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Abstrakt

Mgr. Sokolova, Alena: Arteterapia ako podporna terapia copingovych stratégii u
klientov so zavislost'ou v resocializacnom programe (Absolventska praca), Akademie

Alternativa s.r.0. Olomouc 2026. Veduca prace: Mgr. Veronika Kern Sinova, DT.

Absolventska praca sa zaoberd problematikou copingovych stratégii u o0so6b so
zavislostou v resocializacnom programe a skiima moZznosti vyuzitia arteterapie ako
podporného terapeutického nastroja pri zvladani stresu a nadro¢nych zivotnych situécii.
Teoreticka Cast’ prace sa venuje vymedzeniu pojmu stres, reakciam mozgu a tela na
stres a charakteristike copingovych stratégii v kontexte navykového spravania.
Pozornost’ je venovand aj neurobiologickym mechanizmom stresu a zdvislosti a ich
vplyvu na sebareguldciu, emocné prezivanie a rozhodovanie jednotlivca. Sucastou
teoretického ramca je aj opis fungovania resocializacného programu, jeho Struktiry a

jednotlivych faz, ktoré podporuji postupnu reintegraciu klienta do spolo¢nosti.

Praktickd Cast’ prace predstavuje realizciu arteterapeutického programu zameraného na
podporu adaptivnych copingovych stratégii u klientov resocializacného zariadenia.
Program pozostava z dvanastich stretnuti, ktoré vyuzivaju vytvarné techniky ako
prostriedok sebavyjadrenia, reflexie a spracovania emocii. Vyskumné cast’ sleduje
zmeny v copingovych stratégidch klientov pred a po intervencii pomocou dotaznika

SVF-78.

Cielom prace je poukdzat' na vyznam arteterapie ako podporného nastroja v procese
resocializacie a na jej potencidl pri rozvijani adaptivnych spdsobov zvladania stresu u

I'udi so sktusenost’ou so zavislost’ou.

KPuacové slova:

arteterapia, copingové stratégie, stres, zavislost’, resocializacia, terapeutickd komunita,

prevencia relapsu



Abstract

Mgr. Sokolova, Alena: Art Therapy as a Supportive Therapy for Coping Strategies in
Clients with Addiction in a Resocialization Program (Graduate thesis), Akademy

Alternativa s.r.0. Olomouc 2026. Supervisor: Mgr. Veronika Kern Sinovéa, DT.

The thesis addresses the issue of coping strategies among individuals with addiction in a
resocialization program and explores the possibilities of using art therapy as a
supportive therapeutic tool for coping with stress and challenging life situations. The
theoretical part of the thesis focuses on the definition of stress, the reactions of the brain
and body to stress, and the characteristics of coping strategies in the context of addictive
behavior. Attention is also given to the neurobiological mechanisms of stress and
addiction and their influence on self-regulation, emotional experience, and individual
decision-making. The theoretical framework also includes a description of the
functioning of a resocialization program, its structure, and its individual phases that

support the gradual reintegration of the client into society.

The practical part of the thesis presents the implementation of an art therapy program
aimed at supporting adaptive coping strategies among clients in a resocialization
facility. The program consists of twelve sessions that use visual art techniques as a
means of self-expression, reflection, and emotional processing. The research part
monitors changes in clients’ coping strategies before and after the intervention using the

SVF-78 questionnaire.

The aim of the thesis is to highlight the importance of art therapy as a supportive tool in
the process of resocialization and its potential in developing adaptive ways of coping

with stress in people with experience of addiction.

Keywords:

art therapy, coping strategies, stress, addiction, resocialization, therapeutic community,

relapse prevention
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Uvod

Tému arteterapia ako podpornd terapia copingovych stratégii u klientov so zavislostou
v resocializatnom programe povazujem za mimoriadne ddleziti, ked’ze problematike
zéavislosti sa v odbornej literatire 1 praxi venuje dlhodobo zna¢na pozornost’. Zavislost’
mozno vnimat ako komplexny biopsychosocidlny fenomén, pri ktorom vyznamni
ulohu zohrédva oslabend volova zlozka a naufeny vzorec vyhladdvania rychlej
dopaminovej] odmeny — ¢i uz prostrednictvom psychoaktivnych latok, technologii,
sexualneho spravania alebo inych foriem navykového konania. Typickym spustacom
byvaju stresové ¢i emocne narocné situacie, v ktorych jedinec nedisponuje dostatocne
rozvinutymi mechanizmami regulacie. Navykové spravanie sa vSak objavuje nielen ako
reakcia na negativne emdocie, ale aj v Case pozitivneho prezivania, s cielom posilnit

alebo prediZit’ prijemny pocit.

Vyznamnym predispozicnym faktorom pri vzniku a pretrvavani zavislostného spravania
je trauma a emoc¢na trauma. Empirické vyskumy potvrdzuju, ze traumatické skiisenosti
v detstve alebo v dospelosti vedu k formovaniu maladaptivnych copingovych stratégii,
medzi ktoré patri aj unik do zavislostného spravania. Prostrednictvom tychto stratégii sa
jedinec snazi regulovat intenzivne emocie, vnutorné napdtie ¢i bolest, ktorych

spracovanie inymi sposobmi nie je mozné.

Ako uvéadzaju Perry a Winfrey (2022), reakcia na stres je systémovo zakotvenda v
Specifickych Castiach mozgu a vyznamne ovplyviiuje schopnost’ rozhodovania, emocne;j
regulacie a spravania. Pri aktivacii reakcie ,,boj alebo utek* dochédza k ustupu vyssich
kognitivnych funkcii a dominancii emoc¢nych procesov. V pripade jedincov s
traumatickymi skusenostami je tento mechanizmus eSte viac zosilneny, o zvySuje

riziko pretrvavania maladaptivnych foriem zvladania zataze.

Opakovany alebo chronicky stres spolu s traumatickou skiisenostou méze vyrazne
prispiet’ k rozvoju zavislostného spravania. Jedinec v takomto stave straca schopnost’
realisticky hodnotit’ dosledky svojich ¢inov, jeho vnimanie buducnosti sa oslabuje a
tendencia vyhladavat okamzitti ul'avu prostrednictvom psychoaktivnych latok alebo

inych foriem navykového spravania sa zvysuje.



Porozumenie neurobiologickym, psychologickym a traumatickym stvislostiam je preto
klucové pre tvorbu efektivnych terapeutickych stratégii. Jednou z overenych moznosti,
ako podporit’ obnovu narusenych copingovych mechanizmov a spracovanie vnutornych
prezitkov, je arteterapia. Kreativna praca s obrazom umoziiuje obist’ zablokované
verbalne vyjadrovanie, spritomnit’ potlacené emodcie a podporit’ integraciu vnimania,
citenia a vedomého rozhodovania, ktoré¢ boli v dosledku zavislosti, chronického stresu a

emocnej traumy oslabené alebo narusené.

ZavereCna praca je Clenend na teoreticki a prakticki Cast. V teoretickej Casti sa
venujeme pojmom arteterapia, zavislost’ a stres ako aj blizsej charakteristike fungovania
resocializacného zariadenia Navrat. Prakticka Cast’ je orientovand na samotny vyskum —
opis realizovanych arteterapeutickych stretnuti, ich priebeh a vyhodnotenie

dosiahnutych vysledkov.
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Teoreticka ¢ast’

1 Arteterapia

Zahrani¢ny nazov Art Therapy - Terapia umenim (po slov.) — v spolo¢nosti pozname aj
pod pojmom Umelecké terapie — predstavuju Styri hlavné terapeutické obory, kde sa
jednotlivé terapie liSia prostriedkom, ktoré sa pri nich vyuzivaju. Hovorime o

Arteterapii, Muzikoterapii, Dramaterapii a Tanecne — pohybovej terapii.

,»Vyuzitie umeleckych terapii patri do vSetkych oblasti. Umelecky terapeut moze
zasadne prispiet’ v oblasti Skolskej, socidlnej, tak 1 v zdravotnictve (klinické oblast’). Ma
svoje miesto tak ako pri rannej starostlivosti, tak pri detoch, dospelych i senioroch.*
(Benickova, 2017)

Arteterapia predstavuje Siroky a mnohovrstevny pojem, ktory sa neda zhrnut' do jedne;j
univerzalnej definicie. R6zni autori ju opisuju z rozli¢nych uhlov pohl'adu. Spolo¢nym
menovatelom vSetkych definicii je presvedCenie, ze tvorba a umelecky proces maju
lie¢ivy potencial, ktory podporuje sebapoznanie, emociondlne uvolnenie a integraciu

vnutornych prezitkov.

Umenie sa tak stdva médiom medzi vnitornym svetom a vonkajSou realitou — mostom
medzi prezivanim a porozumenim
Arteterapia moze byt vyuzivana ako podpornd, diagnostickd aj lieCebnd metoda a jej

formy sa lisia podla ciel'ovej skupiny, terapeutického smeru ¢i ciel’a prace.
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1.1 Definicia arteterapie

Pojem arteterapia vznikol spojenim latinského slova ars, artis (umenie) a gréckeho
therapeia (starostlivost’, lieCenie). V doslovhom preklade znamena liecbu umenim
(Slavik, 1999). Jej podstata vSak nespociva v umeleckom vykone, ale v tvorivom

procese a neverbalnom vyjadreni vnutornych obsahov ¢loveka.

»HArteterapia je subor umeleckych technik a postupov, ktoré maji okrem iného za ciel
zmenit' sebahodnotenie ¢loveka, zvysit jeho sebavedomie, napomoct’ mu k vlastnému
sebapoznaniu, integrovat’ jeho osobnost’ a priniest’ mu pocit zmysluplného naplnenia v

zivote.“(Hegarova, 2021)

Podla Liebmann (2004): ,Arteterapia vyuziva vytvarné umenie ako prostriedok k
osobnému vyjadreniu v rdmci komunika¢ného procesu, skor nez aby sa snazila o

esteticky uspokojivé vysledné produkty, posudzované podl'a vonkajSich kritérii.*

Ako uvadza Sickova-Fabrici (2002): ,,Nazov arteterapie povodne oznacoval cell oblast’,
v ktorej sa vyuziva umenie ako terapeuticky prostriedok; patrili sem vSetky druhy
umenia (vytvarné média, hudba, divadlo, poézia, texty, pohyb). Postupne vSak doslo k
vymedzeniu jednotlivych umelecko terapeutickych smerov a nazov arteterapia sa zacal

pouzivat’ vylucne pre oblast’ vytvarného umenia.*

Benic¢ek (2012), charakterizuje arteterapiu ako nezavisla a osobitu, perspektivnu
oblast’, ktora vyuziva umenie ako terapeuticky nastroj. Pomaha pri liecbe, prevencii,
relaxacii, umoziuje sebareflexiu (uvedomenie) a reflektuje psychicky a emocionalny
stav klienta. V tomto pripade je umelecka tvorba (umelecké dielo — artefakt)
prostriedkom — nie cielom (ako je to v pripade vytvarnej vychovy). To znamend, ze
predstavuje tzv. most medzi klientom a arteterapeutom. Most, ktory poskytuje bezpecné

prostredie. Most, ktory nam umoziuje nahliadnut’ a otvara cestu k témam klienta.

Na zaklade uvedenych definicii moézeme konstatovat’, Ze arteterapia je metdda zaloZzena
na vytvarnej tvorbe ako prostriedku neverbalnej komunikécie, sebavyjadrenia a
osobnostného rastu. V tejto praci vychadzame z koncepcie Benicka a Benickovej, ktora
chdpe arteterapiu ako umeleckt terapiu, arteterapiu ako tvorivii a sebaobjavujicu

metodu s dorazom na proces tvorby a prezivanie klienta.
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1.2 Historia arteterapie

Arteterapia je pomerne mladou disciplinou, hoci jej korene siahaju az do praveku.
Umenie ako forma vyjadrenia, komunikacie a lieCenia sprevadza l'udstvo od jeho
pociatkov a odradza potrebu cloveka pochopit’ a spracovat’ vnatorné prezivanie

prostrednictvom symbolov a tvorivého prejavu.
Praveké a staroveké pociatky

Podl’a Slavika 1999 in PotméSilova, Sobkova (2012) mozno prvé arteterapeutické snahy
sledovat’ uz v praveku, kde mali vytvarné prejavy ¢asto magicky alebo ritualny vyznam.
Jaskynné mal'by, ritudlne sosky ¢i symbolické obrazy predstavovali formu komunikécie,
ale aj sposob spracovania emdcii a silnych zazitkov — napriklad spojenych s lovom,

prezitim alebo smrtou ¢lena komunity.

Za jednu z najstarsich pisomnych zmienok o lie€be umenim sa povazuje biblicky pribeh
o kralovi Saulovi, ktorého dusevnt chorobu lie¢il David hrou na citaru (Zicha a Slavik

a Sickova, (2002) in Potmésilova, Sobkova (2012).

