e s e sea et ese et sebeasetesaestesea s sesseasaseassesansasesaestestenn 23
S 3V g Vo [ o g Yo [T 0 4 T=T o Lot TR 23
3.2.2 MIrna KOgNitiVNT POIUCNA... ..ot ettt ettt e e st e st e e steetesteseversaesaesaes e aeanen s 25
4 Kognitivni StIMUIACE SENIONUL..........c.ccoceiiee ettt ettt et v stesea et st st et easstessasessasessbesbeseseaten 27
4.1 SPolecenské KONTAKLY @ PAMET........cceieirie ettt et crbee v et erses s ettt s er st steass s enanesstennees 27
4.2 Prevence POIUCKH PAmBLi.. ...ttt st ettt e te st st st e e e b st eas s ebe st stesns senentes serarsan ons 28
PRAKTICKA CAST
5 VYZKUMNY PrOJEKL.........eoeieiie ettt sttt st st st v st et ese et e st sbesesses e tebese et eneerease st stesessessnnsane 31
D1 PrEAMEBT VYZKUMU ..ottt et st sae e aeb et e es et e st et e essesss sbe et sasensasssessesaesbensenssensense steeseeteses 31
B2 Gl VYZKUMU ettt et et st st e e e b et et e e et sae et stesese s aatebass st ans srsasesen stenessassentesberes 31

5.3 VYZKUMNE OTAZKY @ NYPOTEZA......cieieiiciecee et ettt s et et et e ete st st e e e naesbebesanssan et s 31



5.4 POUZITE MELOMY ... .ceiueeiiieriieiiteectete st ste et e et et st ese seetestesteses sasasses et essess sreeteseestesessessessesseserssesenseteseessenenn 32

5.5 POPIS VYZKUMNENO SOUDOIUL......oiiiiiiiiee et sttt ettt sttt st et s et ab s sre et saeste e sesen st berensaees 34

6 MUZIKOTEIraPEUEICKY PrOCES..........ceieviecee ettt e ettt ettt st e te e sae e e et et et e s et sae et sbesbssasessesesseberssrnes 35
0 I o = = =T o 1= OSSR 35
6.1.1 VYhodnoCeni tESLOVE Dateri@.....ccoueeieiieiie ettt ettt st st e b ee et st ese e stesesses e ses e 37
6.1.2 MUZIKOTErapeULICKY PIAN... .ottt ettt et st e e b e ss et e ese st sbese e s enbens 46
5.1.3 SErUKLUE SETKANI.....eevet ettt et ettt e st sttt st bbbt st b bt et semeneneas 50
6.2 POPIS @ PrUDEN SETKANI.....ccui ittt ettt et ettt ste e e e besestebeas ssene et sbeses seenen 51
5.3 POS T O AP ettt et ettt e et e et e ehe ettt e h b s e e ben she st et eaeeaeetet et ententesaen e 105
6.3.1 Vyhodnoceni testové baterie po UKONCENT terapi€......cciviivevereceiese ettt e e 105
6.3.2 Vyhodnoceni vysledk( vstupni a vystupni diagnostiky.......ccueeiveeeeieririeeceeree e 114
6.3.3 Vyhodnoceni sStanovenyCh Cill.........cooceie ettt st sttt s ee et s st s s e 120

7 Vyhodnoceni vyzkumnych otazek a RYPotEzy..............cccooiioiiiii ettt st et et e 121

8 Zhodnoceni terapeutickych SEtKANI.............c..oovvviiiii it s st e 122

9 Zavéry pro muzikoterapeutickOU PraXi............cueiveiveieiciie ettt e st e s et e et stesnns 123

ZAVER

SOUHRN

SEZNAM TABULEK

SEZNAM GRAFU

SEZNAM PRILOH

SEZNAM POUZITE LITERATURY

SEZNAM WEBOVYCH ZDROJU

PROJEKTY ZABYVAIJICi SE MUZIKOTERAPIi PRO SENIORY

PiSNE AUTORA

UvVOD

Pro tuto absolventskou praci jsem zvolila téma podpory kognitivnich funkci pomoci
muzikoterapie u seniorll se snizenou mobilitou. Pfi své pedagogické Cinnosti se vénuji hlavné

zaktim mladsiho a star§iho Skolniho véku a dospélym studentiim v produktivnim véku. Ve svém



volném c¢ase provozuji masérské mobilni sluzby a Casto se tudiz setkavam s lidmi, ktefi jsou jiz na
sklonku Zivota a toto obdobi travi v domécim prostfedi, obklopeni svou pecujici rodinou. Ne vzdy
ale vidim radost a citim stradani z vypravéni téchto starych lidi. VSimla jsem si, jak dilezité je pro
n¢ vlidné slovo, naslouchéni, dotek, pohlazeni. Velmi Casto se skrze vypravéni o zivoté dostaneme k
pisnim, hlavné k lidové pisni a tu se pravidelné stava, ze onen stary ¢lovek, ktery se jesté pred chvili
ostychal, mracil na svét a vidél vSe v Cernych barvach, v kratké chvili rozezpiva a vzpomina na
melodie témét davno zapomenuté... tyto okamziky mi davaji smysl. I kdyby byly kratké, vykouzli
ve tvafi Clovéka usmév a prenesou ho kamsi, kde neni bolest, staii a starosti. Do doby mladi,
dospélosti, kdy hudba byla pfitomna béznym i vyznamnym okamzikiim. Denn¢ jezdivam okolo
Domova pro seniory, a tu mé¢ napadlo, ze lidé v Ustavni péci by také jist¢ uvitali trochu ceské
muziky, kterd by jim zpestfila kazdodenni rutinu. Rozhodla jsem se tedy kontaktovat Domov
seniort a hned pfi prvnim setkani jsem meéla dobry pocit, Ze jsem se ocitla na spravném misté. Na
vlastni o¢i jsem vidéla prijemné prostiedi a oSetfujici personal se ke svym klientim choval vlidné a
s uctou. A kdyz jsem si na smluvené schiizce popovidala s pani feditelkou a aktivizacni pracovnici,
bylo mi jasné, Ze jsou obé& pfipadné praci s klienty pomoci muzikoterapie pfiznivé naklonény. Volba
tématu byla tedy hned jasna. Zavzpominala jsem na doby, kdy jsem problémy s paméti a
koncentraci vnimala u své babic¢ky. DnesSni doba pfeje naStésti novym pfistupiim a metodam. Jsem
vdécna za to, ze stafi lidé maji nyni nadéji na zlepSeni svého aktualniho mentalniho zdravi a nemusi
kazdy den jen cekat, jsa odevzdani na pomoc nec¢inného osetiujiciho persondlu, stane-li se néjaky
zazrak. Zacala jsem se tedy t¢Sit na praci s mymi klienty, na muzikoterapeuticka cviceni, ktera budu
vymyslet a aplikovat do praxe. Vyzkum pro mne byl vyzvou, zda obor, kterému davéfuji, overi v

praxi sviij vyznam a smysl.

Cilem absolventské prace je shrnout =zikladni poznatky =z oblasti muzikoterapie,
charakterizovat kognitivni funkce a osoby se sniZenou mobilitou, déle sestavit vlastni instrumentar
muzikoterapeutickych cviceni, aplikovat vybrand cvieni do praxe a zmapovat jejich plisobeni u
seniori. V teoretické c¢asti predstavim definice a obecnd vychodiska muzikoterapie, faze
muzikoterapeutického setkdni a metody muzikoterapie. Budu se zabyvat definici seniorského véku,

kategoriemi seniori, procesem a problémy starnuti, t€lesnou kondici a mobilitou seniorti. Objasnim

déleni kognitivnich funkci a rozeberu kognitivni poruchy — pfesnéji syndrom demence a mirnou
kognitivni poruchu. Teoretickou ¢ést uzaviu kognitivni stimulaci seniorti a prevenci poruch paméti.
V praktické ¢asti se budu vénovat vyzkumnému projektu, stanovim hypotézu, popisi vyzkumny
soubor. V muzikoterapeutickém procesu piiblizim faze pfipravné i fazi samotného procesu terapie.
Popisi jednotliva setkani s klienty a vyhodnotim pouzité testové baterie pfed zacatkem a po

ukoncenti terapie.
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1 MUZIKOTERAPIE

Pisobeni hudby jsem vnimala jiz od svého raného détstvi. Bylo mi hezky, kdyz mé babicka
ucila lidové pisnicky, kdyz jsme si s maminkou zpivaly nebo mi tatinek hraval na harmoniku. Bylo
uzasné poprvé v ruce drzet kytaru a slySet Prodanou nevéstu. Také nezapomenu na okamzik, kdyz
jsem sedéla poprvé u klaviru a objevovala jeho moznosti. Uginky hudby jsem potom zacala
pozorovat také v dobé svych pedagogickych zacatkd. Jen jsem tento jev dlouho neuméla
pojmenovat. Nevédéla jsem, Ze pouzivam prvky muzikoterapie. Ptichazeli ke mné zéci 1 dospéli
studenti a kazdy z nich néco fesil. Bylo zajimavé pozorovat, ze kdyz piisli zpivat nebo hrat na
hudebni nastroj, ptichazeli ¢asto unaveni a zkrouSeni. Kazdy z nich mél svij ptibeh, nékdo své
trable 1 radosti, jiny n¢jaka omezeni, handicapy. Béhem prace s hlasem ¢i hry na hudebni nastroj se
cosi uvolnilo a tolikrat jsem byla svédkem oc€istného procesu, ktery studentovi ulevil. Mezi hranim
jsme spole¢né hodn¢ diskutovali a bavilo mé¢ vymyslet, co dal, jak pokra¢ovat. Uvédomila jsem si,
ze abych mohla lidem skute¢né pomahat, potiebuji se tomuto oboru vénovat do hloubky a od
zkuSenych lektort ziskat potfebné znalosti a osvédcené metody. A tu se objevila nabidka studia na
Akademii Alternativa s.r.o. v Olomouci. Jsem neskute¢né vdécna za moznost studia a setkdvani s
podobné zaloZenymi lidmi. Jsem vdéEna za tuto obrovskou zkuSenost! Pro mne je muzikoterapie
cesta, ktera miize pomoci mne i druhym. Kolikrat za Zivot mi moje milovana hudba dodala silu jit

dal....

Zde bych rédda zminila motto, které ve své knize Musica Humana (2008) pouzil Josef Kréek:
,Jestlize chceme pochopit muzikoterapii, méla by se stat vnitfnim obsahem souvztaznost mezi
uménim, duSevni hygienou, pedagogikou a terapii, protoze i védomé sdé€leni vnitiniho obsahu

pusobi jako 1ék.*

Ceské slovo ,muzikoterapie“ vzniklo odvozenim z jazyka feckého a latinského. ,Recké
therapeia znamena oSetfovani, 1éCeni, 1é¢bu. Latinské musica hudbu.” (Arne Linka, 1997, s. 36).

V &estiné bychom mohli pouzit spojeni 1é¢eni pomoci hudby nebo také hudebni terapie.



1.1 Vyvoj muzikoterapie

Rada bych zde zminila vyvoj muzikoterapie od pocatkti hudebni kultury, kdy hudba zacala
provazet cloveéka, az po jeji aktualni misto v souCasnosti. Hudba stala po boku clovéka vzdy. Byla
jeho privodcem v diilezitych chvilich. V pravéku byla spjata s ritudly bézného zivota. Lidé v této
dobé si vSimli lécivych U¢inkl hudby a zacali je pouzivat. Uz tehdy tedy miZeme hovofit o
zaCatcich muzikoterapie, nebot zpévem a pouzitim rytmu hudba podporovala zdravi, duSevni
hygienu a pomahala feSit problémy uvnitt kmene. Ritualy byly uzce spojeny s tancem. Tomuto
poslani se vénovali Samani. ,,Etnické ritualy plnily roli psychosocidlni hygieny. Jejich 1é¢ivy aspekt
spocival v uvoliovani emoci. Protoze fyziologie a funkénost sluchového organu jsou téSné
propojeny s neurovegetativnim systémem a projevy emoci jsou vyjadiovany télesné, jednota hudby,
tance a ritudlu umoznovala uvolnéni. Dnes bychom hovofili o 1écbé psychosomatickych
poruch.“ (Zeleiova, 2007, s. 17). Hudba prostupovala osobnim i kulturnim zivotem i v dal$im
obdobi. Starovéké kultury (Cina, Recko, Rim, Egypt, Persie, Babylon) znaly 1é¢ivou moc hudby.
Z Recka miizeme jmenovat napfiklad Platona a Aristotela. Aristoteles tvrdil, Ze kdyZ u nemocného
aplikuje smutnou hudbu, ¢lovek si prozije sviyj smutek, a nemocnému se ulevi. ,,Filozof Aristoteles,
syn lékare, uvadi hudbu v souvislost se svym ucenim o katarzi, ptficemz hudebni katarzi chéape
abreakci chorobné prepjatych hnuti mysli. Véril v moznost 1é¢eni hudbou.” (Linka, 1997, s. 47).
Tyto staroveéké kultury pouzivaly rytmické i melodické nastroje. V Egypté znali Salmaj, harfu ¢i
loutnu., v Recku kitharu. V Mezopotamii hrali na velké bubny, uréené pro dva hrace, na kotle
z hliny nebo z kovu. Ve stfedoveéku byla hudba vnimana jako stimulujici a uklidiujici prostiedek.
V Evropském prostiedi ale zdjem o muzikoterapii témét vymizel. Snad jen na tizemi dnesSniho
Turecka se dochovaly dobové zpravy o pisobeni zpévaki a hudebnikli v nemocnicich. V renesanci
a novoveku opét se lidé opét pocali zajimat o 1é¢ivé ucinky hudby. Miizeme jmenovat arabského
filozofa a Iékafe Avicenna nebo Svycarského 1ékare a alchymistu Paracela. Diky pokroku a novym
poznatklim v oblasti mediciny a védy, se objevila v 17. a 18. stoleti nova koncepce muzikoterapie.
Vyuzivala se k psychosomatickému ptsobeni. Hudba kvili svému pozitivnimu vlivu na zdravi a
psychickou pohodu byla vyuZzivana v podstaté stejné jako v dne$ni dobé. Muzikoterapeuté —
iatrohudebnici — piisobili naptiklad u Spanélského dvora, kde 1écili krale Filipa V. (trpél depresemi a
melancholii). ITatromusica vychéazela z ptedstavy vibraci zplsobovanych hudbou. Za velice
pfinosny povazovali rytmus, hudebnici komponovali 1écebné tanecni skladby. Velky rozmach
zaznamenala muzikoterapie v novodobych dé&jinach az v 19. stoleti, kdy U¢inkt hudby vyuzivala
vojska (hudba zahan¢la tinavu, dodédvala odvahu, byla léCivym podpirnym prostiedkem pro
ranéné). V 1. poloviné 20. stoleti byla aplikovana na vojaky a valecné veterany. Podivame-li se na
vyznamné piedstavitele novodobé ceské muzikoterapie, patii k nim Jitka Vodilanska, ktera se od 70.
let vénovala terapii alkoholiki a drogové zavislych. Josef Kréek se zabyval antroposoficky
orientovanou muzikoterapii. Muzikoterapii do geriatrie zapojil Milo§ Vojtéchovsky. V 90. letech se

muzikoterapeuté zacali vénovat dal§Simu zasadnimu oboru - pedagogice a specialni pedagogice,
3



napt. Marie BfichaCkova (nyni Benickovd), Zdenék Vilimek, Jan Braunstein a dalsi.

1.2 DEFINICE MUZIKOTERAPIE

Kenneth Bruscia'vnimal muzikoterapii jako ,,interpersonalni proces, pfi kterém se vyuZzivaji
zkusenosti s hudbou za ucelem zlepsSeni, stabilizace a znovuobnoveni zdravi. Muzikoterapie
zahrnuje kreativni zachédzeni s jednoduSe ovladatelnymi hudebnimi nastroji a vibec s takovymi
nastroji, které vydavaji zvuk, dale zahrnuje zpivani pisni a improvizaci s hlasem. Muzikoterapie je
systematicky proces intervence, bchem které terapeut podporuje klienta v procesu jeho
uzdravovani. Pfitom jsou pouzity hudebni zkuSenosti a vztahy, které se pii nich vytvoii, jako

dynamické faktory zmén. (Bruscia in Zeleiova, 2007, str.28).

Podle PaedDr., Mgr. Marie Beni¢kové 2 , =zakladatelky Akademie Alternativa a
muzikoterapeutky, je muzikoterapie ,,samostatny a svébytny umeéleckoterapeuticky obor, ktery
prostfednictvim cileného plsobeni zvukid a hudby podporuje, rozviji a integruje kompetence
cloveéka s cilem obnovy zdravi a naplnéni bio-psycho-socialné-spiritudlnich potfeb.” Definici
piijala za vlastni také MAUT — Mezinarodni asociace uméleckych terapii. Tato konfederace, ktera
sdruzuje odborniky, terapeuty i studenty zfad uméleckych terapii, funguje v Ceské Republice od
roku 2009. ,,Zastituje a realizuje mezinarodni vyzkumy a podili se na lektorské, prednaskové i
publikacni c¢innosti. MAUT garantuje a vytvaifi mezinarodni registr erudovanych odborniki,

supervizori a pracovist’ v oblasti uméleckych terapii.” (www.maut.cz)

Svétova federace muzikoterapie WFMT 3 definuje muzikoterapii takto: ,,Muzikoterapie je
profesiondlni pouziti hudby a jejich prvkll jako intervence ve zdravotnictvi, vzdélavani a
kazdodennim prosttedi s jedincem, skupinou, rodinou nebo komunitou, kteréd usiluje o optimalizaci
kvality jejich zivota a zlepSeni jejich psychického, socidlniho, komunika¢niho, emocionélniho a
duSevniho zdravi a pohody. Vyzkum, praxe, vzdélani a Skoleni v klinické muzikoterapii vychazi z

profesionalnich standardd v souladu s kulturnim, spolecenskym a politickym kontextem.*

Oficialni definice muzikoterapie dle asociace AMTA* zni: ,,Muzikoterapie je klinické a na
dikazech zalozené pouziti hudebnich intervenci k dosazeni individualizovanych cild v rdmci

terapeutického vztahu autorizovanym profesionalem, ktery dokoncil schvaleny muzikoterapeuticky

! Kenneth Bruscia — americky muzikoterapeut, autor knihy Defining Music Therapy, ¢len AMTA

2 Paedr., Mgr. Marie Beni¢kova, Ph. D., DT — autorka knih Muzikoterapie a edukace a Muzikoterapie a specifické
poruchy ucéeni

3 WFMT (World Federation of the Music Therapy) — Svétova muzikoterapeuticka federace

4 AMTA (American Music Therapy Association) — Americka muzikoterapeuticka asociace


http://www.maut.cz/

program. Muzikoterapeutické intervence mohou feSit rizné zdravotni a vzdélavaci cile, napf.
zvladani stresu, zmirnéni bolesti, vylepSeni paméti, zlepSeni komunikace, podporu fyzické

rehabilitace, a dalsi.* (www.musictherapy.org)

1.3 AKADEMIE ALTERNATIVA, s.r.o0., Olomouc

V Ceské Republice lze obor muzikoterapie studovat na soukromém institutu Akademie
Alternativa, s.r.o. v Olomouci. Studium zastituje feditelka PaedDr. Marie Benickova, Ph.D., DT.
Akademie nabizi svym studentim specializované obory: muzikoterapie, arteterapie, tanecné —
pohybova terapie a dramaterapie, koncipované do tfilet¢ho vikendového studia. Studium je
akreditované Ministerstvem $kolstvi, mladeZe a t&lovychovy Ceské Republiky. Velky diiraz klade
Akademie na prozitek, sebezkusenostni techniky a praktické dovednosti. Vyuka probihd formou
skupinovych setkdni. Pisobi zde fada ceskych i zahrani¢nich lektord. Po absolvovéani studia a
uspésném obhajeni absolventské prace ziskava student Diplom s akreditaci podle zvoleného oboru a
najde uplatnéni v pedagogické, psychologické, lékarské a socidlni oblasti nebo v pomahajicich

profesich.

Muzikoterapie si zadd komplexné i osobnostné pfipravené terapeuty, ktefi uspéji v praxi.
Kvalitni a systematické vzdélavani takovych odbornikii je proto prioritou Akademie Alternativa,
s.r.0., Olomouc. Reditelka akademie PaedDr. Marie Beni¢kova, PH.D., DT uplatiiuje pfi vzdélavani
kvalifikaéni princip, ktery popisuje ve své knize Muzikoterapie a edukace (2017, s. 101):
,»Muzikoterapie patii mezi obory, které vyzaduji erudovanou kvalifika¢ni piipravu pro vykon
kvalitni a bezpe¢né prace. Princip kvalifikaéni apeluje na nutnost vzdélavani muzikoterapeutii

formou studia, sebezkusenostnich vycvikl a dilezitost nasledné prace pod supervizi.*

1.4 OBECNA VYCHODISKA MUZIKOTERAPIE

Vliv hudby na psychickou a fyzickou stranku c¢lovéka zacala reflektovat mnoha odvétvi,
v soucasné dob¢ piinos muzikoterapie nelze popftit. Pouziti muzikoterapie se ale stale vyviji a
formuje, vSimneme-li si napfiklad charakteristiky muzikoterapie podle Kennetha Bruscii z roku

1998 (http://site.ebrary.com/), ze ,,Muzikoterapie je transdisciplinarni obor s nejasn¢ definovanymi

a neustdle se ménicimi hranicemi ve vztahu k ostatnim oborim.“. V Ceské Republice nyni
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muzikoterapie spolupracuje s mnoha obory. Nejcastéji je podle PaedDr. Evy Hegarové, Ph.D., DT
(lektorka Akademie Alternativa, s.r.o. Olomouc) v kontaktu s oborem zdravotnictvi, Skolstvi a

socialni péce.

Muzikoterapie je v uzkém spojeni srezortem zdravotnictvi. Vyuziva se v psychiatrii,
v neonatologii, logopedii, neurologii, onkologii, ve fyzioterapii a rehabilitaci, pfi lékatskych
vykonech. V oblasti Skolstvi se vyuzivd nejCastéji u zaki se zdravotnim postizenim, u zakid se
specifickymi poruchami uceni a chovani. V odvétvi socidlni péce se u€inki muzikoterapie vyuziva
v domovech pro seniory, ve staciondfich, v zafizenich pro osoby se zdravotnim postizenim a

omezenim, v ramci rané péce, v détskych domovech.

Prvni muzikoterapeutické koncepce ve 20. stoleti navazaly na rozsahly fyziologicky vyzkum
u¢ink® hudby, teorii psychoanalytické terapie (S. Freud)’, teorii analytické terapie (C. G. Jung)®a
teorii behavioralni terapie. Ten byl pro nasledujici rozmach muzikoterapie velmi dilezity, ale my ho
zminujeme pouze okrajové. Budeme se zabyvat ptistupy prelomu 20. a 21. stoleti, tedy soucasnou

koncepci aplikované muzikoterapie.

Zeleiova eviduje tfi zdkladni koncepty muzikoterapie — pedagogicky, medicinsky a
psychoterapeuticky:

,Pedagogicka muzikoterapie je souhrnné oznaceni terapie, kterd se zaméfuje na procesy ucent,
socialni integrace a komunikace. ZlepsSuje vnimani, koncentraci, pamét’, podporuje pohyb a tec.
Cilovou skupinou jsou vétsinou lidé télesn¢ nebo mentalné postizeni, déti a dospivajici s poruchami
vyvoje, chovani, uceni a s poruchami fe¢i.“ (Zeleiova, 2007, s.50). Do tohoto konceptu tedy spada i
na$ vyzkum, jehoz tématem bylo podpofit pozornost a pamét pomoci zpévu a hry na hudebni

nastroje.

V Iékarském prostiedi se vyuziva hlavné poslechu reprodukované hudby (tlumeni bolesti,
sniZzeni reakce na stres, paliativni péce, rehabilitace - fyzioterapie). ,,Pfi strukturovanych cvic¢enich
hudba slouzi k zaméfovani pozornosti a koncentraci béhem podévaného vykonu.* (Zeleiova, 2007,
s. 57).

Zeleiova (2007, s. 60) hovoii o tom, ze se muzikoterapie v poslednich letech vyraznéji
objevuje v klinickém a poradenském kontextu a Ze jsou stale Castéjsi ptipady ovlivnéni celkového
zdravi klienta hudbou — tzn. psychoterapeuticky koncept. Béhem nésledujicich 20 let, az po dne$ni
dobu, se pojeti a vyuziti muzikoterapie neustale vyviji. Vznikaji rizné sméry, nové metody,

muzikoterapie spolupracuje s ostatnimi uméleckymi terapiemi. Muzikoterapii uz nechdpeme jako

> Sigmund Freud (1856 — 1939) — rakousky 1ékaf, psychoanalytik a psycholog
6 Carl Gustav Jung (1875 — 1961) — §vycarsky lékaf a psychoterapeut



psychoterapii, ale pravé jako uméleckou terapii’ (viz definice muzikoterapie podle Benickové,
kapitola 1.2). Nicméné jde o terapeuticky ptinos ovliviiujici psychiku klienta, pii némz dochézi ke
zméndm v prozivani, chovéani, mysleni, sebehodnoceni. Tehdy Zeleiova (2007, s.60) piSe:
»Psychoterapeuticky orientovana muzikoterapie je smérovana stejné jako verbalni psychoterapie.

Rozumime ji interven¢ni priibéh u doprovazeni psychickych procest klienta.*

1.5 Faze muzikoterapeutického setkani

Kazdé¢ muzikoterapeutické setkdni strukturujeme tak, aby obsahovalo tvodni reflexi,
rozehtati, hlavni terapeutickd cviceni, fizeny rozhovor a uzavieni, vcetné¢ zavérecné reflexe.
Zakladni struktura by méla byt dodrzena, avSak v pribéhu intervence mize dojit k situacim a
projevim klienta, které si vyzadaji okamzity zdsah ze strany terapeuta, tudiz i poupraveni
pfipravené¢ho planu setkdni. Muzikoterapeutické setkani muize byt ovlivnéno také pranim a
iniciativou klienta. Takova situace nastala v pribéhu terapie nckolikrat, nebot’ klientky prisly
s vlastnim napadem ¢i dal$i variaci cviCeni, zajimaly se o nové hudebni néstroje. Takové zapojeni

jsme vnimali jako vitané, protoZe bylo diikazem z&jmu a dobfe probihajici vzdjemné komunikace.

Uvodni reflexe nam pomuze priblizit aktualni stav klienta. Je-li potfeba, doCisti se diky
uvodni reflexi minulé setkdni. Tim, Ze se ohlédneme za minulou terapii a zhodnotime ji, miZeme se
potom Iépe pifenést do nového setkani. V této fazi pouzivali néktefi prednésejici z Akademie

Alternativa s.r.0. v Olomouci také tzv. ritual. Ritual slouzi k tomu, abychom klientovi dali najevo,

ze zacinad muzikoterapeutické setkani. Miize se jednat napiiklad o zazvonéni na zvonecek, uder do
gongu ¢i trianglu, melodie zahrana na hudebni nastroj, ale miiZze to byt ritudl propojujici skupinu.
Klienti se chyti za ruce a pozdravi se domluvenym zptsobem. Ritudly jsou béZznou ¢innosti naSeho

kazdodenniho Zivota.

Pii tzv. rozehrati (volné dle Benickové, 2017, s. 41) ,,pouZijeme volné, co nejméné
omezujici téma pro uvolnéni a naladéni.”. ,,V této fazi setkani se terapeut snazi aktivizovat klienta
pouzitim rtiznych her a cviceni, zaméfenych na odstranéni verbalniho a motorického neklidu. Cilem
téchto cviceni je psychicka i fyzicka ptiprava. (Amtmannova, Jarosova, Kardos, 2007, s. 37.)
Podle Mgr. Skrance (lektor Akademie Alternativa, s.r.o., Olomouc) je rozehiati na zacatku

muzikoterapeutického setkani diilezité pro ptipravu klientl k hlavni aktivité.

Hlavni terapeuticka prace, n¢kdy nazyvana zatézova. Muzikoterapeutickd cviceni vybira
terapeut zpravidla podle hlavniho cile setkdni a zaméfeni terapie. Vybirame takové téma, které je

dileZité a prosp&iné pro aktualni potiebu klienta. (volné dle lektora Skrance, Akademie Alternativa,

7 viz definice muzikoterapie dle Beni¢kové, uvedeno v kapitole 1.2



s.r.0., Olomouc). Pii vybéru muzikoterapeutickych cvi€eni se fidime muzikoterapeutickym planem.
Vyuzivame zde riizné muzikoterapeutické metody a jejich techniky, podle zdméru vybirdme zpiisob
muzikoterapeutické prace — nejcastéji improvizaci, kompozici nebo interpretaci za pomoci hry na
rizné hudebni nastroje a zpévu. Poslech hudby zatazujeme jako formu abreakce — uvolnéni a
odreagovani, Casto ve spojeni s prvky arteterapie. Ve své terapeutické praci mize terapeut pouZit

prvky z jinych uméleckych terapii (arteterapie, dramaterapie, tane¢né¢ — pohybova terapie).

Rizeny rozhovor — jde o verbalni shrnuti. Oteviraji se zde aktualni témata klienta i skupiny.
Rozhovor 1ze pouzit kdykoliv béhem muzikoterapeutického setkani, pokud klient nebo terapeut

pociti potiebu sdilet a komunikovat. Terapeut musi dat klientovi prostor a ¢as k vyjadieni.

Posledni fazi je uzavieni a zavérefna reflexe. Voln¢ dle Benic¢kové: ,Jde o uzavieni
terapeutického procesu. Terapeut se musi ujistit, Ze klient odchazi z terapie v potfadku, vSechna
témata jsou uzaviena a dociSténa“. Ne&kteti terapeuti pouzivaji v této fazi stejny ritudl jako na

zacatku terapeutického sezeni.

1.6 Zpusoby muzikoterapeutické prace s klientem

o4

,Vira v metodu je rozhodujici. Pokud terapeut skutecné véti, pak €ini pro nemocného s
vaznosti a vytrvalosti vSe, co je v jeho silach.” (C. G. Jung). Kenneth Bruscia povazuje metodu v
muzikoterapii za zvlastni typ hudebni zkuSenosti pouzivany pro diagnostiku, intervenci nebo
evaluaci®. V nékteré star$i odborné literatufe se za metodu oznadovaly improvizace, interpretace,
kompozice a poslech hudby. Ptiklanim se ale k ndzoru, ze tyto Ctyfi jmenované subjekty oznacuji
spiSe urcity zpusob prace s klientem. V soucasné moderni muzikoterapii se vyviji konkrétni metody

(tedy postup, navod, zpiisob, jakym dosahneme cile) jako napiiklad HET nebo Werbeck metoda.

Linka (1997, s. 60, 61) rozdéluje muzikoterapii z hlediska pacientovy ucasti na terapeuticky
motivovaném hudebnim déni na muzikoterapii aktivni, pfi niz [éCeny jedinec osobné vyviji zfejmou
hudebni aktivitu, tim, ze hraje, zpivd nebo asponn vytukava rytmus a muzikoterapii pasivni -

receptivni®, pii niz hudbu pouze vnima.

Pfi studiu na Akademii Alternativa s.r.o. v Olomouci jsme se seznamili s aktivnimi a
pasivnimi zpusoby prace s klientem. K aktivnim zplsobim patii improvizace, interpretace a

kompozice, mezi pasivni neboli receptivni miizeme zatadit poslech hudby.

8 zhodnoceni, vyhodnoceni
9 klient hudbu v rAmci terapie posloucha



Hudebni improvizace

V muzikoterapii se jedna o nejvice vyuzivany zpiisob prace s klienty. Improvizaci miizeme
aplikovat v individualni, parové nebo skupinové forme. Individualni improvizace poskytuje obraz
osobnosti klienta, zobrazi ndm jeho aktualni naladu, prozitek a miru vlastni kreativity. Skupinova
improvizace prozradi, v jakém postaveni se nachazi klienti uvnitf skupiny, ukéze socidlni
dovednosti a kontakty klientd, jejich odvahu, spolupraci uvniti skupiny, ale i jeho slabiny.
K improvizaci mizeme pouzit hru na hudebni nastroj, zpév a hru na télo. Pfi praci s klienta
Domova pro seniory v Hefmanové Méstci jsme praveé tento zpisob prace s klienty vyuzili nejvice.
Vyhody improvizace byly oboustranné. Diky improvizaci na hudebni nastroj doslo mezi klienty a
terapeutem k navazani komunikace. Klienti vyjadfovali své emoce a diky jedineCnosti svych
improvizovanych skladeb a vlastni odvaze sdilet svlij pfibéh s ostatnimi ve skupinég, se vylepsilo
jejich sebepojeti a sebevédomi. Béhem muzikoterapeutickych setkdni byla pravé improvizace

zdrojem dulezitych informaci pro dal$i postup muzikoterapeutické intervence.

Lektor Mgr. Petr Skranc, diplomovany terapeut, hovofil na Akademii Alternativa v
Olomouci pii vyukovych setkanich o tom, Ze hudebni improvizaci miZeme délit na volnou a
fizenou, neboli strukturovanou. Pfi volné improvizaci klienti zahraji nebo zazpivaji to, co je v
daném okamziku napadne. Hudba vychazi spontanné z jejich nitra. Pfi fizené improvizaci hraji

klienti podle pfedem danych pravidel.

Zeleiova (2007, s. 104) se zabyva improvizaci: ,, Podnéty pro volnou improvizaci v terapii
mohou byt riizného druhu:
- zamé&fené na koncentraci: napf. zaposlouchani se do zvukl okoli, vnimani vlastni vnitini
hudby
- zameéfené na komunikaci: napt. riizné lehce strukturované hry s jistymi pravidly,
- zamé&fené na emocionalni vyjadieni: napt. hudebni vyjadieni nalady,
- podporujici asociace: napt. hudebni zpracovani témat jako ro¢ni obdobi, pocasi, cestovani

apod.*.

Hudebni interpretace

Hudebni interpretaci rozumime pfedvedeni jiz slozené skladby, kterou klient vyjadii pomoci

zpévu nebo hry na hudebni nastroje. Podle uziti zpévu nebo hudebniho nastroje mizeme hudebni
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interpretaci rozdélit na instrumentalni a vokalni. Klient tedy potfebuje k interpretaci urcitou
piipravu. V této technice mize vyuzit Orffiv!? instrumentéf, ale také jiné hudebni nastroje, jejichz
techniku si osvojil jiz dfive nebo ji nyni rozviji. Diky hudebni interpretaci se rozviji pamét,

pozornost, orientace, jemna motorika, sluchova percepce a také sebedtivéra a sebekontrola.