V antike sa lieivé u€inky umenia zacali vyuzivat' vedome — umenie sa povazovalo za
prostriedok harmonizacie duse a tela. Lie¢ebné ucinky umenia poznali aj v Cine a v
islamskom svete, kde sa pouzivalo v spojeni s filozofiou a duchovnymi tradiciami

(Potmeésilova a kol., 2012).
Umenie a duSevné zdravie v novoveku

V Eurdpe sa zaujem o prepojenie umenia a duSevného zdravia vyraznejsie rozvinul v
18. storo¢i, ked’ sa zacali analyzovat’ vytvarné prace duSevne chorych l'udi. Vznikla
hypotéza, ze duSevne chori tvoria inak nez zdravi, a Ze vytvarny prejav sa meni podla

typu a vyvoja ochorenia (Slavik, 1999, in Potmésilova a kol., 2012).

Tieto zistenia sa stali zdkladom pre neskorSi rozvoj diagnostickych a terapeutickych

pristupov vyuzivajicich umelecku tvorbu.
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1.2.1 Vznik arteterapie ako odboru

Pojem art therapy po prvykrat pouzila Margaret Naumburgova v 30. rokoch 20. storocia
v USA. V Eurdpe sa tento pojem zacal pouzivat az po roku 1940. Naumburgova
definovala arteterapiu ako proces, v ktorom ,,myslienky a pocity z nevedomia mozno
lepsie vyjadrit prostrednictvom obrazu neZ slovami® (Naumburg, 1947 in Sickova-
Fabrici 2002). Jej pristup vychadzal z psychoanalyzy a predpokladu, ze kazdy ¢lovek

ma prirodzenu schopnost’ premietat’ vnutorné konflikty do vizualnych symbolov.

DalSou vyznamnou priekopnic¢kou bola Edith Kramerova, autorka terminu sublimacia
prostrednictvom vytvarného prejavu. Zdodrazinovala, ze samotny tvorivy proces ma
lieCivy ucinok a umoziuje transformovat” vnatorné napétie na tvorivy akt. Svoje

myslienky rozvinula v dielach Art as Therapy with Children (1971).

Na zékladoch ich prace nadviazali d’al$i priekopnici — nemecky psychiater Hans
Prinzhorn, ktory publikoval pracu Bildnerei der Geisteskranken (1922) a zhromazdil
rozsiahlu zbierku diel pacientov psychiatrickych klinik, ¢i francizsky maliar Jean

Dubuffet, autor konceptu art brut — ,,surového* umenia.

V Rakusku sa o rozvoj odboru zasluzil Leo Navratil (1967), ktory v psychiatrickej
lieCebni v Guggingu zalozil Dom umelcov — lie¢ebné centrum, kde sa umelecka tvorba

pacientov stala sucast'ou psychoterapie.

Dalsou vyznamnou osobnostou bol Viktor Lowenfeld (1982), ktory sa venoval
vyskumu vytvarného prejavu deti so zrakovym postihnutim. Jeho praca polozila zaklady
pre chapanie vytvarného vyvinu dietata a vplyvu zmyslového vnimania na tvorivy

proces (Sickova-Fabrici, 2002).

1.2.2 Rozvoj arteterapie v Eurdpe a na Slovensku

V 50. a 60. rokoch 20. storoCia sa arteterapia zacala etablovat’ ako plnohodnotna
terapeuticka metoda. Rozvijala sa v ramci réznych psychoterapeutickych smerov —

psychoanalytického, humanistického aj expresivneho (Sickova-Fabrici, 2002).

Na Slovensku sa arteterapia zacala rozvijat’ v 60. rokoch na Pedagogickej fakulte UK v
Bratislave ako sucast’ liecebnej pedagogiky. Medzi priekopnikov patri doc. Roland
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Hanus, akademicky maliar a autor odbornych textov o terapeutickych technikach

(1984).

Od roku 2002 zacala organizacia Terra therapeutica v spolupraci s Pedagogickou
fakultou UK v Bratislave a Jihoteskou univerzitou v Ceskych Budgjoviciach

organizovat’ systematické vzdelavacie kurzy.

V Ceskej republike vznikol Ateliér arteterapie pri JihoGeskej univerzite v roku 1990 pod
vedenim PhDr. Milana Kyzoura, ktory vytvoril origindlnu roznovsku arteterapeutickl

Skolu spajajucu projektivny vytvarny prejav s psychodynamickou psychoterapiou.

K vyznamnym vzdelavacim inStiticidm v oblasti arteterapie patri aj Akadémia
Alternativa, ktora posobi v Ceskej republike aj na Slovensku. Spolo¢nost’ Akadémie
Alternativa s.r.0. vznikla zo zdruZenia Akadémie Alternativa o.s., ktoré bolo zaloZené v
roku 2007 na zakladoch Ceskej hudobnej spolo¢nosti — Spoloénosti pre hudobnu terapiu
(CHS — SPHT). Nadviazala tak na dlhoroénii, vyznamni a ojedineli innost’ Ceskej
hudobnej spolo¢nosti, ktora posobila uz od roku 1934 ako Spolocnost’ pre hudobni
vychovu a od roku 1973 ako Ceska hudobné spolo&nost’.

Vyznamnou osobnostou tejto spoloCnosti bola Mila SmetdCkova, ktord s touto
institaciou spojila velkt cast' svojho Zivota. Predsedom Spoloc¢nosti pre hudobnu
terapiu Ceskej hudobnej spolo¢nosti bol dlhé roky muzikoterapeut Josef Kréek, po
ktorom vedenie prevzala doktorka Marie Benickova (vtedy BtichaCkova).

Kedze osvetova a vzdelavacia ¢innost’ sa postupne rozsirovala aj o d’alSie umelecké
terapie, vznikla na pevnych zékladoch svojich predchodcov Akadémia Alternativa,
ktora k vzdeldvaniu zameranému na muzikoterapiu pridala aj arteterapiu,
dramatoterapiu a tane¢no-pohybovu terapiu, ako aj d’alSie vzdelavacie programy.
Akadémia Alternativa spdja odbornikov z réznych oblasti — psychologie, vytvarného
umenia, pedagogiky a terapie — a ponuka dlhodobé vycviky orientované na tedriu aj
prax arteterapie. Vzdeldvanie je zamerané na rozvoj osobnosti terapeuta, pracu so

symbolom a na pochopenie tvorivého procesu ako liecivého javu.
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Absolventi akadémie podsobia v Skolstve, socidlnych sluzbach, zdravotnictve aj v
sukromnej terapeutickej praxi, ¢im prispievaju k rozvoju arteterapie ako uznavanej

odbornej discipliny v strednej Europe.

Historia arteterapie ukazuje, Ze prepojenie umenia a liecby ma hlboké korene. Od
ritudlnych symbolov pravekych kulttr, cez filozofické koncepcie antiky, az po moderné
psychoterapeutické pristupy 20. storoCia sa arteterapia formovala ako most medzi

dusevnym prezivanim a vytvarnou tvorbou.

V stcasnosti sa stala etablovanou a akademicky uznavanou metddou, ktord sa na
Slovensku aj v Ceskej republike dynamicky rozvija vd’aka institiciam ako Akadémia

Alternativa

1.3 Zakladné formy arteterapie

Arteterapiu mozno klasifikovat’ podla viacerych kritérii, pricom autori sa liSia v
sposobe, akym chapu jej podoby a funkcie. Ako uvaddza TomaS Benic¢ek (2012),
zékladné delenie arteterapie vychadza z pristupu klienta k vytvarnému umeniu.
RozliSujeme receptivnu arteterapiu, pri ktorej klient nie je aktivnym tvorcom, ale
nechdva na seba posobit’ umelecké diela, hudbu, literatiiru ¢i vizualne podnety. Umenie

.....

moze viest’ k emociondlnemu uvolneniu alebo k uvedomeniu si vlastnych prezitkov.

Druhou formou je produktivna arteterapia, kde sa klient aktivne zapéja do tvorivého
procesu — prostrednictvom mal’by, kresby, koldze, keramiky alebo inych vytvarnych
technik. Tvorba umozituje symbolické vyjadrenie vnutornych pocitov a myslienok, ¢o

vedie k expresii a sebapoznaniu.

Z hladiska organizacného usporiadania sa arteterapia deli aj podl'a formy terapeuticke;j

prace — na individudlnu a skupinovu.

Individudlna arteterapia sa vyuziva najmd v pripadoch, ked klientovo spravanie
vyzaduje osobitny pristup terapeuta — napriklad ak je klient prili§ impulzivny,

ohrozujuci alebo potrebuje intenzivnejSiu pozornost. Pri tejto forme vznika priestor pre
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hlboky kontakt a intenzivny vztah medzi klientom a terapeutom, ktory moze viest' k
silnému emociondlnemu zazitku a pocitu prijatia (Pogady a kol., 1993 in Sickova-

Fabrici, 2002).

Naopak, skupinova arteterapia je vhodna pre klientov, ktori profituju z interakcie a
spitnej vizby ostatnych. Liebmann (2010) uvadza, ze skupinova praca ponika viaceré
vyhody: rozvija socialne u¢enie, umoziuje clenom skupiny skuSat’ nové roly, zvySuje
vzajomnu podporu a posiliiuje pocit spolupatricnosti. Skupina sa zaroven moze stat

priestorom, kde sa uci zdiel'aniu zodpovednosti a demokratickému fungovaniu.

Z praktického hladiska je vSak praca terapeuta v skupine naroc¢nejSia — vyzaduje
schopnost’ venovat’ dostatok pozornosti kazdému clenovi a udrzat rovnovahu medzi
jednotlivcami a celkom. Liebmann (2010) odporaca, aby optimalny pocet ucastnikov vo
vytvarnej skupine bol priblizne 612, aj ked’ skiiseny terapeut dokdze zvladnut’ aj vacsi

kolektiv.

Skupinové arteterapia vyuziva skupinovia dynamiku, v ktorej prirodzene vznikaju
vztahy, komunikacia a podpora na viacerych urovniach. Do tejto kategdrie mozeme
zaradit’ aj rodinnu arteterapiu ¢i arteterapiu v partnerskom vzt'ahu, ktoré mézu fungovat’

ako samostatné formy arteterapeutickej prace.

1.4 Metody v arteterapii

V arteterapii sa vyuziva Siroka Skédla metdd, ktoré umoziuja preniknut’ k vnitornému
svetu klienta a podporit proces sebapoznania. Jednou z klIicovych skupin su
projektivne metody, ktoré sluzia na analyzu vytvarného prejavu. Kresba v arteterapii
odzrkadl'uje vedomé aj nevedomé aspekty osobnosti a umoziuje terapeutovi ziskat’
dolezité informacie o klientovi, jeho emécidch, vztahoch a prezivani. Obsah vytvarného

diela tak priblizuje aktudlne psychické prezivanie ¢loveka, ktory je autorom artefaktu.

Pomocou kresbovych metod sa da v arteterapii nielen ucit, aky je vytvarny prejav
»zdravy* a primerany, ale aj rozpoznat’ signdly problémov, neistoty alebo patologickych
javov. Ako uvadza Sickova-Fabrici (2016), kresbové testy su jednym z

najrozvinutejSich a najpouzivanejSich diagnostickych prostriedkov, ktoré sleduju nielen
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vysledny obraz, ale aj priebeh tvorby — tempo, spontdnne komentare ¢i spravanie pri

kresleni.

Arteterapeut pritom sleduje vSetky prejavy klienta a pomaha mu deSifrovat odkazy,
ktoré dielo nesie — teda problémy ovplyviiujice jeho vzt'ah k sebe i k inym. Diskusia o

vytvarnom diele je preto kI'ic¢ovou stcastou diagnostického procesu.

Projektivne metody poméhaju zistovat aj intelektovu uroven a odhalovat’ poruchy
osobnosti. Ich vyhodou je jednoduché aplikacia a vysoka vypovedna hodnota. Sickova-
Fabrici (2016) odportca pouzivat’ tieto testy nielen pri tvodnom kontakte s klientom,

ale aj ako doplnkovy diagnosticky nastroj pocas terapie.

Medzi najznamejsie projektivne kresbové techniky patria Test kresby l'udskej postavy,

Test stromu, Test domu a Kresba zaarovanej rodiny.

Okrem projektivnych metod existuju aj d’alSie pristupy, ktoré podporuji vyjadrovanie

emocii, sebapoznanie a integraciu vnutornych prezitkov.

Imaginacia — podla Sickovej-Fabrici (2016) ide o metédu vhodni na rozvoj
sebapoznania a uvolnenie emocii. Umoznuje klientovi prepojit vnatorny svet s
vonkajSou realitou. Na zaklade aktivnej imaginacie, ktort rozvinul C. G. Jung, klient v
bdelom stave vstupuje do dialogu so symbolmi vlastnej psychiky a prostrednictvom

vedenia arteterapeuta ich transformuje do tvorby.

Animacia v arteterapeutickom procese sa Casto vyuziva pri detoch, no U¢inna je aj u
dospelych. Pomaha prekonat’ strach zo sebavyjadrenia tym, ze klient projekéne prenasa
svoje pocity na postavy alebo predmety v obraze. Ako pise Sickova-Fabrici (2016), ide
o formu rozhovoru ,v tretej osobe“, ktord umoziuje bezpecné sprostredkovanie

vnutornych obsahov.