Linka (1997, s. 67) tvrdi, Ze ,,zivé hrana hudba ma vyhodu spolecného zézitku a uplatnéni
vizualni slozky interpretace. Dle Mgr. Petra Skrance (lektor na Akademii Alternativa, s.r.o.,
Olomouc) je hudebni interpretace vhodna naptiklad pro klienty s diagnostikovanym ADHD, pro
klienty s poruchou autistického spektra, pro ty, ktefi potiebuji pracovat na vlastni sebekontrole nebo

porozumét ostatnim.

Pti praci s hudebni interpretaci postupujeme podle stanoveného fadu a pravidel, se kterymi
terapeut seznami klienty pted vlastni praci. V naSem vyzkumu jsme techniku interpretace vyuzili
pfi préci s klienty. Vokalni interpretaci lidovych pisni jsme aplikovali do muzikoterapeutickych
cvic¢eni. Vyuzili jsme toho, ze nasi klienti si pisné pamatovali z détstvi a z mladi. Poskytla jim tedy

vhodnou podporu pii praci s paméti. Pisent vypravi pribeh, klienti vnimaji text a jeji de;j.

Kompozice

Kompozice se pouziva pti individudlni i skupinové formeé muzikoterapie. Jednou z moznosti
kompozice je vyuzit znamé skladby a v nich pozménit text nebo naopak melodii. Mlzeme tak
reagovat na aktualni témata klientd. Dal$i moznosti podle Reného Krale (lektor na Akademii
Alternativa, s.r.o., Olomouc) je komponovani vlastnich skladeb instrumentalniho, vokalniho nebo
kombinovaného charakteru. Tento zplsob prace s klientem jsme v nasem piipadé¢ nevyuzili.

Dokazeme si vSak predstavit jeji vyuziti pfi realizaci dlouhodobého planu s touto cilovou skupinou.

Cilem kompozice je podpofit klienta pifi muzikoterapeutickém procesu. Pomoci
komponovani dochézi k vyjadieni myslenek a emoci, k sebeuvédomovani, k rozvoji dovednosti.
Pro klienta je to forma komunikace se sebou samym a také se svétem, cosi svym dilem sdéluje.
Pokud je toho schopen, miize klient komponovat vlastni skladby, pokud ne, terapeut je mu pii
kompozici oporou a vede ho pii jeho praci. Dal§i moznosti je vyuziti jiz sloZené pisné. Klient mize
ponechat melodii, kterou doplni vlastnim textem. Takto je mozné pracovat i s instrumentalni
skladbou. Klient podle svych moznosti bud’ komponuje vlastni skladbu nebo miize pouzit Cast

ptevzaté skladby, kterou doplni o vlastni kompozici.

Poslech hudby

10.C. H. M. Orff — némecky hudeb. skladatel a pedagog, po kterém byl pojmenovan instrumentai hudebnich nastroji
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Poslech hudby jistd patii mezi oblibené &innosti v ramci muzikoterapie. Radime jej
k receptivnim zplsobiim prace. V terapii pouzivime hudbu Zivou (terapeut sdm hraje klientlim)
nebo hudbu reprodukovanou. Velmi casto v muzikoterapii vyuzivame prvKky arteterapie, pomoci
kterych se klient mize dobfe vyjadfit. Poslech hudby dokéze usnadnit navazani kontaktu,
komunikaci a interakci mezi terapeutem a klientem. Pomdha klientovi mluvit o svych pocitech,
potizich a usnadiiuje jeho sebereflexi. Pokud se b&hem setkani s klientem chceme vénovat
n¢jakému konkrétnimu problému, poslech vhodné vybrané pisn¢ a reflexe textu miize citlive

podpofit komunikaci.

»Receptivni (poslechovd, pasivni) muzikoterapie muize byt uskutecfiovana pacientovym
poslechem hudby jednak zivé hrané, jednak reprodukované,.....poptipad€ vSak i prostfednictvim
hromadnych sdé€lovacich prostiedkt. (Linka, 1997, s. 67). ,Receptivni muzikoterapie je z
hudebniho hlediska pasivni. Nevylucuje vSak soucasné jiné aktivity: malovani, pohybové kreace, u
déti vymysleni pohadkovych piibéhti, hru s loutkami a manasky a mnoho jiného.“ (Linka, 1997, s.
70).

,»Receptivni muzikoterapie vyuziva hlavné reprodukovanou, umélou hudbu a rtiznéd zvukova
média. Sklada se ze strukturovaného poslechu a vnimani této hudby, ptipadné pracuje tak s jinymi
smysly, nez s pouhym sluchem — vyuziva zvukovou pfedstavivost, vizualizaci a imaginaci, pohyb,

tanec apod.“ (Zeleiova, 2007, s. 47).

Poslechu hudby jsme v nasi praci vyuzili nékolikrat. Jiz v rdmci preterapie v rozhovorech
s klienty jsme zjistili, ze poslech hudby je pro seniory motivujicim a aktivizujicim stimulem. Pfi
muzikoterapeutickych setkanich klientky poslouchaly interpretaci skladeb na zobcovou {flétnu,
klasickou kytaru a klavesy. Uvédomili jsme si vyhody zatazeni tohoto zptisobu prace, nebot’ diky
poslechu hudby jsme probouzeli u klientli vzpominky, trénovali jsme pozornost a jejich pamét’ pii

sestavovani spravnych textl pisni.
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2 Stari

V této absolventské praci jsme se veénovali seniordm. Mnoho znich celi kazdodennim
piekazkam, kterymi se staii projevuje. Takovymi projevy miZze byt ubytek kognitivnich!! funkci
vyznacujici se zhorSenim paméti, poruchami feci, poruchou porozuméni mluvenému slovu.
Projevuji se komplikace spojené se zhorSenim zdravotniho stavu. Seniofi byvaji snadno unavitelni.

Tyto projevy ztézuji seniortim bézné Cinnosti.

,,Kdy vlastné zaina stari? Obecné se vychazi z hranice pracovniho Zivota, kterd se pohybuje
v rozmezi 60 — 65 let. V tomto pojeti termin senior zahrnuje jedince ve vékovém rozpéti asi 40 let,
tedy 60 — 100leté. V kazdém piipad€ neexistuje typicky znak, na jehoz zdkladé¢ by bylo mozné
stanovit hranici stafi, tedy urcit, kdy mize byt ¢lovek ptfesné oznacen za staré¢ho.” (K. Schmeidler a
kol, 2009, s. 24). Podle autorit Knihovny zdravi (2006, s. 7) je definovan stary ¢lovek jako ¢lovek
star$i 60 let.

Svétova zdravotnickéa organizace WHO!? ma k dispozici evropské statistiky. Uvadi, Ze

' Kognitivni neboli poznavaci funkce. Podrobnéji je popisujeme v kapitole ¢&. 3. .
12WHO - Svétova zdravotnicka organizace zalozena 7. dubna 1948. Centrala WHO sidli ve §vycarské Zenevé.
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populace ve v€ku 60 let a starSi v evropském regionu rychle roste. V roce 2021 bylo v této kategorii
215 miliont, do roku 2030 se ptedpoklada 247 milionii a do roku 2050 dokonce ptes 300 miliont
lidi. (http//: who.int/europe/health). ,,Problémem stafi je pokles schopnosti koordinovat rizné
kognitivni funkce - selektivni koncentraci pozornosti, jeji distribuci'®, vybavovani riznych
informaci a jejich adekvéatni vyuziti v analyze problému.* (Berger a Thompson, 1998 in Vagnerova,
2000, s. 454).

2.1 Charakteristika obdobi stari

Stari (senium) — toto obdobi oznacuje pozdni faze ontogeneze, prirozeného pribehu Zivota. Je
disledkem a projevem geneticky podminénych involu¢nich procestt modifikovanych dalSimi

faktory, napft. choroby, zivotni prostiedi, zptisob zivota.

Svétova zdravotnicka organizace WHO c¢leni vyssi vek nasledovné:
- obdobi raného stéii (starSiho véku, 60 — 74 let)
- obdobi vlastniho stafi (pokrocilého, vysokého véku, 75 — 89 let)
- obdobi dlouhovékosti (nad 90 let).

Suchd (2012, s. 11) hovoii o staii jako o obdobi, kdy se dostavuji urcit¢ zmény
psychickych funkci, jako naptiklad zpomaleni psychomotorického tempa, urcita ztuhlost
v mySleni a jednani, zhorSeni koncentrace a z toho plynouci zvySena psychicka unavitelnost,
dale vnima u starych lidi snizenou smyslovou vykonnost a také ochuzeni fantazie a omezeni
tvir¢ich schopnosti. U posledniho bodu bychom vSak radi podotkli, Ze jsme byli pfi
muzikoterapeutické intervenci prekvapeni vysokou mirou fantazie, invence a tvarcimi

schopnostmi nékterych klientek, piestoze se jednalo o seniorky vysokého véku (76 — 95 let).

Dle Vagnerové dochazi ve staii ke zménadm poznavacich procesti:
e Zmény aktivacni irovné
- zpomaleni tempa, celkova tézkopadnost (zpracovani informaci, rozhodovani)
- stafi lidé byvaji unavitelnéjsi

e Zmény v oblasti orientace v prostiedi

13 Distribuce pozornosti znamena rozdélovani pozornosti mezi nékolik podnéti nebo ¢innosti
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projevuje se zhorSovani zrakové a sluchové ostrosti, a to mtize ovlivnit poznavaci

procesy

e Ubytek pamétovych kompetenci a obtiznost uéeni

poruchy paméti (dochazi k celkovému utlumu a zpomaleni vSech pamétovych procesti —

ukladani a vybavovani, projevuje se nejvice v epizodické paméti — v osobni zkusenosti,

o 4

ubytek paméti (zavisi také na stupni vzdélani - trénovana pamét’ byva naruSena méng)

Zmény intelektovych funkci

zmény zavisi na dédi¢né dispozici, dosazeném vzdélani.

2.2 Kategorie seniort

Podivame-li se okolo sebe, zjistime, Ze kazdy €lovek je tplné jiny. OdliSnosti tedy nalézame i

v pozdnim véku Zzivota u seniort. Mohli bychom se vénovat vicero odliSnostem u této vékové

v\

skupiny. Pro tcely na$i prace se vSak zaméfime na rozdé€leni této skupiny s ohledem na jejich

zdravotni stav a samostatnost.

Celedova, Kalvach a Celeda (2016) rozliduji seniory z hlediska zdravotniho a funké&niho

stavu 1 jimi podminénych potieb a podpturnych sluzeb takto:

elitni seniofi — disponuji mimotfadnou vykonnosti a jsou schopni nadprimérného vykonu
(napf. véda, sport, zapojeni ve spolecnosti)

zdatni seniofi — maji zachovalou zdatnost aktivniho dospélého cloveka, zvladaji i
naro¢né zivotni podminky

nezavisli seniofi — denni aktivity zvladaji v bezbariérovych podminkach, ale
v zatézovych a stresovych situacich ztraci sobéstacnost a potiebuji pomoc a podplrnou
intervenci

kiehci seniofi — vykazuji nizky potencidl zdravi, nizkou zdatnost, Spatn¢ zvladaji i bézné
zatéze a stresy, casto u nich dochazi k padim, dehydrataci, zmatenosti a dusnosti,
potiebuji dohled, pomoc a zdravotni péci

zavisli seniofi - vyZzaduji dlouhodobou a cCasto trvalou pribéznou podporu (napf.
pecovatelska sluzby), nebot’ trpi zdvaznym postizenim mobility, stability, orientace ¢i

kognitivnich funkci, nejsou jiz sobéstacni

Folch (2006, s.7) rozliSuje nasledujici kategorie senioru:
treti vek (60 — 74 let)

ctvrty vek (75 — 89 let)

vysoky vék (90 — 99 let)
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- staleti (vice nez 100 let).

2.3 Proces a problémy starnuti

Velky zlom v zivoté starnouciho ¢lovéka predstavuje skutecnost, Ze piestava byt samostatny
a sobéstacny. Dokud je starnouci Cloveék nezavisly na péci ostatnich, mize bez vétSich omezeni
dobfe fungovat ve svém domdacim prostiedi. Postupem casu ale potfebuje asistenci, aby zvladl

pohyb, dodrzovani hygieny, nakupy a ptipravu jidla a dals$i kazdodenni ¢innosti.

»Starnuti je proces opotiebeni, ve kterém se scitaji zmény, k nimZz dochdzi béhem celého
zivota organizmu. Tyto zmény nastavaji na vSech urovnich: télesné (vné€jsi vzhled, konstituce),
psychické, funkcéni a biochemické.” (Folch, 2006, s. 8). ,,Stupent samostatnosti starého ¢lovéka
muze byt rozhodujicim faktorem, ktery uréi zplisob potfebné pomoci.”...... ,Postupné¢ dochézi

k fyzické, psychické a socioekonomické zavislosti.* (Folch, 2006, s. 253 - 254).

»ZhorSuji se zakladni smyslové funkce, zrak a sluch. Klesa télesna sila a pohybova koordinace,
zpomaluje rychlost a pohotovost reakci. Stale Castéji je objevuji rizné zdravotni potize, mnozi lidé
jsou v tomto véku postizeni nékterou chronickou chorobou (diabetes, hypertenze, artritida apod.).

Starnouci ¢lovek si uvédomuje svou zranitelnost. (Vagnerova, 2000, s. 402)

»Vyska téla se snizuje, meziobratlové ploténky se oplost'uji a vysychaji, ubyva kostni hmoty.
Vazivo se stavd méné pruzné, chrupavky tuhnou, zejména v kloubech. Ubyva svalové hmoty a
dochazi k poklesu svalové sily. Zpomaluje se rychlost nervovych vzruchti, coz zplisobuje zhorSeni
fizeni svalové prace. Pohyby starych lidi jsou pomalejsi, kosti fidnou a stavaji se kieh¢imi, ptibyva
riziko Urazd a nasledné fraktur. V cévach dochézi k jejich zuzovani s naslednou ischemii'* pfislugné
Casti  organismu. Nejvice jsou postizeny veéncité tepny dolnich koncetin a mozkové

tepny.” (Klevetova, 2017, s. 24)

Kalvach (in Klevetova, 2017, s. 23, 24) hodnoti jako obecny rys starnuti atrofii, kterd
postihuje vSechny organy a tkang. Nejvice je ohrozen centralni fidici organ — mozek. Kalvach zde
hovoti o plasticit¢ mozku, tedy schopnosti mozku a nervové soustavy vytvaret nova spojeni mezi
neurony. Kladné vnima skutecnost, Ze cvicenim pohybovych vzorcti a kognitivnich funkci mizeme
dosdhnout vytvofeni novych neuronovych spojeni. ,,Toho lze vyuzit predevSim pii cévnich

mozkovych piithodéach, neurologickych postizenich a nékterych druzich demence.*

14 Ischemie - nedokrevnost
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V nasem vyzkumu jsme se rozhodli vyzkouSet Gi¢innost muzikoterapeutickych cviceni pro
klienty s mirnym stupném demence. NaSim cilem bylo podpofit a udrzet stav kognitivnich funkei u
seniorti. Vnimame pozitivni vysledky po zatfazeni cvieni na pozornost a pamét v kombinaci
s pohybovymi vzorci. Nektera cviceni jsme v pribéhu intervence zamérné opakovali nékolikrat

nebo jsme pouZili cvi¢eni s obdobnym charakterem.

2.4 Télesna kondice a mobilita

T¢lesna kondice je zdkladem dobrého zdravi po cely zivot. Kondici mame vrozenou, ale Ize ji
udrzovat a trénovat. Je dllezité udrzet ji v co nejlepsim stavu az do seniorského véku. Kazdy ¢lovek
se citi 1épe, pokud je v dobré télesné kondici. To plati samoziejme také u seniorl, u nichz je fyzicka
schranka kieh¢i a télo nachylnéjsi k riznym nemocem a traziim. Seniofi mohou podpofit své zdravi

napiiklad pomoci:

- vhodné stravy

- cviceni a aktivit (fyzicka aktivita, prochazky, vylety, plavani, joga)

- omezenim nebo uplnym vyloucenim alkoholu a kouteni

- pravidelnych lékatskych prohlidek

- ptredchazenim rizikovych faktort (pfehtati v 1ét€, podchlazeni v zimé, pady)

- pravidelnym spankem

»Fyzickd aktivita ptispiva ke zpomaleni nastupu pfiznakil a zlepSeni prubéhu starnuti. Praxe
ukazuje, ze je tak mozné zlepsit nejen fyzickou stranku, ale také dosahnout vétsi harmonie a lepsiho

postoje k zivotu a ke staii.“ (Folch, 2006, s. 23).

»S vyssim vékem ubyva aktivni svalova télesna hmota a piibyva tuk a vazivo. Svalova sila se
snizuje az o 25-30%. Vyzkumy uvadéji, Ze u 80letych osob je ztrata svalovych vldken az o 40-50%.
Dochazi ke snizeni pohyblivosti a stability kloubli. Kosti jsou v disledku ubytku minerdlni a
bilkovinné slozky kieh¢i. ZhorSujici se motorika se projevuje na zpomaleni chiize. Zkracuje se

délka kroku.“ (Klevetova, 2017, s 143)

»Mobilita jako schopnost pohybu (v interiéru i v prostorach mimo domov) je nepochybné
pfedpokladem kvality zivota, protoZze mobilita je chépana jako zdklad nezavislého Zivota — a
nezavisly zivot je predpokladanym cilem kazdého Elov€ka. Osoby s omezenou mobilitou Casto

referuji 1 o omezené kvalité Zivota.* (Schmeidler a kol., 2009, s. 51).
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3 Kognitivni funkce

Pojem ,kognitivni“ pochdzi z latinského terminu ,,cognoscere” - poznavat. Pomoci
kognitivnich (poznavacich) funkei, které jsou soucasti lidské psychiky, jsme schopni vnimat okoli,
reagovat na podnéty a podminky, domluvit se s ostatnimi, planovat bézné ¢innosti atd. Diky tomuto
komplexnimu systému dokézeme zvladat kazdodenni zélezitosti. O tyto psychické funkce jsme se
zabyvali, protoze nas vyzkum je zaméten na dve z téchto funkci — pozornost a pamét’. Struéné zde

tedy popiseme jednotlivé kognitivni funkce.

Kognitivni systém je ucelenou strukturou, jednotlivé funkce na sebe navazuji, jsou vzajemné
propojeny a jedna bez druhé nemohou samostatné fungovat. Dle Zelenky a Paskové jsou kognitivni
funkce dil¢i Cinnosti mySleni. Kognitivni proces je proces ziskavani, zpracovani, ukladani,
vyuzivani a transformace informaci a znalosti Clovékem. (Gaudeamus, 2005). Psychologicky
slovnik vysvétluje slovo kognitivni jako poznévaci, téz vnimajici, hodnotici, vztahujici se

k poznavacim procesim (Hartl, Hartlova, 2009).

3.1 Déleni kognitivnich funkci

Kognitivni funkce nam umoziuji myslet, pamatovat si, ucit se a rozpoznavat. Mezi kognitivni
funkce fadime pamét, pozornost, mysleni, fe¢ a porozuméni informacim, které k nam ptichazeji.
Kognitivni systém je ucelenou strukturou, jednotlivé funkce na sebe navazuji, jsou vzijemné

propojeny a jedna bez druhé nemohou samostatné fungovat.
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3.1.1 Pamét

,, Pamét’, matka vSech muz, matka vesSkeré moudrosti.* (Aischylos)

Pamét je jednou z nejdalezitéjSich kognitivnich funkci. Poruchy paméti jsou hlavnim
ukazatelem demence. Proto se budeme v této praci zabyvat paméti ve veétsi mife. ,,Pamét je
schopnost pfijimat, uchovavat a vybavovat minulé poznatky a zkuSenosti.“ (Vagnerova, 2014, s.

53). ,,Pamét’ je schopnost CNS uchovavat a pouzivat informace o pfedchozich zkuSenostech. Jde o

proces kodovani'?, retence !¢ a reprodukce!” zkuSenosti. ,,Posledni teorie definuji pamét jako

schopnost organizmu uchovat strukturované informace v case.* (Hartl, Hartlova, 2009, s. 390).

Barto§ a Hasalikova (2014, s. 28) zdlraziuji tfi faze pamétového procesu: vstipeni
informace, konsolidace'®informace a vybaveni informace, bud’ bezprostfedni (ovéfuje piedevsim
schopnost vstipeni) nebo oddalené vybaveni. Tito autofi ¢leni pamét’ podle nékolika hledisek: podle
obsahu, Casovych souvislosti a strategie vybaveni. Pamét rozd€luji podle obsahu na slovni

(verbalni) a zrakové-prostorovou pamét’ (neverbalni).

Pamét’ mizeme délit podle obsahu také na:
- deklarativni neboli explicitni (jedna se o védomé vybaveni), rozliSujeme bud’ pamét’ epizodickou
nebo sémantickou
- epizodickd pamét’ se tyka prozitych udélosti (epizod) z osobni minulosti, napf. vzpominky na
zazitky, autobiografie
- sémanticka pamét’ slouzi pro faktograficky material (to jsou fakta, udaje, vyznam slov, obecné
védomosti 1 encyklopedické znalosti)
- nedeklarativni neboli implicitni pamét’ zajiSt'uje motorické dovednosti a zautomatizované ¢innosti
(napf. jizda na kole, hra na hudebni néstroj, Siti na stroji), jeji ¢innost nesouvisi s fec¢i, nelze popsat

slovy (proto nedeklarativni), vybavovani neni védomé.

Podle ¢asovych souvislosti rozliSujeme pamét’:
- anterogradni — je to schopnost osvojit si nové informace a uchovat je do budoucnosti
- retrogradni — jde o schopnost vybavit si star$i informace z minulosti (udélosti, zazitky), patii sem
informace ziskané v neddvné dobé (,,novopamét) a informace ziskané davno (,,staropamét™),

dlouhodoba pamét’.

15 v§tépovani

16 uchovavani

17 yybavovani

18 zpracovani a uchovani informace
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Pamét’ mizeme rozlisit také podle vybavovaci strategie na:
pomoci
- vybaveni s ndpovédou — jedna se o stiedné tézké vybavovani, klientovi je poskytnuta pomoc
napovédou (napt. do jaké kategorie nebo skupiny informace patii, mizeme napoveédét prvni
pismeno vybavovaného slova)
- znovupoznavani — je neméné obtizné, klientovi predkladame moznosti, z nichZ si mize vybrat

vybavovanou informaci

»Pamét' je funkce mysleni, kterd umoznuje vybavit si dojmy, poznatky, prozitky, pocity atd.
z razné vzdalené minulosti a také naucené znalosti, informace, zptisoby chovani a reakce na vnéjsi
stimuly. PrestoZe v lidském mozku zfejmé existuji oblasti se specifickou funkci ve vztahu k paméti

(amygdala, hipokampus), je pamét’ funkcei celého mozku. (Zelenka, Paskova, 2005, str. 106).

,Pokles pamétovych funkci je individualné specificky. Zavisi na genetickych predpokladech,
na aktudlnim zdravi, ale i na zkuSenostech a postoji k dusevni ¢innosti. I v tomto ptipadé plati, ze

snaze upada aktivita, ktera neni pouzivana.” (Vagnerova, 2000, s. 453).

»Za typické jsou ve stadfi povazovany poruchy paméti, avSak nutno podotknout, ze
zapomneétlivost neni vyhradnim rysem starSiho Clovéka. Mezi takové funkce, které zlstavaji
neménné nebo mohou 1 naddle rist, patii naptiklad dlouhodoba pamét’, pamét’ profesni, pamét’ na
tony, na jednoduché materialy, slovni zasoba apod. Ve stafi stoupa zijem o vSeobecnou
informovanost a rozhled, vzrista smysl po detail. Na druhé strané je nesporné, ze ve stati dochazi
k pravidelnému snizeni vStipivosti, vnimavosti a vybavnosti. Taktéz slovni zasoba byvéa zachovana
do vysokého veéku a u nékterych méa dokonce tendenci mirné stoupat.” (Haskovcova, 1989, s. 96 in
Karel Schmeidler a kol., 2009, s. 41-42).

Podle charakteru zapamatované informace délime pamét na: deklarativni a nedeklarativni.
Do deklarativni paméti patii:

- sémantickd pamét — fakta, data, encyklopedické znalosti, pamét’ lexikalni (slova —
vyuzijeme naptiklad pfi lusténi kiiZovek), numericka (¢isla) a vlastni pamét’ sémanticka,
kter4 zahrnuje naptiklad riizna schémata, kategorie, rozdé€leni atd.

- ikonicka pamét’ — vizudlni informace

- epizodicka pamét’ — rizné déjové informace (zazitky, vzpominky, zkusenosti...)

Nedeklarativni pamét’ je spojena s motorikou, roli hraje také praxe a tim i1 urcité
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zautomatizovani ¢innosti, jedna se o pamét’ pro ur€ité dovednosti, ¢innosti a postupy (napf. hra na

hudebni néstroj, pohyb pfi sportu, rizné domaci prace).

Harl, Hartlova (2009, s. 391) rozliSuji pamét’ podle doby uchovani na:
- primérni, do které patfi:
- pamét kratkodoba, pracovni, epizodicka, recentni, operativni, ¢asnd (trva né¢kolik minut
az hodin), jde o pamét’ dané¢ho okamziku ¢i situace, o kratkodobé kédovani a uskladnéni
informace, nejcastéji o udalostech a ¢asoprostorovych vztazich mezi nimi

- sekundarni — pamét’ dlouhodobad, trvala.

Pamét jiz od stfedniho v€ku vykazuje urcité zmény, ale velice zaleZi na tom, jak je
mozek stimulovan, jak ho zatézujeme. Ve starSim véku, zhruba od 45 let, se zhorSuje
zpravidla:

- kratkodobd pamét — potfebujeme vice Casu na nauCeni se nového a vétsi pocet
opakovani

- schopnost planovat, rozhodovat se a reagovat na zmény

- schopnost vybavit si pojmy, jména a nazvy

- poruchy tzv. prospektivni paméti — zapomeneme, co chceme ud¢lat, pro co jdeme

- psychomotorické tempo!® — mizeme byt o néco pomalejsi nez mladi lidé* ( J. Sucha,
2022,s.8-9).

3.1.2 Pozornost

Diky tomuto vyzkumu jsme si pii praci se seniory oveéfili vyznam motivace ke vztahu
k pozornosti. Pokud byly klientky dobfe motivovany pro jednotlivé cinnosti, dokdzaly se
prokazatelné 1épe soustfedit na urcity ukol. Koncentrace pozornosti je dilezitd pro spravné

pochopeni a provedeni vykondvané ¢innosti.

»Pozornost je regulacni proces, ktery se projevuje, pokud se zaméfujeme na néjakou
skute¢nost, soustfed’'ujeme se na urcité jevy a ¢innosti. Ty mohou byt myslenkové (pfedstavy) nebo
smyslové (realné). Koncentrace pozornosti znamena soustiedéni pozornosti na urcity predmét, jev

nebo obsah. (Sucha, 2012, s. 12 — 13).

»Pozornost lze charakterizovat jako zaméfenost védomi. Je zavisla na koordinovaném
fungovani mnoha oblasti mozku, ..... (Vagnerova, 2014, s. 50). Podle Hartla a Hartlové (2009)
znamenda pozornost zaméfenost a soustfedéni dusevni ¢innosti na urcity objekt a dé&j, naptiklad

poslouchédni na rozdil od prostého slySeni. Délime ji na pozornost aktivni (zdmérnou) a pasivni

19 Tempo probihajicich dusevnich dé&jii a projevt
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(bezdecnou).

Podle Hartla a Hartlové (2009, s. 445 - 446) znamena pozornost zaméfenost a soustfedénost
dusevni Cinnosti na ur¢ity objekt nebo d¢j, napf. poslouchdni na rozdil od prostého slySeni.
Zakladem je orientacni reflex, roli hraji napadnost, neoCekavanost, novost vnimaného prostredi i
postoj, zdjem, ocCekavani, unava aj. jedince. Pozornost je charakteristicka trvalosti, pruznosti,
intenzitou a rozsahem.Autofi d€li pozornost na aktivni (zdmérnou) a pasivni (bezdécnou), kterd je

nezavisla na umyslu ¢cloveka.

3.1.3 Mysleni

»MySleni je komplexni pozndvaci schopnost, kterd slouzi ke zpracovani, interpretaci a
kategorizaci ziskanych informaci, k volbé urcitého feSeni problému a z toho vyplyvajiciho

planovani dalSich Cinnosti. “ (Vagnerova, 2014, s. 52)

,»MysSleni je proces védomého odrazu skutecnosti v takovych jejich objektivnich vlastnostech,
souvislostech a vztazich, do kterych se zahrnuji i objekty nedostupné bezprostfednim smyslovym
vnimanim. Je to poznédvaci proces probihajici mezi ¢lovékem okolim — proces analyzy, syntézy a
odvozenych myslenkovych operaci. Je socidlné podminén a nerozlucné svazan s tfeci. (Hartl,

Hartlova, 2009, s. 332).

»Mysleni je proces, pfi kterém c¢lovek intelektem néco pozndva — své poznatky rozumovée
rozebira, skldda do smysluplnych celk, srovnava, zobeciiuje, klasifikuje, vyvozuje, odvozuje a
pfipodobiiuje ke stavajicim zkuSenostem.” Podle toho odbornici rozliSuji mysleni analytické,
syntetické 2°, komparativni?!, abstrahujici??, kategorizujici, induktivni, deduktivni, abduktivni
(Hoskovec, 2002 in Sucha, 2012, s. 13). ,,Mysleni je jeden z kognitivnich procest. Jde v podstaté o
operovani s informacemi, predstavami, pojmy. Mysleni nam umoziuje nachazet souvztaznosti a

fesit problémy.* (www.studium-psychologie.cz)

3.1.4 Re&

Re¢ pouzivame kazdy den, vnimame ji jako mluvené slovo, pomoci kterého se
dorozumivame s ostatnimi. Malé dit¢ vnima hlas své matky, nejbliz§iho okoli a postupné se uci

mluvit. Tuto dovednost si postupné osvojuje. Objevuji se zvuky, slabiky, jednoduché slova a

20 Spojuje jednotlivé ¢asti do celku
21 Srovnavaci, porovnavaci
22 Vyvozuje zaver, zobeciiuje na zakladé pochopeni zdkladnich vztaht a souvislosti
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piiblizné v jednom roce Zivota zac¢ina slova pouzivat. Mluvena fe¢ se sklada ze slov, pomoci nichz

tvofime slovni zdsobu, utvafime véty a komunikujeme podle potieby v riiznych situacich.

,Re¢ jako znakovy systém umoziiuje uréity zptisob zpracovani informaci a je rovnéz
prostiedkem komunikace, tj. sdélovani a pfijimani informaci. (Vagnerova, 2014, s. 54). Zelenka a
Péaskova (2005, s. 136) oznacuji feC ,,jako schopnost Clovéka pomoci verbalnich (strukturované
zvuky spojené pomoci pravidel) i nonverbalnich prosttedkl (posunky, mimika, gesta) vyjadfovat a
pomoci sdilet obsah svych dusevnich pochodf, a to externd i interné (vnitini fe¢). Re¢ je

povazovana za vyrazny determinant lidského mysleni.*

Podobné fe¢ charakterizuji Hartl a Hartlovd (2009, s. 519): ,Re¢ je schopnost ¢lovéka
vyjadfit clenénymi zvuky obsah védomi a také schopnost pouzivat vyrazové prostiedky verbalni
(mluva, pismo) a neverbalni (posunky, mimika, gesta). Existuje fe¢ mluvena, pisemnd, vnitini.
Neoddélitelnou soucasti fe€i je i emocni slozka a situacni kontext. Slovni zasoba ¢lena vyspélé

spolecnosti se pohybuje od 40 do 200 tisic slov.*

3.2 Kognitivni poruchy

Jsme svédky toho, Ze Ceskd populace starne. Neni to jen problém evropsky, ale celosvétovy.
Nalezneme mnoho pficin. Lidsky Zivot se prodluzuje, nebot’” medicina méa k dispozici moderni
prostiedky a ucinné 1éky. Vysoky vek ¢loveka byva ale ¢asto doprovazen kognitivni poruchou nebo
demenci. Kognitivni zmény se projevi pfedevSim v paméti, inteligenci a smyslovém vnimani.
Pamét’ se zhorSuje a stary Cloveék si vétSinou nejlépe vybavuje vzpominky z détstvi a mladi. Pti
muzikoterapeutickych setkanich jsme si tento fakt potvrdili pokazdé. Zhorsuje se také zrakové a

sluchové vnimani. To mize mit velky dopad na komunikaci seniord s okolim a jejich sob&stacnosti.

3.2.1 Syndrom demence

Demenci byva postizena kratkodobd nebo 1 dlouhodobd pamét, kognitivni schopnosti
(pozornost, komunikace, abstraktni mysSleni, rozpoznavaci funkce). Nemocny miva potize s
kazdodennimi ¢innostmi (oblékani, hygiena, sebeobsluha, zapominani a ztraceni predméth).
Demence je ztrata ziskanych dusevnich schopnosti. Hovoiime-li o demenci, musime si uvédomit, ze

demence neni nemoc. Je to soubor symptomu zptsobujicich ztratu kognitivnich schopnosti.
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Oznaceni demence vzniklo z latinskych slov de (znamend bez) a mens (znamena mysl,
védomi, rozum). Mezinarodni klasifikace nemoci MKN — 10 definuje demenci takto: ,,Demence je
syndrom, ktery vznikl nasledkem onemocnéni mozku, obvykle chronického nebo progresivniho
razu, u n¢hoz dochazi k naruSeni mnoha vySSich korovych funkci, vcetné paméti, mysSleni,
orientace, chapani, uvazovani, schopnosti uceni, feci a usudku (kognitivnich funkci).” (Rektorova
et al., 2007, s. 10). Demenci v MKN — 10 nalezneme pod oznacenim FO3 — Neurcend demence —
presenilni a senilni demence. Demence piedstavuje komplexni zdravotnicky, socidlni, pravni i

ekonomicky problém.

Podle Americké psychiatrické asociace je demence definovana jako ,,rozvoj mnohocetnych
kognitivnich defektli, zahrnujicich poskozeni paméti a nejméné jednu z dalSich kognitivnich poruch
(afazie, apraxie, agndzie, porucha exekutivnich funkci), a to do t&€ miry, Ze jsou naruseny

kazdodenni aktivity. (Rektorova et al., 2007, s. 10).

,.Cetnost vyskytu onemocnéni demenci se zatina vyrazné zvySovat v pokroéilém véku, ktery
je povazovan za hlavni rizikovy faktor demence. Zatimco ve vékové skupiné 65 — 70 let trpi
demenci 5 lidi z 1000, ve skupiné€ nad 85 let jiz je to 60 — 80 lidi a ve skupin€ nad 90 let je demenci
postizeno 300 lidi z 1000.* (nzip.cz, 2024).

»Demenci definujeme jako vyznamné zhorSeni pfinejmensim jedné kognitivni schopnosti
(pamét, pozornost, vykonné funkce, které zahrnuji planovani a organizaci, fe¢, vizualni a
prostorové dovednosti, a dale socidlni dovednosti, véetné¢ empatie a osobnosti.“ (Sherrie D. All,
2023, s. 38).

Typy demence:
Demenci podle https://www.keystone.health/dementia — care/ délime do nékolika skupin podle
urcitych znakii:
Alzheimerova nemoc
- jedna se o progresivni neurodegenerativni?> onemocnéni, které postihuje pamét’ a dalsi
kognitivni funkce
- vranych fazich symptomy obsahuji mirnou zmatenost a zmény paméti, postupem casu
pacient ztraci pamét’ a vétSinu mentalnich funkci

- toto onemocnéni konci smrti pacienta

23 Postupna ztrata struktury ¢i funkce
23



Demence vaskularniho typu
- vznika po cévni mozkové piihodée
- tento typ demence je zpiisoben omezenim prutoku krve mozkem
- pfiznaky: dusevni zmatek, dezorientace, potize s mluvenim, potize s porozuménim feci,

ztrata zraku

Demence s Lewyho télisky

- je disledkem hromadéni abnormélnich proteinovych usazenin v mozku

- pfindsi duSevni zmatek, zmény bdélosti, shrbeny postoj, obtiznost zahajeni pohybu,
problémy s rovnovéhou, zmény v mysleni a uvaZovani, vizualni halucinace, bludy

SmiSen4 demence

- pacient mize vykazovat nékteré znaky a jejich kombinace (symptomy jsou rozmanité,
protoze pacient trpi kombinaci napf. Alzheimerovy nemoci a Demence s Lewyho
telisky)

- riziko smiSené demence se zvySuje s vékem a vrcholi okolo 85 let véku

Demence vaskularniho typu je: ,,skupina projevii demence, jejichz pficinou byva krvaceni,
krevni sraZzeniny nebo infarkt mozku. Pocatek nemoci se vétSinou objevuje v pokrocilém véku. Jeji
objeveni je nahlé, a to nasledkem chybgjici cirkulace krve v mozku — ischemie. Casto dochézi k
opakovanym ischemickym ptihodam. Po zhorSeni se objevuji obdobi cCaste¢ného uzdraveni diky
repara¢nim mechanismiim mozku. MiZze dojit ke ztraté paméti, poSkozeni intelektu a emocionalni

labilitg, ....... “(Folch, 2006, s. 220 — 221).

3.2.2 Mirna kognitivni porucha

Ve vys$Sim véku se mize objevit mirna kognitivni porucha, kterd se projevuje zhorSenou
paméti, schopnosti soustfedit se a rozhodovat. V porovnani s Alzheimerovou chorobou a demenci

neni tolik zdvazna, aby €lov€ka ovlivnila v iisudku a sobé&stacnosti.

Mirna kognitivni porucha se v n€kter¢ literatufe oznacuje pojmem Mirny kognitivni deficit
(MKD). Je to ptechodna faze mezi kognitivnimi zménami normdlniho starnuti ¢asnou demenci.
Z hlediska prognézy nékteti pacienti s mirnym kognitivnim deficitem progreduji do Alzheimerovy
nemoci, zatimco u jinych se kognitivni vykonnost neméni i po letech nebo se dokonce mirné

zlepsi.“ (Rektorova et al., 2007, s. 49,50).
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Barto§ a Hasalikova (2010, str. 63) tvrdi, ze ,Miméd kognitivni porucha zahrnuje
pfechodnou fazi mezi kognitivhimi zménami normalniho starnuti a ¢asnou demenci. Pacienti si
sami stéZuji na poruchu paméti, coZ je zfejmé 1 nejblizSim ptibuznym. Pfi testovani jsou pamét'ove
funkce objektivné naruSeny, pacienti vSak nejsou dementni. Na rozdil od demence maji ostatni

kognitivni funkce normalni (fe¢, praxie, exekutivni funkce?*, poznavani) a jsou sobé&staéni.

Podle webu https://www.nzip.cz/ - Néarodniho zdravotnického informacéniho portilu je

,»Mild cognitive impairment (MCI) stav, kdy se projevuji obtize s kognitivnimi funkcemi (pamét,
mySleni). Tyto obtize jsou vétsi, nez u vétSiny populace, ale jeSt€¢ vyznamné nezasahuji do

kazdodenniho Zivota.* Dle NZIP.cz trpi mirnou kognitivni poruchou 5 —20% osob starSich 65 let.

,»Problémem stafi je pokles schopnosti koordinovat rtizné kognitivni funkce - selektivni
koncentraci pozornosti, jeji distribuci, vybavovani riznych informaci a jejich adekvatni vyuziti v

analyze problému. (Berger a Thompson, 1998 in Vagnerova, 2000, s. 454).

24 Kognitivni funkce, které zahrnuji schopnost ¢lovéka organizovat své myslenky a ¢innosti, rozhodovat se atd.
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4 Kognitivni stimulace seniori, prevence poruch paméti

Pred zacitkem vyzkumu jsme se zabyvali studiem odborné literatury, prosli c¢lanky
z odbornych ¢asopist zabyvajicich se prevenci poruch paméti. VSechny zdroje se shoduji v tom, Ze
aktivni posilovani paméti je podminkou pro jeji spravné fungovani do pozdniho véeku.
V rozhovorech s nasimi klientkami jsme se zabyvali tim, zda pravidelné ctou, lusti kiizovky,
zajimaji se o déni v Domov¢ pro seniory, zda sleduji zpravy v médiich nebo se vzdélavaji.

(vysledky viz Dotaznik osobni pohody pro seniory).

4.1 Spolecenské kontakty a pamét’

Byt ve spolecnosti druhych a komunikovat s nimi je mozna jedna z nejefektivnéjSich podob
cviceni pro mozek. Dokonce i jednoducha konverzace aktivuje témét cely mozek. Naslouchate a
dozvidate se nové véci, takze se aktivuji centra feci a paméti ve spankovém laloku. Zpracovavate
zrakové podnéty v podobé gest a feci téla, pficemz se aktivuji tylni a temenni lalok. Vybavujete si
vzpominky, mluvite, jste ohleduplni, ¢ekate, az na vas pfijde fada, a planujete si, co chcete fict,
pricemz se aktivuji ¢elni laloky. Navozujete emocionalni vazby a zpracovavate emoc¢ni podnéty, zde
se aktivuje amygdala a dalS$i mozkové struktury spojené s empatii a koncentraci. (Sherrie D. All,
2023, s. 206 — 207)

Ze vsech svétovych stran se dnes S§ifi téma aktivniho starnuti - moderniho piistupu
k seniorim a pojeti stafi jako nedilné soucasti zivotniho cyklu. Svétova zdravotnickd organizace
WHO definuje aktivni starnuti velmi Siroce. Z jejiho pohledu jde o: ,,proces co nejlepsiho vyuziti
prilezitosti pro zdravi, participaci a bezpeCnost ke zlepsSeni kvality zivota lidi v prabéhu
starnuti.” ( Kafkova, 2013, s. 28). ,Idea aktivniho starnuti ptivodné vychazi ze zédsad Organizace
spojenych narodll pro seniory, které Ize stru¢né shrnout nasledovné: nezavislost, icast na zivoté

spole¢nosti, dlstojnost, péce, seberealizace.* (Spatenkové, Smékalova, 2015, s. 12)

4.2 Prevence poruch paméti

Kazdy senior ma v soucasné dobé mnoho moznosti, jakym zplsobem mize svoji pamét

posilovat. S pomoci knih, u€ebnic, pracovnich sesitii a specialnich pocitatovych programi, mohou
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seniofi svou pamét’ trénovat sami. Mohou se ale také obratit na nékoho z rodiny nebo oslovit

specializované zatizeni. Naptiklad knihovny a vybrané Skoly potéadaji prednasky a ,,univerzity

tretitho véku®, kluby seniorli nabizi tématickd setkani nebo je moZzny trénink s osobnim
asistentem ¢i v rdmci terénni peCovatelské sluzby. V Domové pro seniory Hefmanové Méstci
nabizeji aktivizacni pracovnici svym klientim Sirokou $kalu rizné zamérenych Cinnosti. Napiiklad
skupinovy trénink paméti. Ucast je dobrovolna, a piesto je o ni velky zajem. Seniofi jsou si dobie
védomi piinosu pamétového tréninku. Déle jsou v tomto zafizeni nabizeny aktivity se zaméfenim

na vareni, dilnu, domaci prace.

»Samotna edukace seniorli zaCala vznikat z potieb spolecenské praxe jako novy vychovné —
vzdélavaci fenomén v 70. letech minulého stoleti. Na mezindrodnich gerontologickych kongresech
se zaCalo hovoftit o uCeni a paméti ve stafi, vychovné — vzdélavaci ptipraveé na odchod do dichodu i

o vzdélavacich kurzech pro seniory.” (Spatenkova, Smékalova, 2015, s. 27)

Dle Fertalové, Ondriové (2020, s. 43) je ,,Kognitivni trénink cilend stimulace mozkovych
funkci se zaméfenim na nékolik kognitivnich schopnosti. Nékdy slouzi i jako denni ¢innost nebo

zabava — podle toho, jak ho pacient pfijme.

,Informace je pro mozek vyZivou. Nutime-li mozek pracovat, zpomalime patologické
biochemické procesy v mozku a posilime spojeni mezi neurony. Tvofime informacni bilkoviny,
které stimuluji mozkovy metabolismus. Vyziva mozku informacemi, spravnymi potravinami,
pohybem, vztahy a cvidenim t&la je piinosem pro jeho &innost.” (Klevetova, 2017, s. 59). ,Cteni,
lusténi kiiZzovek, pocitani, konverzace a jakadkoliv fyzicka aktivita pomohou udrzet mozek aktivni
do vysokého véku.“ (Folch, 2006, s. 35)

,»Do tréninku je mozné zatradit rizné dopliovacky, rébusy, slovni hticky, slovni nebo
matematické ulohy, zapamatovani si obrazki, slov nebo ¢isel, kresbu geometrickych tvarti nebo
procvi¢ovani psani. Cviceni mohou zahrnovat ruzné tézké puzzle, skladacky, pexeso. Dale
napfiklad hry jako slovni kopana nebo scrabble. Cetba knih miize rozvijet slovni zasobu, &tenim s
naslednym vybavenim ¢teného podporujeme rovnéz kratkodobou pamét’. (Holmerova, Jarolimova,

Sucha a kol, 2009 in Machacova, Holmerova et al., 2019, s. 119)

»Poruchy paméti a dalSich kognitivnich funkci mliZzeme vhodnymi opatfenimi ponckud
- dostatek pohybové aktivity (nejlépe Castéji a o niz$i az stfedni intenzité zatéze)
- kognitivni aktivita (procvi¢ovani mozku, a to riznymi zpiisoby)

- vyvazena strava (s dostatkem ovoce a zeleniny, ryb, v mirném mnozstvi také ¢ervené vino)
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- aktivity pravé mozkové hemisféry (uCeni se novym vécem, postuptim, ¢innostem, tvirci

¢innosti apod.). (Suchd, 2022, s. 9)

»~Rovnéz u lidi s demenci je prospésné mozek aktivizovat a cvicit. V brzkych pocatcich
nemoci muzeme zvolit jednodussi cviceni trénujici narusenou schopnost, ¢asto se bude jednat o
kratkodobou pamét’ nebo fe€. S postupem nemoci ale procvicujeme zejména ty schopnosti, které
ma jesté pacient zachované, abychom co nejvice prodlouzili jeho sob&stagnost,. ... Casto to budou ty
schopnosti, které¢ pouzival cely Zivot diky zaméstnani nebo z4jmim. Bude se tedy spisSe jednat o
pamét’ dlouhodobou. (Holmerova, Jarolimova, Suchd a kol., 2009, in Machacova, Holmerova,
2019, . 117)

Erickson a kol., 2010 in Sherrie D. All, 2023, s. 130 ptiklada obrovsky vyznam pii prevenci
pohybu: ,,Chcete-li se chranit pfed rozvojem demence, povazujte za zdklad fyzické aktivity
prochazky v rozsahu 9 — 14 km tydné¢, ....“. Velmi nés zaujala ,,Studie sledujici sedmdesatniky po
dobu 9 let prokazala, ze lidé, kteti za tyden uSli 9 — 14 km, vykazovali niz§i pravdépodobnost
rozvoje demence ve sledovaném obdobi.” (Sherrie D. All, 2023, s. 130). Autorka doporucuje
osobam s télesnym omezenim pozadat fyzioterapeuta o specidlni sérii cviki, které alespon ¢astecné

nahradi chiizi a béZny pohyb.
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PRAKTICKA CAST

5 Vyzkumny projekt

Pii planovani vyzkumného projektu v této absolventské praci jsme zvolili kvantitativné —
kvalitativni (smiSenou) formu vyzkumu. Oslovili jsme pét klientek — seniorek z Domova pro

seniory v Hefmanové Méstci.
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5.1 Predmét vyzkumu

Predmétem této absolventské prace je vybér, sestaveni a ovéfeni muzikoterapeutickych

cviceni, ktera jsou zaméiena na podporu kognitivnich funkci u seniorii se snizenou mobilitou.

5.2 Cil vyzkumu

Cilem vyzkumu je ovéfit ucinek a pfinos muzikoterapeutickych cviceni pro seniory a poté
potvrdit €1 vyvratit stanovenou hypotézu, ktera se tyka podpory kognitivnich funkci u seniori. U
klientek jsme se zaméfili na trénink paméti, udrzeni pozornosti a vylepSeni osobni pohody u

senioru.

5.3 Vyzkumné otazky a hypotéza

Na zakladé uvedenych cili a vyzkumu se tato absolventska prace zameétfuje na zodpovézeni
nasledujicich vyzkumnych otazek:
o Lze zpévem a hrou na hudebni nastroje zlepSit pozornost a podporit pamét’ u
seniori?

o MiuZe zpév a hra na hudebni nastroje vést ke zlepSeni osobni pohody u seniora?

Na zaklad¢ stanovenych vyzkumnych otazek jsme vytvorili nasledujici hypotézu:

o Ucast na muzikoterapeutickych setkanich uspésné ovlivni kognitivni funkce seniori.

Vychazim z predpokladu, ze vybrand muzikoterapeutickd cvi¢eni by mohla mit pozitivni
vliv na kognitivni funkce, pfedev§im na pamét a pozornost, a dale na vylepSeni osobni pohody

senioru se snizenou mobilitou.

5.4 Pouzité metody

Pro ucel zpracovani praktické ¢asti absolventské prace jsme pii realizaci vyzkumu vyuzili tyto

diagnostické, testové a muzikoterapeutické metody:

A) Analyza odborného textu (odborna literatura z oboru muzikoterapie, psychoterapie, vyvojové
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psychologie, obecné psychologie, specidlni  pedagogiky, sociologie, gerontologie,

gerontopsychologie)

B) Analyza osobnich dokumenti klienti (osobni karta klienta, zdravotni anamnéza, rodinna a

socialni anamnéza)

C) Zucastnéné pozorovani
Ve vyzkumu jsme se zamé&fili na urCité oblasti kognitivnich funkci klientl (pozornost, pamét’) a

osobni pohodu klienti.

D) Standardizovany test kognitivnich funkci MMSE

Kratky test kognitivnich funkci (MMSE) je nejpouzivanéj$i metodou ke zjisténi celkového
stavu kognitivnich funkci. Slouzi k odhaleni mirné kognitivni poruchy a demence. Test dokéaze urcit
miru postizeni. V Ceské Republice miizeme dohledat n&kolik verzi tohoto testu. Jedna verze je
k dispozici na webové strance: http/www.pcp.If3.cuni.cz/adcentrum. Minitest kognitivnich funkci
MMSE jsme dohledali také u Véagnerové (2014, s 252). Pro snazsi vypracovani a zaznam testovani

jsme si vytvofili vlastni formulaf obsahujici identické ulohy a bodové hodnoceni.

»lest zahrnuje celkové 10 subtestl, které hodnoti orientaci pacienta v ase a prostoru,
kratkodobou pamét, pocetni schopnosti, pozornost, ¢teni, psani, fe¢ a konstrukéné — praktické
dovednosti. Test dobie odlisi stitedné tézkou demenci od normalniho starnuti. Administrace testu je
5 — 10 minut. Maximalni skére v MMSE je 30 boda, ¢im vyssi skore, tim lepsi vykon. Skore 26 —
25 bodl je hrani¢ni nalez, od 24 bodl zacina vétSinou pasmo demence (24 — 18 lehky stupent
demence, 17 — 6 stfedné tézky, méné nez 6 bodi zacini t¢zky stupenn demence).” (Bartos,
Hasalikova, 2010, s. 49 — 50).

E) Muzikoterapeuticky submodel 2U dle Marie Benickové

(pouzit pro mapovani a hodnoceni konkrétnich cviceni)

Muzikoterapeuticky submodel 2U, jehoZ autorkou je Marie Benickova, se primarn€ pouziva u
klienti se specifickymi  poruchami uceni. Submodel popisuje strukturu  vyvoje
muzikoterapeutického procesu. Muzeme ho vSak pouzit také v edukaéni > a direktivni 26

muzikoterapii, kdy je klientovi ulozen ukol a zaznamena se vysledek.

»,Muzikoterapeuticky submodel 2U je mozné aplikovat pti planovani, mapovani a hodnoceni:

25 Vyuziva zvuku a hudby, vede k zachovani, obnoveni nebo rozvoji a udrzeni fyzického, psychického a emocionalniho
jedince
26 Terapeutick postup je pfedem stanoveny terapeutem, ma jasny smér, strukturu i hranice
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- konkrétniho muzikoterapeutického cviceni, konkrétni techniky,
- submodel 2U je pouzivan i v kombinaci se submodelem 13P, v nékterych piipadech i

91.“ (Benickova, Grada, 2011, s. 44).

V této absolventské praci jsme submodel 2U pouzili pfi planovani, mapovani a hodnoceni
muzikoterapeutického procesu. Ke vstupni diagnostice, k mapovani pribéhu intervence a k zapisu
vyhodnoceni jsme vytvofili tabulku, ktera obsahuje tyto hlavni body: tkol, ispéch, ¢aste¢ny uspéch

a neuspech.

Benickova dale hovoii o struktufe submodelu: ,,Submodel 2U se opird o zdkladni linii
vymezenou Ukolem, ktery je klientovi zadan, a Gspéchem, ktery je od klienta o¢ekavan. Tato linie
nejcasteji zacind neverbalni instrukci — zadanim ukolu a vyslednici této ulohy je uspéch — uspeésné

splnéni daného ukolu.” (Benickova, Grada, 2011, s. 44 — 45).

F) Dotaznik osobni pohody pro klienty
G) Dotaznik pro pecujici personal
H) Rozhovory s aktiviza¢nim pracovnikem a oSetfujicim personalem domova pro seniory.

CH) Osobni rozhovor s kazdym klientem

5.5 Popis vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor tvofilo celkem 5 klientek — seniorek ve véku 76 — 95 let: pani EF, pani LN, pani
JD, pani ML a pani JT.VSechny klientky jsou nyni trvale umistény v Domové pro seniory v
Hefmanové Méstci. Tato skupina splituje obdobné znaky. U vSech Zen se projevuje mirna kognitivni
porucha nebo pocinajici demence, vSechnyklientky maji snizenou mobilitu. Pouzivaji kompenzacni
pomiicky — pohybuji se na invalidnim voziku, s oporou nizkého choditka nebo o francouzskych
holich.Klientka LN se nezlcastnila dvou setkani (27. 3. pro nemoc, 1. 4. pro nemoc). Klientka ML
se také nezucastnila dvou setkani (1. 4. pro velkou tnavu, 8. 4. kvili nemoci). Klientka JT se

nezucastnila jednoho setkéani (11. 3., byla na vySetieni u 1ékare).

VSechny  nase  klientky  potvrdily sviyj souhlas  podpisem  (viz  pfilohy).
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6 Muzikoterapeuticky proces

Muzikoterapeuticky proces se sklada z nekolika ¢asti. Nejprve jsme prosli fazi preterapie, poté
jsme vyhodnotili testovou baterii. Vytvofili jsme muzikoterapeuticky plan. Rozvrhli jsme si
strukturu setkani. Déle jsme zde popsali popis a prub¢h vsech deseti setkani. Po ukonceni terapie
nasledovala postterapie, tedy vyhodnoceni testové baterie, vyhodnoceni vysledkil vstupni a vystupni

diagnostiky a vyhodnoceni stanovenych cilti po ukonceni terapie.

6.1 Preterapie

Preterapie je faze piipravy, v niz jsme se seznamili s dilezitou dokumentaci klientd,
prostudovali jsme osobni kartu klientek, zajimali jsme se rodinnou a socialni anamnézu, zjistili jsme
divod pro umisténi do zdejSiho zafizeni. Doplnili jsme vSechny potfebné informace ohledné klient
po rozhovorech se socidlnimi pracovniky, aktivizacnimi pracovniky a oSetfujicim personalem.
V této fazi jsme s klienty vykonali test na pamét’ a pozornost. Po jeho vyhodnoceni sestavili
muzikoterapeuticky plan a vytvofili seznam vhodnych muzikoterapeutickych cviceni. Spolecné
s aktiviza¢ni pracovnici jsme navstivili mistnost vhodnou pro muzikoterapeuticka setkani. Ptipravili

jsme si hudebni nastroje a potfebné pomitcky.

Klientka EF - kazuistika:

Klientce je 76 let, do Domova pro seniory byla pfijata pfed ctyfmi lety. Pochazi z dvojcat,
celkem méla 2 sourozence. Absolvovala gymnazium a pracovala jako administrativni pracovnice.
Vdévala se v 21 letech, ma 3 déti. Klientka je v péci neurologa a revmatologa, zotavila se ze
zlomeniny kréku. Klientka je bez diety. Po covidu se zhorSila samostatnost, po n¢kolika padech se
jiz béla byt v domécim prostiedi. Na vlastni zadost byla pted 4 lety umisténa v Domov¢ pro seniory.
V sebeobsluznych ¢innostech pani EF dopomaha pecujici personal. Pii chiizi pouziva francouzské
hole nebo nizké choditko. Pravideln¢ udrzuje kontakt s rodinou. Klientka rada cte, lusti kiiZzovky,
zajima se o historii, pamatky, nav§tévuje dilnu a vati ve spolecné kuchyiice. Je velmi pratelska a

spolecenska, ticastni se nabizenych aktivit a kulturnich akci.

Klientka LN — kazuistika:

Klientce je 82 let, v Domové pro seniory je umisténa tfi roky. Ma jednoho sourozence —
dvojce. Vzdélani pro ni nebylo dostupné. Pracovala jako Svadlena v tovarné na odévy. Vdavala se
v 25 letech, ma 2 déti. V sebeobsluznych ¢innostech ji dopomaha pecujici personal. Pro podporu
chiize vyuziva nizké choditko. Je bez diety, pln¢ orientovand, nosi bryle na cteni, sluch ma
v poradku. Pani LN se rada Gcastni kulturnich akci, je spolecenska, avSak pfili§ se neprojevuje, ani

neprosazuje svlj nazor. Rada lusti, sleduje televizi, uCastni se skupinovych cviceni, vystoupeni,
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prednédsek. Navstévuje knihovnu, dilnu, spole¢nou kuchynku, jezdi na rotopedu. Kdyz se jeji
sobéstac¢nost v domacim prostfedi zhorSila, pfala si zit v bezbariérovém prostfedi, kde by m¢éla

svobodu pohybu. Proto byla umisténa pied 2 lety do Domova pro seniory.

Klientka JD — kazuistika:

Klientce je 92 let, do Domova pro seniory byla umisténa pted rokem. Pochazi z velké rodiny,
doma méla 10 sourozencl. Neméla moznost se vyucit, ale navstévovala rizné kurzy. Pracovala ve
tkalcovné jako délnice. V sebeobsluznych cinnostech klientce dopomahd pecujici personal. Pro
podporu chilize pouziva nizké choditko. Klientku trapi bolesti zad, dolnich koncetin, ma omezenou
hybnost. Trpi syndromem neklidnych nohou, uziva léky. Ma problém s usindnim a spankem.
Dodrzuje zluénikovou dietu. Hufe slySi, pouzivéd inkontinen¢ni pomucky. Pani JD je velmi
komunikativni, rdda vypravi, hodné vzpomina na détstvi a na obdobi za valky a po valce. Aktivné
se ucastni akci poradanych Domovem pro seniory. Klientka si mélo véfi, vSe neguje, na pokoji si
nema s kym popovidat. Doma ¢astokrat spadla, zejména v noci. Pfi chiizi také hrozilo nebezpeci
pada — klientka je nejista v kolenou pii chlizi. Po smrti manzela zila sama, méla tedy omezené

mnozstvi socialnich kontaktd. To bylo divodem pro umisténi do Domova pro seniory.

Klientka ML — kazuistika:

Klientce je 95 let, do Domova pro seniory byla pfijata pfed rokem, nebot ji zdravotni stav
neumoznoval pobyt v domdcim prostiedi. Vyrtstala jako jedinacek, absolvovala stfedni Skolu
Sperkatského prumyslu, pracovala jako navrharka sklenéné bizuterie. Vdavala se ve 23 letech, ma 2
déti. Léci se se zluCovymi kameny, ma diabetickou a Zzlu¢nikovou dietu. V sebeobsluznych
¢innostech pani ML dopomahé personal. Z kompenzac¢nich pomiicek pouziva nizké choditko,
sluchadlo, bryle pouze na ¢teni. Klientka je velmi spolecenska, komunikativni, i kdyz ma zhorSeny
sluch. Je dobfe orientovand, dokéaze vyjadiit vlastni nazor. Rada vita riizné aktivity, které potrada
Domov pro seniory. Nejradéji travi svlij volny ¢as na zahrad€. Rodina ji pravidelné navstévuje.

Klientka se hiife srovndva s pobytem v Domové seniord, je velice fixovana na své pivodni bydliste.

Klientka JT — kazuistika:

Klientce je 79 let, do Domova pro seniory byla piijata pfed rokem, nebot’ jiz nezvladala péci o
domadcnost a velkym rizikem pro ni byly opakujici se pady. Pani JT pochazi ze 4 déti, ma zakladni

vzdélani a vzdélani si doplnila potiebnymi kurzy. Pracovala jako délnice v provozni diln€ na vyrobu
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obuvi. Vdavala se ve 20 letech, ma 2 déti. Klientka je po né€kolika operacich dolnich koncetin, trpi

bércovymi viedy, ma lehce zhorSeny zrak. V sebeobsluznych c¢innostech ji dopoméha personal.

Z kompenzacnich pomicek pouziva nizké choditko a na del$i vzdéalenost invalidni vozik. Je dobie

orientovana, ma zajem o knihy, vafeni a peCeni v kuchynce. Klientka je velmi komunikativni,

v disledku omezeni pohybu je dobr¢ ji zatadit do spolecnych aktivit.

6.1.1 Vyhodnoceni testové baterie pred zahajenim terapie

1)

2)

3)

4)

5)

Dne 13. 2. 2025 jsme podle pokynl psycholozky skazdym klientem vypracovali
standardizovany test kognitivnich funkci MMSE. Test kognitivnich funkci je zaméfen
na celkovy obraz kognitivnich funkci (orientace ¢asem a mistem, pamét’, pozornost a
pocitani, kratkodoba pamét’ - vybavnost, fe¢ a komunikace, konstrukéni schopnosti). Pro
nas vyzkum jsme ve vyhodnoceni porovnavali pamét, kratkodobou pamét’ — vybavnost a
pozornost. Vysledky testll jsme zaznamenali do grafli. Vyhodnoceni vysledkdi nam
ovéfila psycholozka soukromé praxe Mgr. Lebduskovéa z Chrudimi. (Cestné prohlasent,
viz Ptiloha ¢.).

Sestavili jsme Dotaznik pro pecujici persondl, ktery nam odpovédél na otazky ohledné
kognitivnich funkci, sluchového vnimani, mobility, aktivity ve volném case a osobni
pohody u klientl. Tento dotaznik s 10 otdzkami vyplnily dne 13. 2. 2025 aktivizacni a
socialni pracovnice. I kdyZ se tento vyzkum tyka v prvé fad€ pozornosti, paméti a osobni
pohody seniorti, zajimalo nas vyhodnoceni dalSich souvisejicich oblasti. Vyhodnoceni
jsme nasledné zpracovali do tabulek. (Dotaznik pro pecujici personal, viz Ptiloha €. ).
Absolvovali rezhovory s oSetfujicim lékafem, aktivizaéni pracovnici a socialni
pracovnici Domova pro seniory o vhodnosti a ditvodu zarazeni klientit do planované
terapie. Rozhovory nam dopomohly k ovéteni spravného vybéru klientt.

Dne 20. 2. 2025 jsme s kazdym klientem vykonali test pro vstupni diagnostiku se
zaméienim pozornost a pamét’. Klienti dostali za ukol vytleskat po terapeutovi
pfedvedeny rytmus a zopakovat ve spravném poiadi Ctyfi po sob¢ jdouci tony na
jazyckovém bubnu. Test jsme vyhodnotili pomoci submodelu 2U dle Benickové a
vyhodnoceni zaznamenali do tabulek.

Vypracovali jsme Dotaznik osobni pohody pro kazdého klienta. V dotazniku nam
klienti odpovidali na 10 riznych otazek. Otazky jsme sméfovali k vyuziti volného Casu
klienta, spokojenosti v zafizeni, zajimali jsme se o klientliv vztah k hudbé. Dotaznik
jsme vyplnili dne 20. 2. 2025 s kazdym klientem zvlast’ v klidu a soukromi na pokoji
klienta. Tento dotaznik jsme nevyhodnocovali do tabulek ani grafii, poslouzil ndm ve

vyzkumu pro doplnéni informaci a celkového aktualniho stavu klienta pted zahjenim
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intervence. (Dotaznik osobni pohody, viz Ptiloha ¢. ).

Klientka EF

Graf ¢.1: Vyhodnoceni vstupniho testu kognitivnich funkci MMSE u klientky EF, 76 let
Klientka: EF, 76 let

Datum testovani:13.2.2025

Administrator: Bohumila Frankova

Vyhodnoceni vstupniho testu MMSE p. EF
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Orientace Pamét Pozornost a Kratkodoba Red a komunikace  Konstrukéni
pocitani pamét schopnosti

H Splnéno M Nesplnéno

Vyhodnoceni testu kognitivnich funkci MMSE

PAMET — klientka ziskala 3 body z moznych 3 bodi

KRATKODOBA PAMET - klientka ziskala 3 body z moznych 3 bodii

POZORNOST - klientka ziskala 1 bod z moznych 5 boda

Celkové bodové skore testu kognitivnich funkci je 24 bodii — nachazi se v pasmu 10 — 24 boda
(lehky stupent demence).
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Vyhodnoceni kontrolniho cvi¢eni dle submodelu 2U

Tabulka ¢. 1 — Vstupni diagnostika u klientky EF dle submodelu 2U

Sledované oblasti: navazani komunikace, pochopeni tkolu, pozornost, pamét’

UKOL

USPECH

CASTECNY USPECH

NEUSPECH

Navazani komunikace

Komunikace byla
navazana bez problémd.

Pochopeni tkolu Klientka kol  ihned
pochopila.
Zopakovani po sob¢ 4 Klientka splnila ukol az na
jdoucich téni na druhy pokus.
jazyckovém bubnu
Zopakovani jednoduchého | Bylo ispésné.
rytmu vytleskdnim
Pozornost Klientka se soustiedila
vyborné.
Pamét Klientka si pamatovala

¢ast cviceni.

Vyhodnoceni dotazniku pro pecujici personal
Kazdy klient mohl dosahnout u kazdé otdzky nejvysSe 5 bodi. PeCujici personal sledované oblasti

vyhodnotil takto:

Tabulka €. 2 — Vstupni vysledek Dotazniku pro pecujici personal u klientky EF
Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét’, pozornost, osobni pohoda
Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném case

Sledovana oblast

Pocet bodu
pred intervenci

Dlouhodobé pamét

Kratkodoba pamét

Pozornost

Osobni pohoda

Sluchové vnimani

Mobilita

Aktivita ve volném
Case

BRI E I E S A )

Klientka LN

Graf ¢. 2 : Vyhodnoceni vstupniho testu kognitivnich funkci MMSE

Klientka: LN, 82 let

Datum testovani: 13.2.2025
Administrator; Bohumila Frankova
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Vyhodnoceni vstupniho testu MMSE p. LN

12
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Orientace

Pamét

Pozornost a
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pamét

H Splnéno M Nesplnéno

Vyhodnoceni testu kognitivnich funkci MMSE

PAMET — klientka ziskala 3 body z moznych 3 bodii
KRATKODOBA PAMET — klientka ziskala 2 body z moznych 3 bodi
POZORNOST - klientka ziskala 1 bod z moznych 5 boda

Celkové bodové skore testu kognitivnich funkci je 21 bodii — nachazi se v pasmu 10 — 24 boda

(lehky stupeit demence).

Vyhodnoceni kontrolniho cvi¢eni dle submodelu 2U

Tabulka ¢. 3 — Vstupni diagnostika u klientky LN dle submodelu 2U
Sledované oblasti: navdzani komunikace, pochopeni tkolu, pozornost, pamét

Konstruk¢ni
schopnosti

UKOL

USPECH

CASTECNY USPECH

NEUSPECH

Navazani komunikace

Komunikace byla
navazana bez problémd.

Pochopeni tikolu

Klientka kol  ihned
pochopila.

Zopakovani po sob¢ 4
jdoucich tont na
jazyckovém bubnu

Klientka splnila zacatek
cviceni.

Zopakovani jednoduchého

Klientka vytleskala rytmus

rytmu vytleskdnim bez chyby.
Pozornost Klientka se soustfedila
vyborné.
Pamét Klientka si pamatovala

¢ast cvicend.

Vyhodnoceni dotazniku pro pecujici personal
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Kazdy klient mohl dosahnout u kazdé otazky nejvyse 5 bodu. Pecujici personal sledované oblasti
vyhodnotil u klientky LN takto:

Tabulka ¢. 4 — Vstupni vysledek Dotazniku pro pecujici persondl u klientky LN
Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét, pozornost, osobni pohoda
Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném case

Sledovana oblast Pocet bodit
pred intervenci

Dlouhodoba pamét 4
Kratkodoba pamét 5
Pozornost 5
Osobni pohoda 4
Sluchové vnimani 4
Mobilita 4
Aktivita ve volném 4

Case

Klientka JD

Graf ¢. 3: Vyhodnoceni vstupniho testu kognitivnich funkci MMSE
Klientka: JD, 92 let

Datum testovani: 13.2.2025

Administrator: Bohumila Frankova

Vyhodnoceni vstupniho testu MMSE p. JD
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Vyhodnoceni testu kognitivnich funkci MMSE

PAMET — klientka ziskala 3 body z moznych 3 bodii
KRATKODOBA PAMET — klientka ziskala 2 body z moznych 3 bodii
POZORNOST - klientka ziskala 1 bod z moznych 5 boda
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Celkoveé bodové skore testu kognitivnich funkci je 19 bodii — nachazi se v pdsmu 10 — 24 boda
(lehky stupent demence).