Koncentracia znamena tvorbu mandil — kruhovych obrazcov, ktoré st centrom
ststredenia a symbolizuji harméniu. Tento proces napomaéha stabilizacii emocii a

prehlbuje vnimanie seba.

Restrukturalizacia je metéda hladania novych pohladov a vyznamov. Umoziiuje

pretransformovat’ negativne emocie ¢i zazitky do tvorivého vyrazu. Sickova-Fabrici
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(2016) opisuje napriklad techniku skladania tzv. Siestich Stvorcov — fragmentov
povodného obrazu, ktoré sa po roztrhnuti a opédtovnom spojeni stdvaju novou,
zmenenou kompoziciou. Tento proces pomaha klientovi nachddzat nové rieSenia a

menit’ spdsob, akym vnima svoje problémy.

Transformacia spaja viacero druhov umenia — napriklad malbu, hudbu, poéziu ¢i
pohyb. Cielom je vyjadrit’ prezivanie prostrednictvom viacerych zmyslovych kanalov.
Klient méze napriklad malovat’ pri hudbe a zachytit’ farebne to, ako nan skladba pdsobi.
Sickova-Fabrici (2016) uvadza, ze cielom tejto metédy je rozvoj citlivosti, fantazie a

kreativity.

RekonStrukcia predstavuje tvorivy pristup vhodny pre vsSetky vekové kategorie.
Pomocou kolaze, dokresl'ovania ¢i modelovania klient pretvara fragmenty povodného
diela do novej podoby. Tato metdoda podporuje prijatie vlastného tela, rozvoj
predstavivosti a pomenovanie telesnych Casti, co ma osobitny vyznam pri praci s detmi

a osobami s postihnutim (Sickova-Fabrici, 2016).

Arteterapia vyuziva rozne metddy, ktoré smeruji k objaveniu novych ciest poznania a
transformacie. Tvorivy proces otvara cloveku pristup k nevedomym obsahom,
umoziiuje prijatie samého seba a zirovei meni vnutorné preZivanie. Ulohou
arteterapeuta je sprevadzat' klienta tymto procesom, vytvarat bezpecny priestor a

podporovat’ jeho schopnost’ tvorit), citit’ a menit’ sa.

1.4.1 Projektivne vytvarné techniky

Projektivne metdédy predstavuju  vyznamnt skupinu diagnostickych postupov
vyuzivanych v psychologii, Specidlnej pedagogike aj v arteterapii. Ich zakladnym
principom je predpoklad, Ze €lovek pri spontannej tvorbe premieta do obrazu svoje
vnutorné prezivanie, emocie, postoje a skusenosti. Informacie ziskané prostrednictvom
projektivnych technik moézu poskytovat’ ddlezity obraz o psychickom stave jednotlivca

a jeho osobnostnych charakteristikach.

Pojem projekcia zaviedol do psychologie Sigmund Freud v roku 1894. Projekcia
predstavuje psychicky mechanizmus, prostrednictvom ktoré¢ho ¢lovek prenasa vlastné

myslienky, pocity alebo vnutorné konflikty do vonkajsSieho objektu. V pripade vytvarnej
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tvorby sa tieto obsahy premietaju do kresby alebo iné¢ho vytvarného prejavu. Kresba tak
mdze odrézat’ spdsob emocionalneho prezivania, aktudlne emoc¢né naladenie, sposob

myslenia a individualne skusenosti ¢loveka (Vagnerova, 2009).

Vo vytvarnom prejave sa zaroven odrazaju rozne psychické procesy, napriklad
kognitivny pristup k spracovaniu témy, Urovenn jemnej motoriky, senzomotoricka
koordinacia ¢i schopnost vizudlnej percepcie. Kresba modze vypovedat aj o
temperamente, emocionalnom prezivani a o tom, ako jednotlivec vnima seba samého
alebo svoje vztahy k okoliu. Tematickd kresba mdze napriklad poukazovat’ na spdsob
vnimania rodinnych vztahov, socidlnych vézieb alebo vlastného sebaponatia

(Vagnerova, 2009).

Projektivne vytvarné metddy sa vyuzivaji najmé pri diagnostike osobnosti, ale mézu
mat’ aj vyznamny terapeuticky potencidl. Vytvarnd tvorba umoziiuje klientovi vyjadrit’
obsahy, ktor¢ je pre neho t'azké verbalizovat, a zaroven poskytuje terapeutovi moznost’

lepSie porozumiet’ jeho vnitornému svetu.

Medzi najcastejSie vyuzivané projektivne vytvarné metody patria napriklad test kresby

postavy, test stromu alebo test domu.

Test kresby postavy (DAP)

Test kresby postavy patri medzi najznadmejSie projektivne kresbové metddy. Prvu
skusku kresby l'udskej postavy vytvorila v roku 1926 Florence Goodenoughova, pri¢om
vychédzala z predpokladu, ze vyvoj kresby suvisi s celkovym vyvinom dietata. V roku
1963 bol test revidovany Davidom B. Harrisom a publikovany pod ndzvom
Goodenough—Harris Drawing Test.

Test sa zameriava najmd na posudzovanie kognitivneho vyvoja a schopnosti realisticky
zachytit' 'udsku postavu. Neskor vznikla aj verzia Draw-A-Person: A Quantitative
Scoring System (DAP), ktorej autorom je J. A. Naglieri (1988). Pri hodnoteni kresby sa
sleduje pritomnost, proporcie a kvalita jednotlivych casti l'udského tela, napriklad
hlavy, oci, rik, noh alebo oblecenia. Celkovo sa hodnoti az niekol’ko desiatok poloziek,
ktor¢ umoznuju vytvorit komplexnejSi obraz o tUrovni vyvinovych schopnosti

kresliaceho.
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Je vSak doélezité zdoraznit, ze kresba postavy neslizi ako samostatny test inteligencie.
Vysledky je potrebné interpretovat v kontexte dalSich diagnostickych metod a
psychologickych testov (Vagnerova, 2009).

Test stromu (Baumtest)

Dal$ou znamou projektivnou technikou je test stromu (Der Baumtest), ktorého autorom
je Karl Koch (1949). Metdéda vychadza z predpokladu, ze kresba stromu mdze
symbolicky reprezentovat’ osobnost’ jednotlivca a jeho vnltorné prezivanie. Strom je v
tomto kontexte chapany ako metafora ¢loveka, pricom jednotlivé Casti stromu modzu

odrazat’ r6zne aspekty psychického fungovania.

Do kresby stromu sa Casto premietaju nevedomé predstavy o sebe samom, postoje k
okolitému svetu alebo spdsoby emocionalneho reagovania. V roku 1998 vytvoril Z.
Altman manual, ktory aktualizoval interpretacné postupy tejto metddy na zaklade
hodnotiacich principov U. Avé-Lallemantovej a K. Kocha.

Test stromu sa zameriava na rozne zlozky osobnosti a dynamiku psychického
prezivania. Prostrednictvom interpretacie kresby je mozné sledovat’ napriklad mieru
introverzie alebo extroverzie, spdsob emocionalneho reagovania, vztah k svetu,
hodnotam a k sebe samému. Vyznamnou vyhodou tejto metddy je moznost’ odhalit’ aj

nevedomé alebo potlacené aspekty osobnosti.

Instrukcia pre klienta je pomerne jednoducha:
,Nakresli strom, aky chce$ a ako najlepsSie vies, nemal by to vSak byt ihlicnaty strom

ani palma* (Vagnerova, 2009).

Test domu

Kresba domu je dalSou projektivnou vytvarnou technikou, ktorda moze poskytovat
informécie o osobnosti a emocionalnom prezivani jednotlivca. Dom je v symbolickej
rovine Casto spajany s pocitom bezpecia, rodinnym zazemim a vztahom k domovu. V
kresbe domu sa preto mdézu objavit’ rozne symbolické prvky, napriklad strecha, okna,
dvere alebo cesta vedica k domu, ktoré mo6zu naznacovat’ spésob vnimania vlastného

prostredia a medzil'udskych vzt'ahov.
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Dom byva v projektivnej interpretacii Casto chapany antropomorfne, teda ako metafora
¢loveka. Jednotlivé Casti stavby mozu symbolicky predstavovat rozne aspekty osobnosti
alebo psychického fungovania. Doélezity je nielen samotny dom, ale aj jeho okolie a

sposob, akym je kresba situovana v priestore.

Rozdiely v kresbe, napriklad dom bez dveri, dom s otvorenymi brdnami alebo cesta
veduca priamo k domu, mo6Zzu naznacovat' rozne postoje k socidlnemu svetu, mieru

otvorenosti voci okoliu alebo potrebu ochrany a bezpecia (Roseline, 2001).

1.4.2 Arteterapia a techniky, ktoré vyuziva

Arteterapia pontka Siroku Skalu technik, ktoré mozno aplikovat’ v individudlnej aj
skupinovej praci. Spravny vyber techniky zéavisi od terapeutického ciel’a, osobnosti
klienta, jeho momentalneho psychického stavu a preferencii. Ulohou arteterapeuta je
preto zvolit' taky postup, ktory bude v danom kontexte najvhodnejsi a zaroven
bezpecny. Aby to mohol urobit, musi dobre poznat’ nielen rozne techniky, ale aj

dynamiku tvorivého procesu a jeho uc¢inky na jednotlivca.

Podl'a Sickovej-Fabrici (2016) materidly a techniky predstavuji dolezity prvok
arteterapeutického procesu — posobia ako zmyslové stimulanty a zaroven ovplyviiuji
priebeh 1 vysledok terapie. Spravna volba vytvarného materidlu moze podporit
uvolnenie, sebareflexiu a autentické vyjadrenie. Kazdy materidl ma pritom svoje

Specifické vlastnosti a limity, ktoré umoziuji rézne terapeutické vyuzitie.

Autorka zdoraziuje, Ze ,,pristup modernej arteterapie, ktord stavia na vyvojovych
Stadiach, povazuje uz vyber materidlu za diagnosticky vyznamny faktor®. Rozne
materidly totiz podporuju rozne stratégie — niektoré si vhodné pre expresivne a rychle

vybitie emdcii, iné pre tichu koncentraciu, preciznost’ a reflexiu.
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1.4.2.1 Vytvarné techniky v arteterapii

V arteterapii sa pouzivaju plosné, priestorové a kombinované techniky. Medzi plosné
patria najmé kresba, malba, kolaz ¢i praca na papieri, teda techniky realizované v
dvojrozmernom priestore. Trojrozmerné techniky zahffiaji modelovanie z hliny, prace s
pieskom, plastelinou alebo sochérske cinnosti. Kombinované techniky vznikaju

spojenim viacerych z uvedenych postupov.

Pri praci s roznymi skupinami klientov je nutné zohladnit’ ich fyzické i psychické
moznosti. Sickova-Fabrici (2016) odporti¢a u klientov s telesnym alebo mentédlnym
postihnutim vyhybat’ sa tazkym materidlom, ako je napriklad socharska hlina, ked’ze by
ich mohla fyzicky vycerpavat’. V tychto pripadoch je vhodné pouzit’ I'ahSie a jemnejSie
média, napriklad akvarelové farby, pastel ¢i voskové ceruzky, ktoré umoziuju citlivy

dotyk a spontanny prejav.

Naopak, nevhodne zvoleny materidl alebo nespravne vedend praca moézu klienta

frustrovat’ ¢i odradit’ od tvorby, ¢o nikdy nemé byt cielom arteterapie.
Zakladné vytvarné technik
Kresba

Kresba je povazovand za najzakladnejSiu a zaroven najuniverzalnejSiu techniku
arteterapie. Je 'ahko pristupnd, nendro¢na na pomocky a umoziuje spontdnny, intimny
prejav. Podla Sickovej-Fabrici (2016) poskytuje kresba bezprostredny priestor pre
diagnostiku a reflexiu aktualneho emocionalneho stavu. Sleduji sa pri nej linie, tlak
ruky, usporiadanie aj zvolend kompozicia — teda to, o cCasto odhaluje vnutorné

rozpolozenie klienta.
Mal’ba

V malbe mozno vyuzivat rézne média — temperové, akvarelové (vodové), olejové i
prstové farby, ako aj suché alebo voskové pastely. Sickova-Fabrici (2016) upozoriiuje,
ze vyber farieb ma doélezitd diagnosticki hodnotu a moze odhalit emocionalnu
dynamiku klienta. Farebnost je zaroven prostriedkom sebavyjadrenia a moze prispiet’ k

uvol'neniu alebo k prehlbeniu prezivania.
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Kolaz

Koldz ma v arteterapii osobitné postavenie, pretoZze spdja vizualnu tvorbu s
intelektualnym procesom vyberu a skladania. Pocas jej tvorby sa rozvija fantazia,
tvorivé myslenie aj schopnost’ hl'adania novych suvislosti. Materidlom mozu byt
Zasopisy, noviny, textilie, fotografie ¢ prirodné prvky. Ako uvadza Sickova-Fabrici
(2016), ,,pri kolazi si klient najprv vybera tutrzky z chaosu a nésledne ich spaja do

nového celku, ktory nadobtda vlastny vyznam®.
Hlina

Hlina patri medzi najstarSie a zaroven najlieCivejSie materidly. Ma uzemniujici,
relaxaény a hibkovo pdsobiaci charakter. V arteterapii pomaha klientovi znovu prepojit’
telo s vnitornymi pocitmi, podporuje motoriku a zniZzuje napitie. Podl'a Sickovej-
Fabrici (2016) praca s hlinou rozvija schopnost sebavyjadrenia a dava priestor k
symbolickému spracovaniu emocii. Pre klientov so zdravotnym postihnutim predstavuje

moznost’ znovuobjavit’ radost’ z dotyku a tvorivosti.
Plastelina

Podobne ako hlina je plastelina obl'ibena najmi u deti. Je farebnd, cenovo dostupna a
jednoduchd na manipulaciu. V skupinovej praci podporuje hravost, komunikaciu a

odstranuje strach z neuspechu.