Vyhodnoceni kontrolniho cvic¢eni dle submodelu 2U

Tabulka ¢&. 5 — Vstupni diagnostika u klientky JD dle submodelu 2U
Sledované oblasti: navdzani komunikace, pochopeni ukolu, pozornost, pamét’

UKOL

USPECH

CASTECNY USPECH

NEUSPECH

Navazani komunikace

Komunikace byla
navazana bez problémd.

Pochopeni tikolu

Klientka ukol pochopila.

Zopakovani po sob¢ 4
jdoucich toni na
jazyckovém bubnu

Klientka zahrala pokazdé
vice tont.

Zopakovani jednoduchého
rytmu vytleskdnim

Klientka splnila ukol na
tieti pokus.

Pozornost Klientka byla neklidna,
méla stale spoustu otazek,
ktery ji odvadély od
tématu.
Pamét Klientka  si  nemohla

cviéeni zapamatovat.

Vyhodnoceni dotazniku pro pecujici personal

Kazdy klient mohl dosahnout u kazdé otdzky nejvySe 5 bodii. Pecujici personal sledované oblasti

vyhodnotil u klientky JD takto:

Tabulka €. 6 — Vstupni vysledek Dotazniku pro pecujici personal u klientky JD
Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét’, pozornost, osobni pohoda
Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném ¢ase

Sledovana oblast

Pocet bodu
pred intervenci

Dlouhodobé pamét

4

Kratkodoba pamét’

Pozornost

Osobni pohoda

Sluchové vnimani

Mobilita

Aktivita ve volném
Case

I AN N JUV) AN N

Klientka ML

Graf ¢.4: Vyhodnoceni vstupniho testu kognitivnich funkci MMSE

Klientka: ML, 95 let

Datum testovani: 13.2.2025
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Administrator: Bohumila Frankova

Vyhodnoceni vstupniho testu MMSE p. ML
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Vyhodnoceni testu kognitivnich funkeci MMSE

PAMET — klientka ziskala 3 body z moznych 3 bodi

KRATKODOBA PAMET — klientka ziskala 1 bod z moznych 3 bod

POZORNOST - klientka ziskala 3 body z moznych 5 bodi

Celkové bodové skore testu kognitivnich funkei je 20 bodl — nachéazi se v pasmu 10 — 24 bodl
(lehky stupeii demence).

Vyhodnoceni kontrolniho cvi¢eni dle submodelu 2U

Tabulka €. 7 — Vstupni diagnostika u klientky ML dle submodelu 2U
Sledované oblasti: navazani komunikace, pochopeni ukolu, pozornost, pamét’

UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Navazani komunikace Komunikace byla
navazana bez problémi.
Pochopeni tkolu Klientka  ukol  ihned
pochopila.
Zopakovani po sob¢ 4 Klientka splnila ukol az na
jdoucich toni na druhy pokus.

jazyckovém bubnu

Zopakovani jednoduchého | Bylo Gspésné.
rytmu vytleskdnim

Pozornost Klientka se soustfedila
vyborné.

Pamét’ Klientka si pamatovala
nejlépe 1. ¢ast cviceni.

Vyhodnoceni dotazniku pro pecujici personal
Kazdy klient mohl dosahnout u kazdé otazky nejvyse 5 bodu. Pecujici personal sledované oblasti
vyhodnotil u klientky ML takto:

Tabulka ¢. 8 — Vstupni vysledek Dotazniku pro pecujici personal u klientky ML




Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét, pozornost, osobni pohoda
Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném case

Sledovana oblast Pocet bodi
pred intervenci
Dlouhodobé pamét 4
Kratkodoba pamét 3
Pozornost 4
Osobni pohoda 3
Sluchové vnimani 3
Mobilita 4
Aktivita ve volném 4

Case

Klientka JT

Graf ¢.5: Vyhodnoceni vstupniho testu kognitivnich funkeci MMSE
Klientka: JT, 79 let

Datum testovani: 13.2.2025

Administrator: Bohumila Frankova

Vyhodnoceni vstupniho testu MMSE p. JT

12

Y T

8

6

4

2 . .

0 L
Orientace Pamét Pozornost a Kratkodobd Rec¢ a komunikace  Konstrukéni

pocitani pamét schopnosti

M Splnéno M Nesplnéno

Vyhodnoceni testu kognitivnich funkci MMSE

PAMET — klientka ziskala 3 body z moznych 3 bodi

KRATKODOBA PAMET - klientka ziskala 2 body z moznych 3 bodii

POZORNOST - klientka ziskala 1 z 5 moznych bodu

Celkové bodové skore testu kognitivnich funkci je 23 bodii — nachazi se v pasmu 10 — 24 boda
(lehky stupent demence).
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Vyhodnoceni kontrolniho cvi¢eni dle submodelu 2U

Tabulka ¢. 9 — Vstupni diagnostika u klientky JT dle submodelu 2U
Sledované oblasti: navazani komunikace, pochopeni tkolu, pozornost, pamét’

UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Navazani komunikace Komunikace byla
navazana bez problémd.
Pochopeni tkolu Klientka kol  ihned
pochopila.
Zopakovani po sob¢ 4 Klientka splnila ukol az na
jdoucich téni na druhy pokus.

jazyckovém bubnu

Zopakovani jednoduchého | Klientka rytmus uspé$né

rytmu vytleskdnim zopakovala.
Pozornost Klientka se soustiedila
dobte.
Pamét Klientka si pamatovala

¢ast cviceni.

Vyhodnoceni dotazniku pro pecujici personal
Kazdy klient mohl dosahnout u kazdé otdzky nejvysSe 5 bodi. Pecujici personal sledované oblasti
vyhodnotil u klientky JT takto:

Tabulka €. 10 — Vstupni vysledek Dotazniku pro pecujici personal u klientky JT
Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét’, pozornost, osobni pohoda
Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném case

Sledovana oblast Pocet bodu
pred intervenci

Dlouhodobé pamét 4
Kratkodoba pamét 4
Pozornost 4
Osobni pohoda 4
Sluchové vnimani 4
Mobilita 3
Aktivita ve volném 4

Case

6.1.2 Muzikoterapeuticky plan

Terapeuticky plan jsme vedli od pocatku az po konec posledni terapie. Obsahuje vSechny
dialezité informace — dokumentace, indikace a kontraindikace, stanovené muzikoterapeutické cile,

muzikoterapeutickou strategii, seznam muzikoterapeutickych cviceni, Casovy plan a prostiedky.

e Dokumentace

OSetfujici persondl nam umoznil prostudovat osobni kartu klientti, dal$i informace ohledné
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zdravotniho stavu, rodinné anamnézy, divodu umisténi, jsme ziskali od socidlnich pracovnic,
aktivizacnich pracovnic, oSetfujiciho persondlu a také z rozhovori s klientkami. Na zdkladé téchto
podkladt jsme vypracovali kazuistiku kazdého klienta, kterd byla potfebnd pro stanoveni cili a

sestaveni muzikoterapeutického planu.

e Indikace a kontraindikace

Pti sestavovani muzikoterapeutického planu a vybéru konkrétnich cviceni jsme museli
reflektovat indikace, tzn. vhodnost vybiranych aktivit a kontraindikace, tzn. nevhodnost ¢i
nemoznost pouziti urcitych aktivit (s pfihlédnutim k celkovému zdravotnimu stavu klienta, k mozné
medikaci, k vysokému véku, fyzickému omezeni — vSichni klienti pouzivaji k chiizi kompenzacni

pomicky).

e Muzikoterapeutické cile

Pti tvorbé muzikoterapeutického planu jsme se zaméfili na efektivnost vybranych cviceni.
Muzikoterapeutické cile pro nase klienty zohlediiuji predevsim jejich aktualni zdravotni a dusevni
stav, jejich vlastni moZnosti a poteby. Vzhledem k charakteru vyzkumného souboru a délce naseho
projektu (10 planovanych setkani v obdobi 3 mésicll) jsme si stanovili cile kratkodobé a

sttednédobé. Dlouhodoby cil jsme si z divodu casového omezeni neurcili.

Kratkodoby cil:

- navazat s klienty vztah a vytvofit pro né bezpecné prostredi plné davéry.

Stiednédoby cil a taktéz hlavni cil: pomoci muzikoterapie podpofit kognitivni funkce u seniorti se
snizenou mobilitou:

- zlep$it pozornost

- podpoftit paméet’

- vylepsit osobni pohodu

Vedlejsi cile:
- pomoci muzikoterapie probudit ¢i podpofit zdjem o hudbu

- za€lenit hudbu do bézného zivota senioru

e Muzikoterapeuticka strategie

Modely
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- pfi plénovéni, mapovani a hodnoceni konkrétniho cviceni a techniky jsme pouzili

muzikoterapeuticky submodel 2U: ukol — Gispéch.

Metody — zpuisob prace s klienty
- pro hlavni ¢ast muzikoterapeutického setkani jsme zafadili aktivni formu muzikoterapie s
technikami hudebni improvizace s pouzitim hudebnich nastroji a zpévu, hudebni interpretace na

hudebni néstroje a pomoci zpévu a dale pasivni formu muzikoterapie - poslech hudby a relaxaci.

Techniky
- pii muzikoterapeutickych cvi€enich jsme vyuzili techniku zrcadleni, imitace, rytmického kotvent,

rozhovoru — dialogu na hudebni néstroje, hru na télo.

¢ Forma muzikoterapeutickych setkani

Vzhledem k poctu klientli jsme se rozhodli pro skupinovou formu muzikoterapie. Z rozhovoru s
aktivizacni pracovnici rovnéz vyplynulo, Ze dani klienti vyhleddvaji spolecné kulturni aktivity s
ostatnimi klienty, maji radi spolecna setkdvani. Zde maji moznost sdilet sva témata, radosti, oslavy,

spolecné se stravovat a podilet se na spolecenském zivot¢ Domova pro seniory.

e Seznam praktickych cviceni:

- Poslech skladby Par havranich copankt - relaxace

- Zpivany rozhovor — improvizace ve dvou

- Opakovani rytmu — hra na télo

- Hrajeme na kalimbu - improvizace

- Poslech improvizované skladby na tubalofon - relaxace
- Zpivame jednotlivé hlasky (zvite)

- Tleskéani v kruhu

-Hra na tubalofon - improvizace

- Poznej lidovou pisen

-Zména tempa ve zpévu - interpretace

- Hra na dfevénou Zabu — improvizace
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- Hrajeme na ukulele — improvizace

- Poslech pisné Skoda lasky — relaxace

- Dopliiujeme slova pisné€ + rytmizace

- Vytvor si sviij ton

- Dialog u klaviru — improvizace

- Poslech improvizované skladby na jazyc¢. buben a spontanni zapojeni hlasu — relaxace
- Podédvame si djembe

- Pohybova hra s fikadlem Hlava, ramena, kolena, palce
- Pfeddvame si ocean drum

- Opakovéani zpivané melodie

- Zména tempa pii bubnovani

- Zpivany akord

- Opakovani tonli na jazyckovy buben

- Poslech improvizované skladby na klavesy — relaxace
- Zpév lidové pisné + hra na t¢lo + pohyb

- Dialog ve dvou na jazyckovy buben

- Doprovod’ kytaru na rytmicky nastroj

- Poznej pisen

- Pisnickova skladacka

- Hleddme pisnic¢ku podle slova

- Hrajeme na kytaru

- Jarni slunce — interpretace zpivané pisné

- Improvizace na oblibeny hudebni néstroj

- Barvy hudby — ztvarnéni proZitku kresbou

e (Casovy harmonogram

Nas ptivodni zdmér zahdjit vyzkum jiz v lednu 2025, se z divodu omezeni skupinovych aktivit
v daném zafizeni kvili Sifeni respiracnich onemocnéni pfesunul aZ na druhou polovinu Unora. Proto
jsme nekolikrat misto zamysleného jednoho setkani v tydnu (Ctvrtek), uskutecnili dvé setkdni za
tyden (atery, ¢tvrtek). Délka jednoho setkani byla ptiblizn€ 45 minut. Naplanovali jsme celkem 10
muzikoterapeutickych setkdni. Zde je nd§ harmonogram od 20. Uinora do 8. dubna 2025: 20.2.,
27.2.,6.3.,11.3.,13.3,,20.3.,27.3., 1.4.,3.4,, 8.4.2025.

o Prostiedky, pomiicky
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Domov pro seniory nam umoznil pracovat v nové vybavené kulturni mistnosti, ktera je velmi
pfijemn¢ zafizend, prostornd, Uitulnd a plnd kvétin. Je zde dostatek svétla ze vSech stran a moznost

vétrani.

Pro praci jsme vyuzili melodické nastroje (sopranova a altova zobcové flétna, kytara,
klavesy), doprovodné hudebni nastroje (kytara, ukulele, klavesy), rytmické hudebni nastroje, Orffuv
instrumentaf, muzikoterapeutické hudebni nastroje (kalimba, djembe, chimes, ocelovy jazyckovy
buben, tubalofon, destova hilil, motsky buben), karticky s textem pisni, kanceldisky papir, pastelky,
voskovky a fixy.

Velkym pomocnikem nam byla Ceskd lidova pisent. Vyuzili jsme dobré znalosti lidovych
pisni. Tohoto faktoru jsme si vS§imli jiZz pfed zahajenim muzikoterapeutickych sezeni. ,, Forma
lidové pisné v jakékoli modifikaci souvisi s duSevnim prozivanim celého ¢lovéka a jeho vysSich
principt. Kdo casto zpivd lidové pisné, setkavd se nejen s paméti naroda, ale také se silami
vlastniho srdce. KdyZ mame néco radi, citime se v tom Stastni a harmonizujeme se.”.....“Proto

lidova pisen, zvlasté v dnesni dobé, jiz neoddiskutovatelné patii do terapie.* (Krcek, 2008, s. 97).

»Pod oznaCenim pisent rozumime krat$i skladbu pro solovy hlas, ptipadné s doprovodem,
vytvofenou na text, ktery je obvykle verSové a stroficky védzany. Nevycerpatelnou pokladnici
melodickych napadii pfedstavuje oblast lidovych pisni. Na naSem tizemi ma lidova hudebni kultura
slovansky charakter, jehoz hlavnimi rysy jsou viela metodika, temperamentni projev a jednoduchy
vyraz.” (Herden J., Jenckové E., Kolar J., 1992, s. 26).

6.1.3 Struktura setkani

Uvod, uvodni reflexe, rozehrati

Jedna se o pocatecni fazi muzikoterapeutického setkdni. S klienty se pozdravime, pfivitdme,
pokud jde o GipIn& prvni sezeni, je nutné se navzajem predstavit. Uvodni reflexi zafazujeme z toho
davodu, abychom zjistili, jak se klienti citi, jakou maji naladu. Mohou nam sdélit, co vSechno
prozili od naseho posledniho setkdni a co ocekavaji od nadchdzejiciho muzikoterapeutického

sezeni. V uvodni fazi se také miizeme rozehtat pisnickou, poslechem, zpévem nebo zapojit pohyb.

Tato faze trva ptiblizn¢€ 5 - 10 minut.

Hlavni Cast
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V této ¢asti provadime hlavni ¢innost, vybranou v zavislosti na stanovenych cilech. Budeme s
klienty procviovat udrzeni pozornosti, trénovat paméet, pokusime se piispét ke zlepSeni kvality
jejich osobniho zivota. Pracujeme zde s melodickymi a rytmickymi nastroji, se zpévem, hrou na

télo, s rytmizaci pisni, fikadel, s lidovou pisni.
Tato faze je nejdelsi a trva priblizn€ 20 minut.

Relaxaéni cviéeni

o) 24

prabéhu terapie — naptiklad hned na zacatku, kdyz vidime, Ze je tieba uvolnéni, odpocinek nebo

zklidnéni.
Tato faze trva ptiblizn€ 5 - 10 minut.

Zavérecna reflexe

Zavérecna reflexe uzavird celé setkani. Zhodnoti se pfi ni pribeh spole¢ného setkani, zjistime,

zda se klientiim aktivity libily, klienti hovofi o svych pocitech.

Tato faze trva pfiblizn€ 10 minut.

6.2 Popis a priabéh setkani

1. setkani, dne 20. 2. 2025

Piitomni klienti:

EF, LN, JD, ML, JT

Prvni muzikoterapeutick¢ setkani s klienty bylo velmi dtlezit¢é pro tuspéSnost celého
muzikoterapeutického procesu. Nasim cilem bylo navéazani kontaktu, vzajemné seznameni s klienty
a ziskani jejich divéry. Méli jsme k dispozici Gtulné prostiedi kulturni mistnosti, coz jisté podpotilo
pfijemnou atmosféru setkani. Nejprve jsme si pfipravili mistnost, abychom mohli klienty, ktefi

budou pfivezeni na vozicku nebo ptijdou s oporou nizkého choditka, pohodIné usadit do kiesel a
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vytvofit kruh.

Hlavni cil: navazani kontaktu s klienty, ziskdni davéry klientli, trénink pozornosti a paméti,

sluchové percepce

Zaznam prubéhu setkani:

Zeny pfichazely postupné. Jako prvni se v mistnosti objevila pani EF s pfatelskym usmévem.
Opirala se o choditko, pozdravily jsme se a hned se posadila. Vzapéti ptfisla pani LN, usadila se
vedle pani LN a zaptedly spolu hovor. Mezitim do mistnosti aktiviza¢ni pracovnice dovedla dalsi
klientku — pani JD. Pani JD se optala, kam se ma usadit a zdravila ostatni kolegyné&, pry si rada
popovida, jenze na pokoji nemd s kym. Povédéla mi, Ze je tu rada, ale Ze vlastné€ nevi, co tu bude
délat, protoZe nic neumi a nikdy na nic nehrala. Potom pfisly dalsi Zeny s doprovodem. Pani ML si
nasla tiSe misto ve sméru kruhu, ¢ekala, co se bude naplni setkani. Pani JT pfijela na vozicku
s usmévem, pry ji moc boli nohy, ale je rada, Zze se mize nékam podivat.

Kdyz se vSechny zeny usadily, jesté jednou jsem se jim ptedstavila a vysvétlila jim, co bude
naplni nasich setkani, co je to muzikoterapie a k ¢emu se pouziva, ptedstavila jsem jim nas vyzkum
a vysvétlila vyznam muzikoterapeutickych cvic¢eni. Ujistila jsem je, Ze aktivity nebude nikdo
hodnotit ani znamkovat, ¢ast je naprosto dobrovolna. Domluvily jsme se, zZe budeme trénovat

hlavné pamét’ a pozornost. Poprosila jsem zeny o spolupraci a vysvétlila pravidla skupiny.

Uvodni cvi¢eni: Poslech skladby

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s.r.0., Olomouc

Cil: vzajemné naladéni terapeuta a klientil, podpora soustfedéni, sluchova percepce
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: potize se zklidnénim, soustiedénim, uvolnénim

Kontraindikace: zadné

Pomiicky: altova flétna

Postup: Terapeut vybidne klienty, at’ se pohodIné usadi, soustfedi se na sviij pravidelny dech a na
poslech. Terapeut zahraje skladbu ,,Par havranich copanki®.

Prubéh: Zacala jsem hrat na flétnu pisen a Zeny poslouchaly. Po par taktech si zacaly uvédomovat,
Ze pisen znaji. Prvni se brumendem ptidala pani EF, hned potom pani JD a pani JT. Pani ML ma
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trochu oslabeny sluch, zatim se neptidala. Kdyz jsem pisent dohréla, zacaly jsme s Zenami

diskutovat o tom, zda pisen znaji, odkud ji znaji, ptipadné jestli si vzpomenou na autora nebo jejiho

interpreta. Musela jsem trochu napovidat, nejprve jsem vypravéla o origindlu a potom zamifila

k nam do Cech, kde ji nazpival K. Gott. V tu chvili uZ si zeny vzpomnély. Nagim tikolem tedy bylo

pfipomenout si slova. Vyzvala jsem klientky, aby v kruhu jedna po druhé fekly kousek textu. To se

nam nedaftilo, proto jsme kol zkusily splnit spole¢né a text prvni sloky jsme recitovaly vSechny

pomalu a nahlas. Klientky byly rady, Ze se jim kol podafil.

Tabulka ¢. 11 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta EF
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Navazani komunikace Komunikace navazana bez
problému.

Pochopeni ukolu Ukol byl jasny hned na

zacCatku

Zapojeni do ¢innosti Klientka se té8ila na
aktivity.

Vnimani hudby Klientka poslouchala se
zajmem.

Soustiedéni Klientka se soustfedila
vyborné.

Uvolnéni Klientka se citila pi{jemné

a bezpecne.

Tabulka ¢. 12— Zaznamovéa dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta LN
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Navazani komunikace Doslo k navazani
komunikace.

Pochopeni tkolu

Klientka pochopila tikol.

Zapojeni do ¢innosti

Klientka se zapojila.

Vnimani hudby Klientka hudbu vnimala
dobre.

Soustiedéni ANO

Uvolnéni Klientka ma rada poslech
hudby.

Tabulka ¢. 13— Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JD

UKOL

USPECH

CASTECNY USPECH

NEUSPECH

Navazani komunikace

Komunikaci jsme navazali
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hned.

Pochopeni ukolu

Klientka pochopila zadani.

Zapojeni do ¢innosti

Klientka se zapojila, po
chvili piseil poznala.

Vnimani hudby ANO

Soustiedéni Klientka se soustfedila
velmi dobre.

Uvolnéni Uvolnéni bylo patrné,

zvlast’ ve srovnani
s pocatecni obavou
z ¢innosti.

Tabulka €. 14 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta ML
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Navazani komunikace ANO
Pochopeni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Vnimani hudby ANO
Soustiedéni ANO
Uvolnéni ANO

Tabulka ¢. 15 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JT
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Navazani komunikace ANO
Pochopeni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Vnimani hudby ANO
Soustiedéni ANO
Uvolnéni ANO

Hlavni ¢ast - cviceni: Zpivany rozhovor

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s.r.o., Olomouc

Cil: podpora mysleni, soustfedéni, sluchové percepce a viile

Cilova skupina: seniofi




Forma: skupinova
Indikace: geriatricti pacienti, demence, kognitivni poruchy, stav po CMP
Kontraindikace: zadné

Pomitcky: tamburina

Postup: Skupina sedi v kruhu. Terapeut pfistoupi k prvnimu klientovi a optéd se ho zpévem, napi:
»Ja jsem Jana. Jak se mas?* nebo ,,Jak se vam dnes dafi?* a klient odpovida jednoduchou zpivanou
odpovédi. Terapeut i klient se doprovazi tamburinou, kterd kopiruje rytmus jejich zpévu.

Pribéh: Klientky byly po tvodnim poslechu zvédavé, co bude dal. Vzala jsem do ruky tamburinu a
vysvétlila jsem jim, Ze budeme spolu s kazdou klientkou hovofit pomoci zpévu. Byly malinko
prekvapené. Klientka JT ale ihned zareagovala na milj pozdrav a otazku a zazpivala: ,,Dobry den, ja
jsem J...a jsem tady rada.”“ K tomu se snazila do rytmu kazdou slabiku textu vybubnovat na
tamburinu. To byl velmi slibny zacatek. Pristoupila jsem k pani ML a zkusila s ni navazat rozhovor.
Rekla mi, Ze neslysi p#ili§ dobfe. Zpivala jsem tedy nahlas a ona hezky odpovédéla na mou otézku:
,Dobry den, jsme tu, tak si zazpivame.” a teprve potom piidala doprovod na tamburinu. Pani JD
zazpivala: ,,Nevim, co mam zpivat™ a zabubnovala rytmus. Potom dodala: ,,J4 nic neumim*. Slova
vSak zazpivala podle zadani a doplnila rytmem. Pani LN nejprve nevédéla, jak odpoveédét na mou
otazku, spis se bala zazpivat odpovéd’. Nakonec se osmélila a zazpivala: ,,Dobry den, jsem L.....",
nacez rychle vytukala rytmus a slovy ,,Tak to uz asi staci...“ predala tamburinu sousedce. Pani EF
se usmala a hned zacala zpivat, ani necekala na mou otdzku: ,,Ja jsem E....., zpivam rada, muziku

mam taky rada®. Na tamburinu pfitom hezky vybubnovala rytmus.

Tabulka ¢. 16 — Zdznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta ¢. EF

UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Navazani komunikace ANO
Navazani spoluprace ANO
Pochopeni tikolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Sousttedéni ANO
Sluchové percepce ANO
Klient dokéazal odpovedét ANO

Tabulka ¢. 17 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U
u klienta LN

UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Navazani komunikace ANO
Navéazani spoluprace ANO
Pochopeni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
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Soustiedéni ANO

Sluchova percepce ANO

Klient dok4zal odpovedét ANO

Tabulka ¢. 18 — Zdznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U
u klienta JD

UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Navazani komunikace ANO
Navazani spoluprace ANO
Pochopeni tikolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Soustiedéni ANO
Sluchova percepce ANO
Klient dokazal odpovédét ANO

Tabulka ¢. 19 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U
u klienta ML

UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Navazani komunikace ANO
Navazani spoluprace ANO
Pochopeni tikolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Soustiedéni ANO
Sluchova percepce ANO
Klient dokazal odpovedét ANO

Tabulka ¢. 20 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U
u klienta JT

UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Navazani komunikace ANO
Navazani spoluprace ANO
Pochopeni tkolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Soustfedéni ANO
Sluchova percepce ANO
Klient dokazal ANO
odpoveédét

Cviceni: Opakovani rytmu

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s.r.o., Olomouc

Cil: Posileni soustfedéni, pozornosti, paméti, podpora zrakového a sluchového vnimani, motoriky,

propojeni hemisfér
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Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: problémy s koncentraci, osoby po CMP a urazech mozku
Kontraindikace: omezeni hornich koncetin

Pomicky: zadné

Postup: Terapeut vytukava urcity rytmus a vSichni klienti najednou po ném rytmus opakuji.

Varianty:

- tleskani rukama

- tukani prsty na podlozku(stil, vozik)
- pleskani dlani do stehen

- pleskéni pravou rukou na levé rameno
- pleskéni levou rukou na pravé rameno

- dupéni rytmu nohama

Prubéh: Kdyz jsem klientky sezndmila s timto cvi¢enim, byly nadSené. Pani JD pravila, ze je to
dobie, ze se rozhybeme, protoze je zima a nemuzou ani ven na prochazku. Klientky ML by se uz
také podivala rada na slunicko. Doma méla velkou zahradu, péstovala zeleninu a tady pfes zimu jen
ji a spi. Také pani JT souhlasila, ze potfebuje pohyb, i kdyz je vétSinou na voziku. Stézovala si, ze
uz ji neslouzi nohy, jak by chtéla, ale ze se snazi i tak mit dobrou naladu. Zacala jsem tedy
vytleskavat rytmus a klientky po mne opakovaly. Nejprve tleskaly rukama, vytukavaly rytmus
btisSky prstl, potom pleskaly rukama do stehen, zapojily pravou ruku, kterd méla pleskat rytmus na
levé koleno a nakonec jsme ruce obratily a levou rukou jsme pleskaly rytmus na pravé koleno.
Vsem se vyjadieni rytmu libilo, také se vyborné dafilo. Pouze u pani JT jsem zaznamenala pouze
¢astecny uspéch v opakovani rytmu vytukavanim, pii pleskani pravou rukou na levé rameno a pti
dupani nohama do rytmu. Ob& nohy ma totiz zavazané a jeji nemoc ji brani ve vétSim pohybu.
Doporucila jsem ji, aby zkusila zvedat do rytmu pouze Spicky nohou nebo aby si pouze

pfedstavovala pohyb svych nohou v daném rytmu. Toto cviceni se tedy klientkam velmi libilo.

Tabulka €. 21 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U
u klienta EF

UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pameét Klientka si rytmus ihned
zapamatovala
Sluchové percepce ANO
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Opakovani rytmu ANO
tleskanim

Opakovani rytmu ANO
vytukavanim prsty

Pleskani rukou ANO
do stehen

Pleskani pravou rukou na ANO
levé rameno

Pleskani levou rukou ANO
na pravé rameno

Dupani nohama do rytmu ANO

Tabulka €. 22 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta LN

UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét ANO
Sluchové percepce ANO
Opakovani rytmu Klientka opakovala rytmus
tleskanim spravné
Opakovani rytmu Klientka zapojila jemnou
vytukavanim motoriku
Pleskani rukou ANO
do stehen
Pleskéani pravou rukou na ANO
levé rameno
Pleskani levou rukou ANO
na pravé rameno
Dupani nohama do rytmu ANO

Tabulka €. 23 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JD
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét ANO
Sluchova percepce ANO
Opakovani rytmu ANO
tleskanim
Opakovani rytmu ANO
vytukavanim
Pleskani rukou ANO
do stehen
Pleskani pravou rukou na ANO
levé rameno
Pleskani levou rukou ANO
na pravé rameno
Dupéni nohama do rytmu ANO
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Tabulka ¢. 24 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta ML
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni tkolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét’ ANO
Sluchové percepce ANO
Opakovani rytmu ANO
tleskanim
Opakovani rytmu ANO
vytukavanim
Pleskani rukou ANO
do stehen
Pleskani pravou rukou na ANO
levé rameno
Pleskani levou rukou ANO
na pravé rameno
Dupéni nohama do rytmu ANO

Tabulka ¢. 25 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JT
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét ANO
Sluchova percepce ANO
Opakovani rytmu ANO
tleskanim
Opakovani rytmu ANO
vytukavanim prsty
Pleskani rukou ANO
do stehen
Pleskani pravou rukou na ANO
levé rameno
Pleskani levou rukou ANO
na pravé rameno
Dupani nohama do rytmu ANO

Cviceni: Hrajeme na kalimbu - improvizace

Cil:  trénink soustfedéni, posileni sluchové percepce, trénink jemné motoriky, poznani nového
hudebniho néstroje, posileni sebevédomi

Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: seniofi, osoby po urazech mozku, rehabilitace po CMP, stres
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Kontraindikace: omezeni hybnosti hornich koncetin

Pomicky: kalimba

Postup: Terapeut seznami klienty s novym hudebnim nastrojem. Pfedvede, jakym zptisobem se na
kalimbu hraje. VSichni sedi v kruhu, kazdy z klientdi si kalimbu nejprve vyzkous$i. Nasleduje

improvizace jednoho klienta po druhém.

Priubéh:Nase klientky jeSté nikdy nevidély tento hudebni nastroj. Se zajmem poslouchaly, jak
kalimba zni a hned si chtély hru samy vyzkouSet. Prvni zacala JT. | kdyZ m4 klientka docela Siroké
prsty, rychle pfisla na to, jak zmacknout ocelovy platek, aby dobie znél. Jediné, co ji limitovalo,
byla bolest v ramenou. Hra ji pfesto potéSila. Pani ML se trochu bdla, prvni tony byly tedy nejisté a
skoro nebyly slySet. Povzbudila jsem ji, at’ pfida vice sily, a najednou zacala kalimba v jejich rukou
hezky znit. Na tvafi se objevil usmév. Pani EF klientku pochvélila. Kalimba putovala do rukou pani
JD. Bylo vidét, ze je na nastroj velmi zvédava, ale presto jej piijala se slovy: ,,JJ4 nevim, jestli to
bude znit. J4 jsem nechodila nikdy do hudebky. To za néas ne$lo.” Nejprve nevédéla, jak kalimbu
spravné uchopit. Zahrala jsem tedy kratkou melodii a klientce se podafilo vyloudit z néstroje
nékolik tond. Pani ML kolegyni uklidiiovala slovy: ,,Nebojte se, mn¢ se to taky podatilo. Zkuste to
vic nahlas.” Klientka znova zkusila a opét zahrala nékolik tonti. Hra ale neznéla ptili§ uvolnéné,
ptesto kol splnila. Pani LN méla ze zacatku z hrani obavu. Zacala hrét se slovy: ,,J4 nevim jak...*
Prvni tony byly slySet opravdu slabé¢, klientka se pokousela hrat prsty. Poradila jsem ji, aby zkusila
zapojit palce. Najednou zacal nastroj hezky znit. Pani LN se objevil na tvafi ismév. Brzy ale
skoncila a rychle ptfedala nastroj sousedce. Pani EF vzala nastroj do rukou velice odborné, jako
kdyby hrala kazdy den. Zkoumala, jaké jsou na ném vyznacené tony a potom zahrala zacatek pisné
Ov¢aci, Ctveraci. Dokonale zaznély tony c1 — el — gl — ¢l — el — gl a klientka pfipojila ke hrani
také zpév pisné. Dalsi tony uz ale nenaSla. Ostatni klientky to ale pfivedlo k tomu, Ze si s ni

pisni¢ku zazpivaly spole¢né.

Tabulka ¢. 26 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U
u klienta EF

UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do improvizace ANO
Pozornost ANO
Sluchova percepce Klientku zajimal zvuk
nastroje
Zapojeni jemné motoriky ANO
Zajem o novy hudebni Klientka byla zvédava,
nastroj odkud néstroj pochéazi
Radost ze hry ANO
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Tabulka ¢. 27 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta LN
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Porozuméni uikolu ANO

Zapojeni do improvizace ANO

Pozornost ANO

Sluchova percepce ANO

Zapojeni jemné motoriky ANO

Zajem o novy hudebni ANO

nastroj

Radost ze hry ANO

Tabulka ¢. 28 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JD
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do improvizace ANO
Pozornost ANO
Sluchova percepce ANO
Zapojeni jemné motoriky ANO
Zajem o novy hudebni ANO

nastroj

Radost ze hry

Klientka méla radost ze
hry, ale stale se ptala, jestli
ma jesté pokracovat.

Tabulka €. 29 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta ML
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Porozuméni ukolu ANO

Zapojeni do improvizace ANO

Pozornost ANO

Sluchova percepce ANO

Zapojeni jemné motoriky ANO

Zajem o novy hudebni ANO

nastroj

Radost ze hry ANO

Tabulka ¢. 30 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JT
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do improvizace ANO
Pozornost ANO
Sluchova percepce ANO
Zapojeni jemné motoriky ANO
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Zajem o novy hudebni ANO
nastroj

Radost ze hry ANO

Zavérecna reflexe:

Po poslednim cviceni jsme piesli k zavérecné reflexi. Pani EF byla na setkéni spokojend, ucastnila
se aktivné vSech cviceni, potésila ji hra na kalimbu. Zavzpominala na studentska 1éta, kdy se ucila

hrat

na housle. T¢si se na dal$i setkani. Pani LN rychle pod¢kovala za dnedni setkani, které se ji libilo.
Znovu zopakovala, Ze zpivat neumi, ale ze se rada ucastni spolecnych akci. Pani JD se setkani
libilo, ale 1 tentokrat fekla, ze nikdy neuméla hrat ani zpivat, protoze kdyz byla mladé, za valky a po
valce neméla moZnost ucit se hrat na hudebni nastroj, ani studovat. Stale opakovala, Ze ji nic nejde.
Nekolikrat jsem ji musela ujistit, Ze pii na nasem setkani nejde o vysledek, ale o prozitek. Nemohla
pochopit, Ze nebude hrat na zndmky. Pfesto d¢kovala za hezky straveny Cas. Pani ML pii reflexi
vzpominala, Ze jako mald hrdvala na klavir a doma radi zpivali. Hudbu ma réada, ale kvili
zhorSenému sluchu n€kdy neslysi tak, jak by chtéla. Pry se tés$i na dal$i setkdni. Pani JT si odnasela
ze setkani hezky zazitek. Moc rédda zpiva a byla rada, ze poznala nové hudebni nastroje. Také

uvitala zapojeni pohybu a trénovani paméti.