Volba techniky v arteterapii nie je ndhodna — kazda z nich otvara iny spdsob
sebavyjadrenia a aktivuje odliSné psychické procesy. Arteterapeut preto musi citlivo
vnimat, ¢o klient v danom momente potrebuje — ¢i uvolnenie, ukotvenie, alebo
symbolicktl transformaciu. Ako uvadza Sickovéa-Fabrici (2016), vytvarny material je
vzdy sucastou dialdégu medzi vnitornym svetom cloveka a jeho tvorbou — a prave v

tomto dialdgu sa rodi proces lieCenia.
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1.5 Arteterapia v liecbe zavislosti

Arteterapia predstavuje Specificki metodu, ktord vyuziva vytvarny prejav ako
prostriedok terapeutickej komunikacie, sebapoznania a zmeny. V kontexte liecby
zévislosti (Substance Abuse Treatment — SAT) sa arteterapia pouziva ako doplnkovy,
no vo viacerych pripadoch aj kl'icovy terapeuticky pristup. Jej vyznam narastd najmi
tam, kde verbalna komunikacia nestaci alebo nie je pre klienta pristupna z dovodu

obran, popierania ¢i traumy (Rubin, 2005 in Schmanke, 2017).

Zavislost’ je komplexny bio-psycho-socidlno-spiritudlny problém, ktory ovplyviiuje
emociondlne prezivanie, kognitivne fungovanie, medziludské vztahy aj identitu
jednotlivca. LCudia so zavislostou ¢asto vykazuji t'azkosti v oblasti emoc¢nej regulécie,
Casté su poruchy vézby, nizke sebahodnotenie, trauma z detstva a problematické
zvladacie mechanizmy (Vaillant, 1995 in Schmanke, 2017). Zavislost mdze sluzit’ ako
maladaptivna stratégia vyrovnavania sa s bolestou, uzkostou, hanbou ¢i vnutornym
prazdnom (Khantzian, 1997 in Schmanke, 2017). V tomto kontexte arteterapia
poskytuje bezpecny priestor na spristupnenie a spracovanie vnutorného prezivania
neverbalnou cestou, ktora obchadza racionalne obrany a umoziuje autenticky kontakt

so sebou.

1.5.1 Teoretické vychodiska arteterapie v lieCbe zavislosti

Arteterapia vychadza z predpokladu, Ze tvorivy proces aktivuje lie¢ivy potencial
Cloveka, podporuje integraciu osobnosti a umoznuje prepojenie emociondlnej a
kognitivnej roviny (Malchiodi, 2012). V préci s 'ud'mi so zavislostou sa stretdvame s
fenoménmi, ako su popieranie, racionalizécia, projekcia ¢i disocidcia, ktoré posobia ako
psychické obranné mechanizmy udrziavajuce zavislostné spravanie (Springham, 1999
in Schmanke, 2017). Vytvarna tvorba umoziuje tieto obrany postupne spristupnit’,

symbolicky zviditeI'nit’ a terapeuticky prepracovat’.

Rubin (2011) in Schmanke, (2017) zdoraziuje, Ze umenie mdze fungovat ako ,,treti
prvok® v terapeutickom vztahu — nieCo medzi klientom a terapeutom, ¢o umoznuje
bezpecny odstup pri praci s naroénym obsahom. U l'udi so zévislostou moze vytvarny

produkt niest’ potlacené emocie, niekedy aj traumu, ktorej sa klienti vyhybaji v beznej
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verbalnej terapii. Ako uvadza Albert-Puleo (1980) in Schmanke, (2017), umelecka
tvorba moze pre zavislého Cloveka sluzit’ ako alternativna cesta k reguldcii emocii

namiesto uzivania navykovych latok.

Dal§i vyznamny teoreticky ramec predstavuje psychodynamicky orientovana
arteterapia, ktord interpretuje zavislost' ako dosledok narusené¢ho vyvinu sebaidentity a
vztahovej vizby (Kohut, 1971; Lachman-Chapin, 1979 in Schmanke, 2017). Zavislost’
byva v tomto pristupe chdpand ako forma narcistickej obrany pred psychickou bolestou
— nahradou za chybajlci pocit bezpecia, prijatia a hodnoty (Albert-Puleo, 1980 in
Schmanke, 2017). Arteterapia umoziuje nielen symbolické vyjadrenie tychto potrieb,

ale aj ich korektivne emocionalne prezitky v bezpecnom terapeutickom vzt'ahu.

1.5.2 Pristupy arteterapie v lie€be zavislosti

V priebehu vyvoja arteterapie sa vytvorilo viacero réznych terapeutickych pristupov,
ktoré sa daju efektivne aplikovat’ v liecCbe zavislosti. Kazdy z nich kladie doéraz na ina
oblast — emociondlnu reguldciu, vzt'ahové vizby, motivaciu k zmene alebo pracu s
traumou. V nasledujicom texte su predstavené najvyznamnejSie smerovania, ktoré sa

objavuju aj v odbornej literature.

1.5.2.1 Psychodynamicky orientovany pristup

Psychodynamicky pristup je jednym 2z najstarS§ich v arteterapii a vychadza z
psychoanalytickej tradicie. Zavislost’ sa v tomto modeli chape ako désledok narusenych
vztahovych vézieb, nevedomych konfliktov a obrannych mechanizmov ega
(Springham, 1999 in Schmanke, 2017). Uzivanie navykovych latok sa interpretuje ako
forma uniku pred bolestou alebo ako nahradny ,,upokojujuci objekt* (Albert-Puleo,

1980 in Schmanke, 2017).

Arteterapia v tomto pristupe umoziiuje klientom vyjadrit potlacené konflikty
neverbalne, obchadza kognitivne obrany a racionalizéciu, podporuje uvedomovanie
nevedomych tém, umoznuje bezpecnt projekciu traumatickych zazitkov do vytvarného
diela, modifikuje prenesené vzt'ahy cez tvorivy proces (Rubin, 2011 in Schmanke,

2017).
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Ako upozoriiuje Springham (1999 in Schmanke, 2017), v praci so zavislymi klientmi sa
Casto objavuje jav tzv. falosného ja — socidlne prispdsobenej osobnosti, ktord zakryva
vnatornu zranitel'nost’. Arteterapia umoziiuje postupny kontakt s ,pravym ja*“ cez

autenticky tvorivy prejav, ktory obchddza obranné mechanizmy.

1.5.2.2 Humanisticky pristup

Humanisticka orientacia v arteterapii kladie doraz na osobny rast, slobodu vo vyjadreni
a tvorivost’ ako prirodzent schopnost’ kazdého ¢loveka (Rogers, 1980; Rubin, 2005 in
Schmanke, 2017). V kontexte zavislosti je dolezitd prave obnova narusenej sebatcty a
pocitu osobnej hodnoty. Proces tvorby tu nie je len terapeuticky, ale aj posilitujici —

klient zaziva tspech, kompetenciu a vnutorni motivaciu aj bez navykovych latok.

Wadeson (2010) in Schmanke, (2017) uvadza, ze humanistickd arteterapia posiliiuje
autenticitu a sebaprijatie, podporuje osobni zodpovednost za zmenu, rozvija

sebahodnotenie a podporuje emocnu integraciu.

1.5.2.3 Kognitivno-behaviordlny a motivacny pristup (M1/SOC)

Novsie publikacie opisuju integraciu arteterapie s pristupom Motivacny rozhovor (MI —
Motivational Interviewing) a Modelom stupfiov zmeny (SOC — Stages of Change) od
Prochasku a DiClementeho (1992) in Schmanke, (2017). Ide o vel'mi vhodnu
kombinaciu, najmé pre klientov, ktori prechadzaja Stddiami ambivalencie a odporu k

zmene.

Arteterapeutické techniky, ktoré podporujii motivaciu k zmene:

e ,Most k zotaveniu“ (Holt & Kaiser, 2009) — kresba mosta ako metafora
prechodu zo zéavislosti k zdraviu,

o Koléaz pre-proti (Horay, 2006) — vizualne spracovanie ambivalencie,

¢ Kresba buducnosti —,,Ja o rok — ak zostanem v zavislosti vs. ak zvolim zmenu®,

o Kresba prekazok a kresba podpory — vizualizacia rizik a zdrojov.
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Tieto techniky umoziuju klientovi bezpecne vyjadrit’ ambivalenciu a vnitorny konflikt

b13

medzi ,chcem sa zmenit*™ a ,neviem, ¢i to dokdzem®. Arteterapia tu podporuje

vnatornu motivaciu a posiliiuje sebaucinnost’ (self-efficacy) (Schmanke, 2017).

1.5.2.4 Pristup zniZovania $kod (Harm Reduction)

Pristup znizovania §kod (Harm Reduction) je pragmaticky orientovany pristup
vyuzivany najmd pri praci s aktivnymi uzivatel'mi navykovych latok, ktori este nie st
pripraveni na abstinenciu (Wise, 2009 in Schmanke, 2017). Cielom nie je okamzité

ukoncenie uzivania, ale znizovanie rizikového spravania a podpora sebauvedomenia.

Arteterapia ma v tomto pristupe dolezita tlohu, pretoze vytvara bezpecny,
nestigmatizujuci priestor, podporuje kontakt so sebou a vlastnymi potrebami, pomaha
znizovat’ socidlnu izolaciu, poskytuje zmysluplna ¢innost’ namiesto uzivania, posiliiuje

doveru a vzt'ah s terapeutom.

Wise (2009) in Schmanke (2017) opisala uspeSny model vol'ného vytvarného ateliéru
pre I'udi bez domova a zavislych, kde sa tvorba stala prostriedkom podpory l'udskej
dostojnosti a vzdjomnosti. Humor, tvorivost a vztahové vizby sa ukazali ako

prirodzené lieCivé faktory.

1.5.2.5 Detox a kratkodoba krizova starostlivost’

V prostredi detoxikacnych jednotiek je bezné, Ze klienti si emocne nestabilni, izkostni
a fyzicky vycCerpani. Arteterapia v tychto zariadeniach nepracuje s hlbokymi témami,
ale zameriava sa skor na stabilizaciu, ul'avu a podporu nadeje (Feen-Calligan, 2007 in

Schmanke, 2017).

Ciele arteterapie v detoxe je zmiernenie Uzkosti a emocného napétia, zvySenie tolerancie
k abstinenénym stavom, zmysluplné travenie Casu bez latok, podpora motivacie k

pokracovaniu v liecbe a podpora nadeje a pocitu bezpecia.
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Praktické techniky st mandalové kresba na upokojenie nervového systému (Manley,
2014 in Schmanke, 2017), kreativne dennikovanie, jednoduché symbolické kresby

(napr. ,,Moja cesta dnes*), vyberové koldze — praca s vyznamom a vnutornymi zdrojmi.

1.5.2.6 Rodinna arteterapia

Zavislost’ je problém celej rodiny, nie iba jednotlivca. Arteterapia umoziuje pracovat’ so
vztahovou dynamikou, generanymi traumami a komunikaénymi vzorcami
(Perkoulidis, 2009 in Schmanke, 2017). V rodinéch, kde je pritomna zavislost’, sa Casto
objavuju témy hanby, popierania, kontrolovania a ko-zavislosti. Vytvarnd tvorba
umoziuje aj neverbalne vyjadrenie hlbokych emocionalnych sktsenosti v rodinnom

systéme.

Vyhody rodinnej arteterapie je preskimanie rodinnych roli (zachranovatel, rebel,
hrdina, stratené¢ dieta), redukcia konfliktov cez symbolické vyjadrenie, posilnenie

spolo¢nych zazitkov bez latok. MoZnost’ vyjadrit’ aj to, ¢o je nevysloviteIné.

V Indii napriklad Ranganathan a Malick (2013) in Schmanke, (2017) integrovali
arteterapiu do mesacnych rodinnych pobytov, kde tvorivé aktivity umoznili bezpecné

vyjadrenie bolesti aj lojality k rodine.

1.5.2.7 Skupinova arteterapia

Skupinova forma je v liecbe zavislosti najrozSirenejSia. Umoziiuje pracovat s
dynamikou skupiny, podporuje socidlne vizby a znizuje izolaciu (Springham, 1998 in
Schmanke, 2017). V arteterapii sa skupina stadva zrkadlom vztahovych vzorcov —

mocenskych hier, superenia, zachrany ¢i obetovania.