Zhodnoceni:
Podafilo se ndm navézat vztah se vSemi klientkami. VSechny klientky se zapojily do
¢innosti.Klientky byly sdilné, dobfe spolupracovaly. Atmosféra se postupné podatila uvolnit.

Muzikoterapeuticky plan funguje.

2. setkani, dne 27.2. 2025

Pfitomni klienti: EF, LN, JD, ML, JT

Nase druhé setkani jsme zaméfili na rozvoj diivéry a komunikace ve skupiné, trénovali jsme pamét

a pozornost, sluchovou percepci, uvolnéni, poslouchali jsme hudbu.

Hlavni cil: posileni sluchové paméti, pozornosti, oziveni vzpominek
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Zaznam prubéhu setkani:

Uvodni reflexe: Pani ML si hned v ivodu post&Zovala na velkou tnavu. Do kulturni mistnosti jsme
ji pfivezli na vozicku, na kterém zlstala po celou dobu muzikoterapie. Klientka mi fekla, ze cely
tyden stravila ptfevazné odpocinkem, prozila jej v klidu. Posteskla si, ze ted’ pofad jen spi nebo ji a
nic jiného se nedéje. Nicméné na muzikoterapii se tésila a vSechny nés potésil jeji tsmév a vlidnost.
Pani EF hovoftila o tom, co se ji zddlo a o knize, kterou ma rozectenou. Vzpomnéla si na svou
babicku, kterou méla moc rada a se kterou zpivavala. Na naSe setkani se téSila. Pani JT zacala
vypravét o programu s lidovymi pisnickami, ktery jim hezky zpestiil pobyt. P€kné si pry zazpivala.
Na dnes$ni muzikoterapii se téSila. Byla zvédava, jaké aktivity si pro n¢ dnes pfipravim. Pani JD
nam v reflexi pfiznala, Ze ma problémy se spankem. Posledni tfi noci pfili§ nespala. KdyZ potom
nahodou usnula, zdaly se ji sny, o kterych méla potfebu hovotit. Také se zminila o tom, Ze navstivila
program se zpivanim, ktery jim zorganizoval Domov pro seniory. Pry doslova ochraptéla, jak hodné
zpivala. Pani LN se na muzikoterapii téSila. Pfes zimni mésice totiz nemohou klienti pfili§ ¢asto

ven, tudiz jsou aktivity v Domové pro seniory trochu omezené.

1. cvi¢eni: Poslech improvizované skladby

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s. r. 0., Olomouc.

Cil: vzijemné naladéni terapeuta s klienty, posileni soustfedéni, pozornosti, procviceni sluchového
vnimani, uvolnéni

Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: poruchy pozornosti, soustiedéni, stav po CMP

Kontraindikace: Zadné

Pomtcky: tubafon

Postup:Terapeut piedstavi klientiim hudebni nastroj. Poté klienty pozada, aby se pohodIné usadili a
uvolnili, ptipadné zavieli o¢i a poslouchali improvizovanou hudbu.

Pribéh: Vyzvala jsem klientky, at’ se pohodIn¢ posadi, uvolni se a Ze mohou mit pfi poslechu
zaviené o€i. Pani ML se zvuk tubafonu velmi libil. Pfemyslela o tom, jestli jde na tento hudebni
nastroj zahrat béZzna stupnice. Klientce JT se tubafon libil, avSak zaznély tony, které byly pro ni
méné piijjemné, mozna piili§ intenzivni. Klientka JD o¢i nezaviela. Davala pozor, jak se na tubafon
hraje. Zvuk ji byl ptfijemny. Klientka ma neustalou obavu, ze v§e musi ud¢lat spravné¢, nebot’ podle
sebe nic neumi. Pro pani LN byl zvuk pfijemny, vic ndm neprozradila. Pani EF zkusila pfi poslechu

zaviit o¢i. Vybavila se ji solnd jeskyné, ve které pry slySela podobny zvuk a pocitila stejné vibrace.

2. cviCeni: Zpivame jednotlivé hlasky

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s. r. 0., Olomouc.
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Cil: podpora pozornosti, paméti, procvi¢eni motoriky rukou, sebevyjadieni
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: poruchy pozornosti, paméti, stav po CMP

Kontraindikace: zadné

Pomicky: zadné

Postup: Terapeut sedi s klienty v kruhu. Klienti si maji vzpomenout na své oblibené zvite. Postupné

kazdy z klientli zazpiva po hlaskach vybrané slovo. Soucasné se zpévem kazdé pismeno napiSeme
rukou pred sebe do prostoru.

Prubéh: Pani ML méla hned jasno. Vybrala si kocku a dokonale zazpivala jednotlivé hlasky,
pochopila kol a pravou rukou napsala kazdou hlasku do prostoru pied sebe. Klientka Jana si
vzpomngéla na svého ¢tyfnohého kamarada, kterého musela svéfit do péce svym znamym, kdyz se
musela odst¢hovat do Domova pro seniory. Toto cviceni se tedy neobeslo bez emoci. Klientka na
svého pejska vzpominala se slzami v o¢ich. Ujistila jsem ji, Ze je vSe v pofadku a jestli chce, at’ ndm
o pejskovi vypravi. Po chvili se klientka uklidnila, své emoce zvladla a fekla nam, ze mizeme
pokracovat. Jednotlivé hlasky ale nezpivala, pouze je fikala. Pani JD toto téma pieneslo v Case zpét
do vale¢nych let, kdy byla jesté¢ dit¢ a doma méli némeckého ovcaka. Klientka se ponoftila do
vzpominek. Okamzité se ji vybavilo nékolik ptibéha. Nékolikrat jsem ji musela poprosit, abychom
se vratili k naSemu cviceni a tématu. Dnes si ale klientka vyzadovala pro sebe velkou pozornost a
méla potiebu se nékomu svéfit a vypovidat. Nakonec se nam podafilo vratit se ke cviceni. Klientka
si vybrala slovo pejsek, které zvladla vyhlaskovat — z ¢asti zpévem, z ¢asti mluvenym slovem.
Vétsinu hlasek se ji podafilo napsat rukou pted sebe. Pani LN nebyla zdaleka tak hovorna. Nejprve
netusila, jaké zvife si ma vybrat. Napovédéla jsem ji, Ze miize jmenovat nékteré zvife umisténé
v Domov¢ pro seniory. Nakonec si ale vybrala pejska. Hlasky odfikala mluvenym slovem. Teprve
kdyz ji klientka EF pfipomenula, Ze ma hlasky napsat, napsala pted sebe rukou jen nékolik pismen.
Klientka EF chvili vahala, vS§echna domaci zvifata ma rada. Pouzila pejska. Hlasky pékné zazpivala,

kazdou jinym tonem, pii psani n¢ktera pismena vynechala.

3. cviceni: Tleskani v kruhu

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s. 1. 0., Olomouc.

Cil: posileni pozornosti, paméti, sluchové percepce, spoluprace ve skupiné
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: poruchy pozornosti, soustiedéni, stav po CMP

Kontraindikace: postizeni hornich koncetin
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Pomtcky: zadné

Postup: Vsichni klienti sedi v kruhu. Cviceni zacina tak, ze terapeut jednou tleskne a po ném klient,
ktery sedi vedle ného ve sméru kruhu. Hra béZi v jednom sméru aZz do té doby, kdy se né¢kdo z
klientli rozhodne tlesknout dvakrat za sebou. Potom se méni smér tleskani v opaéném sméru. Hru
ukonci terapeut.

Prubéh: Toto cviceni bylo naro¢né pro vSechny klientky. Klientka ML nejdiive nevédéla, ale rychle

pochopila, kdy ma tlesknout jednou, dvakrat nebo zménit smér. Klientce JT se cvicenti libilo, 1 kdyz
nékolikrat nezareagovala na zménu sméru. Pani JD chvili trvalo, neZli pochopila princip cviceni.
Béhem hry si nebyla jista, nevédéla, kolikrat ma tlesknout a kdy se méni smér tleskani. Pokazdé
zatleskala dvakrat, a tim otocila smér cviceni v opacnou stranu. Klientka LN m¢la tendenci
tlesknout dvakrat, kdyZ na ni pfiSla fada. Pak ale pochopila a uz se orientovala. Obc¢as nereagovala,
kdyz se zménil smér tleskani. Klientka EF pochopila velmi brzy celé cviceni, na zménu sméru

nereagovala pouze jedenkrat.

4. cviCeni: Hra na tubalofon — improvizace

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s.r.o., Olomouc (s pouZzitim metalofonu)

Cil: relaxace, proziti pocitu ,,tady a ted™, posileni sluchové percepce, zapojeni do spoluprace ve
skupiné

Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: seniofi, demence, osoby po CMP, stres, deprese

Kontraindikace: zadné

Pomicky: tubalofon, Orffiv instrumentar

Postup: Jeden z klient hraje na tubalofon, ostatni klienti si vyberou libovolny hudebni nastroj z
Orffova instrumentare. Klienti sedi v kruhu nebo se riizné€ rozmisti po mistnosti. Hra¢ na tubalofon
zacina hrat jako prvni. Ostatni nastroje se k nému postupné pridavaji. Po ur€itém case se zase hraci
sami odpojuji, piestavaji hrat, az je improvizace ukoncena.

Prubéh: Klientky dostaly moZznost vybrat si hudebni néstroj, kterym doprovodi klientku hrajici na
tubalofon. Klientka ML si vybrala malované drhlo. Nebot ma problém se sluchem, pozorné
sledovala, jak hraji ostatni na tubalofon a doprovazela je hezky do rytmu. NevyuZila celou plochu
nastroje, pouze t'ukala pali¢kou na jedno misto. Cviceni se ji ale libilo a dafilo. Klientka JT si pro
improvizaci vybrala zobcovou flétnu. Hrala do rytmu vzdy jeden ton a byla spokojena, ze flétna zni.

Klientka JD sahla po rolnickach. Do rytmu se pfili§ netrefovala, ale kol splnila. Klientka LN si
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vybrala rumba kouli. Sledovala ostatni, kdy hraji, nasla si vlastni styl. Klientka EF bubnovala na

djembe, pouZzivala pouze ¢ast dlan€ pravé ruky.

Zavérecna reflexe: Klientka ML si postézovala, ze ma problém se sluchem, ale aktivity se ji libi. Je

rada ve spolecnosti. Klientce JT se dnes libila zobcova flétna. Nevéfila, Ze by si na ni jesté¢ n€kdy
mohla zahrat. Muzikoterapie se ji libi, dostane se z pokoje a poznd nové hudebni néstroje. Klientka
JD nevi, jestli je pro ni muzikoterapie dobra. Aktivity ji bavi, zapojuje se, ale nevéfi si. Je rada, Ze si
mohla popovidat. Klientka LN tika, Ze se ji cviceni libi, ale nevi, jestli hraje spravng. UjiSt'uji znova
vSechny klientky, ze muzikoterapii nehodnotime, neddvame znamky, ale hlavni je pro nas prozitek
z hudby, z poslechu a tvofeni, ze setkdni s ostatnimi. Hlavnim bonusem je pro nas trénink paméti a
pozornosti. VSichni se shoduji na tom, Ze trénovat pamét’ potiebuji. Klientka EF si muzikoterapii
chvali. Vzpomind na svou sestru, jak doma v mladi spolecné¢ muzicirovaly. Je vdécna za to, Ze se

muze setkavat s lidmi a tvrdi, Ze je ji ve skupiné dobie.

Zhodnoceni: Terapeuticky vztah je navazan, vSechny klientky spolupracuji. Postupné se vzajemné
poznavame, klientky hledaji své moznosti, nachéazeji oblasti, které¢ je zajimaji. VSechny klientky se
snazi po celou dobu terapie udrzet pozornost. Vitaji cviceni na trénovani paméti. Terapeuticky plan

funguje.

3. setkani, dne 6. 3. 2025

Pfitomni klienti: DF, LN, JD, ML, JT

Na tomto muzikoterapeutickém setkdni jsme pracovali s lidovou pisni. Zaméfili jsme se 1 tentokrat
na trénink paméti, sousttedili jsme se s klienty na slova pisné a dany ukol, pokusili jsme se vybavit
si vzpominky a do cviCeni jsme zapojili jednoduchy pohyb. Klienti si také mohli vyzkouset dalsi
nové hudebni nastroje.

Hlavni cil: zlepSeni paméti, podpora koncentrace, vybaveni vzpominek

Zaznam prubéhu setkani:

Pfipravila jsem si mistnost pro muzikoterapeutické setkani. Domluvila jsem se s oSetfujicim
persondlem, ze si vyzvednu na pokoji klientku ML a pfivedu ji do druhé budovy, kde probiha
muzikoterapie. Ostatni klientky mi dovedl oSetfujici personal. Vzijemné jsme se pozdravily a
ptivitaly. Klientky uvid€ly pfipravené hudebni nastroje, které jsem predtim vyskladdala na ptirucni

pojizdny vozicek. Hned projevily zdjem o néstroje, takze jsme tentokrat vynechaly ivodni reflexi a
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zaCaly pracovat.Klientky se mi v pfedchozich setkanich svétily, Ze maji rady lidové pisné. V tomto

setkani ji tedy vyuzijeme.

Uvodni cviceni: Poznej lidovou pisen

Zdroj cviceni: autorka

Cil:  trénink paméti, koncentrace, vybaveni vzpominek, zapojeni pohybu
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: poruchy pozornosti, paméti, stav po CMP, demence
Kontraindikace: zadné

Pomtcky: ukulele

Postup: Terapeut sedi s klienty v kruhu, pta se jich, jaké si pamatuji ¢eské lidové pisné a které
pisnicky radi zpivali. Potom brumendem zazpiva jednu lidovou pisen, doprovazi se pfitom na
ukulele. Ukolem klientdl je poznat pisefi a piipojit se brumendem nebo slovy, pokud si vzpomenou
na slova pisn¢.

Prubéh: Zacala jsem brumendem zpivat melodii pisné Koline, Koline a doprovazela jsem se na
brumendem. Slova jsme vSak musely postupné poskladat dohromady. V kruhu kazd4 fekla alespon
par slov pisné, dalsi klientka opét pfidala kousek. Klientka EF si na text pisné vzpomnéla, potom 1
na nazev. Klientka LN si nevzpomnéla na ndzev a nezpivala, zapojila se pouze mluvenym slovem.
Klientka JD si nevzpomnéla na ndzev, na text pisné pouze ¢astecné, zp€v zapojila, az kdyz si byla
textem jista. Klientka ML si nevybavila nazev pisné, ani jeji text. Ale po pfipomenuti si pisnicku
s nami caste¢né zazpivala. Klientka JT si prozpévovala jiz od samého zacatku, text si vybavila
hezky. VSechny klientky zapojily ruce a dirigovaly pomoci rukou do rytmu. Smaly se, Ze jesté
nikdy nedirigovaly a pani JD fekla, Ze se bude dcera divit, az ji bude vypravét, co tu délala. Uvodni

cviceni klientky pékné nabudilo do dalsi aktivity.

Hlavni ¢ast : cvieni Zména tempa ve zpévu

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s.r.o., Olomouc
Cil: trénink pozornosti, paméti, sluchové percepce, oromotoriky, vnimani tempa a rytmu

Cilova skupina: seniofi
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Forma: skupinova
Indikace: seniofi, poruchy soustfedéni a kognice, stav po CMP
Kontraindikace: zadné

Pomiicky: ukulele

Postup: Spolecné s klienty jsme vybralilidovou pisen, kterou si chtély zazpivat. (Holka modrooka).
Nejprve jsme si musely pfipomenout slova — klientky jedna po druhé fikaly ¢ast pisn€. Nez jsme
zaCaly zpivat pisen, slova jsme si jest€¢ jednou odiikaly nahlas pomalu a spolecné. Nejprve jsme
zpivaly v pomalém tempu. Kdyz si byly klientky jisté, mohly jsme tempo pisné postupné zrychlovat
az do tempa, ve kterém byly schopné zpivat. Klientky samy navrhly variaci, kterou si pamatuji
z détstvi — zménu kazdé zpivané samohlasky na jednu vybranou samohlésku.

Prubéh: Spolecné jsme vybraly pisnicku Holka modrooka. Text pisné si pamatovaly vSechny
klientky, proto byl pro né€ kol snaz$i. Postupné jsme zrychlovaly tempo pisn€é a k tomu jsme
vytleskavaly rytmus. VSem klientkam se datilo.Klientka ML potom sama navrhla variaci, kterou si
pamatovala z détstvi — zménu kazdé zpivané samohlasky na jednu vybranou samohlasku. Tuto
variantu si pamatovaly také vSechny klientky a naramné se u cviceni bavily. Procvicily jsme si tedy

pamét’, pozornost, zménu tempa, motoriku i mluvidla.

Cviceni: Hra na direvénou Zibu

Toto cviceni vniklo spontanné jako reakce na zadost jedné z klientek. Zacala se totiz zajimat
o dfevénou zabu, kterou uvidéla mezi ostatnimi nastroji. Proto jsme vymysleli cvi¢eni pro vSechny,

ve kterém bude Ustfednim nastrojem pravé zaba.

Cil: trénink pozornosti, sluchové percepce, jemné motoriky, sezndmeni s novym ndstrojem,
posileni hudebniho citéni

Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: problémy kognice, jemné motoriky, stres, Gzkost

Kontraindikace: zadné

Pomtcky: dievéna zaba

Postup: Sedime v kruhu. Jeden klient dostane zabu a ostatni si vyberou libovolné néstroje.
Jakmile za¢ne hrat Zaba, uda urcity rytmus a ostatni hudebni néstroje se k ni pfipoji.
Pribéh:Toto cviceni vniklo spontanné jako reakce na zadost klientky JD. Zacala se totiz zajimat o

difevénou zabu, kterou uvidéla. Proto jsme vymyslely cvi¢eni pro vSechny, ve kterém bude
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Gistiednim nastrojem pravé zaba. Zaba putovala z ruky do ruky v kruhu. Vzdy na ni hrala jedna
klientka a ostatni si vybraly jiny nastroj pro doprovod. Klientka EF si vybrala rolnicky a
doprovazela zabu pékn& do rytmu. Zaba ji zn&la moc hezky a dokonce pfidala i hlasovy doprovod:

»Kvaky, kvaky, kvak,....“, coz

se ujalo u ostatnich klientek a s radosti to opakovaly. Klientka LN si vzala kalimbu. Doprovod i hra
na Zabu se ji velmi dafily. M¢la z toho radost a usmivala se. Klientka JD hréla na triangl. Nejprve
jsem ji navedla, jak ma néstroj drzet a jak spravné udefit palickou, aby zvuk byl znély. To se
klientce vydaftilo. Klientka ML si nasla rumba kouli, pani JT bubnovala rytmus na djembe.

Vyjadrila se, ze ji rytmus déla velmi dobte.

Zavérecné cviceni: Hrajeme na ukulele

Zdroj cviceni: autorka

Cil: trénink pozornosti, sluchové percepce, jemné motoriky, seznameni s novym ndstrojem,
posileni hudebniho citéni

Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: problémy kognice, jemné motoriky, stres, iizkost, demence

Kontraindikace: zadné

Pomtcky: ukulele, Orffiiv instrumentéf, muzikoterapeutické hudebni nastroje

Postup:Terapeut pouzije pro toto cviceni ukulele a pteladi jej do toniny A dur. Terapeut nejprve
piredvede klientiim hru na nastroj, drzeni néstroje, moznosti techniky hrani pravé ruky a potom
doprovodny nastroj. Jakmile za¢ne improvizovat na ukulele jedna z klientek, ostatni ji doprovazeji.

Prubéh: Preladila jsem nastroj do toniny A dur a predvedla klientkdim moznosti hry na ukulele.
Tentokrat jsme zacaly u klientky JT. Hra na ukulele se ji dafila, zacala dokonce sama zpivat pisen
,.Sly panenky silnici“ a k doprovodu si vybrala deitnou htl. Podle jejich slov si opét chtéla vybrat
rytmicky nastroj. Klientce ML se ukulele libilo, je ze dfeva a ona ma dievo rada. Napadla ji
pisnicka: ,,Kdyz jsem Sel z hub“. VSechny klientky se zaCaly smat, vybér pisné€ je pobavil a zacaly
zpivat spolecné. Klientka ML si pro doprovod vybrala taburinu. Klientka JD byla na ukulele
zvédava, ale zaroven méla obavu, jestli bude na néastroj umét zahrat. DrZela nastroj daleko od sebe.
Navedla jsem ji na leps$i drzeni. Klientka zacala hrat prsty, nastroj nejprve neznél, ale potom pouzila
palec a zacalo se ji dafit. Vzpomnéla si na ,,Masarykovu pisei* (Ach synku). Klientka LN zkusila

zahrat na ukulele. Necekala, Ze bude znit, ale ukulele znélo hezky. Rekla, 7e nema oblibenou pisen,
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ze se ji libi vSechny a Ze je rada posloucha. Pro doprovod si vybrala rolnicky. Kdyz si klientka EF
vzala ukulele do rukou, hned ji hezky znélo. Zacala hned zpivat piseit Za Start Breclavi. Pro
doprovod zvolila rolnicky. Zajimavé bylo, Ze pfi tomto cviceni klientky zacaly samy od sebe zpivat

lidové pisné, aniz by to bylo soucasti zadaného tkolu.

Zavérecna reflexe: Klientka JT podekovala za dneSni setkani, bylo pry milé a rytmus ji zkratka

déla dobre. Klientka ML se piivétivé usmivala, méla ze setkani radost. Rekla mi: ,,Probudila jste ve
mné hudebni cit.”“. Bylo pfijemné sledovat, Ze skupinu muzikoterapie bavi. Pani JD fekla, Ze toto
setkani bylo veselé a doslova pravila: ,,Rozkvetla jsem.“. Klientka LN ftekla, ze se ji setkani libilo.
Klientka EF si pochvalovala, Ze je prima, kdyz se lidé schazeji. Muzika je k tomu jesté piijemny

bonus.

Zhodnoceni: V dnesnim setkani se objevilo n¢kolik velmi pozitivnich okamzikl. Klientky uz
védely, ktery nastroj se jim libi, zajimaly se o pfipravena cviceni, dokonce projevily vlastni napady,
které jsme mohly ihned pouzit. Se zajmem si vyzkouSely nové hudebni nastroje. Negativni
ocekavani ze Spatného vykonu ustupuji. Ve skupin¢ vladla po celou dobu ptatelska nalada, klientky

jsou na sebe navzajem naladény, uz si tykaji. Muzikoterapeuticky plan funguje.

4. setkani, dne 11. 3. 2025

Pritomni klienti: EF, LN, JD, ML
Neptitomni klienti: JT (u l€kaie)

Nase ctvrté setkani zamétime na trénink sluchové paméti, oziveni vzpominek a posileni motoriky.

Vybrali jsme znamou pisen, kterou seniofi zazili a slychali ve svém mladém aktivnim véku.

Hlavni cil: posileni paméti, pozornosti, oZiveni vzpominek, zapojeni motoriky

Zaznam prubéhu setkani:

Pied setkdnim jsem si upravila mistnost, pfipravila hudebni nastroje. S hlavni aktiviza¢ni
pracovnici jsem se domluvila, Ze si pijdu pro klientku ML a ostatni klientky mi ptivede.

Uvodni_reflexe:Kdyz jsme se s klientkami pfivitaly a ony se usadily na sva mista, zadala jsem

uvodni reflexi otazkou, zda maji klientky rady dechovku a jaké tance maji nejradéji. Klientka EF
ma nejradéji valcik a waltz. Vzpomnéla si také, Ze tatinek hral na klavir a na cimbal. Klientka LN
ma v oblibé valcik, vice ndm netekla. Klientka JD rada tancila val¢ik. Kdyz byla mald, u nich doma

se stale zpivalo. Pochazi z 11 déti. Maminka jim vzdy fikala: ,,Pojd’te moje kutatka.., vzala je pod
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strom a zpivala si s nimi. Najednou zménila téma a vzpomnéla si na porod vlastnich déti a na to, jak
bylo po vélce pohrani¢i znicené. Klientka ML vzpominala, Ze jeji tatinek nemél rad hluk. Ale za
mlada chodila tancit, méla rada val¢ik. ,,Bylo to prima, kdyZ byl dobry tanecnik, ktery vas vedl...*.
Také se ji vybavilo, ze zpivala ve sboru s péti dalsimi dévcaty a v kostele zpév krasn€ znél. VSechny

klientky maji tedy dechovou hudbu v oblibé, jak jsem predpokladala.

Uvodni cvieni: Poslech pisné ..Skoda lasky*

Zdroj cviceni: Autorka

Cil: oziveni vzpominek, posileni paméti, sluchova percepce, koncentrace
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: kognitivni poruchy, stres, uzkost, demence

Kontraindikace: sluchova vada

Pomiicky: klavir, notovy material

Postup:Terapeut vyzve klienty, aby se pohodIné posadili a poslouchali. Terapeut zahraje na klavir
znamou skladbu.

Prubéh: Vyzvala jsem klientky, aby pozorné€ poslouchaly, co budu hrat. Vybrala jsem pro dnesni
praci polku Skoda lasky, kterou jisté vSechny poznaji. Netrvalo dlouho a klientka EF si zacala
melodii pisné notovat. Klientka ML si nemohla vzpomenout na melodii pisné, ale u refrénu se
zaCala usmivat. Zdalo se, Ze ji je pisenn povédoma. Klientka JD poslouchala piseii se zdjmem, obcas
si pro sebe broukala kousek melodie. Klientka LN poslouchala tise, skladba ji zajimala. Béhem

refrénu si klientka EF vzpomnéla na slova, kterd ji napovéd¢la nazev pisné.

Hlavni &ist - Dopliiujeme slova pisné ..Skoda lasky* + rytmizace

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s.r.o., Olomouc
Cil:  posileni koncentrace, paméti, cvi¢eni motoriky
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: kognitivni poruchy, demence, stav po CMP
Kontraindikace: zadné

Pomticky: zadné

Postup: Kazdy klient si vybere svlij rytmicky nastroj. Klienti se snazi s terapeutem rozpomenout na
slova pisn€. VSichni sedi v kruhu a kazdy klient s pokusi fici jeden verS a k tomu se doprovodi
rytmickym nastrojem. Pokud si klienti nemohou vzpomenout, fika terapeut text, klienti ho po ném
opakuji a text doprovazi rytmickym nastrojem. Zkusime nejprve znaméjsi refrén a potom prvni
sloku.
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Pribéh: Klientka EF si zacala na slova pisné rozvzpominat jiz pii ukézce. Nyni se rada hlésila o
slovo, takze prvni v kruhu zacala tikat ona a rovnou zacala tleskat do rytmu. Klientka LN se snazila
alespont opakovat slova, kterd jiz byla fe¢ena, na pokracovani si nevzpomnéla. Obcas se pridala
k vytleskdvani rytmu. Klientka JD se vybavil z €asti refrén, rytmizovala tleskanim pékné do rytmu.
Klientka ML si na slova nepamatuje. Rytmus vSak vnimala dobfe a tleskala. Musely jsme si tedy
slova pfipomenout vSichni spole¢né v pomalém tempu a nahlas. Potom uz si klientky vzpomnély a

alespon cely refrén jsme si mohly zazpivat spole¢né a k tomu vytleskavat rytmus.

Cvicéeni: Vytvor si sviij ton

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s.r.o., Olomouc.

Cil: cvi¢eni na koncentraci, sebevyjadfeni, zapojeni mluvidel, podpora komunikace v skupingé,
zklidnéni

Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: postizeni kognitivnich funkci, demence, postizeni mozku, porucha feci, logopedické
diagndzy, stav po CMP

Kontraindikace: zadné

Pomtcky: zadné

Postup:Klienti sedi. Terapeut je vyzve, aby se n¢kolikrat zhluboka nadechli a vydechli. Postupn¢ se
klienti snazi sviij vydech ozvucit zpivanym ténem. Vytvoieny ton mohou meénit, tony mohou byt
ruzn¢ dlouhé, mohou na sebe navazovat. Mohou se ,,spfatelit“ s ostatnimi tony. Improvizace je
ukoncena intuitivné.

Prubéh: Klientky se pohodiné posadily a zaviely o¢i. Vysvétlila jsem jim, Ze je jedno jaky ton
zazpivaji, jestli vysoky nebo hluboky, potichy nebo hlasity, ale at’ se snazi ozvucit sviij vydech
tonem. Nejprve nckteré z klientek vyckavaly, potom se potichu ptidala klientka EF, po ni klientka
ML a nakonec klientka JD. Klientka LN se bala zapojit. Pfidala se mnohem pozdéji, kdyZ se nam
podaftilo vytvofit spolecny souzvuk. Klientka ML se snadno zadychava a je unavend, proto byly jeji
tony kratké a potiché, ale znélé. Klientky byly nakonec piekvapené z toho, kdyZ se jejich tony

vzajemné sladily.

Zavérecné cviCeni: Dialog u klaviru — improvizace

Zdroj cviceni: Akademii Alternativa, s.r.o. v Olomouci.

Cil: zvySeni sebeduvéry, sebevyjadieni, podpora koncentrace, procvi¢eni jemné motoriky
Cilova skupina: seniofi

Forma: parova
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Indikace: potize s navazanim kontaktu, ostych nebo strach ze hry na hudebni néstroje, demence,
kognitivni porucha, stres
Kontraindikace: zadné

Pomicky: klavir nebo pfenosné klavesy

Postup:Terapeut nejprve klientim zahraje improvizovanou hudebni ukazku na klavir a potom
seznami klienty s nastrojem. Vysvétli klientim, Ze budou pfi cvifeni pouzivat vyhradné cerné
klavesy na klaviatufe. Terapeut hraje s klientem ve dvojici — terapeut zahraje na klavir nékolik tont
a klient mu svoji hrou odpovida. Probihd mezi nimi dialog.

Prubéh: Klientka ML nikdy nehrala na klavesy, od tatinka znala klavir. Byla zvédava. Zmackla
nekolik klaves, aby se ujistila, Ze nastroj hraje. Osmélila se a zacala hrat. Prvni tony byly kratké,
dalsi uz byly dlouhé, pékné. Zacaly jsme dialog. Klientka Jolana vidé€la klavesy poprvé zblizka.
Neverila tomu, ze si bude moci zahrat. Hrala na bilych i ¢ernych klavesach, nerozuméla tomu, pro¢
by méla hrat jen na ¢erné. Do hry se ponofila tak, Ze na chvili zapomnéla na nas ostatni. Nepustila
mé, abych s ni vytvofila dialog. Hru si ndramné¢ uZila. Hrdla sama a potom ptedala néstroj dal.
Klientka LN se nejprve ostychala, ale hru na klavesy vyzkousela. Dialog prob¢hl, ale jen kratky.
Rikala, Ze ji to uZ sta¢i. Klientka EF zahrala nékolik tonti a melodie ji pfipomnéla lidovou pisefi
Ovcaci, Ctveraci. Zacala ji zpivat a vSichni ostatni s ni. Na dialog s terapeutem uZz tedy nedoSlo. Byl

to vS§ak moment, ktery propojil vztahy ve skuping.

Zavérecna reflexe: Klientky mi daly zpétnou vazbu, za kterou jsem byla vdécna. Libil se jim vybér

muzikoterapeutickych cvieni, hlavné prace s pisni Skoda lasky a potom hrani na klavesy.

Zhodnoceni:Dnesni setkani bylo pfinosné z né¢kolika hledisek. Vyuzili jsme vzpominky klient a
propojili se cvicenim paméti a pozornosti. Myslim také, ze diky navozenym situacim si klientky
prozily nové zkuSenosti — poznaly a uz konecné véfi tomu, Ze je na setkdni nebude nikdo
znamkovat, Ze se nemusi pfed ostatnimi stydét. Spole¢né jsme vytvorily prostiedi plné diveéry a

dobré nalady.
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5. setkani, dne 13. 3. 2025

Pritomni klienti: EF, LN, JD, ML, JT

NaSe paté setkdni jsme zaméfili na posileni kognitivnich funkci a motoriky. Opét jsme klientkdm
ptedstavili novy hudebni nastroj, pomoci rytmu jsme se pokusili vyjadtit naladu, zavzpominali jsme
na pohybovou hru z détstvi a zopakovali aktivitu z predeslého setkani.

Hlavni cil: podpora sluchové paméti, pozornosti, oZiveni vzpominek, sebevyjadieni, prozitek

Zaznam prubéhu setkani:

Uvod: KdyzZ jsme se s klientkami vzajemné pfivitaly, navrhla jsem jim, Ze si dnes misto uvodni

reflexe vyjadiime aktualni nadladu pomoci djembe. VSechny hned souhlasily.

Uvodni cviceni: Podavame si djembe — vyjadieni nalady

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s. r. 0., Olomouc.

Cil: posileni soustfedéni, pozornosti, vinimani vlastnich pocitl, sebevyjadieni
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: seniofi, poruchy kognice, stres, izkost

Kontraindikace: Zadné

Pomiicky: djembe

Postup: Sedime v kruhu. Terapeut zabubnuje na djembe libovolny rytmus. Po chvili pfeda néstroj
dal§imu klientovi ve sméru kruhu. Ten hraje tak dlouho, az citi, Ze nastal ¢as ptedat néstroj dal.

Priubéh: Jako prvni dnes zacind klientka JT. Nejprve fikala, Ze ji boli rameno, ale vymyslely jsme,
jak spravné uchopit djembe, aby mohla hrat. Hrala obéma rukama, pouzivala hlavné konecky prsti.
Hra byla zpocatku tichd, ale po chvili uz byla hezky slySet, bubnovani rychlé. Bylo znat, Ze se
klientka uvolnila a bubnovani ji bavi. Klientka buben pohladila, ze ji pomohl. Klientka ML
bubnovala na djmbe obéma rukama pékné rytmicky, byla dobie slySet. Klientka JD nevédéla, jaky
rytmus ma pouzit. Ujistila jsem ji, Ze mliZe bubnovat jakymkoliv zpiisobem. Nasla si svoji techniku
hry, pouzivala ob¢ ruce soucasn¢. Stale tvrdila, ze nevi, jestli hraje dobfe nebo $patné. Klientka LN

hrala

71



spiSe potichu a také pouzivala ob¢ ruce spole¢né. Klientka EF k bubnovani pouzivala jen prostfedni

prsty, byla to jemna, rytmicka, pravidelna hra. Opét ji pfi bubnovani napadla pisen.

Hlavni ¢ast: cviéeni: Pohybova hra s rikadlem

Zdroj cviceni: lidové fikadlo

Cil: posileni pozornosti, paméti, zapojeni pohybu a oromotoriky
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: seniofi, kognitivni poruchy, stres

Kontraindikace: Zzadné

Pomiicky: zadné

Postup: Sedime v kruhu. Terapeut pfipomene klientim pohybovou hru, kterou jist¢ v détstvi
vSichni hrali — ,,Hlava, ramena, kolena, palce.”“ Nejprve si s klienty zopakujeme slova. Odiikavame
tikadlo (mizeme zpivat) a pfi tom ukazujeme na ptislusné casti téla. Za¢indme v pomalém tempu.
Variace: Cviceni mizeme postupné zrychlovat.

Prubéh: Klientka JT tvrdila, Ze si tuto hru z détstvi nepamatuje a nevédéla, jestli ji nebude bolavé
rameno omezovat, ale nakonec se uvolnila a zapojila ruce podle svych moznosti i v rychlejSim
tempu. Klientka ML tikala, zZe uz si hru nepamatuje, ale brzy se naucila text, zapojila ruce i pohyb.
Klientka JD se smala, Zze jsme jako malé déti, ale cviceni ji bavilo. Tvrdila, Zze bude v rychlém
tempu urcit€ délat chyby, ale nakonec ji opravdu dafilo. Ke zpévu pfidala pohyb a spravné
ukazovala na casti téla. Klientka LN si vzpomn¢la, Ze tuto hru hravaly doma jako déti a také ve
Skole. Venku se travil veskery Cas. Tentokrat i ona s nami recitovala a potom zpivala a dafilo se ji
ptidat pohyb i postupné zrychlovat. Klientka EF si vzpomnéla na své dvojce, sestru, se kterou tuto

hru hravala. Text si vybavila hned, zapojila pohyb, zpév a bezchybné ukazovala na ¢asti t¢la.

Cviceni: Tleskani v kruhu

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s. 1. 0., Olomouc.

Cil: posileni soustfedéni, pozornosti, procviceni zrakového a sluchového vnimani
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: poruchy pozornosti, soustfedéni, stav po CMP

Kontraindikace: postizeni hornich koncetin

Pomtcky: zadné
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Postup: Klienti sedi v kruhu. Cviceni zacind tak, Ze terapeut jednou tleskne a po ném klient, ktery
sedi vedle n¢ho ve sméru kruhu. Hra béZi v jednom sméru az do té doby, kdy se n¢kdo z klientl
rozhodne tlesknout dvakrat za sebou. Potom se méni smér tleskdni v opacném sméru. Hru ukonci
terapeut.

Priubéh: ProtoZe se jednalo o opakované cvicent, klientky zacaly ziskavat jistotu v postupu. Védély,
ze musi dat dobry pozor, soustfedit pozornost na moment, kdy né€kdo tleskne dvakrat. Dnes se tedy

dafilo vSem, jen klientka JD si dvakrat nestacila uvédomit, Ze je ptisla fada zpét na ni.

Zavérecné cviceni: Relaxace - poslech improvizované skladby + zapojeni hlasu

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s. r. 0., Olomouc.

Cil: vzajemné naladéni terapeuta s klienty, posileni soustiedéni, pozornosti, procviceni sluchového
vnimani, uvolnéni

Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: poruchy pozornosti, soustiedéni, stav po CMP

Kontraindikace: zadné

Pomticky: jazyckovy buben

Postup:Terapeut piedstavi klientim hudebni nastroj. Poté klienty pozada, aby se pohodIn¢ usadili a
uvolnili, ptipadné zavteli o¢i a poslouchali improvizovanou hudbu. Po chvilce mohou klienti ke
zvuku jazyCkového bubnu zapojit spontanni zpév.

Prubéh: Nejprve jsem slysela zpév klientek JT a EF. Poté se piidala klientka JD. Klientka ML se
zapojila, 1 kdyz jeji hlas znél velmi slabé, ptesto zpivala. Klientka LN se pfipojila jen na kratkou

dobu, kdyz zné€ly uplné vSechny hlasy.

Zavérecna reflexe: Aktivita s rytmickou fikankou z détstvi byla spousté¢em vzpominek na détské

hry, vSechny klientky se pod¢€lily o své zazitky z détstvi a vypravély o svych sourozencich.
Vzpominaly na to, jaké mély hracky a Ze byly vétSinou doma vyrobené a détstvi travili venku.
Vsechny doma pomahaly rodi¢im, pracovaly na zahradé, hlidaly sourozence. Klientkdm jsem
polozila otazku, ktera aktivita se jim dnes libila nejvice. Klientce EF se libilo tleskani v kruhu a hra
na jazyckovy buben. Klientce LN se zamlouvalo tleskani v kruhu, uz jej dokonale ovlada. Klientka
JD si chvalila pobyt ve spolecnosti a libilo se ji také tleskani v kruhu, v némz dé€la podle svych slov
velké pokroky. Tady vidim obrovsky posun — klientka se sama pochvalila! Klientka ML se libi

v nasi skupin€ a rada se procvicila u cviceni ,,Hlava, ramena, ....“. Klientce JT libilo stejné cviceni.

Zhodnoceni:Dnesni setkani bylo hodné vzpominkové a piinosné. Dilci uspéchy se dostavily u
kazdé z klientek. Lépe se soustfedi na praci, mirné se zrychlilo tempo feci a vyjadiovani.
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Terapeuticky plan funguje.

6. setkani, dne 20. 3. 2025

Pritomni: EF, LN, JD, ML, JT

Pfi tomto setkani se zaméfime na trénink motoriky rukou. Nasi klienti maji omezenou mobilitu,
proto chceme podpofit jejich stdvajici kondici. Budeme se i nadale vénovat pozornosti, paméti a
sluchovému vnimani. Na ptani klienteksi zopakujeme dialog u klaviru. Dnes$ni setkani vyhodnotime
pomoci muzikoterapeutickému submodelu 2 U.

Hlavni cil: podpora pozornosti a paméti, jemné motoriky

Zaznam prubéhu setkani: Tentokrat jsme zac€ali o néco pozdé&ji, protoZe klientky mély planovanou

rehabilitaci. Méli jsme ale dostatek ¢asu na vSechna cviceni.

Uvodni reflexe: Polozila jsem klientkam otazku, jestli se néco zménilo od minulého setkani nebo

co oc¢ekavaji od dnesniho setkéani. Klientka JT pravila, Ze by si chtéla opét zabubnovat. Klientka ML
se svetila, ze byl za ni na navstéve syn. Na setkani se téSila. Klientka JD se zeptala, zda by si opét
mohla zahrat na klavesy. V mladi ale dobfe hrala na foukaci harmoniku. Klientka LN se téSila na

nasi spole¢nost a klientka EF by si rdda zazpivala n¢jakou lidovou pisnicku.

Uvodni cviCeni: Predavame si ocean drum

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s.r.o., Olomouc

Cil:  trénink jemné motoriky, podpora sluchové percepce, viile, podpora spoluprace ve skupiné
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: rehabilitace po CMP, seniofii, demence, deprese

Kontraindikace: zadné

Pomitcky: ocean drum

Postup: Klienti utvoii kruh, prvni za¢ind terapeut. UkdZe klientim, jak se s hudebnim néstrojem
zachazi. Kazdy klient si chvili zahraje a potom piedd ocean drum dal§imu klientovi v kruhu.

VSsichni se snazi o pfedani nastroje bez pteruSeni zvuku.
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Prubéh: Nase klientky byly velmi zvédavé, co je to za novy hudebni nastroj, ktery neznaji. Prvni
ho vyzkousSela klientka EF. Okamzité fekla, Ze ji zvuk pfipomind mofe a jesté vice solnou jeskyni.
Chodivala tam pry velmi ¢asto a moc si odpoc¢inula. Ocean drum potom pievzala klientka LN, té
zase nastroj evokoval motské viny, které narazi na skaly a ttesy. Moc se ji ndstroj zamlouval.
Klientka JD se nastroje nemohla dockat a také dlouho hrala. Ve zvuku slySela boufi na mofi, nebot’
s nastrojem hybala rychle a energicky. Vybavila si zazitek se svym manzelem a zavzpominala, jak
se méli na dovolené. Je ji lito, Ze ted’, kdyz uz maji volny Cas, zlstala tu sama bez manzela.
Klientka ML hrala na ocean drum opatrné, mirné, ale ¢ile pozorovala, jak malé kovové kulicky
ptebihaji ze strany na stranu. Klientka JT vyzkouSela vSechno, co ocean drum umi. Od klidného

Suméni az po dunivou bouii. Nastroj ji velice zaujal.

Tabulka ¢. 31 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta EF
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Porozuméni ukolu ANO

Zapojeni do ¢innosti ANO

Pozornost ANO

Pamét’ ANO

Sluchova percepce Klientka vnimala zmény
zvuku

Spoluprace ve skupiné ANO

Radost z aktivity Klientka méla zajem o

novy hudebni nastroj

Tabulka ¢. 32 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta LN
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozumeéni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét’ ANO
Sluchova percepce ANO
Spoluprace ve skupiné ANO
Radost z aktivity Cviceni klientku hodné
bavilo

Tabulka ¢. 33 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JD
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozumeéni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
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Pozornost ANO

Pamét ANO

Sluchova percepce Klientka vnimala ménici
se zvuk

Spoluprace ve skupiné ANO

Radost z aktivity ANO

Tabulka ¢. 34 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta ML
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét ANO
Sluchova percepce ANO
Spoluprace ve skupiné ANO
Radost z aktivity ANO

Tabulka ¢. 35 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JT
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni tkolu ANO
Zapojeni do Cinnosti ANO
Pozornost ANO
Pamét’ ANO
Sluchova percepce ANO
Spoluprace ve skupiné ANO
Radost z aktivity ANO

Hlavni ¢ast: Cvic¢eni: Opakovani jednoduché zpivané melodie

Zdroj cviCeni: Autorka

Cil:  trénink sluchové paméti, pozornosti,

Cilova skupina: seniofi

Forma : skupinova

Indikace: geriatriCti pacienti, kognitivni poruchy, demence, stav po CMP, amnézie
Kontraindikace: zadné

Pomiticky: mozno bez pomticek nebo mizeme pouzit kldvesy

Postup: Vsichni sedi v kruhu. Terapeut zazpivéa jednoduchou melodii, postavenou na tonice a III.

stupni (napt. ¢l — cl - el —cl — cl). Klienti maji za tkol melodii spole¢né zopakovat. Pokud se

cviceni dafi, terapeut miize melodii rozsifit o dominantu, V. stupen (napt. cl —cl —el — gl — gl —

cl).

Prubéh: Na zacatku si klientky nebyly jisté, zda cvi¢eni zvladnou. Ale diky klientce EF, ktera
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zaCala zpivat hned se rozezpivaly také ostatni. Melodii spravné opakovaly vSechny klientky, jen

klientka LN se ostychala zpivat, proto na naléhani sousedky zazpivala alesponi kratce. Kdyz jsem ji

pochvalila, sama se divila, Ze kratkou melodii zvladla dobfe zazpivat. Vyborné opakovaly také

klientky JD a JT. Jen nékteré tony si klientka JD nepamatovala. Klientka ML se snazila o zpé&v, méla

problém s naslouchatkem, ale obc¢as tony uslySela a dobfe interpretovala.

Tabulka ¢. 36 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta EF
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni tkolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét ANO
Sluchova percepce ANO
Zapojeni zpévu Klientka dokaze
zazpivat i vyssi tony
Spoluprace ve skupin¢ Klientka pomaha
sousedce
Radost z aktivity ANO

Tabulka ¢. 37 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta LN
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Porozuméni ukolu ANO

Zapojeni do ¢innosti Klientka se  zapojila
alesponi  castecn¢  diky
sousedce klientce EF

Pozornost Klientka dava pozor, kdy
se zapoji ostatni klientky.

Pamét ANO

Sluchova percepce ANO

Zapojeni zpévu Klientka se  ostycha
zpivat.

Spolupréce ve skupiné ANO

Radost z aktivity

ANO

Tabulka ¢. 38 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JD
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozumeéni ukolu ANO
Zapojeni do Cinnosti ANO
Pozornost ANO

Pamét

Nekteré tony si klientka
nepamatovala
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Sluchova percepce ANO

Zapojeni zpévu Néekteré  tony  klientka
nezpivala

Spoluprace ve skupiné ANO

Radost z aktivity ANO

Tabulka €. 39 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta ML
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét ANO

Sluchova percepce

Klientka hife slysi

Zapojeni zpévu

Obcasné zapojeni zpévu

Spoluprace ve skupiné

Klientka se snazila
spolupracovat

Radost z aktivity

ANO

Tabulka ¢. 40 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JT
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Porozuméni ukolu ANO

Zapojeni do Cinnosti ANO

Pozornost ANO

Pamet Klientka si pamatovala
tony

Sluchova percepce Klientka vnimala tony
dobte

Zapojeni zpévu Klientka zapojila zpév

Spoluprace ve skupiné ANO

Radost z aktivity ANO

Cviceni: Zména tempa pri bubnovani

Zdroj cviceni: Akademii Alternativa, s.r.o., Olomouc.

Cil: trénink soustfedéni, pozornosti, princip ,.tady a ted™

Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: syndrom demence, stav po CMP, poruchy kognitivnich funkeci

Kontraindikace: srde¢ni vady, autismus, schizofrenie, epilepsie
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Pomtcky:

bubinky, djembe, tamburina, ozvuc¢na diivka

Postup: Klienti si vyberou rytmické nastroje. Terapeut zabubnuje rytmus v pomalém 4/4 rytmu.

Klienti opakuji rytmus po terapeutovi, ktery postupné meéni tempo, pomalu zrychluje. Samoziejmée

pouze do rychlosti, které jsou schopni klienti dosdhnout. Potom naopak tempo zpomaluje az do

vychoziho pomalého tempa.

Prubéh: Klientky si vybraly hudebni néstroje. Klientka EF sahla po rolnickach, rytmus dokazala

udrzet po celou dobu cviceni. Klientka LN si vybrala dfivka, bubnovala hezky, ale vy§si tempo

bylo pro ni obtizné. Klientka JD si vybrala dievény blok, cviceni zvladdla znamenité, i kdyz se

obavala vysSiho tempa. Klientka ML hrala na tamburinu. Velmi dobie vnimala rytmus a dokazala

bubnovat i v rychlej$im tempu. Klientka JT si zvolila bubinek, nasla totiZ zalibu v hrani na rytmické

hudebni néstroje. Cviceni ji moc bavilo a zvladala i zménu tempa.

Tabulka ¢. 41 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta EF
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do Cinnosti ANO
Pozornost ANO
Pamét’ ANO
Sluchova percepce ANO
Zména tempa ANO
Zapojeni hudebniho ANO, klientka si
nastroje vybrala rolni¢ky
Radost z aktivity ANO

Tabulka ¢. 42 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta LN
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO, klientka si
vybrala dfivka.
Pozornost ANO
Pamét’ ANO
Sluchova percepce ANO
Zmeéna tempa Klientka se snazila, vyssi
tempo bylo pro ni obtizné
Zapojeni hudebniho ANO
nastroje
Radost z aktivity ANO

Tabulka ¢. 43 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JD

UKOL

USPECH

| CASTECNY USPECH |

NEUSPECH
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Porozuméni tikolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO, klientka si
vybrala dfevény blok

Pozornost ANO

Pamét ANO
Sluchové percepce ANO

Zména tempa ANO
Zapojeni hudebniho ANO
nastroje

Radost z aktivity ANO

Tabulka €. 44 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta ML
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozumeéni tkolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO, klientka si vyrala
tamburinu
Pozornost ANO
Pamét’ ANO

Sluchova percepce

ANQO, klientka slySela
dobie udédvany rytmus

Zména tempa

ANO, klientka se

dokdzala ptizptisobit
Zapojeni hudebniho ANO
nastroje
Radost z aktivity ANO

Tabulka €. 45 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JT
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO, klientka zvolila
bubinek

Pozornost ANO

Pamét ANO
Sluchova percepce ANO

Zména tempa ANO
Zapojeni hudebniho ANO
nastroje

Radost z aktivity ANO

Zavérecné cviCeni: Dialog u klaviru — improvizace (opakovani)

Zdroj cviceni: Akademii Alternativa, s.r.o. v Olomouci.

Cil: zvySeni sebeduvery, sebevyjadieni, podpora koncentrace, procviceni jemné motoriky

Cilova skupina: seniofi

Forma: parova

Indikace:

potize s navazanim kontaktu, ostych nebo strach ze hry na hudebni néstroje, demence,




kognitivni porucha, stres
Kontraindikace: Zadné

Pomicky: klavir nebo pfenosné klavesy

Postup: Terapeut nejprve klientim zahraje improvizovanou hudebni ukazku na klavir a potom
seznami klienty s nastrojem. Vysvétli klientim, Ze budou pfi cvifeni pouzivat vyhradné cerné
klavesy na klaviatufe. Terapeut hraje s klientem ve dvojici — terapeut zahraje na klavir nékolik tont
a klient mu svoji hrou odpovida. Probih4a mezi nimi dialog.

Pribéh: O toto cviceni pozadala klientka JD. KdyZ jsme toto cvi¢eni pouzili poprvé na 4. setkani,
méla klientka velkou obavu ze hry na klavesy. Nakonec ji zac¢alo hrani bavit. Také dnes objevovala
nové moznosti nastroje. JiZ si pamatovala, Ze mé podle doporuceni hrat na cernych klavesach, ale
zkousela 1 bilé¢ kladvesy. Hra se ji velmi zamlouvala. Klientka ML zacala hrat podle navodu na
Cernych klavesach. Hra klientce pfipomnéla pisnicku z détstvi, doma hodné zpivali. Klientka
pouzivala ke hrani pouze jednu ruku, ale tony byly dlouhé a hezké. Klientka JT si zkusila zahrat,
byla opatrnd, protoze dnes hrala na klavesy poprvé. Stézuje si na bolest levého ramene, hréla tedy
jen pravou rukou a vedla dlouhy dialog s terapeutem. Klientka EF touzila zahrat pisnicku Ovcaci,
Ctveraci. Zacatek pisné se ji povedl, hrala tedy na bilych klavesach. Zacala si ke hie také zpivat a
ostatni klientky se ptidaly. Improvizace se tedy ke konci zménila v interpretaci. Druhd ¢ast pisné jiz
byla na klientku komplikovana, proto jsme si piseii dozpivaly spolecné a ke zpévu jsme piidaly

tleskani do rytmu.

Tabulka ¢. 46 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta EF
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Porozuméni ukolu ANO
Koncentrace pozornosti ANO
Vytvoteni tonu (zapojeni ANO
jemné motoriky)

Navazani dialogu ANO
Sebevyjadreni ANO
Uvolnéni ANO
Radost ze hry ANO

Tabulka ¢. 47 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta LN
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Porozuméni ukolu ANO
Koncentrace pozornosti ANO
Vytvoteni tonu (zapojeni ANO
jemné motoriky)

Navazani dialogu ANO
Sebevyjadreni ANO

81



Uvolnéni ANO

Radost ze hry ANO

Tabulka €. 48 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JD
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Porozuméni ukolu ANO
Koncentrace pozornosti ANO
Vytvoreni tonu (zapojeni ANO
jemné motoriky)

Navazani dialogu ANO
Sebevyjadreni ANO
Uvolnéni ANO
Radost ze hry ANO

Tabulka ¢. 49 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta ML
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Porozuméni tkolu ANO
Koncentrace pozornosti ANO
Vytvoreni tonu (zapojeni ANO
jemné motoriky)

Navazani dialogu ANO
Sebevyjadreni ANO
Uvolnéni ANO
Radost ze hry ANO

Tabulka ¢. 50 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JT
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Porozuméni ukolu ANO
Koncentrace pozornosti ANO
Vytvoteni tonu (zapojeni ANO
jemné motoriky)

Navazani dialogu ANO
Sebevyjadreni ANO
Uvolnéni ANO
Radost ze hry ANO

Zavérecna reflexe: V zavérecné reflexi klientky zhodnotily, jaka aktivita se jim libila nejvice.

Vsechny se shodly na tom, Ze je hodn¢ zaujal ocean drum. Byly nadsené, ze kazdou lekci vidi novy
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hudebni néstroj, ktery si mohou vyzkousSet. Klientka JD si chvalila dialog na klavesach.

Zhodnoceni:Dnes jsme se zaméfili nejen na trénovani pozornosti a paméti. Dilezité je u seniorti
zapojeni jemné motoriky, protoZe ji potfebuji udrzet v dobré kondici pro svoji sobéstacnost a
v sebeobsluznych cinnostech. Cvic¢eni dala podnét pro sebevyjadieni, ale také k naslouchani a
vnimani prozitki ostatnich klientl. Klientky byly spokojené, ve skupiné se citi dobfe.

Muzikoterapeuticky plan funguje.

7. setkani, dne 27. 3. 2025

Pritomni klienti: EF, JD, ML, JT

Neptitomni klienti: LN (nemoc)

Zaznam prubéhu setkani

Klientky sedly v jiném seskupeni, nez obvykle. Klientka LN byla totiZ nemocnd a setkani se
nemohla zucastnit. Dnes budeme opét trénovat pamét, pozornost, sluchovou percepci, budeme

komunikovat v kruhu.

Uvodni reflexe: Klientka ML si hned v tvodu povzdechla, jak jsou jeji dny stejné. Véera sedéla na

chodbé¢ a pozorovala rybicky v akvariu. Jinak se jeji den sklada z jidla, hygieny a ¢ekani. Doma
meéla velkou zahradu a ta ji tu moc chybi. Byva ji velké smutno. Klientka JD se kone¢né dobie

vyspala. Jinak ji noci neutikaji a touzi si s nékym povidat. V¢era vidéla venku, Ze uz kvete zlaty

dést’. Klientka EF byla o vikendu na wellness, jezdivaji s kamaradkou pravidelné. Po dvou dnech se
ji ale zacalo styskat po Domové€ pro seniory a t&Sila se zpét. Klientku JT jsem pochvalila, Ze je
hezky nali¢end. Barvy ji slusi. Byla moc rada a fekla, ze se nesmi poddévat nemoci a Ze se nema nic

pfedem vzdévat. Také pry jezdila do lazni na perlickové koupele.

Uvod: ProtoZe jsem méla pro klientky pfipravené zpivané cviceni, hned na ivod jsme se

rozezpivaly. Klientky opakovaly tony hrané na klédvesy na rizné vokaly.

Hlavni ¢ast - Cviceni: Zpivany akord

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s.r.0., Olomouc
Cil: podpora pozornosti, paméti, trénink sluchové percepce, podpora muzikalnosti
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova
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Indikace: kognitivni poruchy, syndrom demence, stres a napéti
Kontraindikace:  zadné

Pomticky: klavesy

Postup: Terapeut rozdéli skupinu tak, Ze kazdy klient dostane svilj ton. Pokud si klienti pfidéleny
ton pamatuji, terapeut ukazuje, kdy ma ton zaznit (napf.c—e—g—e—g——c).

Variace: Tény zkusime zazpivat najednou, aby zaznél harmonicky akord.

Pribéh: Rozdélila jsem klientky do tfi skupin podle hlasového rozsahu: v prvni skupiné byly
klientky ML + JD, klientky JT a EF zpivaly samostatng. Ukolem bylo zapamatovat si ptidéleny ton
a potom si jej spravné vybavit. Nejprve jsme zkusily jednu skupinu po druhé. Protoze byly klientky
moc Sikovné a tony si dobfe pamatovaly, vyzkouSely jsme si zazpivat harmonicky akord. Cviceni se

podarilo. Pti zpévu klientky zjistily, Ze by bylo dobré trénovat kromé paméti a pozornosti také dech.

Cviceni: Tleskani v kruhu

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s. r. 0., Olomouc.

Cil: posileni soustfedéni, pozornosti, procviceni zrakového a sluchového vnimani
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: poruchy pozornosti, soustfedéni, stav po CMP

Kontraindikace: postiZzeni hornich koncetin

Pomiicky: zadné

Postup: Vsichni klienti sedi v kruhu. Cviceni zacina tak, ze terapeut jednou tleskne a po ném klient,
ktery sedi vedle n¢ho ve sméru kruhu. Hra bézi v jednom sméru az do t¢ doby, kdy se né¢kdo z
klientli rozhodne tlesknout dvakrat za sebou. Potom se méni smér tleskani v opacném sméru. Hru
ukon¢i terapeut.

Prubéh:Jedna se jiz o nasi zabéhnutou aktivitu, kterou klientky radi opakuji. Také tentokrat si vedly
moc dobfe. CviCeni probéhlo bez chyby a Zzeny mély opravdu velkou radost. Védi, ze maji

soustiedit svou pozornost. Pfesto vzdy z pocatku ptipominam pravidla cviceni.

Cviceni: Dialog na jazvékovy buben — improvizace

Zdroj cviceni: Akademii Alternativa, s.r.o. v Olomouci.

Cil: zvySeni sebedlvéry, sebevyjadieni, podpora koncentrace, procvic¢eni jemné motoriky

Cilova skupina: seniofi

Forma: parova

Indikace: potize s navazanim kontaktu, ostych nebo strach ze hry na hudebni néstroje, demence,

kognitivni porucha, stres
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Kontraindikace: zadné

Pomiicky: jazyckovy buben + 2 palicky

Postup: Terapeut rozdéli klienty na dvojice a vysvétli cviceni. Prvni klient hraje na néstroj a druhy
klient mu svoji hrou odpovida. Probihd mezi nimi dialog.

Priubéh: Klientka ML objevovala zvuk a moznosti hudebniho ndstroje. Zajimalo ji, jak znéji
vSechny jazycky. Dialog vedla s klientkou JD. Byl to dlouhy, ptatelsky rozhovor, ktery se po Case
spojil v jednu spolecnou melodii. Klientka JD ma ve zvyku vSe negovat. Nastroj ji nejprve neznél,
palickou dusila jazycky. Po chvili ale vypozorovala, jak se s palickou a tony znély hezky.
Nasledoval dialog mezi klientkami JT a EF. Klientky pojaly hrani témét jako vetejné vystoupeni.
Néramné si cviceni uzivaly, obé dvé€ tvorily krasné tony, az jim nastroj piimo zpival. Vyzkousely
vSechny tony nastroje. Tentokrat jsme byli vyruseni priichozimi navstévniky, ale klientkam to viibec

nevadilo. Byly naprosto ponotfené do improvizace.

Zavérecny poslech: O posledni aktivitu se postarala klienta JD, ktera minule projevila zajem o hru

na harmoniku. Foukaci harmoniku jsem na setkani pfinesla a klientka byla nadSend. Zacala hrat a

klientky poznaly, Ze jde o piseti Skoda lasky.

Zavérecna reflexe: Klientka JT zacala hovoftit prvni. Pry citi, jak muzikoterapie skvéle pisobi na

jeji psychiku. Je rada, Ze se mliZe Gi€astnit naSich setkani. Po terapii jsem ji doprovodila ke
kadetnici. Klientka JD byla Stastnd, Ze si mohla po tolika letech zahrat na foukaci harmoniku.
Vsechny klientky ji obdivovaly, jak je Sikovnd. VSem klientkdm se libila hra na jazyckovy buben,

ma pry prekrasny zvuk.

Zhodnoceni:Piinosem dne$niho setkéni byly uspéchy klientek pti zpévu, tleskdni i hie na hudebni

nastroje. Sviij vyznam mél vybér hudebnich nastroji. Klientky byly velmi spokojené.

8. setkani, dne 1. 4. 2025

Pritomni klienti: EF, JD, JT
Nepftitomni klienti: LN (nemoc), ML (Ginava)

Pti tomto setkani se zaméfime na posileni soustiedéni, pozornosti, paméti, zapojeni obou

mozkovych hemisfér a podporu motoriky hornich koncetin.
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Hlavni cil: posileni pozornosti, paméti a motoriky rukou

Zaznam_pribéhu setkani:Klientku JT jsem si dnes pievzala, byla na vozicku, ale s dobrou

naladou. Dokonce m¢é zdhy dokdzala nachytat — byl totiz april — 1. dubna. Potom se mi moc
omlouvala a ja jsem ji ujistila, Ze je to prima humor a Ze je dnes prvni, kdo mne nachytal. Na
setkani priSly bohuzel jen 3 klientky. Klientka LN byla po koupani na prvni pohled opravdu
unavena, jen jsem ji ujistila, Ze se nic nedéje a ze se zase brzy spole¢né potkame. Klientka LN byla

nemocna.

Uvodni reflexe: Klientka JT se mi hned v Gvodu svéila, Ze ji posledné nedélalo dobfe, kdyz jedna
z klientek neustale rozebirala své zdravotni problémy. Ale dnes byly vSechny klientky v dobré
naladé¢. Klientka EF se na setkdni moc tésila a klientka JD si potfebovala popovidat a vidét se

s ostatnimi.

Uvodni cviCeni: Zpivany akord (opakovani)

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s.r.0., Olomouc

Cil: podpora pozornosti, paméti, trénink sluchové percepce, podpora muzikalnosti
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: kognitivni poruchy, syndrom demence, stres a napéti

Kontraindikace:  zadné

Pomtcky: klavesy

Postup:Terapeut rozdé€li skupinu tak, ze kazdy klient dostane sviij ton. Pokud si klienti pridéleny
ton pamatuji, terapeut ukazuje, kdy ma ton zaznit (napt.c —e—g—e—g—c).

Variace: Tony zkusime zazpivat najednou, aby zazn¢l harmonicky akord.

Prubéh:Toto cviceni mély klientky jesté v zivé paméti. Klientky EF, JD a JT dobfe zpivaji.
Rozd¢lila jsem tony mezi tyto tii klientky, vSechny je dokazaly vyborné zazpivat. Protoze jim akord

v této tonin€ dobte zn¢l, vyzkousely jsme jesté akord A dur. Rovnéz s dobrym vysledkem.

Hlavni ¢ast : Lidova pisen + hra na télo

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s.r.o., Olomouc

Cil: podpora pozornosti, paméti, trénink sluchové percepce, zapojeni pohybu
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: kognitivni poruchy, syndrom demence, stres a napéti
Kontraindikace:  zadné

Pomicky: zadné
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Postup: Terapeut si s klienty zopakuje slova jednoduché lidové pisné. Do zpévu zapojime hru na
télo (luskani prstl a dupani).

Variace: Cvi¢eni miizeme obohatit o pohyb trupu nebo ptidat dirigovani.

Pribéh: Piedchozi cviceni evokovalo v klientkach pisenn Ovcaci, Ctveraci — tedy postup v terciich
jak u durového akordu. Klientky si chtély také zazpivat pisei Skoda lasky. U obou pisni jsme si
nejprve zopakovaly text. Protoze uz pisné zazn€ly ponckolikaté, slova si klientky pékné vybavily.
Ptidaly jsme tedy zpév a zapojily pohyb. Na prvni dobu klientky tleskaly nebo dupaly, na 2. dobu
pleskaly rukou o stehno nebo luskaly prsty.

Cviceni: Opakovani tonu na jazvékovy buben

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s. 1. 0., Olomouc.

Cil: posileni soustiedéni, pozornosti, procviceni zrakového a sluchového vnimani
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova, parova

Indikace: poruchy pozornosti, paméti, DMO, stav po CMP

Kontraindikace: zadné

Pomticky: velky jazyckovy buben + 2 palicky

Postup:Klienti sedi v kruhu. Terapeut pfistupuje ke kazdému klientovi zvlast. Terapeut si sedne
naproti klientovi a na jazyckovy buben zahraje melodii slozenou z nékolika toni. Klient mé za kol
melodii spravné zopakovat.

Prubéh: Klientka EF zopakovala Gspé$né snadnou melodii, proto jsem zkusila cviceni ztiZzit.
Dokazala jej zopakovat bez problému. Klientka JD se malinko obavala, jestli si bude zahranou
melodii pamatovat. Napoprvé se to nepodafilo, ale napodruhé melodii zopakovala dobfe. Ptfidala
jsem jesté tedy dalsi motiv, také ten klientka zvladla. Klientka JT mé rytmus v oblibé a 1ibi se ji ton
jazyckového bubnu. Cviceni zvladla, proto jsem dala o néco téZ8i cviceni. Na druhy pokus uz

klientka zahrala bez chyby.

Zavérecné cvieni: Doprovod’te kytaru na rytmicky nastroj

Zdroj cviceni: Autorka

Cil: trénink sluchové percepce, soustfedéni, podpora muzikalnosti

Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: kognitivni poruchy, syndrom demence, stres a napéti

Kontraindikace:  tézké mentalni postizeni, postizeni jemné motoriky, neslysici

87



Pomtcky: kytara, djembe, deStova hil, Orffiv instrumentar

Postup: Terapeut zahraje klientim na kytaru improvizovanou ukdzku, klienti zatim potichu
poslouchaji. Kdyz terapeut dohraje, vybidne je, aby si vybrali ten hudebni nastroj, o kterém si
mysli, Ze se bude hodit ke zvuku kytary. Potom se posadi do kruhu a zahraji si vSichni spolecné.

Pribéh: Nechala jsem klientky, aby si samy zvolily néstroje pro doprovod kytary. Klientka JT si
vybrala drhlo a s néstrojem byla spokojena. Klientka JD si vzala de§tovou hul. Byla totiz zvédava,
jaky zvuk bude vydévat. Klientka EF si tentokrat zvolila djembe. Zacala jsem improvizovat na
kytaru a dodrzovala jsem uréity pravidelny rytmus. Klientky nejprve poslouchaly a postupné se
zapojily do improvizace. VSechny klientky vyborné vnimaly rytmus. Klientka JD si béhem

improvizace poprosila o zménu nastroje. Vzala si radéji rolnicky.

Zavérecna reflexe: I kdyz jsme dnes byly v malém poctu, klientky mne ujistovaly v tom, ze si

setkani uzily. Cviceni je bavila. Klientky se shodly na tom, Ze je bavi zkoumat a pouZzivat hudebni

nastroje. V zavérecném cviceni vidély kytaru a projevily zdjem o hrani na tento nastroj. Slibila jsem

jim, Ze kytaru jim pfisti setkani ptij¢im a budou si moci zahrat.

Zhodnoceni: Velmi mé t&si spoluprace s klientkami. Vz4jemné se t€§ime na kazdé dalsi setkani.

Velky pokrok délaji v pozornosti, v paméti, ve vyjadieni sebe sama, v sebehodnoceni. Podle jejich

slov se ucastni kazdé kulturni nabizené akce. Terapeuticky plan funguje.