Cielom je ucit’ sa emocionalnej otvorenosti, posilnit’ schopnost’ regulovat’ konflikty,
podporit’ spitnil vdzbu medzi ¢lenmi skupiny, rozvijat’ schopnost’ vztahovania sa bez

latok.

Efektivnou technikou je napr. komiksova terapia (Fernandez, 2009 in Schmanke, 2017),

kde klienti zobrazuju konflikt medzi ,,ja v zavislosti* a ,,ja v uzdraveni*.
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1.5.2.8 Trauma, hanba a emdcie v arteterapii

U mnohych klientov so zavislostou je pritomné nevyrieSend trauma, Casto z detstva —
zanedbavanie, zneuzivanie, domace nasilie, emocionalne odmietnutie alebo chaos v
rodine. Zavislost sa v takych pripadoch Ccasto stava formou sebaliecenia (self-

medication) pre tl'avu od bolestivych emoécii (Khantzian, 1997 in Schmanke, 2017).

Vyznamnou témou v tejto populdcii je aj hanba — pocit vnatorného zlyhania a
nedostatocnosti. Hanba brani kontaktu so sebou, zvySuje izoldciu a podporuje recidivu

(Wilson, 2012 in Schmanke, 2017).

Arteterapia v tejto oblasti umoziiuje bezpecne spristupnit’ potlacené emocie, vytvara
odstup (externalizaciu) — pocity su ,,v obraze®, nie ,,vo mne*, podporuje symbolické

vyjadrenie traumy bez retraumatizacie a posiliuje schopnost’ regulacie emocii.

Horovitz (2009 in Schmanke, 2017) ukézala, Ze tvorba s hlinou dokdze byt u¢innym
prostriedkom pri spracovani traumy — materidl je stabilny, uzemiujici a podporuje
stabilizaciu. Glover (1999) in Schmanke (2017) zdoraziiuje, Ze praca s hanbou cez
arteterapiu je u¢innd najmi tam, kde zlyhava verbalna terapia, pretoze vizualne

vyjadrenie je menej ohrozujice.

1.5.2.9 Spiritualita a dvanast’krokovy program

Spiritualita je ddlezitou sucast'ou liecby zavislosti, najmé v programoch zalozenych na
modeli 12 krokov (AA, NA). Mnohi klienti v§ak odmietaju verbalny a nabozensky
posobiaci jazyk dvanastkrokovej filozofie. Tu sa ukazuje vel'ky potencial arteterapie —

dokaze sprostredkovat’ duchovné témy neverbalnym sposobom.

Arteterapia moze pomdct’ spracovat’ pojem ,,vyssej sily* cez symboly (Johnson, 1990),
vytvorit’ vizudlne ,,inventiry*“ — napr. Krok 4: , moralny prehl'ad®, posilnit’ prijatie a
odovzdanie kontroly (Kroky 1-3), podporit’ zmysel zivota bez zavislosti, integrovat’

osobny pribeh zotavenia (Hagens, 2011 in Schmanke, 2017).
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Feen-Calligan (1995) in Schmanke, ( 2017) poukazuje na to, Ze arteterapia moze byt
sama osebe formou kontemplativnej praxe — tvorenie bez vykonu vedie k vnutornému

stiSeniu a osobnému prepojeniu.

1.6 Prinosy arteterapie v liecbe zavislosti

Arteterapia si naSla pevné miesto v multidisciplinarnych programoch liecby zéavislosti
(Mahony, 1999; Waller & Mahony, 1999 in Schmanke, 2017). V kombinécii s
psychoterapiou, skupinovou terapiou, lieCbou traumy a psychosocialnou rehabilitaciou
predstavuje uCinny prostriedok na podporu zotavovania. Medzi jej najvyznamnejSie

prinosy patria:
e podpora vyjadrenia potlacenych emocii, ktoré klient nedokaze verbalizovat’,

e 7znizenie psychickych obrdn, najmid popierania a racionalizacie (Springham,

1999),
e bezpecna praca s traumou bez retraumatizacie (Horovitz, 2009),
e znizovanie Uzkosti a napétia (Manley, 2014; Laurer & van der Vennet, 2015),
e spracovanie hanby a pocitu viny (Wilson, 2012; Glover, 1999),
e posilnenie kontaktu so sebou a vlastnou identitou,
e zvySenie motivacie k zmene (Horay, 2006),
e rozvoj socialnych zru¢nosti a zniZenie izolacie v skupine (Fernandez, 2009),
e podpora sebahodnotenia a pocitu kompetencie,

e aktivacia tvorivosti ako nahrady pdézitku ziskavaného zo zavislosti (Scott &

Ross, 20006).

Ako uvadza Mahony (1999) in Schmanke, 2017, arteterapia je vo svojom jadre
metddou, ktord poméha zviditenit vnutorny svet klienta a sprostredkovat jeho
sktisenost’ tak, aby mohla byt uchopena, spracovana a transformovana.
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Arteterapia v lieCbe zavislosti sa ukazuje ako cenny terapeuticky pristup, ktory svojou
povahou dopliia a obohacuje tradi¢né psychoterapeutické metddy. Jej sila spodiva v
tom, Ze pracuje s obrazom, symbolom a metaforou, ¢im umoznuje kontakt s aspektmi
psychiky, ktoré nie su dostupné cez raciondlne myslenie. U l'udi so zavislostou tak
dokéze otvarat’ pristup k emocnym obsahom, ktoré boli dlhodobo potla¢ané alebo

odmietané

Vyskumy aj klinickd prax ukazuju, Ze arteterapia pomaha udrzat’ klienta v liecbe,

posiliiuje motivaciu a zmysel, znizuje riziko relapsu, podporuje vnitorni zmenu a rast.

Ako uvadza Feen-Calligan (1999) in Schmanke, 2017, arteterapia prinaSa do lieCby
zévislosti prvok ,,osvietenia“ — schopnost’ vidiet’ vlastny zivot novym sposobom. Nie je
nahradou za psychoterapiu ani medicinsku lie¢bu, ale G€innym doplnkom, ktory

rozSiruje moznosti komplexného zotavenia.
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2 Zavislost’

., Drogy su stratou casu. Znicia tvoju pamdt, tvoju sebatictu a vsetko, co suvisi s tvojim
sebavedomim. A to nie je v konecnom dosledku vobec dobré.

Kurt Cobain

Syndrom zavislosti na zaklade niekol’kych kritérii definuje MKN-10 alebo DSM-IV.
Podla MKN-10 zavislost predstavuje skupinu fyziologickych, behavioralnych a
kognitivnych fenoménov, v ktorych ma uzivanie latky alebo triedy latok u daného
jedinca omnoho vac¢siu prednost’ nez iné jednanie, ktoré si kedysi cenil viac.

Centralnou popisnou charakteristikou syndromu zavislosti je tizba (Casto silna, niekedy
premahajiica) brat’ psychoaktivne latky (ktoré mozu, avSak nemusia byt lekarsky
predpisané), alkohol alebo tabak.

Syndrém zavislosti zahfna vyskyt niekol’kych javov, ako silna tazba alebo pocit pudenia
uzivat’ latku (craving), problémy v sebaovladani, telesny odvykaci stav, preukazanie
tolerancie k ucinku latky a nutnost’ uzivania vySSich davok, postupné zanedbdvanie
inych poteSeni a zdujmov v prospech uzivania latky a pokracovanie v uzivani aj napriek
jasnému dokazu zjavne Skodlivych nasledkov, ako napriklad poSkodenie pecene i
depresivne stavy. K definitivnemu stanoveniu diagnézy zavislosti by malo dgjst’ vtedy,
pokial' v priebehu roka doSlo minimélne k trom alebo viacerym vyskytom vyssie

uvedenych javov.

Zavislost’ je tiez mozné rozdelit na psychicki a fyzicku. Psychickd zavislost' je
syndromovy komplex, zahffiajuci narusent kontrolu uzivania, zaujatie uzivanim a
pokraovanie navzdory nasledkom. Tento typ zavislosti je typicky najma
preamfetaminy, kanabinoidy a nikotin. Fyzicka zavislost’ zahfia rast tolerancie a vyskyt
odvykacieho stavu. Tyka sa najmd opioidov a benzodiapinov. Psychicka aj fyzicka

zavislost’ sa v§ak obvykle rozvijaju simultanne (Jefabek, 2008 in Kalina, 2024).

MKN-10 tiez definuje dusevné poruchy a poruchy spravania vyvolané psychoaktivnymi
latkami, ktoré spdsobuju zavislost. Do tejto kategdrie spadaju duSevné poruchy a
poruchy spravania vyvolané pozivanim alkoholu, opioidov, kanabinoidov, kokainu,
inych stimulancii (vratane kofeinu), halucinogénov, tabaku, prchavych organickych
rozpustadiel a na zaver duSevné poruchy a poruchy spravania vyvolané pozivanim
niekol’kych latok a pozivanim inych psychoaktivnych latok.
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Minatik a Kmoch (2015) in Kalina (2024) uvadzaju tiez rozdelenie latok podl'a t¢inku
na psychiku.

Prvu skupinu tvoria tlmivé latky, ktoré navodzuju spanok, spomal’uji psychomotorické
tempo a v niektorych pripadoch mozu viest' az ku kome a zastave zivotnych funkcii.
Naopak, psychomotorické stimulancia zrychl'uju tempo myslenia, su schopné zbavit’
pocitu unavy a aktivuju motoriku. Tretia skupina, halucinogény, vyvolavaju zmeny od

jednoduchého zostrenia vnimania az po stavy podobné schizofrénii.

2.1 Priciny uzivania drog a faktory veduce k vzniku zavislosti

Etiologia vzniku drogovych zavislosti poukazuje na mnohopri¢inni podmienenost’ a
fenoménu drog. Odborna literatira uvadza ich mnohokauzalitu — teda komplex pri¢in a
faktorov veducich k vzniku a rozvoju drogovych zévislosti. Multikauzéalna
podmienenost’ naznacuje podiel viacerych faktorov veducich k prvokontaktu s drogami,
experimentovaniu uzivania drog, k vzniku a pretvaraniu zavislosti ale v kone¢nom
dosledku aj po uspesnej terapeutickej intervencii aj k abstinencii od drog a uzdraveniu
(dlhodobej abstinencii). Uplne vy&erpavajuci a komplexny vypodet vietkych moznych
faktorov veducich k skuSaniu, kontrolovanému uzivaniu, navyku ¢i naslednej zavislosti
by nebolo jednoduché podat. Navyse, kazdy clovek ako bytost’ bio-psycho-socidlna

(kultirne aj spiritualne r6znorodd) je jedinecny a neopakovatel'ny.

Z toho dovodu blizSie vysvetlime etiologiu drogového fenoménu. Uvedené priciny,
modely vzniku, vyvoja drogovej zavislosti, 1 ked’ nie su identické a iplne totozné, maja
vela spolocného. Ide najméd o snahu postihnit’ zavislost’ ako zlozity, multifaktoralne

podmieneny stav.

(Hubkova a Liber¢anova, 2012) uvadza nasledovné faktory vzniku vyvoja, udrZzovania a

ukoncenia drogovej zavislosti:

1. faktory farmakologické (droga)

2. faktory somatické a psychické (osobnost)
3. faktory environmentalne (prostredie)

4. faktory percipitujuce (podnet).
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Hubkova a Liber¢anova (2012) opisuju Stadia, moznosti vzniku drogovej zavislosti ako
tazbu po euforizatnom ucinku, zvedavost anudu, uZzivanie drog s funkciou
vyrovnavania zatazovych, prip. krizovych situdcii, uzivanie drog ako cesta
k rovesnikom, uzivanie drog ako vyraz osobného Stylu a wuzivanie drog ako

demonstracia vlastnej dospelosti, prip. nezavislosti.
Tiez opisuju fazy vzniku zavislosti, ktoré delia do Styroch faz .

1. Euforické (pociatocné) Stadium, ktoré charakterizuje 'ahké zadovazenie drogy,
elimindcia obav, napétie, opojenie, pocit ,,rozsireného vedomia“ (argumentacia hlbsim a

SirSim prezivanim okolitého sveta) a pod.

2. Kritické (varovné, navykové) Stadium, ktoré charakterizuje zvySovanie tolerancie
(slabnutie posobenia davky), potreba zvySovat davky, poruchy sebahodnotenia
(odmietanie varovnych signalov blizkych oséb), prilezitostné kompilacie v skole,
rodine, partii, vo vol'noasovom utvare, financné, Casové, motivaéné zmeny v rezime

dna.

3. Krucidlne (vlastné) Stadium zavislosti, ktoré charakterizuje vyrazne zmeny v
osobnosti jedinca (kriminalna cinnost a pod.), viditelne zdravotné problémy
(abstinen¢né syndromy, nespavost’, chudnutie), strata kontroly nad uzivanymi davkami
(zvySovanie tolerancie), zjavné problémy pri vykone (v Skole, internate, na brigade, v

Sporte).