9. setkani dne 3. 4. 2025

Ptitomni klienti: EF, LN, JD, ML, JT

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s.r.o., Olomouc

Toto setkani jsme vyuzili k podpotfe paméti, pozornosti, sluchové percepce a k vyjadieni emoci.
Muzikoterapeutickd cvi¢eni podporuji také spolupraci mezi klienty. Klientky se seznamily s novym
hudebnim nastrojem a opét jsme vyuZili lidové a umélé pisné.

Hlavni cil: posileni paméti, pozornosti, vyjadieni emoci

Zaznam priibéhu setkani:Dnes jsme se s klientkami sesly v plné sestavé. VSichni byly zdravé a od
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rana usmévavé. Hned v uvodu hlésily, Ze si chtéji setkani naplno uZzit.

Uvodni reflexe: Pfi vstupu do muzikoterapeutické mistnosti klientky zjistily, Ze jsem s sebou vzala

kytaru. Tato informace zpisobila velikou radost a ptani, aby si mohly kytaru vyzkouset.

Uvodni cviceni: Poznej pisen

Zdroj cviceni: Autorka

Cil: podpora soustiedéni, paméti, sluchové percepce
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: kognitivni poruchy, napéti, stres
Kontraindikace: zadné

Pomtcky: Orffiv instrumentaf, kytara

Postup:Terapeut zpiva brumendem piseni, doprovazi se na kytaru. Klienti maji za kol piseii poznat
a vzpomenout si na text pisn€. Slova si zopakujeme nejprve spolecné. Terapeut nabidne klientim
hudebni nastroje. VSichni spolecné zpivaji pisent a dbaji na dosazeni spravného textu a spravny
rytmus.

Prubéh: Cviceni si vyzadalo kratkou reflexi, nebot’ piseni probudila u klientek vzpominky z mladi.
Mcely potiebu okamzitého sdileni prozitkti. Pani EF si vybrala k doprovodu pisné rolnicky. Hned si
vyborné vybavila text. V reflexi se rozpovidala o tom, jak krasné jsou nage Cechy, vzdyt piece
nemusime jezdit nikam za hranice, méli bychom nejprve poznat nasi zem. Vzpominala také na
Budapest’ a jeji historické pamatky. Pani LN dlouho vahala, nevédéla, jaky néstroj si méa vybrat.
Nakonec ukdzala na destovou hiil. Omluvila se, Ze nemiize zpivat, protoze je po nemoci a kdyz
zpiva nebo mluvi, stale ji to nuti ke kasli. Do rytmizace pisn¢ se ale zapojila. Pani JD si vybrala
rolni¢ky. Mluvila o tom, Ze mladi lidé uz Cechy neznaji, ani lesy a piirodu a Ze jezdi jen k mofi, kde
si lehnou a opaluji se. Rolnicky hezky zapojila do rytmu pisné. Vzpomnéla si na jeden masSkarni
ples, kde se prevlékla tak dokonale za PisniCku ceskou (méla pry kostym s motivem not), Ze ji
nepoznal ani vlastni manZel a neustale ji hledal. Pani ML si vybrala rumba kouli. Dnes ji trapilo
naslouchadlo, odezirala hodné z Ust, ale zpivala pisen, ta text si vzpomnéla a hrala pékné do rytmu.
Pani JT chtéla hrat na chimes. Ptala se, jak se na nastroj hraje a vyzkousSela jeho silny zvuk. Pfi hie

uz hréla jemnéji. Slova pisné si pamatovala vyborné. Méla radost, ze zpivame jeji oblibenou pisen.

Hlavni ¢ast - cviéeni: Pisnickova skladacka

Zdroj cviceni: Autor Marie Benickova (2011, s. 105)
Cil: trénink koncentrace a paméti, spoluprace v paru
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Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova, parova, individualnéi

Indikace: poruchy kognice, stres, neurorehabilitace, stav po CMP
Kontraindikace: zddné

Pomiicky: nastfihané papiry s textem pisni

Postup:Terapeut rozda klientim do dvojice karticky. Karticky maji poskladat podle textu spravné
za sebou. Kdyz se klientim podafi poskladat slova dobie za sebou, spole¢né si pisnicku zazpivame
a na refrén pisné tleskdme do rytmu.

Prubéh: Pani EF a pani LN tvofily dvojici spolu. Karticky si rozlozily na choditko pfed sebe a
hezky spolupracovaly. Aktivita je bavila. Byly hotové jako prvni. Pani JD skladala text pisné sama.

Potésila

ji pisnicka, protoZe se jednalo o koledu. Pry uz skoro vSechny koledy zapomnéla a potfebovala by si
je ptipomenout. Klientky ML a JT skladaly text pisné spolu. Pfipravila jsem jim kiesilko, aby si
mohly karticky 1épe poskladat. T¢&Sily se, jakou pisnicku maji. VSechny klientky poskladaly text
pisné vyborné. Lidové pisn€ se u nich tési veliké oblibé. Navzdory tomu, Ze je duben, klientky

projevily zdjem zazpivat si ze tfech riznych pisni koledu Pésli ovce Valasi.

CviCeni: Hledame pisnicku podle slova

Zdroj cviceni: autorka

Cil: trénink pozornosti a paméti

Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova, individudlni

Indikace: poruchy kognitivnich funkei, stav po CMP
Kontraindikace: zadné

Pomtcky: zadné

Postup: Terapeut fekne slovo (napf. riize) a klienti maji fici, v jaké pisnicce se toto slovo objevuje.

Pribéh: Na prvni slovo nenasla pisni¢ku Zadna z klientek. Pani EF si vzpomnéla na 3 pisné (feka,
ruze, zelva), pani LN se nezapojila, pani JD doplnila 3 pisnicky (byvévalo, fiala, husy), pani ML
veédéla také 2 pisnicky (slova holubicka a tfesn€), pani JT doplnila 3 pisnicky (slova rize, husy,

vinecko).

Zavérecné cviCeni: Hrajeme na kytaru

Zdroj cviceni: autorka
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Cil: trénink pozornosti, paméti, sluchové percepce, podpora jemné motoriky
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova, individudlni

Indikace: poruchy kognitivnich funkei, stav po CMP, tinava, stres
Kontraindikace: zadné

Pomicky: kytara

Postup: Terapeut ptfedvede drzeni nastroje a hru na hudebni néstroj. Sedime v kruhu, s dostatkem
mista. Kazdy klient si vyzkousi hru na kytaru.
Pribéh: Toto cviceni jsem zaradila na zaklad¢ prani klientek, které si touzily vyzkouset hru na

kytaru.

Tentokrat zacCala jako prvni hrat pani JT. Boli ji rameno, takze levou rukou struny nezmackla, ale
kytara ji znéla hezky, v pravé ruce pouzivala jen dva prsty. Hovoftila o tom, Ze zavidi lidem, ktefi
umi na néco hrat, fekla: ,,Ma krasny zvuk ta kytara.” Pro pani ML byl kytara tézka, ale zahrala si se
zdjmem, naznacovala levou rukou pohyb po hmatniku, hra ji téSila. Pani JD si pfipravila kytaru
obracené, protoZe je levak. Nedafilo se ji ale nastroj uchopit dobte. Pani EF ji pfesvédcila, aby si
kytaru obratila, ze ona je také levdk a ma to vyzkousSené. Pani JD vzala do ruky kytaru jako
miminko a zaGala hrat jednim prstem. Rekla jsem ji, Ze nemusi nic mackat, ale at’ zkusi pohladit
struny. Prava ruka se hezky rozehrala. ,, TroSku tam néco bylo...*, pochvalila se pani JD s tsmévem.
Pani EF ji hodné chvilila slovy: ,,Vy budete JD konkurovat Stépanovi Rakovi!“. Pani LN drZela
nastroj daleko od sebe, ostatni klientky ji radily, jak ma hrat. Konecné si potom piiblizila kytaru
k sob¢ a ta hezky znéla, ackoliv pani LN hrala jen palcem pfes vSechny struny. Po kratké dobé se
slovy: ,,Ja ti to uz dam...*, predala nastroj pani EF. Klientka uz méla zkuSenost s hranim na kytaru
z mladi. Levou rukou vzpominala na zndmé akordy Ami a Emi, nakonec se ji podatil hezky znély

zjednoduSeny akord G dur. Klientka méla velikou radost, Ze si mohla zahrat.

Zavérecna reflexe: Pani JT byla dnes spokojend, libila se ji cviceni a legrace. Pani ML si

pochvalovala setkani. Byla sice rdno trochu unavend, protoZe spala jen 3 hodiny, ale pfisla velice
rada. Nakonec ji ani tolik nevadilo, Ze neslySela UpIné€ nejlépe vSechno. Pani JD si rdda zahrala na
kytaru. Rada pfijde zase znovu, protoze si na nds na vSechny zvykla a hezky si s ndmi popovida. Na
pokoji si nema s kym promluvit, jeji spolubydlici hodné spi a pfili§ nemluvi. Pani LN se setkani
libilo, jen je jeSt¢ po nemoci trochu slaba a stale kaSle, proto nemohla zpivat. Pani EF si
pochvalovala, ze jsme uzily legrace, hrani, ukoly i spole¢né setkéni. Nasim klientkdm jsem navrhla,
ze si v 1été ptipravime n¢jaky program s pisnémi a hudebnim doprovodem. Program potom mtizeme
pouzit vramci néjaké spolecenské akce v Domové pro seniory. VSechny klientky nadSené

souhlasily, pry budou pilné a rady se zacastni.
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Zhodnoceni: Klientky pfichazi na muzikoterapeutickd setkani rady, téSi se na vSechny aktivity.

V nasich setkénich je pfitomen smich a humor, klientky se citi ve skupiné dobte. Jsou motivované

24

Muzikoterapeuticky plan funguje.

10. setkani, dne 8. 4. 2025

Pritomni klienti: EF, LN, JD, JT

Neptitomni klienti: ML (nemoc)

Pti zaveéreCcnémmuzikoterapeutickém setkani jsme se zaméfili na pamét, pozornost, vyjadieni
emoci, uvolnéni napéti a motoriku. Pouzili jsme opét cvifeni ziskané od lektorGi na Akademii
Alternativa, s.r.o. v Olomouci, relaxovali jsme pii hudbé a propojili jsme muzikoterapii s prvky
arteterapie.

Hlavni cil: podpora pozornosti, posileni paméti, sluchové percepce, relaxace

Zaznam prubéhu setkani:Klientky dnes dosly na setkdni samy, jen klientka JT méla doprovod, ale

nepfijela na vozicku. Ptes cely aredl §la jen s oporou nizkého choditka. Klientky jsem dnes usadila
vyjimecné okolo stolu. Netusily, co se bude dit. Sdélila jsem jim, Ze v pribehu setkani mam pro né
pfipravenou aktivitu, kterou jist¢ necekaji. Klientky byly zvédavé a pustily jsme se do spole¢né

prace.

Uvodni reflexe:Klientku JT jsem pochvalila za to, e dokazala piijit s choditkem. Mé&la obrovskou

radost, Ze se ji to podafilo. Reflexi jsme zaCaly rozhovorem o pocasi, jaru, slunci a o zvitatech. Tyto
témata se hodi pro nasi dnes$ni praci. Klientky mi sd¢lily, Ze se na dne$ni sezeni moc té$ily. Lituji
ale, ze je posledni. Ujistila jsem je, Zze se budeme potkévat i nadale, protoze si velice vazim jejich
snahy, prace a podpory pii vyzkumu. Klientky mi poptaly mnoho §tésti u zavéreénych zkousek.
Cely tyden bylo p&kné pocasi, zeny hovotily o tom, Ze travily hodn& ¢asu venku na zahradé

Domova pro seniory a také se zi€astnily vystoupeni péveckého dua uvniti aredlu.

Uvodni cvi€eni: Tleskani v kruhu
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Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s. r. 0., Olomouc.

Cil: posileni soustiedéni, pozornosti, sluchového vniméani, spoluprace ve skupiné
Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: poruchy pozornosti, soustfedéni, demence, stav po CMP
Kontraindikace: zadné

Pomicky: zadné

Postup: Vsichni klienti sedi v kruhu. Cviceni zacina tak, Ze terapeut jednou tleskne a po ném klient,
ktery sedi vedle ného ve sméru kruhu. Hra bézi v jednom sméru az do té doby, kdy se n¢kdo z
klienti rozhodne tlesknout dvakrat za sebou. Potom se méni smér tleskani v opa¢ném smeéru. Hru
ukonci terapeut.

Pribéh: Toto cvieni uz provadime jako pravidelnou rozcvicku paméti a pozornosti. Klientky
cviceni bavi, berou ho jako hru pro seniory. Dnes se opét nikdo nespletl, vSichni davali dobry pozor.

Kdyz nekdo tleskl dvakrat, klientky byly pohotové a ménily spravné smér tleskani v kruhu.

Tabulka ¢. 51 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta EF
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni tikolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét ANO
Sluchové percepce ANO
Komunikace ve skupiné ANO
Radost z aktivity ANO

Tabulka ¢. 52 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta LN
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét ANO
Sluchova percepce ANO
Komunikace ve skupiné ANO
Radost z aktivity ANO

Tabulka ¢. 53 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U
u klienta JD
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UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét ANO
Sluchova percepce ANO
Komunikace ve skupiné ANO
Radost z aktivity ANO

Tabulka ¢. 54 — Zdznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta ML
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét’ ANO
Sluchova percepce ANO
Komunikace ve skupiné ANO
Radost z aktivity ANO

Tabulka ¢. 55 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JT
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét ANO
Sluchova percepce ANO
Komunikace ve skupiné ANO
Radost z aktivity ANO

Hlavni ¢ast: Pisenn Jarni slunce— interpretace pisné

Zdroj cviceni: autorka

Cil:  trénink paméti, koncentrace, zapojeni pohybu

Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: poruchy pozornosti, paméti, stav po CMP, demence

Kontraindikace: zadné

Pomtcky: zadné
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Postup:Terapeut predstavi klientim pisent Jarni slunce. Nauci je slova a melodii. Klienti po
klientovi pomalu opakuji text jedné sloky. Spolecné si potom pisenn zazpivaji. Pfidaji tleskani do
rytmu.

Obmeéna: K vytleskdvani rytmu zapoji pohyb — na slova ,tralalalala® se klient dotkne vlevo

sousedovy dlan€ po levé stran€ a soucasné pravou rukou na pravé stran¢.

Prubéh: Klientkdm jsem zazpivala pisni¢ku. Nikdo ji neznal. Je to piseit uméla, ktera je vhodna pro
mladsi Skolni vék. Text pisn¢ je ale velice mily a klientkdm se libil. V kratkém ¢asovém tseku si
dokézaly zapamatovat prvni sloku i jednoduchy refrén. Kdyz si byly klientky jisty melodii i textem,
ptipojily jsme ke zp&vu pohyb.

Tabulka €. 56 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta EF
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét’ (zapamatovani ANO
textu pisné)

Sluchova percepce ANO
Zapojeni zpévu ANO
Zapojeni motoriky ANO
(tleskéani do rytmu)

Tabulka ¢. 57 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta LN
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét’ (zapamatovani ANO
textu pisn¢)
Sluchova percepce ANO
Zapojeni zpévu Klientka zapojila pouze
mluvené slovo
Zapojeni motoriky ANO
(tleskani do rytmu)

Tabulka ¢. 58 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JD
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozumeéni tkolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
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Pozornost ANO
Pamét’ (zapamatovani ANO
textu pisn¢)

Sluchova percepce ANO
Zapojeni zpévu ANO
Zapojeni motoriky ANO
(tleskéni do rytmu)

Tabulka ¢. 59 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JT
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Pamét’ (zapamatovani ANO
textu pisné)

Sluchova percepce ANO
Zapojeni zpévu ANO
Zapojeni motoriky ANO
(tleskani do rytmu)

Cviceni: Improvizace na oblibenv hudebni nastroj

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s.r.o., Olomouc

Cil: podpora pozornosti, paméti, sluchové percepce, trénink jemné motoriky, vyjadfeni vlastniho
prozitku,vciténi se do predstav ostatnich klienti a do jejich aktualni nalady.

Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: kognitivni poruchy, demence, stres, stav po CMP

Kontraindikace: zadné

Pomitcky: rtzné hudebni nastroje (podle vybéru klienta)

Postup: Kazdy klient si vybere podle své ville hudebni néstroj, na ktery zahraje ostatnim. Terapeut
muze doporucit klientlim, aby zavieli o€i, soustiedili se na svilj dech a pfi poslechu vnimali svoje
pocity.

Prubéh: Vyzvala jsem klientky, aby si vybraly libovolny nastroj. Koneckonci, méla to byt jejich
posledni improvizace v ramci naSich sezeni. Kazda z nich si, podle mého ptedpokladu, vybrala sviij
nejvice oblibeny hudebni néstroj. Klientka EF si vzala ocean drum. Pfi hie trpélivé pozorovala, jak
se kovové kulicky uvniti nastroje piesypaji a vytvorila ptijemny zvukovy obraz. Klientka LN si
vybrala kalimbu. M4 k ni hezky vztah. Jisté proto, Ze se ji hra na tento nastroj opravdu daii. Tady
klientka pokazdé zazije uspéch, ktery potiebuje pro své sebevédomi. Klientka JD mne poprosila o

klavesy, jeji oblibeny hudebni nastroj. Jednim prstem zahrala po Cernych klavesach moc hezkou
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melodii. Klientka JT ndm zahréala improvizaci na jazyckovy buben. Nejprve hrala na vSechny velké

jazycky, potom na vSechny malé jazycky. Teprve kdyZ si ujasnila vysku toni, zacala opravdu

improvizovat. Hudba byla jemnd, krdsna a ptesto energickd. VSichni ve skupiné jsme se zajmem

poslouchali.

Tabulka ¢. 59 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta EF
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti Klientka si vybrala ocean
drum.
Pozornost ANO
Pamét’ Klientka si pamatovala, jak

ma hybat s nastrojem, aby
znél tak, jak ona potiebuje.

Sluchova percepce

Klientka vnimala vSechny
zmény zvuku

Uvolnéni

ANO

Radost z aktivity

ANO

Tabulka ¢. 60 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta LN
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO
Zapojeni do ¢innosti Klientka si vybrala
kalimbu
Pozornost ANO
Pamét Klientka si pamatovala,

jaky zptisobem hrat na
kalimbu, aby dobie zné¢la

Sluchové percepce ANO
Uvolnéni ANO
Radost z aktivity ANO

Tabulka ¢. 61 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JD
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozumeéni tikolu ANO

Zapojeni do ¢innosti

Klientka si vybrala klavesy

Pozornost Klientka se soustiedila,
aby hrala na ¢ernych

klavesach

Pamét’ Klientka si pamatovala, ze

ma hrat na ¢ernych

klavesach

Sluchova percepce ANO

Uvolnéni ANO

Radost z aktivity Klientka stale pokracovat

v hrani.
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Tabulka ¢. 62 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JT
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Porozuméni ukolu ANO

Zapojeni do ¢innosti ANO

Pozornost ANO

Pamét’ Klientka si pamatovala, ze

malé a velké jazycky

vydavaji odli§ny zvuk.

Sluchova percepce Klientka vyzkousela

vSechny jazycky.
Uvolnéni ANO
Radost z aktivity Klientka hrala dlouho a
s radosti.

Zavérecné cviCeni: Barvy hudby — ztvarnéni prozitku kresbou

Zdroj cviceni: Akademie Alternativa, s.r.0., Olomouc

Cil: relaxace, vlastni vnitini prozitek, trénink jemné motoriky, podpora sluchové percepce, vciténi
se do ptedstav ostatnich klientid a do jejich aktualni néalady.

Cilova skupina: seniofi

Forma: skupinova

Indikace: kognitivni poruchy, demence, neurorehabilitace, stav po CMP

Kontraindikace: zadné

Pomiicky: bilé ¢tvrtky formatu A4, kytara

Postup: Terapeut rozda ctvrtky a klienti si vyberou pastelky s libovolnymi barvami. Terapeut
doporuc¢i klientim, aby se pohodlné posadili, uvolnili se, soustfedili se na sviij dech, na
interpretovanou skladbu a na vlastni prozitek.Potom terapeut zacne hrat vybranou skladbu(napf.
Splyvani od Milana Tesafe, Nocturno in G od Vadima Petrova). Klienti maji za ukol nakreslit
jakykoliv obrazek (mtiZze byt zcela nekonkrétni, abstraktni), kterym vyjadii své pocity. Klienti maji
na ukol dostatek Casu. Na zaveér si navzajem obrazky ukazi.

Prubéh: Kdyz jsem klientkam vysvétlila zavére¢nou aktivitu, byly mile piekvapené. Nekreslily uz
hodné dlouho. Hned séhly po svych oblibenych barvach. Z pocatku trochu véhaly, co maji kreslit.
Navedla jsem je, aby se chvili zaposlouchaly a pfemyslely o tom, co pfi poslechu hudby vnimaji a
citi. Klientka EF nakreslila kvétiny ve vaze stojici n stole. Na obrazku klientky LN se objevily tvary
a stromy. Klientka JD nakreslila rodny diim, slunce, stromy, kvétiny na zahradé a ptacka. Takto si

vSe pamatuje z détstvi. Klientka JT ma rada ptirodu. Vzpomnéla si na détstvi u babicky a nakreslila
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dm, les, slunce a kvétiny na zahrade¢.

Tabulka ¢. 63 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta EF
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni uikolu ANO
Zapojeni do ¢innosti ANO
Pozornost ANO
Sluchova percepce ANO
Vyjédieni nalady kresbou ANO
Relaxace ANO

Tabulka ¢. 64 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta LN
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozumeéni ukolu ANO

Zapojeni do ¢innosti

Klientka nejprve vahala,
jaké barvy pastelky si ma

vybrat.
Pozornost ANO
Sluchova percepce ANO

Vyjadieni nalady kresbou

Klientka vyjadtila svoji
vzpominku z détstvi,
hlavné ovocné plody.

Relaxace

ANO

Tabulka ¢. 65 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JD
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozuméni ukolu ANO

Zapojeni do ¢innosti

Klientka méla nejprve
z kresleni obavu, ale
zapojila se.

Pozornost

ANO

Sluchova percepce

ANO

Vyjadieni nalady kresbou

Klientka vyjadtila svoji
vzpominku z détstvi.

Relaxace

ANO

Tabulka ¢. 66 — Zaznamova dokumentace podle muzikoterapeutického submodelu 2U

u klienta JT
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Porozumeéni tikkolu ANO

Zapojeni do ¢innosti

Klientka se hned rozhodla,
jaké barvy pouZzije.

Pozornost

ANO

Sluchova percepce

ANO

Vyjadieni nalady kresbou

Klientka vyjadiila svoji
vzpominku z détstvi.
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| Relaxace ANO

Zavérecna reflexe: Nejprve jsme si spolecné popovidaly o tom, co klientky nakreslily. V poslechu i

hudbé¢ si nasly svoje téma, vratily se do détstvi a projevil se také kladny vztah k ptirod€. V ramci
dnedni reflexe si klientky chvalily dneSni aktivity. Kazda si zahrdla na svlij oblibeny nastroj.
Shrnuly jsme také celkové nase nékolikatydenni setkdvani. Klientky se vyjadrily velmi kladné, byly
spokojené, moc dékovaly za to, ze mohly travit svlij ¢as jinak a smysluplné. VSechny klientky jsou
si védomy toho, Ze starnuti s sebou pfinasi ur¢ité zmeny. Slibily mi, Ze budou poctivé trénovat svoji
pamét, pozornost, motoriku a také budou cvicit a posilovat svoji fyzickou kondici, aby v budoucnu

mohly opét dochdzet na muzikoterapii.

Zhodnoceni:Zavéretné setkani mi potvrdilo, ze klientky si mezi sebou vybudovaly pratelské
vztahy, vnimaji se jako nové vytvofenou, fungujici skupinu v rdmci Domova pro seniory. Tento
prosocidlni faktor je pro mne velmi dilezity. Diky uspéchiim, které pii muzikoterapii zazily, jsou
odhodlané pracovat na udrzeni svych kognitivnich funkci a své zdravotni kondici.

Muzikoterapeuticky plan funguje.

6.3 Postterapie

Postterapie je zavérecna ¢ast muzikoterapeutického procesu. Po skonéeni terapie jsme zhodnotili
jeji celkovy pribéeh. Provedli jsme vystupni diagnostiku podle submodelu 2U, vyhodnotili jsme
Dotaznik pro pecujici persondl a podle pokynii psycholozky jsme s klienty provedli test
kognitivnich funkci MMSE. Pomoci ticasténého pozorovéni, rozhovort s klienty a pecujicim

personalem jsme méli moznost posoudit vliv muzikoterapie na seniory.

6.3.1 Vyhodnoceni testové baterie po ukonceni terapie

1) Od 8. 4. do 10. 4. 2025 jsme absolvovali rezhovory s aktivizatnimi pracovnicemi a

socialni pracovnici Domova pro seniory o piinosu muzikoterapie pro jednotlivé klienty.

2) Znovu jsme pouzili Dotaznik pro pecujici persondl, ktery nam odpovédél na otazky

ohledn¢ kognitivnich funkci, aktivity ve volném Case a osobni pohody u klientii. Tento
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dotaznik s 10 otdzkami vyplnily dne 9. 4. 2025 aktivizacni pracovnice. Vyhodnoceni

jsme zpracovali do tabulek.

3) Dne 9. 4. 2025 jsme s kazdym klientem vykonali test pro vystupni diagnostiku se
zaméienim pozornost a pamét’. Klienti dostali za kol vytleskat po terapeutovi
pfedvedeny rytmus a zopakovat ve spravném potadi Ctyfi po sobé jdouci tony na
jazy¢kovém bubnu. Test jsme vyhodnotili pomoci submodelu 2U dle Beni¢kové a

vyhodnoceni zaznamenali do tabulek.

4) Dne 10. 4. 2025 jsme podle pokyni psycholozky s kazdym klientem vypracovali
standardizovany test kognitivnich funkci MMSE. Test kognitivnich funkci je zamétfen
na celkovy obraz kognitivnich funkeci (orientace ¢asem a mistem, pamét, pozornost a
pocitani, kratkodoba pamét’ - vybavnost, fe¢ a komunikace, konstrukéni schopnosti). Pro
nas vyzkum jsme ve vyhodnoceni porovnavali pamét, kratkodobou pamét’ — vybavnost a
pozornost. Vysledky testll jsme zaznamenali do grafu. Vyhodnoceni vysledkii nam
ovérila psycholozka soukromé praxe Mgr. Lebduskova. Porovnani vysledkl vstupni a

vystupni diagnostiky uvadime v nasledujici kapitole.

Klientka EF

Graf €. 6 : Vyhodnoceni vystupniho testu kognitivnich funkci MMSE u klientky EF, 76 let
Klientka: EF, 76 let

Datum testovani: 10. 4.2025

Administrator: Bohumila Frankova
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Vyhodnoceni vystupniho testu MMSE p. EF

12

10

0 [ N

Orientace Pamét Pozornost a Kratkodobd Reé¢ a komunikace  Konstrukéni
pocitani pamét schopnosti

H Splnéno M Nesplnéno

Tabulka €. 67 — Vystupni diagnostika u klientky EF podle submodelu 2U
Sledované oblasti: navazani komunikace, pochopeni tkolu, pozornost, paméet’

UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH
Navazani komunikace Komunikace byla
navazana bez problémd.
Pochopeni tkolu Klientka  tkol ihned
pochopila.
Zopakovani po sob¢ 4 Bylo Gspésné.

jdoucich téni na
jazyckovém bubnu

Zopakovani jednoduchého | Bylo Gspésné.
rytmu vytleskdnim

Pozornost Klientka se soustfedila
vyborné.
Pamét’ Klientka si pamatovala

celé cviCeni.

Vyhodnoceni vystupniho Dotazniku pro pecujici personal
Po ukonceni muzikoterapeutické intervence vyplnil pe€ujici persondl dotaznik, v némz posuzoval
sledované oblasti. Kazd4 oblast mohla byt dle aktualniho stavu klienta ohodnocena nejvyse 5 body.

Tabulka ¢. 68 — Vystupni vysledek Dotazniku pro pecujici personal u klientky EF
Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét’, pozornost, osobni pohoda
Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném case

102



Sledovana oblast Pocet bodu Vysledek
po intervenci
Dlouhodoba pamét 5 beze zmény
Kratkodoba pamét 5 beze zmény
Pozornost 5 beze zmény
Osobni pohoda 5 mirné zlepSeni o 1
bod
Sluchové vnimani 5 mirné zlepseni o 1
bod
Mobilita 4 beze zmény
Aktivita ve volném 5 mirné zlepSeni o 1
Case bod

Klientka LN

Graf ¢. 7 : Vyhodnoceni vystupniho testu kognitivnich funkci MMSE

Klientka: LN, 82 let

Datum testovani: 10. 4. 2025
Administrator; Bohumila Frankova

Vyhodnoceni vystupniho testu MMSE p. LN

12
Tabulk
10 ac. 69
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né
0 ] oblasti:
Orientace Pamét Pozornost a Kratkodobd Re¢ a komunikace  Konstrukéni navazan
pocitani pamét schopnosti i
M Splnéno M Nesplnéno komuni
kace,
pochopeni ukolu, pozornost, pamét’
UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Navazani komunikace

Komunikace byla
navazana bez problémd,
projev klienty je uvolnény.

Pochopeni tikolu Klientka kol  ihned
pochopila.
Zopakovani po sob¢ 4 Klientka  splnila  celé
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jdoucich toni na
jazyckovém bubnu

cviceni.

Zopakovani jednoduchého

Klientka vytleskala rytmus

rytmu vytleskdnim bez chyby.

Pozornost Klientka se soustfedila
vyborné.

Pameét Klientka si pamatovala

celé cviceni.

Vyhodnoceni vystupniho Dotazniku pro pecujici personal

Po ukonceni muzikoterapeutické intervence vyplnil pecujici persondl dotaznik, v némz posuzoval
sledované oblasti. Kazda oblast mohla byt dle aktualniho stavu klienta ohodnocena nejvyse 5 body.

Tabulka ¢. 70 — Vystupni vysledek Dotazniku pro pecujici personal u klientky LN
Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét’, pozornost, osobni pohoda
Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném ¢ase

Sledovana oblast Pocet bodu Vysledek
po intervenci
Dlouhodobé pamét 4 beze zmény
Kratkodoba pamét 5 beze zmény
Pozornost 5 beze zmény
Osobni pohoda 5 mirné zlepseni o 1
bod
Sluchové vnimani 5 mirné zlepseni o 1
bod
Mobilita 4 beze zmény
Aktivita ve volném 5 mirné zlepseni o 1
Case bod

Klientka JD

Graf ¢. 8: Vyhodnoceni vystupniho testu kognitivnich funkei MMSE

Klientka: JD, 92 let

Datum testovani: 10. 4. 2025
Administrator: Bohumila Frankova
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Vyhodnoceni vystupniho testu MMSE p. JD
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Tabulka €. 71 — Vystupni diagnostika u klientky JD
Sledované oblasti: navazani komunikace, pochopeni tkolu, pozornost, paméet’

Konstruk¢ni
schopnosti

UKOL

USPECH

CASTECNY USPECH

NEUSPECH

Navazani komunikace

Komunikace byla
navézana bez problémd.

Pochopeni tkolu

Klientka ukol thned
pochopila.

Zopakovani po sob¢ 4
jdoucich toni na
jazyCkovém bubnu

Klientka dokazala zahrat 4
tony jdouci po sob¢.

Zopakovani jednoduchého
rytmu vytleskdnim

Bylo uspésné.

Pozornost Klientka se  dokazala
soustfedit dobie.
Pameét Klientka si zapamatovala

tony ihned bez opakovéani.

Vyhodnoceni vystupniho Dotazniku pro pecujici personal
Po ukonceni muzikoterapeutické intervence vyplnil pecujici personal dotaznik, v némz posuzoval
sledované oblasti. Kazd4 oblast mohla byt dle aktudlniho stavu klienta ohodnocena nejvyse 5 body.

Tabulka €. 72 — Vystupni vysledek Dotazniku pro pecujici personal u klientky JD
Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét’, pozornost, osobni pohoda
Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném case

Sledovana oblast Pocet bodu Vysledek
po intervenci
Dlouhodoba pamét 4 beze zmény
Kratkodoba pamét 4 beze zmény
Pozornost 4 beze zmény
Osobni pohoda 4 mirné zlepseni o 1
bod
Sluchové vnimani 5 mirné zlepSeni o 1
bod
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Mobilita 4 beze zmény
Aktivita ve volném 5 mirné zlepSeni o 1
Case bod

Klientka ML

Graf ¢. 9: Vyhodnoceni vystupniho testu kognitivnich funkci MMSE
Klientka: ML, 95 let

Datum testovani: 10. 4.2025

Administrator: Bohumila Frankova
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Nazev osy
()]

Vyhodnoceni vystupniho testu MMSE p. ML

Orientace Pamét Pozornost a Kratkodoba Reca Konstrukéni
pocitani pamét komunikace schopnosti
Nazev osy

M Splnéno M Nesplnéno

Tabulka ¢. 73 — Vystupni diagnostika u klientky ML
Sledované oblasti: navdzani komunikace, pochopeni tikolu, pozornost, pamét’
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UKOL

USPECH

CASTECNY USPECH

NEUSPECH

Navazani komunikace

Komunikace byla
navazana bez problémd.

Pochopeni tkolu

Klientka ukol thned

pochopila.
Zopakovani po sob¢ 4 Klientka zopakovala
jdoucich téni na zadany kol bezchybné.

jazyCkovém bubnu

Zopakovani jednoduchého
rytmu vytleskdnim

Bylo tspésné.

Pozornost Klientka se soustfedila
vyborn¢.
Pamét’ Klientka si pamatovala

celé cviCeni.

Vyhodnoceni vystupniho Dotazniku pro pecujici personal
Po ukonceni muzikoterapeutické intervence vyplnil pecujici persondl dotaznik, v némz posuzoval
sledované oblasti. Kazda oblast mohla byt dle aktualniho stavu klienta ohodnocena nejvyse 5 body.

Tabulka ¢. 74— Vystupni vysledek Dotazniku pro pecujici personal u klientky ML
Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét, pozornost, osobni pohoda
Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném case

Sledovana oblast Pocet bodu Vysledek
po intervenci
Dlouhodobé pamét 4 beze zmény
Kratkodoba pamét’ 3 beze zmény
Pozornost 4 beze zmény
Osobni pohoda 4 mirné zlepSeni o 1
bod
Sluchové vnimani 4 mirné zlepseni o 1
bod
Mobilita 4 mirné zlepSeni o 1
bod
Aktivita ve volném 5 mirné zlepseni o 1
Case bod
Klientka JT
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Graf ¢. 10: Vyhodnoceni vystupniho testu kognitivnich funkci MMSE
Klientka: JT, 79 let
Datum testovani: 10. 4.2025

Administrator: Bohumila Frankova

Vyhodnoceni vystupniho testu MMSE p. JT
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Tabulka €. 75 — Vystupni diagnostika u klientky JT podle submodelu 2U
Sledované oblasti: navazani komunikace, pochopeni ukolu, pozornost, pamét’

UKOL USPECH CASTECNY USPECH NEUSPECH

Navazani komunikace Komunikace byla

navazana bez problémii.

Pochopeni tikolu Klientka  ukol  ihned
pochopila.
Zopakovani po sob¢ 4 Klientka zopakovala

jdoucich toni na
jazyCkovém bubnu

vSechny 4 zahrané tony
spravne.

Zopakovani jednoduchého

Klientka rytmus Gspésné

rytmu vytleskdnim zopakovala.

Pozornost Klientka se soustiedila
dobfe.

Pamet Klientka si pamatovala

celé cviceni.

Vyhodnoceni vystupniho Dotazniku pro pecujici personal
Po ukonceni muzikoterapeutické intervence vyplnil pecujici personal dotaznik, v némz posuzoval
sledované oblasti. Kazd4 oblast mohla byt dle aktualniho stavu klienta ohodnocena nejvyse 5 body.

Tabulka ¢. 76 — Vystupni vysledek Dotazniku pro pecujici personal u klientky JT
Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét, pozornost, osobni pohoda
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Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném cCase

Sledovana oblast Pocet bodu Vysledek
po intervenci

Dlouhodobé pamét 4 beze zmény

Kratkodoba pamét’ 5 mirné zlepSeni o 1
bod

Pozornost 4 beze zmény

Osobni pohoda 5 mirné zlepseni o 1
bod

Sluchové vnimani 5 mirné zlepseni o 1
bod

Mobilita 4 mirné zlepSeni o 1
bod

Aktivita ve volném 5 mirné zlepSeni o 1

Case

bod

6.3.2 Vyhodnoceni vysledkii vstupni a vystupni diagnostiky

Klientka EF

Test kognitivnich funkci MMSE
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PAMET - klientka ziskala stejny poGet bodii (3 z 3), nedoslo ke zméng
KRATKODOBA PAMET - klientka ziskala stejny pocet bodi (3 z 3), nedoslo ke zméné

POZORNOST — klientka ziskala stejny pocet bodii (1 z 5), nedoslo ke zméné

Celkové bodové skore testu kognitivnich funkci se vsak vylepsilo o 2 body z 24 bodii na 26 bodd.

Tabulka ¢. 77— Porovnani vysledki testu MMSE u klientky EF
Sledované oblasti: pamé&t’, kratkodobd pamét’, pozornost

Sledovana oblast Pocet bodu Pocet bodu Vysledek

pred intervenci po intervenci
Pamét 3 3 beze zmény
Kratkodoba pamét’ 3 3 beze zmény
Pozornost 1 1 beze zmény
Celkové skore testu 24 26 skore kognit. funkcei
kognitivnich funkci (demence mirného (demence mirného | se mirné vylepsilo

stupné) stupné)

Vyhodnoceni kontrolniho cvic¢eni dle submodelu 2U
V kontrolnim cvi€eni jsme se zamé¢fili na tyto oblasti:

Tabulka ¢. 78 — Porovnani vysledki u klientky EF podle submodelu 2U
Sledované oblasti: navazani komunikace, pochopeni tikolu, pozornost, pamét

Datum: 13.2.2025 | 13.2.2025 | 13.2.2025 | 10.4.2025 | 10.4.2025 | 10.4.2025
Ukol Uspéch Casteény Neuspéch Uspéch Castecny Neuspéch Zhodnoceni
uspéch uspéch

Navazani ANO ANO beze zmény

komunikace

Pochopeni ANO ANO beze zmény

ukolu

Zopakovani ANO ANO mirné

téonu na zlepSeni

jazyck.buben

Zopakovani ANO ANO beze zmény

rytmu

vytleskanim

Pozornost ANO ANO beze zmény

Pamet ANO ANO mirné
zlepSeni

Vyhodnoceni dotazniku pro pecujici personal
Stav klienta po ukon¢eni muzikoterapeutické intervence ve sledované oblasti jsme vyhodnotili
takto:

Tabulka ¢. 79 — Porovnani vysledkii dotazniku pro pecujici personal u klientky EF
Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét, pozornost, osobni pohoda
Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném case
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Sledovana oblast Pocet bodu Pocet bodu Vysledek
pred intervenci po intervenci
Dlouhodoba pamét 5 5 beze zmény
Kratkodoba pamét’ 5 5 beze zmény
Pozornost 5 5 beze zmény
Osobni pohoda 4 5 mirné zlepSeni
Sluchové vnimani 4 5 mirné zlepSeni
Mobilita 4 4 beze zmény
Aktivita ve volném 4 5 mirné zlepSeni
Case

Klientka LN

Test kognitivnich funkci MMSE
PAMET — klientka ziskala stejny po€et bodii (3 z 3), nedoslo ke zméné
KRATKODOBA PAMET — klientka ziskala o 1 bod vice (3 z 3), dos$lo tedy k mirnému zlepSeni

POZORNOST - klientka ziskala o 1 bod mén¢ (0 z 5), doslo zde k mirnému zhorSeni

Celkové bodové skore testu kognitivnich funkci se vSak vylepsilo o 1 bod z 21 bodt na 22 bodii.

Tabulka ¢. 80 — Porovnani vysledku testu MMSE u klientky LN
Sledované oblasti: pamét’, kratkodoba pamét’, pozornost

Sledovana oblast Pocet bodu Pocet bodu Vysledek

pred intervenci po intervenci
Pamét’ 3 3 beze zmény
Kratkodoba pamét’ 2 3 mirné zlepSeni
Pozornost 1 0 mirné zhorSeni
Celkové skore testu 21 22 skére kognit. funkei
kognitivnich funkci (demence mirného (demence mirného | se mirné vylepsilo

stupné) stupné)

Vyhodnoceni kontrolniho cviceni u klientky LN dle submodelu 2U
V kontrolnim cviceni jsme se zaméfili na tyto oblasti:

Tabulka ¢. 81 — Porovnani vysledki u klientky LN podle submodelu 2U

Sledované oblasti: navazani komunikace, pochopeni tkolu, pozornost, pamét’

Datum: 13.2.2025 | 13.2.2025 | 13.2.2025 | 10.4.2025 | 10.4.2025 | 10.4.2025

Ukol Uspéch Césteény Neuspéch Uspéch Céastecny Neuspéch Zhodnoceni
uspéch uspéch

Navazani ANO ANO beze zmény

komunikace

Pochopeni ANO ANO beze zmény

tikolu

Zopakovani ANO ANO mirné

téonu na zlepSeni

jazyck.buben

Zopakovani ANO ANO beze zmény

rytmu

vytleskanim

Pozornost ANO ANO beze zmény

Pameét ANO ANO mirné

zlepSeni
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Vyhodnoceni dotazniku pro pecujici personal
Stav klienta po ukon€eni muzikoterapeutické intervence ve sledované oblasti jsme vyhodnotili

takto:

Tabulka ¢. 82— Porovnani vysledki dotazniku pro pecujici personal u klientky LN
Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét’, pozornost, osobni pohoda

Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném ¢ase

Sledovana oblast Pocet bodu Pocet bodu Vysledek
pred intervenci po intervenci
Dlouhodoba pamét’ 4 4 beze zmény
Kratkodoba pamét 5 5 beze zmény
Pozornost 5 5 beze zmény
Osobni pohoda 4 5 mirné zlepSeni
Sluchové vnimani 4 5 mirné zlepSeni
Mobilita 4 4 beze zmény
Aktivita ve volném 4 5 mirné zlepSeni
case

Klientka JD

Test kognitivnich funkci MMSE
PAMET — klientka ziskala stejny pocet bodu (3 z 3), nedoslo zde ke zmeéné
KRATKODOBA PAMET — klientka ziskala stejny pocet bodii (2 z 3), nedoslo ke zméné

POZORNOST - klientka ziskala stejny pocet bodt (1 z 5), nedoslo ke zméné

Celkové bodové skore testu kognitivnich funkcei se v§ak vylepsilo o 4 body z 19 bodt na 23.

Tabulka ¢. 83 — Porovnani vysledku testu MMSE u klientky JD
Sledované oblasti: pamét’, kratkodoba pamét’, pozornost

Sledovana oblast Pocet bodu Pocet bodu Vysledek

pred intervenci po intervenci
Pamét’ 3 3 beze zmény
Kratkodoba pamét 2 2 beze zmény
Pozornost 1 1 beze zmény
Celkové skore testu 19 23 skore kognit. funkci
kognitivnich funkci (demence mirného (demence mirného | se vyrazné vylepsilo

stupné) stupné)

Vyhodnoceni kontrolniho cvi¢eni dle submodelu 2U
V kontrolnim cviceni jsme se zamé&fili na tyto oblasti:

Tabulka ¢. 84 — Porovnani vysledki u klientky JD podle submodelu 2U

Sledované oblasti: navazani komunikace, pochopeni tkolu, pozornost, pamét’

Datum: 13.2.2025 | 13.2.2025 | 13.2.2025 | 10.4.2025 | 10.4.2025 | 10.4.2025

Ukol Uspéch Castecny Netspéch Uspéch Céastecny Netspéch Zhodnoceni
uspéch uspéch

Navazani ANO ANO beze zmény

komunikace

Pochopeni ANO ANO beze zmény

tikolu
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Zopakovani ANO ANO velké

téonu na zlepSeni

jazyck.buben

Zopakovani ANO ANO mirné

rytmu zlepseni

vytleskanim

Pozornost ANO ANO mirné
zlepSeni

Pamét’ ANO ANO velké
zlepSeni

Vyhodnoceni dotazniku pro pecujici personal
Stav klienta po ukonc¢eni muzikoterapeutické intervence ve sledované oblasti jsme vyhodnotili

takto:

Tabulka ¢&. 85 — Porovnani vysledkii dotazniku pro pecujici personal u klientky JD
Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét’, pozornost, osobni pohoda

Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném case

Sledovana oblast Pocet bodu Pocet bodi Vysledek
pred intervenci po intervenci

Dlouhodobé pamét 4 4 beze zmény
Kratkodoba pamét’ 4 4 beze zmény
Pozornost 4 4 beze zmény
Osobni pohoda 3 4 mirné zlepSeni
Sluchové vnimani 4 5 mirné zlepseni
Mobilita 4 4 beze zmény
Aktivita ve volném 4 5 mirné zlepseni

Case

Klientka ML

Test kognitivnich funkci MMSE
PAMET — klientka ziskala stejny pocet bodu (3 z 3), nedoslo ke zmeéné
KRATKODOBA PAMET - klientka ziskala o 1 bod méné¢ (0 z 3), u klienty doSlo k mirnému

zhor$eni

POZORNOST — klientka ziskala o 2 body vice (5 z 5), doslo zde ke zlepSeni

Celkové bodové skore testu kognitivnich funkci se v§ak vylepsilo o 4 body, tedy z 20 bodi na 24

bod.

Tabulka ¢. 86 — Porovnani vysledkii testu MMSE u klientky ML
Sledované oblasti: pamét’, kratkodoba pamét’, pozornost

Sledovana oblast Pocet bodu Pocet bodu Vysledek

pred intervenci po intervenci
Pamét 3 3 beze zmény
Kratkodoba pamét’ 1 0 mirné zhorSeni
Pozornost 3 5 viditelné zlepSeni
Celkové skore testu 20 24 skore kognit. funkci
kognitivnich funkci (demence mirného (demence mirného | se vyrazné vylepsilo

stupné) stupn¢)
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Vyhodnoceni kontrolniho cviceni u klientky ML dle submodelu 2U

Tabulka €. 87 — Porovnani vysledkii u klientky ML podle submodelu 2U
Sledované oblasti: navazani komunikace, pochopeni ukolu, pozornost, pamét’

Datum: 13.2.2025 | 13.2.2025 | 13.2.2025 | 10.4.2025 | 10.4.2025 | 10.4.2025
Ukol Uspéch Casteény Neuspéch Uspéch Castecny Neuspéch Zhodnoceni
uspéch uspéch

Navazani ANO ANO beze zmény

komunikace

Pochopeni ANO ANO beze zmény

ukolu

Zopakovani ANO ANO mirné

ténu na zlepseni

jazyck.buben

Zopakovani ANO ANO beze zmény

rytmu

vytleskanim

Pozornost ANO ANO beze zmény

Pamét’ ANO ANO mirné
zlepSeni

Vyhodnoceni dotazniku pro pecujici personal
Stav klienta po ukon€eni muzikoterapeutické intervence ve sledované oblasti jsme vyhodnotili

takto:

Tabulka ¢. 88 — Porovnani vysledki dotazniku pro pecujici personal u klientky ML
Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét’, pozornost, osobni pohoda
Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném case

Sledovana oblast Pocet bodu Pocet bodu Vysledek
pred intervenci po intervenci
Dlouhodobé pamét 4 4 beze zmény
Kratkodoba pamét 3 3 beze zmény
Pozornost 4 4 beze zmény
Osobni pohoda 3 4 mirné zlepSeni
Sluchové vnimani 3 4 mirné zlepSeni
Mobilita 4 5 mirné zlepSeni
Aktivita ve volném 4 4 beze zmény
Case

Klientka JT

Test kognitivnich funkci MMSE
PAMET — klientka ziskala stejny poéet bodii (3 z 3), nedoslo ke zméné
KRATKODOBA PAMET — klientka ziskala o 1 bod méné (1 z 3), doslo tedy k mirnému zhor$eni
POZORNOST — klientka ziskala stejny pocet bodli (1 z 5), nedoSlo zde ke zméné
Celkové bodové skore testu kognitivnich funkci ziistalo na stejné trovni 23 bodt.

Tabulka ¢. 89 — Porovnani vysledka testu MMSE u klientky JT
Sledované oblasti: pamét’, kratkodoba pamét’, pozornost

Sledovana oblast Pocet bodu Pocet bodu Vysledek
pred intervenci po intervenci

Pamét 3 3 beze zmény

Kratkodoba pamét’ 2 1 mirné zhorSeni
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Pozornost 1 1 beze zmény
Celkové skore testu 23 23 skore kognit. funkei
kognitivnich funkci (demence mirného (demence mirného | zistalo stejné

stupné) stupné)

Vyhodnoceni kontrolniho cviceni u klientky JT dle submodelu 2U

Tabulka €. 90 — Porovnani vysledki u klientky JT podle submodelu 2U
Sledované oblasti: navazani komunikace, pochopeni tkolu, pozornost, pamét’

Datum: 13.2.2025 | 13.2.2025 | 13.2.2025 | 10.4.2025 | 10.4.2025 | 10.4.2025
Ukol Uspéch Céstecny Neuspéch Uspéch Castecny Neuspéch Zhodnoceni
uspéch uspéch

Navazani ANO ANO beze zmény

komunikace

Pochopeni ANO ANO beze zmény

ukolu

Zopakovani ANO ANO mirné

téonu na zlepSeni

jazyck.buben

Zopakovani ANO ANO beze zmény

rytmu

vytleskanim

Pozornost ANO ANO beze zmény

Pamét’ ANO ANO mirné
zlepSeni

Vyhodnoceni dotazniku pro pecujici personal
Stav klienta po ukonceni muzikoterapeutické intervence ve sledované oblasti jsme vyhodnotili

takto:

Tabulka ¢. 91 — Porovnani vysledkii dotazniku pro pecujici personal u klientky JT

Sledované oblasti: dlouhodoba pamét’, kratkodoba pamét’, pozornost, osobni pohoda

Navazné oblasti: sluchové vnimani, mobilita, aktivita ve volném Case

Sledovana oblast Pocet bodu Pocet bodu Vysledek
pred intervenci po intervenci
Dlouhodobé pamét 4 4 beze zmény
Kratkodoba pamét’ 4 5 mirné zlepSeni
Pozornost 4 4 beze zmény
Osobni pohoda 4 5 mirné zlepSeni
Sluchové vnimani 4 5 mirné zlepSeni
Mobilita 3 4 mirné zlepseni
Aktivita ve volném 4 5 mirné zlepseni
Case

6.3.3 Vyhodnoceni stanovenych cilii po ukonceni terapie

Cilem nasSeho vyzkumu bylo ovéfit Gi€inek a pfinos muzikoterapeutickych cviceni pro seniory a
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poté potvrdit i vyvratit stanovenou hypotézu tykajici se podpory kognitivnich funkci u seniort. U
klientek jsme se zaméfili na podporu paméti, zlepSeni pozornosti a vylepSeni osobni pohody u
seniorti. Muzikoterapeutick¢ cile jsme si stanovili v preterapii, tedy v pocatecni fazi
muzikoterapeutického procesu. Muzikoterapeutické cile zohlednovaly ptfedevsim aktualni zdravotni

a duSevni stav naSich klientek, jejich vlastni moznosti a potieby.

Kratkodobym cilem bylo navézat s klienty muzikoterapeuticky vztah a vytvofit pro né
bezpecné prostiedi plné diveéry. Tento cil se nam podafilo splnit. VSechny klientky spolupracovaly
jiz od naseho prvniho setkani, klientky se na vSechna dalsi setkéani t&Sily. I pfes pocatecni nejistotu
nekterych klientek panovala pii spoleénych setkanich vzdy dobra ndlada. Dikazem vytvoteni

bezpecného prostiedi je skutecnost, Ze se klientky nebaly vyjadrit své emoce.

NaSim stfednédobym a taktéZz hlavnim cilem bylo pomoci muzikoterapie podpofit
kognitivni funkce seniori se snizenou mobilitou. Vyzkum prokazal, Ze ke zlepSeni pozornosti
nedoslo v prokazatelné mife, ale jisté jsme tuto oblast dokdzali podpofit, protoze aplikovana cviceni
vyzadovala vybornou koncentraci pozornosti. Prokazatelné lepsi vysledek zaznamenala podpora
paméti. Zejména v rytmickych hudebnich testech (tedy kratkodoba pamét’) vyhodnocenych dle
spravné vytleskat rytmus. Pro zajimavost uvadim, Ze sledovani navazné oblasti — sluchového
vnimani — se mirn¢ zlepsilo u vSech klientek. To je zajimavy vysledek, ktery by si zaslouzil velkou
pozornost. Celkove jsme v tesech kognitivnich funkci zaznamenali pozitivni posun, dokonceu 4 z 5
klientek. Nejvice se vSak dafilo ve vylepSeni osobni pohody. Zde se projevilo zlepSeni u vsech

naSich klientek.

Vedlejsi cile — probudit ¢i podpofit zajem klienti o hudbu a zaclenit hudbu do bézného Zivota
seniortl, jsme splnili. Klientky se zacaly zajimat o nové hudebni nastroje, chtély poznat néstroje
bliz, védét néco o jejich historii a pouziti. Nejvetsi oblibu si ziskaly lidové pisné a prace s nimi.
Klientky vnimaly pozitivné také zapojeni pohybu, 1 kdyZ si uv€domovaly limity svych fyzickych
moznosti. Navs§tévuji ted’ také vSechny kulturni akce nabizené Domovem pro seniory. Do budoucna
planujeme opét dalsi spolecna muzikoterapeuticka setkdni. VéEtSinu uvedenych cilii se nam tedy

podafilo splnit.

7 Vyhodnoceni vyzkumnych otazek a hypotézy

V tvodu praktické ¢asti byly polozeny dvé vyzkumné otazky:
o Lze zpévem a hrou na hudebni nastroje zlepSit pozornost a podporit pamét’ u
seniori?

116



Ano, vysledek vyzkumu prokézal, ze zpév a hra na hudebni nastroje mtize mirn¢ zlepsit
pozornost a podpofit udrzeni kvality paméti u seniori.
o MiiZe zpév a hra na hudebni nastroje vést ke zlepSeni osobni pohody u seniora?

Ano, vysledek vyzkumu prokazal, Ze zpév a hra na hudebni néstroje mlze vést
k viditelnému zlepSeni osobni pohody seniorii. Rozdil je patrny zejména ve vyuziti
volného casu, klienti jsou celkové aktivnéjsi, otevienéjSi, nasli si nové pratele.
Muzikoterapie ovlivnila klienty v oblasti komunikace, sebevyjadrieni, citi se vice uvolnéni,
té$i se na spolecnd setkdvani. Podle rozhovorii s aktivizaénimi pracovniky doslo
k vyraznému zlepSeni pohody u seniord. Pisemné vyjadfeni pecujiciho persondlu
prikladam. (Ptiloha ¢. 6)

Déle byla stanovena hypotéza, ktera byla zkoumana:

o Utast na muzikoterapeutickych setkanich tisp&$né ovlivni kognitivni funkce seniorii.
Vysledek vyzkumu prokazal, Ze sestavena muzikoterapeutickéd cvi¢eni maji pozitivni vliv na
celkovy obraz kognitivnich funkei. Dand hypotéza se z velké ¢asti potvrdila. Porovnali jsme
udaje a vysledky testli z obdobi pied zac¢atkem muzikoterapeutické intervence a tésné po
jejim ukonceni. Vysledky potvrdil Test kognitivnich funkci MMSE, test kontrolnich cviceni

dle subtestu 2U, dotaznik pro pecujici personal a rozhovory s aktivizaénimi pracovniky.

8 Zhodnoceni terapeutickych setkani

Zhodnoceni ze strany terapeuta: Pii zhodnoceni terapeutickych setkdni vychazim
z n¢kolika hledisek. Pfedné bych chtéla fici, Ze se klientky ucastnily naSich spole¢nych setkani
pravideln¢€. Omlouvaly se pouze z divodu nemoci ¢i vySetieni. Podle jejich miry zapojeni do celého
procesu je ziejmé, ze je muzikoterapie napliovala, vSechny klientky se t€Sily na nova cviceni a
nové hudebni nastroje. Ochotné také vyplnovaly vSechny potiebné testy. Nejvetsi radosti pro mne
byla jejich radost a zijem o spolecné setkavani. Kazda znich je pro mne jedinecnou,
nezameénitelnou osobnosti se svym zivotnim piibéhem. Klientky se jiz od tfetiho setkani zapojovaly
se svymi napady a nebaly se projevit pred ostatnimi. Ve skupin¢ se vytvorila bezpecna a divérna
atmosféra. Kazda klientka postupné poznavala, ktery hudebni nastroj je pro ni blizky. Chtéla jsem,
aby si z ¢asti mohly samy urcit, na ktery nastroj budou hrat nebo jaké cviceni si chtéji zopakovat.
Ukazalo se, ze tento postup byl spravny. Vysledky nékterych cviceni byly po nékolikatém

opakovani velmi dobré.

Zhodnoceni ze strany klientii: Béhem terapie naSe skupina prosla nékolika fazemi. Do prvni

faze bych zaradila zvédavost, potiebu zmény rezimu, vyplnéni volného Casu a potiebu komunikace.
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Druhou fazi bych charakterizovala jako fazi odhodlani. Klientky dosly k pfesvédceni, Ze trénovani
pozornosti a paméti pomoci muzikoterapie bude pro né vhodné a vyhodné. V kazdé reflexi
zminovaly pusobeni hudby a provadénych cviceni. Byly si védomy piinosu muzikoterapie pro
zkvalitnéni vlastniho zivota. Velmi ptijemny byl jejich zajem o hudbu, nové hudebni nastroje a
vyborna spoluprace. Klientky se t&Sily zkazdého malého tuspéchu i pokroku, vzijemné se
poznavaly a pomahaly si. Myslim si, Ze ocenily mllj osobni pfistup, oslovovaly jsme se navzijem
jménem. S tim se ve svém nyn¢&jSim prostifedi malokdy setkaji. Samy klientky si chvalily cviceni a
kladné zhodnoceni z jejich strany se promitlo v projeveném zajmu dalSich klienti o muzikoterapii.
Klientky se totiz pod¢€lily o zazitky znaSich setkani svym spolubydlicim a také pecujicimu
personalu. Své dojmy popsaly klientky dokonce v ¢lanku Casopisu Nas domov, ktery v Domové pro

seniory vychazi.

Zhodnoceni ze strany pecujiciho personalu: Pecujici personal zhodnotil
muzikoterapeuticka sezeni kladné. Klientky se t&Sily na dal$i nova setkani a po lekci vzdy mély o
¢em vypravét. NejvetsSim piinosem bylo ,,znovunastartovani® kognitivnich funkei, vzdyt i dil¢i
uspéchy mohou vést k motivaci klient a k proziti plnohodnotného stari. Pisemné hodnoceni

vedouci useku aktivizacnich ¢innosti v Domové pro seniory pfikladam v Ptiloze €. 7.

9 Zavéry pro muzikoterapeutickou praxi

V pribéhu celého vyzkumu jsem si vSimla nékolika zajimavych momenti a postiehd.
Muzikoterapie dava podnéty k poznéani ¢love€ka, k jeho vyjadieni, pro vSechny klientky znamenalo
spojeni s hudbou névrat do détstvi a do vzpominek. Hudba dokéaze rozehrat citlivé struny uvnitf
cloveka. Proto je tfeba pii praci se seniory dodrzet nékolik zisad, abychom pracovali citlivé a

pfitom disledné.

Motivace — pokud je klient dobfe motivovany, bude 1épe spolupracovat.

Ocekavani — je dobré, pokud terapeut nema prehnand ocekavani. Vzhledem k vysokému véku a
Castym zdravotnim obtizim je velikym Uspéchem 1 udrZeni stavajicich psychickych a fyzickych
funkei. Vysledek se miize dostavit az po delSim ¢asovém obdobi, kdy se v terapii vénujeme urcité
oblasti.

Casovy harmonogram — délku muzikoterapeutickému programu je nutné piizpisobit aktualnimu
stavu klienta. Nékdy mize setkani prerusit nahla indispozice, inava, potieba odejit na toaletu. Je
vhodné nepiekracovat dobu terapie.

Akceptace zdravotniho stavu a duSevniho rozpoloZeni — tento bod se samoziejm¢ musi dodrzet u

vSech klienttli, avSak u kiehkych seniorii toto plati dvojnasob. Starého Clovéka nesmime ohrozit na
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zdravi, a pokud se na terapii neciti, je nemocny nebo unaveny, je dobré ji odlozit.

Zpisob podani informaci — neziidka se stava, Ze seniofi mivaji sluchovou vadu. Také kognitivni a
exekutivni procesy jiz probihaji pomaleji. Nesmime tedy spéchat. Musime zvolit vhodny zptsob
sdélovani informaci, vSe dikladné vysvétlit, zietelné a pomalu vyslovovat — nejlépe tak, aby klient
m¢él kontrolu nasich slov skrz odezirdni.

Casovy plan — musime si pred terapii i po terapii naplanovat ¢asovou rezervu. Rada seniord je
odkazana na kompenzacni pomiicky nebo na pomoc nasi nebo pomoc osetfujiciho persondlu, aby se
dokazala pfesunout na patficné misto, kde probiha muzikoterapie.

Vhodny prostor — jelikoz seniofi pouzivaji kompenza¢ni pomutcky, musime pro muzikoterapii
zvolit vhodné prostiedi. Tedy mistnost, kterd jim umozni zistat na invalidnim voziku nebo takovy
prostor, kde si mohou odlozit stranou pomocné choditko a pfemistit se na stabilni kieslo nebo zidli.
Lidova pisefi — seniofi miluji hudbu svého détstvi a mladi. Maji radi nas Cesky jazyk. Proto je

vhodné zaradit odpovidajici repertoar pro cviceni i poslech.

Zavér
Cilem této absolventské prace bylo ovéieni platnosti vyzkumnych otazek a hypotézy, které
se tykaly zlepSeni pozornosti, podpory paméti a vylepSeni osobni pohody seniorii. Spolecna
muzikoterapeutickd setkdvani v ramci skupinové muzikoterapie ukdzala, Ze muzikoterapie je pro
seniory s omezenou mobilitou piinosnd. Pro vSechny klientky byla velmi pfinosna cviceni zamétena
na podporu pozornosti a paméti - prace s pisni, dopliiovani textl,, rytmizace pisni, opakovani
vytleskaného rytmu, zapamatovani hrané melodie a zpivanych tond, improvizacni cviceni s rytmem,

improvizace na hudebni nastroje. Cviceni jsme se snazili ¢asto doplnit pohybem.

I kdyz nedoslo ve sledované oblasti pozornosti k vyraznému zlepSeni, diky vlastnimu
pozorovani jsem se ujistila, Ze seniofi se pii1 danych Cinnostech lépe soustfedili a déle udrzeli
pozornost, nez na samém zacatku. Z vysledkil testll rovnéz nevyplyva, ze by se vyrazné vylepsila
pameét’, ale diky cvienim se nam podatilo podpofit jeji soucasny stav a zlepsit celkovy vysledek
kognitivnich funkci u 4 klientek z péti¢lenné skupiny. Vzhledem k véku naSich klientek a ¢asovému
limitu pro vyzkum vysledek terapie vidim jako pozitivni. Nejvice se ale muzikoterapie projevila

v hodnoceni osobni pohody vsech klientek. V této oblasti je vliv muzikoterapie opravdu patrny.

119



Souhrn

Tato absolventska prace se zabyva vlivem muzikoterapie na podporu kognitivnich funkci u
seniorll se sniZenou mobilitou. Teoretickd Cast se zaobird definici muzikoterapie, staii, délenim

kognitivnich funkci a kognitivni stimulaci seniorti.

Praktickd cast zjiStuje, jak mohou vhodnd muzikoterapeutickd cvi¢eni ovlivnit pamét,
pozornost a zlepSit osobni pohodu u seniori. V absolventské praci jsou uvedeny kazuistiky,
diagnostika, aplikovana muzikoterapeuticka cviceni, je zde vyhodnocen vliv zpévu a hry na hudebni
nastroje na podporu kognitivnich funkci a osobni pohodu u seniorti se snizenou mobilitou.

Praktickou ¢ast uzavira vyhodnoceni vyzkumnych otazek a hypotézy.

Skupinovéd muzikoterapeutickd setkani byla pfinosnd pro udrzeni soucasné¢ho stavu
pozornosti a paméti seniorti. Také se potvrdilo vylepSeni osobni pohody seniort umisténych

v Domové pro seniory.

Summary

This thesis focuses on the influece of music therapy on the support of cognitive functions by seniors

with reduced mobility. The theoretical part deals with the definitions of music therapy, old age, the
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division of cognitive functions and cognizive stimulation of the elderly.

The practical part explores how appropriate music therapy exercises can affect memory,
attention and improve personal well — being bei seniors. The graduate work presents case reports,
diagnostic, applied music therapy exercises and evaluates the effect of singing and playing musical
instruments on the support of cognitive functions and personal well — being bei seniors with
reduced mobility. The practical part concludes with the evaluation of research questions and

hypothese.
Music therapy sessions were beneficial for maintaining the current status of attention and

memory condition of the elderly. An improvement in the personal well — being of seniors places in

the Home for the Elderly has also been confirmed.
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Projekty zabyvajici se muzikoterapii pro seniory

Pted zahdjenim vlastniho vyzkumu jsme se poohlédli po projektech, které se zabyvaly
muzikoterapii se seniory. Fyzicky jsme prosli n€kolik domovi pro seniory a zjistili jsme, Ze
,»obycejné muzicirovani a zpivani“ se v téchto zatizenich casto objevuje. Jde vSak jen o ndhodny
vybér pisni, které se seniorim libi. V praxi to vypada tak, ze aktivizacni pracovnik nebo
dobrovolnik pfijde mezi klienty s kytarou nebo kladvesy a zacne si s nimi zpivat. Je to jisté piijemné
vyplnéni volného Casu, ale nemizeme ocekdvat urcity vyrazny posun ve stavu kognitivnich funkci u
klienta v porovnani s metodami muzikoterapeutické praxe, které jsou provérené a podlozené
metodikou. Poohlédneme — li se v zahrani¢i, muzikoterapie u seniorti se stdva vyhledavanym

oborem a neustéle se vyviji.

V USA (Idah) nés zaujalo vyuzivani muzikoterapie u geriatrickych pacientti ke zlepSeni
pozornosti a paméti. Pracuji zde s individudlni i skupinovou formou muzikoterapie. Maji
zkuSenosti s u¢inky — muzikoterapie zpomaluje ztratu paméti, spoluprace ve skupiné podporuje
motivaci k vykonu. Pouzivaji zde také relaxac¢nich ucinkii hudby, zatazuji poslech, dopliuji texty
pisni, zapojuji tanec a pohybové aktivity, seniofi skladaji vlastni skladby.

https://www.keystone.health/music-therapy-geriatric-benefits.

Zajimali jsme se o to, jak se Svétova zdravotnicka organizace WHO zabyva otazkou seniorti
ve svych Clenskych statech. V letoSnim roce 2025 napiiklad svolala prvni ze série konzultaci
s Clenskymi staty, aby shromazdila podnéty a zpétnou vazbu od ministerstev zdravotnictvi
v evropském regionu o vyvoji nové strategie tykajici se starnuti. ,Jakmile bude nova strategie
nazvand Starnuti je Zivot: podpora celozivotniho zdravi a pohody (2026-2030) ptijata, bude zem¢
budovat inkluzivnéj$i spolecnosti a zdravotni systémy pro starsi lidi v celém evropském regionu
WHO.* Snad tedy nasledujici obdobi pfinese pozitivni zmény v péci o starnouci populaci.

https://www.who.int/europe/news.

Na dalsi zajimavy ¢lanek zabyvajici se vlivem muzikoterapie na kognitivni funkce jsme nasli

na webovych strankach:
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https://alzres.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13195-023-01214-9.

Dalsi ¢lanek se zabyval kognitivnimi funkcemi u starSich osob s demenci:

https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/1099800413485410.

Tento ¢lanek se zabyval G¢inky vlivy individualni muzikoterapie pro osoby s demenci.

https://www.wjgnet.com/2220-3206/full/v2/i12/26.htm.

Tento ¢lanek vyzdvihuje zdravotnimi benefity muzikoterapie u starych osob:

https://www.webmd.com/healthy-aging/music-therapy-for-older-adults.
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Pisné autora pro hudebné-terapeutické pouziti

Autorské pisn€ jsou urcené pro muzikoterapeutickou praxi. Obsahuji notovy zapis a text
pisné pro zpév, upravu melodie pro vice melodickych nastrojti, akordové znacky pro doprovodné
nastroje, zapis rytmu pro rytmické nastroje a pro hru na télo. Tematicky jsou pisné zamétreny na
roc¢ni obdobi (4 pisné), mésice (12 pisni) a dny v tydnu (7 pisni). Pisné¢ jsou urCeny pro mladsi a
star$i Skolni vek, tedy pro jinou cilovou kategorii klientli, neZz je soucasti této absolventské prace.
Tyto pisné lze pouzit v instrumentdlnim souboru, kde jiz maji déti urcité zkuSenosti s hudebnimi
nastroji a zpévem (napiiklad v Zakladni umélecké sSkole) nebo je pouzit ve zjednoduSené verzi pro

déti na zékladni Skole. Pisné jsou vloZeny do této prace jako ptiloha.
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