4. Termindlne (konec¢né, zaverecné) Stadium, ktoré charakterizuje celkovy upadok
osobnosti jedinca (strata Zivotnej motivacie), vyrazné zvysenie tolerancie voci droge
(niekol’konasobné zvySovanie davok), zdvazné zdravotné problémy, celkovy dusevny
upadok, spoloCenskd izoléacia. ziZenie sebarealizacnych tendencii (len vo vztahu k

droge).”“ (Hubkova a Liber¢anova, 2012)
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2.2 Dosledky zavislosti na psychiku a spravanie jednotlivca

Zavislost’ na navykovych latkach predstavuje komplexnu poruchu, ktord zasahuje nielen
telesné zdravie, ale aj psychické prezivanie a socidlne spravanie ¢loveka. Dlhodobé
uzivanie psychoaktivnych latok spdsobuje zmeny v mozgovych Struktirach, ktoré
stivisia s motivaciou, odmenovanim, pamitou a regulaciou emoécii. Postupne dochadza
k naruSeniu psychickej rovnovdhy, zmenam osobnosti a k maladaptivnym formam
spravania, ktoré smeruju k udrzaniu uzivania latky aj napriek jej negativnym

nasledkom.

Medzi psychické dosledky zavislosti patri Odvykaci stav a odvykaci syndrom —
uzkost’, nespavost’, halucinacie, dezorientacia, depresia, fyzicka i psychicka bolest’.

Psychotické poruchy podmienené latkami — vyskyt paranoidnych predstav, bludov,
flashbackov, tzkosti. Amnesticky syndrém — strata kratkodobej paméte, zhorSenie
orientacie, zmena osobnosti, konfabulacie. Rezidualny stav a psychotické poruchy s
oneskorenym zaciatkom — pretrvavajuce halucinacie, psychotické epizdédy, zmeny v

mysleni aj po dlhSej abstinencii.

Zmeny spravania u zavislych sa prejavuje impulzivnym, rizikovym spravanim pocas
intoxikacie. Socialne stiahnutie, klamstva, manipulacia — ako doésledok psychickych
zmien a snahy udrzat’ si pristup k latke. Konflikty s okolim, agresivita alebo apatia.
Znizend schopnost’ adaptacie, strata motivacie, naruSenie pracovnych a rodinnych

vézieb.

Zavislost’ sa Casto spdja s rozvojom viacerych psychickych stavov a poruch. Odvykaci
stav byva sprevadzany tUzkostou, podrazdenostou, nespavostou, somatickymi
tazkostami, bolestami svalov a kibov, & pocitmi zimy a zvracanim. Pri taZsich
formach sa moze objavit odvykaci syndrom s deliriom, ktory sa vyznacuje
dezorientaciou, halucindciami a zmétenostou (napr. delirium tremens u zavislosti od

alkoholu).

K vyraznym dosledkom patri aj psychotickd porucha podmienend psychoaktivnymi
latkami, ktord sa prejavuje bludmi, paranoidnymi predstavami a halucinaciami. Moze

vzniknit' pocas intoxikacie alebo kratko po nej a v niektorych pripadoch pretrvava aj
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dlhSie obdobie po vysadeni latky. Takéto psychdzy byvaji typické najmi pri uzivani

pervitinu, LSD alebo kanabinoidov.

U dlhodobych uzivatelov sa Casto rozvija amnesticky syndrom, charakterizovany
vyraznym poskodenim kratkodobej pamiti, konfabuldciami a stratou schopnosti
orientovat’ sa v Case a priestore. Patri sem aj tzv. Korsakovova psychdza, pri ktorej
pacient nahradza vypadky pamiti vymyslenymi informaciami, ¢o vedie k vyraznej

zmene v kontakte s realitou.

Dal§im prejavom zavislosti moze byt rezidudlny stav alebo psychoticka porucha s
oneskorenym zaciatkom (tzv. flashbacky). Ide o navraty zazitkov z obdobia intoxikécie,
ktoré sa mo6zu objavit’ aj mesiace po vysadeni drogy. Typické st pri halucinogénoch a
pervitine. Tieto opakované psychické zazitky vedu k dezorientacii, uzkostnym stavom a

mozu podporovat’ opitovnu tuzbu po latke (Nespor, 2018).

Zmeny psychického stavu sa nevyhnutne odrazaju v spravani ¢loveka. Zavisly jedinec
postupne straca kontrolu nad vlastnym spravanim, jeho rozhodovanie je impulzivne a
zameran¢ najmd na ziskanie a uzitie latky. Dochadza k naruSeniu moralnych a

socidlnych zabran, ku klamstvam, manipulacii a poruSovaniu spolocenskych noriem.

V priebehu zavislosti sa objavuje socidlne stiahnutie, strata zaujmu o pracu, rodinu a
bezné aktivity. Emocie su nestabilné — jedinec sa pohybuje medzi stavmi euforie,
podrazdenosti a depresie. Postupne sa oslabuje sebaucta a zvySuje sa frustricia,

bezmocnost’ a agresivita (Nespor, 2018).

Zavislost’ taktiez vedie k znizenej schopnosti zvladat' stres a k neschopnosti riesit
problémy inym spdsobom nez tnikom do ucinkov latky. Spravanie sa stdva rigidné,
opakujuce, s cyklom tizby — uzitia — lavy — viny. Tento vzorec vedie k Uplnému

naruSeniu osobnej identity a socialneho fungovania.

37



2.3 Neurobiologicky mechanizmus zavislosti

Zavislost’ je z pohl'adu neurobiologie chapana ako chronické ochorenie mozgu, ktoré sa
prejavuje maladaptivnymi zmenami v systéme odmenovania, motivacie a sebaregulécie.
Dlhodobé uzivanie psychoaktivnych latok sposobuje neurochemické a Strukturdlne
zmeny v mozgu, ktoré vedu k preprogramovaniu spravania, emoécii a rozhodovacich

procesov (gustkové, 2011; Koob, Volkow, 2010).

Zakladom neurobiologického modelu zavislosti je mezolimbicky dopaminergicky
systém, ktory spaja ventralnu tegmentalnu oblast’ (VTA) s nucleus accumbens (NAc) a
s prefrontalnou korou. Tato tzv. mezokortikolimbicka draha je centralnou osou systému
odmenovania. Pri uziti drogy dochadza k uvol'neniu dopaminu z neurénov vo VTA do

NAc, ¢o vytvara subjektivny pocit euforie a uspokojenia.

Dopamin je teda klIuCovym neurotransmiterom v mechanizme zavislosti -
sprostredkiiva pocit odmeny, motivaciu a ucenie spojené s pdzitkom. Opakované
posobenie drogy vyvolava prehnana aktivaciu tohto systému, ¢im sa nartiSa rovnovaha
medzi prirodzenou a umelou odmenou. (Hyman, Malenka, Nestler, 2006; Volkow,

Wang, Fowler, 2011)

Na vzniku a udrziavani zavislosti sa podiel’a viacero oblasti mozgu:

o Amygdala — zodpoveda za emocie, strach, Gzkost a emocné pamétové stopy
spojené s uzitim latky.

e Hipokampus — vytvara pamitové stopy spojené s prostredim a situaciami, v
ktorych bola droga uzita.

e Prefrontalna kora — zabezpecuje kontrolu impulzov, rozhodovanie a planovanie;
jej dysfunkcia vedie k strate kontroly nad spravanim.

e Nucleus accumbens — centrum pdzitku; tu dochadza k uvolovaniu dopaminu,
ktoré je priamo spojené s pocitom odmeny.

e Striatum — zodpoveda za motorické a ndvykové vzorce spravania, teda za

opakované a kompulzivne uzivanie latky.

Tieto oblasti spolu tvoria integrovany motiva¢no-emociondlny systém, v ktorom sa

vytvara cyklus tizby, odmeny a recidivy (Koob, Volkow, 2010).
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2.3.1 Fazy a neurobiologicky cyklus zavislosti

Podl'a Kooba a Volkowa (2011) mozno rozliSit' tri zdkladné komponenty cyklu

drogovej zavislosti:

1. Aplikacia/intoxikacia (binge) — po uziti drogy dochadza k prudkému
uvolneniu dopaminu v NAc, ¢o vyvolava euforiu (,,high®). Koncentracia
dopaminu mdze byt’ niekol'’kondsobne vyssia nez pri prirodzenych odmenach,
¢o vedie k silnému posiliiovaciemu ucinku.

2. Odnatie drogy/abstinencia (withdrawal) — pokles dopaminu vedie k pocitom
uzkosti, depresie, podrazdenosti a telesnym abstinené¢nym priznakom.

3. Tuzba a craving — v tejto faze sa aktivuji pamitové a motivacné okruhy, ktoré
spajaju drogu s prijemnym zdzitkom. Aktivacia amygdaly a hipokampu

vyvoléva tizbu po opdtovnom uziti.

Tieto fazy sa opakuju a postupne prechadzaji z impulzivneho na kompulzivny vzorec

spravania, ¢o vedie k strate kontroly a chronickému relapsu.

Opakované pdsobenie psychoaktivnych latok sposobuje neuroadaptiaciu — mozog sa
snazi prispdsobit nadmernej stimuldcii dopaminom. Dochddza k zniZeniu poctu
dopaminovych receptorov (tzv. down-reguldcia), oslabeniu reakcie na prirodzené
odmeny, posilneniu synaptickych spojeni spojenych s drogou, aktivacii génovej

expresie (napr. CREB, AFosB), ktoré zabezpecuju dlhodobé zmeny v neurénoch.

Tieto procesy vedl k chronickému preprogramovaniu mozgu, ktoré pretrvava aj pocas

abstinencie a vysvetluje silné riziko recidivy (Hyman, Malenka, Nestler, 2006).
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2.3.2 Funkcia dopaminu a u¢enie odmeny

Vyskumy ukazuji, Ze dopamin nepredstavuje len signdl odmeny, ale aj signal
predvidania a ucenia. Neurény VTA reaguju na ocakavané podnety, ak je odmena
vicsia, nez sa ocakavalo, zvySuje sa frekvencia vybojov, ak je menSia, aktivita sa

znizuje.

Tento mechanizmus tzv. chyb v predikcii odmeny umoziuje mozgu ucit’ sa, ktoré
podnety vedl k pozitivnemu zéazitku (Montague, Hyman, Cohen, 2004). Drogy vSak
tento systém ,,hackuju* — vyvolavaji nadmerné uvolfiovanie dopaminu, ktoré presahuje

prirodzené limity ucenia a posilituje patologické spravanie.

Neurobiologické  procesy zavislosti su  vysledkom interakcie  viacerych

neurotransmiterov.

e Dopamin sprostredktva pocit odmeny a motivacie.

o GABA po6sobi inhibi¢ne — tlmi nadmernu aktivitu neurénov, pricom drogy ako
alkohol a benzodiazepiny tento systém zosiliiuju.

e Glutamat je hlavny excitatny neurotransmiter a hra tlohu pri uceni a pamati.
Nadmernd glutamatergna aktivita podporuje opakovanie néavykového

spravania.

Tieto zlozky spolo¢ne ovplyviiujii synapticku plasticitu a vytvaraju trvalé zmeny v

nervovych dréhach, ktoré spajaji drogu s pocitom odmeny.
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3 Stres a copingové stratégie pri zavislosti

Stres zohrava zasadnu ulohu v rozvoji, udrziavani aj liecbe ndvykového spravania. U
I'udi so zavislostou predstavuje stres jeden z hlavnych spistacov bazenia, recidivy a
zlyhavania v sebaregulacii. Zaroven je vSak aj oblast'ou, ktorti je mozné terapeuticky
ovplyvnit’ — spravne zvolené copingové stratégie moézu podporit’ stabilitu, znizit’ riziko
relapsu a posilnit’ schopnost” klienta zvladat’ zat'az bez navratu k navykovej latke alebo

navykovému spravaniu (Nespor, 2017; Nespor, 2018).

Pochopenie stresovej reakcie, funkénych a dysfunkénych stratégii zvladania a ich
Specifik v kontexte zavislosti je nevyhnutnym teoretickym zakladom pre terapeutickt

prax aj resocializa¢né programy.

3.1 Vymedzenie pojmu stres

Pojem stres bol povodne prebrany z medicinskej fyzioldégie a oznacCoval zéataz
organizmu (NeSpor, 2018). V psychologickom ponimani predstavuje stres stav, v
ktorom jednotlivec vnima poziadavky prostredia ako presahujiuce jeho aktualne

moznosti zvladania. Anglické slovo stress mozno prelozit’ ako ,,zat’azenie* alebo ,,tlak*.

Nespor (2018) uvadza, ze primerana zataz méze byt pre ¢loveka prospesna (eustres),
no najcastejSie sa v kontexte navykového spravania stretdvame s distresom — stavom

nadmernej alebo dlhodobej zat'aze, ktora ohrozuje duSevni rovnovahu.
Stres je multidimenzionalny jav, ktory zahfnia:

e fyzickl rovinu — aktivacia autonémneho nervového systému, hormondlne
zmeny,

e emoc¢nu rovinu — napétie, uzkost’, podrazdenost’,

e kognitivnu rovinu — poruchy koncentracie, katastrofické myslenie,

e socidlnu rovinu — zhorSenie komunikacie, konflikty, izolécia.

V sucasnosti sa akcentuje, ze stres je predovsetkym subjektivne prezivany stav, ktory

vyplyva zo vzt'ahu medzi ¢lovekom a jeho prostredim.
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3.2 Reakcia mozgu a tela na stres

Stresova reakcia predstavuje koordinovany proces, v ktorom sa aktivuje viacero
systémov centralnej aj autondomnej nervovej sustavy. Z evolucného hl'adiska plnila
adaptacnu funkciu, pripravovala organizmus na utok alebo utek. V modernom prostredi
vsak stresory spravidla nevyzaduju fyzickt odpoved’, a preto ostava aktivacia dlhodobo

nevybita, o prispieva k chronickému stresu.

Fyziologické sucasti stresovej reakcie

1. Aktivacia sympatika - zvySené svalové napitie, zrychleny tep a dych, zvySeny krvny

tlak, mobilizacia energie.

2. HPA os (hypotalamus — hypofyza — nadoblicky) Aktivaciou HPA osi dochddza k
uvolnovaniu stresovych hormoénov, najméd kortizolu. Chronicky zvySend hladina
kortizolu negativne ovplyviiuje imunitny systém, spankovy cyklus, tvorivost, pamétové

a exekutivne funkcie (Drozdova, 2022).
Podl'a neurovedeckych poznatkov (Drozdova, 2023; Nespor, 2018) uvadzaju, ze:

e amygdala zvysSuje citlivost’ na ohrozenie a posiliiuje izkost’,
« prefrontalny kortex oslabuje svoju regulac¢nu funkciu,

« nucleus accumbens je citlivej$i na okamzité odmeny,

e hippocampus zhorsuje konsolidaciu paméti,

e oxytocinovy a endokanabinoidny systém stracaji svoju tlmiacu funkciu.

Tieto zmeny prispievaju k tomu, Ze stres ma u zavislych vyrazne silnejsi efekt nez u
beznej populacie. Stresové podnety I'ahko aktivuju baZenie, oslabuju volu a vytvaraju

priestor pre relaps.
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3.3 Definicia copingovych stratégii

Coping predstavuje subor vedomych aj nevedomych procesov, ktoré ¢lovek vyuziva na
zvladanie zéataze. Copingové stratégie mozeme chapat’ ako: ,,Zamerné alebo
automatické psychické a behavioralne postupy, ktorych cielom je znizit'" negativny

dopad stresovej situdcie a obnovit’ rovnovahu.*

Klasické rozdelenie copingovych stratégii (Lazarus a Folkman, 1986 in Paulik, 2017)

zahfma:

e emocionalne zamerany coping — snaha regulovat emdcie (napr. upokojenie,
vyhl'adanie podpory),
e problémovo zamerany coping — aktivne rieSenie situacie,

e vyhybav¢ stratégie — Unik, potlacanie, popretie.

Copingové stratégie delime na funkéné a dysfuncné. Medzi funkéne copingové
stratégie zarad'ujeme socidlnu oporu, fyzickt aktivitu, relaxaciu, humor, uvedomela
sebareguléciu, planovanie a Struktira dia.

Medzi dysfunkéné copingové stratégie zaradujeme — uzitie navykovej latky,

kompulzivne spravanie, izolacia, agresivne alebo pasivne reakcie.

U =zavislych os6b sa stres cCasto rieSi prave maladaptivnymi stratégiami, ktoré

kratkodobo prinasaju tl'avu, no dlhodobo prehlbuju problém.

Zavislost’ a stres vstupuji do vzajomného zacarovaného kruhu. Nespor (2018) uvadza,
ze stres vyvoldva bazenie a rizikové spravanie, navykova latka zhorSuje stresovu
reaktivitu. Abstinencia stres postupne znizuje, ale prvé tyzdne su velmi narocné,

nezvladnuty stres je jednym z najCastejSich spustacov relapsu.

Chronicky stres oslabuje prefrontalny kortex, ktory je zodpovedny za sebaregulaciu, a
zaroven posililuje okruhy okamzitej odmeny. Tym sa znizuje schopnost’ rozhodovat’ sa

b[19

racionalne a ovladat’ impulzy. Klient tak moze ,,vediet, ze nechce pit™, ale v stave

stresu strati schopnost’ toto rozhodnutie udrzat’.
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3.3.1 Copingové stratégie

V terapeutickej praxi sa osvedcili najmé tieto skupiny intervencii (NeSpor 2017, NeSpor

2018):

1. Abstinencia: Najvyraznejsi pokles stresu nastava po stabilizovani abstinencie.

2. Pohyb a fyzickd aktivita: ZniZzuje Uzkost, depresiu, podporuje neuroplasticitu a

stabilizuje spankovy rezim.

3. Socialna opora: Spolo¢ny rozhovor, terapeutickd skupina a kontakt s I'ud’'mi, ktori

»myslia dobre®, zniZuje emocionalne napitie a posiliiuje nade;.

4. Relaxdcia a dychacie techniky: Podporuji odolnost, znizuju napitie a buduju

bezpecné prostredie.

6. Sebaregulacia auvedomovanie: Trénovanie vodle, uvedomovanie spustacov,

planovanie reakcii a praca so sebahodnotenim.

7. Stabilny rezim a vhodné zamestnanie: Nepravidelnd praca, no¢né zmeny alebo

vysoké pracovné naroky zvySuju riziko relapsu.

8. Zmysluplné aktivity a zdujmy: Kvalitné zdujmy podporuji obnovu systému odmien

bez zavislosti.

3.4 Neurobiologické mechanizmy stresu a zavislosti

Porozumenie stresovej reakcii a copingovym stratégiam si vyzaduje aj prehlad o tom,
ako stres meni fungovanie mozgu a preco su jedinci so zavislostou voci stresu
zranitel'nej$i. Moderna neuroveda ukazuje, ze stres a zavislost su uzko prepojené
systémy — aktivuji rovnaké mozgové Struktiry, vyuzivaji rovnaké neurotransmitery a

naruisaju rovnaké regulacné mechanizmy (McEwen, 2015 in Drozdova, 2025).
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Chronicky stres vytvara v mozgu zmeny, ktoré podporuju impulzivne spravanie, slabSiu
sebaregulaciu a vysSie riziko néavratu k ndvykovej latke. Zaroven plati, ze zéavislost’

sama o sebe je zdrojom stresu, ¢im vznikd bludny kruh.

Na neurobiologickej Grovni sa na prezivani stresu a rozvoji zavislosti podiel'aji viaceré
mozgové centra, ktoré vzajomne interaguju a ovplyviiuju reguldciu emocii, spravanie a

rozhodovanie
Amygdala — centrum strachu, stresu a baZenia

Amygdala je mandl'ovité jadro zodpovedné za spracovanie emocii, strachu a hrozieb.
Aktivuje mechanizmus ,,fight/flight/freeze” a rozhoduje, ¢i je podnet pre cloveka

ohrozujuci (Perrin, Vuilleumier, 2007).

Amygdala je hyperaktivna pri strese aj pri bazeni, posiliiuje emociondlnu pamét
spojenu s drogou (I'udia, miesta, vone), chronicky stres zvysuje jej citlivost’ a znizuje

schopnost’ ,,vypnut™ stresovi reakciu (Godoy a kol., 2018 in Drozdova, 2025).

Prefrontilna kéra — centrum rozhodovania a sebaregulacie

Prefrontdlna kora (PFC) reguluje emocie, impulzy, plénovanie a raciondlne

rozhodovanie. Je to oblast’, ktora ,,brzdi* amygdalu (Miller, Cohen, 2001).

Chronicky stres a uzivanie latok oslabuju funkciu PFC, znizuje sa schopnost’ prestat,
premysliet a zvolit' zdravSiu reakciu, PFC je nevyhnutnd pre rozvoj copingovych
stratégii, preto abstinujlci potrebuju tréning regulacie emocii, dychové techniky, pohyb

a Struktiru dna (Arnsten, 2009 in Drozdova, 2025).

Predna cinguliarna kora (ACC) — regulacia emdcii a konfliktov

ACC je silne prepojend s amygdalou a PFC. Podiel'a sa na hodnoteni hrozby, kontrole
chyb, konfliktov a emdcii (Steffen a kol., 2022 in Drozdova, 2025).

Zavisli maju Casto oslabentl funkciu ACC, nie st schopni véas sa ,,zastavit™, vSimnut’ si
varovné signaly a zastavit' bazenie, slabSia ACC znamena slab$iu vSimavost a viac

impulzivnych reakcii (Bush a kol, 2000 in Drozdova, 2025).
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Nucleus accumbens — centrum odmeny

Nucleus accumbens (NAc) je kl'icova stcast okruhu odmeny. Uvolfiuje dopamin pri
prijemnych podnetoch — jedlo, sex, uspech, socidlne vztahy — ale aj pri drogach

(Nestler, 2005).

Drogy spdsobuju extrémne uvolnenie dopaminu — mozog si na to zvykne, bezné veci
prestavaju prinasat’ radost’, pri strese sa dopamin v NAc znizuje — narasta craving a

tuzba po okamzitej ul'ave (Robinson, Berridge, 2008 in Drozdova, 2025).

Hippocampus — pamét’ a ucenie sa stresu

Hippocampus uklada epizodické spomienky, priestorovi orientaciu a uciace procesy. Je

citlivy na stresové hormony (McEwen, 2015 in Drozdova, 2025).

Chronicky stres zmenSuje objem hippocampu, zavisli si horSie pamitaji nové stratégie,
pravidla a postupy, preto je dolezitd opakovand psychoedukacia a Struktura,
hippocampus uklada aj pamit’ na ,,drogu ako rieSenie problému‘ (Roozendaal a kol.,

2009).

HPA os a neurotransmitery

HPA os (hypotalamus—hypofyza—nadoblicky) reguluje uvolfiovanie kortizolu. Pri strese
dochddza k zvySeniu kortizolu, ktory aktivuje mozog a telo na mobilizaciu energie
(Drozdovéa, 2022). Zavisli maju casto ,rozladenu* HPA os — ich kortizol je bud

chronicky vysoky, alebo paradoxne nizky (Sinha, 2008 in Drozdova, 2025).

Vyznamné neurotransmitery:

e dopamin — motivécia, tizba, bazenie; pri strese kolisSe, Co zvySuje tizbu po
navykovom spravani (Volkow, Morales, 2015 in Kalina a kol., 2024),

« noradrenalin — vzrusenie, hypervigilancia; u zavislych ¢asto reaguje prehnane —
uzkosti, podrazdenost’ (Arnsten, 2009 in Kalina a kol., 2024),

e adrenalin — akutna stresova reakcia; pri chronickom strese vedie k Unave a

vycerpaniu,
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e glutamat — ucenie, drazdivost CNS; chronicky stres zvySuje glutamat, co
zhorSuje neuroplasticitu a pamét’ a zvySuje emocnu reaktivitu (Pal, 2021 in

Kalina a kol., 2024).

Oxytocinovy a endokanabinoidny systém

Oxytocin podporuje doveru, bezpecie a socidlne vizby. Socidlna opora zniZuje stresovil
reaktivitu a oxytocin tlmi amygdalu — bezpecné prostredie, terapeutické vztahy a

skupinova praca su klI'i¢ové (Uvnds Moberg, 2016 in Drozdova, 2025).

Endokanabinoidy pomahaju tlmit’ stres a regulovat’ strach. Pri chronickom strese moze
byt’ tento systém oslabeny, ¢o vedie k horSiemu zvladaniu stresu a silnejSim emocnym
reakciam (Gorzalka a kol., 2008). Regulacia eCB systému aj cez pohyb, relaxaciu a

dychové techniky potvrdzuje vyznam copingovych stratégii.

Pre pracu so zavislymi je dolezité vediet, ze vysoka stresova reaktivita nie je ,,slaba
vola®“, ale neurobiologicky dosledok chronického pretazenia, tréning copingovych
schopnosti postupne obnovuje funkcie PFC, bezpecny vztah a terapeutickd aliancia
aktivuju oxytocin a znizuju aktivitu amygdaly, kazda pravidelnd adaptivna stratégia

(pohyb, dych, spanok, ritualy) postupne obnovuje neuroplasticitu.

Vdaka tymto poznatkom moZeme lepSie pochopit’ spravanie klientov, realisticky
nastavovat’ oCakavania a budovat’ intervencie, ktoré podporuju ich odolnost’ voci stresu

aj vo¢i navykovym spustacom.

47



4 Resocializacny program — Navrat RDZO

Resocializatny program predstavuje dlhodoby, Struktirovany a terapeuticky riadeny
proces, ktorého ciel'om je obnova socidlneho fungovania klienta, stabilizacia abstinencie
a rozvoj zivotnych kompetencii. Zakladom programu je kombinicia komunitného
modelu, pracovnej terapie, psychoedukacnych skupin a jasne stanovenych pravidiel,

ktoré podporuju vnutornt disciplinu, zodpovednost’ a adaptivne zvladanie zat'aze.

Program je v sulade s hodnotami bezpecia, férovosti, zodpovednosti a podpory. Klient
vstupuje do komunity po odporiacani odbornikov, absolvovani tvodného rozhovoru a po
splneni zakladnych predpokladov na resocializaciu. Sucastou prijatia je obozndmenie sa
s pravidlami, ktorych dodrziavanie je nevyhnutnou podmienkou na zotrvanie v

programe.

4.1 Ciele resocializa¢ného programu

Hlavné ciele programu mozno zhrnut nasledovne:

« stabilizacia abstinencie a prevencia relapsu,

e obnova naruSenych socidlnych vizieb (rodinnych, pracovnych),

e r0zvoj pracovnych a zivotnych navykov,

« podpora emocionalnej regulacie a zdravych copingovych stratégii,
« zvladnutie konfliktov a nacvik socialnych zru¢nosti,

e priprava na samostatny zivot mimo chraneného prostredia,

e posilnenie identity a zodpovednosti klienta.

Program funguje v ochrannej a zaroven naro¢nej atmosfére, v ktorej sa klient uci

zodpovednosti za svoje spravanie, prebera ulohy a uc¢i sa aktivnemu rieSeniu problémov.
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4.2Vstup klienta do resocializacie

Klient do programu vstupuje po absolvovani detoxifikacie alebo liecby, odporucani
odbornika (kurator, psychiater), motivacnom pohovore a podani ziadosti, splneni

administrativnych podmienok (UPSVaR, prijem).

Pri vstupe je klient oboznameny s pravidlami komunity, so zakazmi, procesom sankcii,
s dennym rezimom a s vlastnou zodpovednostou za svoj postup. V prvej faze prechadza
tzv. inkubatorom, kde sa uci zakladné pravidld, komunikuje so ,starSim bratom* a

vytvara si prvotnll adaptaciu na Zivot v komunite.

4.3 Fazy resocializacného programu

Program je rozdeleny do piatich faz, ktoré trvaju spolu priblizne 18 — 24 mesiacov.
Prechod do vyssej fazy je podmieneny splnenim pracovnych povinnosti, reSpektovanim

pravidiel, psychologickou stabilitou a odpora¢anim timu.

1. faza — adaptacno-motivacna (2 — 3 mesiace)

Ciel’: osvojenie zakladnych navykov Zivota v komunite.

Charakteristika: Obmedzeny kontakt s vonkajSim svetom, zédkaz vychadzok, zvySeny
dohl'ad pracovnikov, prdca na motivacii a zakladnej discipline, klient riesi len

nevyhnutné zalezitosti (tradné, zdravotné) za pritomnosti pracovnika centra..

Funkc¢ne je tato faza zamerana na stabilizaciu, Gstup akutnej krizy a adaptéciu na rezim.

2. faza — napravno - vvchovna (4 — 5 mesiacov)

Ciel’: uprava vzt'ahov, budovanie pracovnych navykov, zodpovednost’.

Charakteristika: Moznost’ vychadzok s vySSou fazou, pravidelna komunikécia s rodinou,
zapojenie do pracovnych cinnosti, vysSia miera samostatnosti, priprava na prijatie

zodpovednosti v skupine.
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Klient méze mat’ telefonicky kontakt s blizkymi 1x tyzdenne, neskor podla fazy

CastejSie.

3. faza — socialno-rehabilitacna (4 — 5 mesiacov)

Ciel: posilnenie rodinnych vztahov, navrat socidlnych roli, rozvoj pracovnych

kompetencii.

Charakteristika: DlhSie vychadzky, moznost’ kratkodobej priepustky, vécsia miera
dovery, zodpovednost’ za stanoveny pracovny usek, ucast’ na posiliiovacej lieCbe alebo

nacviku pracovnych zruc¢nosti.

V tejto faze sa klient u¢i prenasat’ ziskané navyky do redlneho prostredia.

4. faza — kontaktna (4 — 5 mesiacov)

Ciel’: aplikacia pozitivnych navykov v beznom zivote a priprava na odchod z centra.

Charakteristika: Klient moze navsStevovat’ rekvalifikaéné kurzy, pracovat mimo
zariadenia, pripravovat’ si Zivotopis, motivacny list, pouzivat’ telefon vo vymedzenom

¢ase, mat’ ¢iastonu vol'nost’ pri planovani dia.

Zodpovednost' je klicovym prvkom — klient musi zvladat' ulohy aj bez priame;j

kontroly.

5. faza — reintegracna (4 — 6 mesiacov)

Ciel’: prechod z chraneného prostredia do plne samostatného zivota.

Charakteristika: Klient pracuje (zamestnanie) na zaklade zmluvy pocas celej fazy,
moze vyuzivat vlastné auto, notebook C¢i telefon, absolvuje zaverecnu préacu
(individuéciu), pripravuje sa na odchod a stabilizadciu mimo centra, u¢i sa planovat

financie, byvanie, vol'ny ¢as.
, byv 5 y

Tato faza je akousi ,,generalkou na zivot po resocializacii.
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4.4 Sankc¢ny systém a zodpovednost’

Program kladie déraz na zodpovednost’ klienta. Pri poruseni zakladnych pravidiel moze

dojst’ k:

» mimoriadnej skupine,

e strate vyhod,

e zostupu o fazu,

e podmiene¢nému vyluceniu,

e v pripade zavazného porusenia — okamzitému vylaceniu.

Zavazné poruSenia zahfiiaju napr. uzitie navykovej latky, nasilie, utek, obchodovanie s

drogami ¢i nebezpecné spravanie.

4.5 Denny rezim a fungovanie komunity
Komunitny zivot je organizovany tak, aby poskytoval predvidatelnost’, stabilitu, rytmus

dna, pocit bezpecia, rozvoj pracovnych a socidlnych navykov.

Denny rezim obsahuje: ranné aktivity, pracovné bloky, skupiny (tematické, motivacné,
terapeutické, psychoedukacné), popoludnajsi oddych (relaxacia), veCerny program,

priestor pre osobné volno.

Dolezité je, Zze rezim zamerne redukuje chaos, ktory je typicky pre zivot ludi

v zavislosti, a nahradza ho Struktirou podporujiicou sebareguléciu.
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PRAKTICKA CAST

5 Ciel’ praktickej casti

Prakticka Cast’ prace sa zameriava na overenie ucinnosti arteterapie ako podporného

terapeutického néstroja pri rozvoji copingovych stratégii u klientov so zavislostou v

resocializaCnom programe.

Hlavny ciel

Hlavnym cielom praktickej cCasti bolo preskamat, ¢i systematicky realizovana

arteterapeuticka intervencia vedie k zmendm v oblasti zvladania stresu, emociondlnej

reguldcie a abstinencnych vyziev, a ¢i podporuje rozvoj adaptivnych, problémovo

orientovanych copingovych stratégii.

Specifické ciele

1.

Identifikovat’ vychodiskové copingové stratégie u klientov v resocializanom
programe.

Preskimat’” vztah medzi arteterapiu a zvladanim stresu, abstinencie
a emocionalnych vyziev.

Vyhodnotit’ kvalitativne a kvantitativne zmeny v copingovych stratégiach
klientov pred a po artetetrapii.

Navrhnut odportcania pre efektivnejSiu  implementaciu  arteterapie

v resocializa¢nych programoch.

Vyskumna otazka

Ako arteterapia ovplyviiuje rozvoj copingovych stratégii u klientov so zavislostou v

resocializa¢nom programe?

52



Hypotézy

Hlavna hypotéza (H1)

Arteterapia ma pozitivny vplyv na rozvoj adaptivnych copingovych stratégii a zlepSenie
zvladania abstinenénych a emocionalnych narokov u klientov v resocializatnom

programe.

Doplnkové hypotézy
H2: Arteterapia podporuje emocionalnu expresiu a sebapoznanie, ¢im pomaha

predchadzat’ relapsu.

H3: Arteterapeutické aktivity vedt k rozvoju efektivnych problémovo orientovanych

copingovych stratégii.

H4: Klienti, ktori sa zucastnili arteterapeutickych aktivit, vnimaju tieto aktivity ako

vyznamnu podporu v procese zotavovania.

5.1 Metody, Techniky

Vyskum bol realizovany prostrednictvom kombinovaného vyskumného pristupu, ktory
umoznil zachytit’ kvantitativne zmeny v copingovych stratégiach, ako aj kvalitativne

aspekty prezivania klientov.

Kvantitativna cast’ spocCivala v porovnani vysledkov diagnostickych nastrojov

administrativne realizovanych pred zac¢iatkom intervencie a po jej ukonceni.

Kvalitativna Cast’ zahfniala analyzu reflexii klientov, obsahov vytvarnych vystupov a

pozorovani v priebehu arteterapeutickych stretnuti.

Kvalitativny vyskum — analyza odbornej literatiry, projektivne kresebné testy,
zuCastnené pozorovanie, riadeny rozhovor, dokumentacia stretnuti, dotaznik stratégie

zvladania stresu SVF-78.

Dotaznik Stratégii zvladania stresu SVF-78 obsahuje 78 otazok a je uréeny pre dospela

populéciu. Dotaznik SVF, jeho skratenti verziu SVF 78 vypracovali Wilhelm Janke a
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Gisela Erdmannovd, je viacdimenziondlny sebapozorovaci inventdr zachytavajlci

individualne tendencie vyuZzivat

rézne spdsoby reagovania na stres v zatazovych

situaciach. Ulohou respondenta je na pétbodovej $kale ur¢it do akej miery sa jeho

spravanie zhoduje s opisanou reakciou na zataz. Dotaznik obsahuje 13 subskal, priCom

kazda z nich je tvorena Siestimi polozkami.

Individualne stretnutia

Material Zadanie
Smahelov Papier A4, farbicky | Vyfarbi prvé policko najobl'ibenejSou farbou tak
test Skala +/- druhé a tretie. Dalsie 3 politka vyfarbi najmene;j
obl'ibenymi farbami.
Dom Kancelarsky papier Nakresli dom.
A4, farbicky
Postava Kancelarsky papier | Nakresli postavu.
A4, farbicky
Strom Kancelarsky papier | Nakresli strom ( okrem ihli¢natych, palmy ).
A4, HB ceruza
Zacarovana |Kancelarsky papier |Predstav si, ze priSiel kuzelnik a vSetkych
rodina A4, farbicky zaCaroval do zvierat, nakresli do akych zvierat je

rodina zadarovana. Na rodina

odc¢arovana.

konci je
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Skupinové cvicenia

Skupinové cvicenia boli inSpirované Akademiou alternativa, odborna literatira,

Sosart.

Material Vykres A3, l'ubovol'ny kresliaci alebo maliarsky

material, materidl na kolaz (Casopisy,
Bezpecné miesto noznice, lepidlo..).

Zadanie Znazorni ¢okol'vek chee$ z imaginacie.

Ciel Technikou imaginacie nachadza klient svoje bezpecné
miesto. Vytvaranie pocitu bezpecia, dovery.

Material Vykres A3, l'ubovol'ny kresliaci alebo maliarsky
material, materidl na kolaz (Casopisy,

Trezor noznice, lepidlo..).

Zadanie Znézorni ¢okol'vek chces z imaginacie.

Ciel Technikou imagindcie klient vytvara pre seba bezpecny
trezor/priestor. Na odlozenie tazkych tém (nie
vytesnenie), schopnost’ pracovat’ s emocne tazkymi
témami.

Material Vykres A3, rozne druhy kresebného materidlu.

Cirkus Zadanie Nakresli svoj cirkus.

Ciel’ Znézornit pomocou metafory cirkusu sebaprezivanie
a sebavnimanie klienta.

Material Vykres A3, l'ubovol'ny kresliaci alebo maliarsky

Co sa skryva po material, material na kolaz (€asopisy, noznice, lepidlo..).
capicou Zadanie Na vykres nakreslite/namal’ujte/vytvorte l'ubovolna
¢iapku, klobtk, pokryvku hlavy.

Ciel Sebapoznavanie, uvedomovanie si svojich skrytych

tazob, toho ¢o chceme alebo

potrebujeme. Ziskat’ ndhl'ad na seba — kto som a ako sa
prezentujem. Uvedomenie si toho, ¢o nechceme, aby
bolo videné.
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Mesto/Miesto ako
obraz bezpecia a

budicnosti

Material

Vykres vel'kosti A3 a 'ubovol'ny kresliaci material,
Drobné symbolické predmety.

Zadanie

Na papier nakreslite mesto alebo dedinu. Mdze byt
stvarnend ako mapa, plan ¢i Uplne konkrétna Cast’ mesta
¢i dediny. Mo6Ze to byt redlne mesto ¢i dedina, ale i
vymyslené, vysnivané. Ked bude tito cast’ hotova,
vyberte predmety, ktoré pre vds symbolizuji niec¢o
doélezité, prijemné, nieCo o vam pripominaju, spajaju sa
s nie¢im konkrétnym. A vloZte do vasich vykresov.

Ciel

Uvedomenie si toho, ¢o bolo ¢i je pre klientov dolezité.
Co sa naugili v detstve alebo teraz a mé to dopad na ich
sucasné fungovanie v zivote. Zameriava sa na hl'adanie
zdrojov zvladania klienta.

Préca so
symbolickym
objektom KoSik

Material

1 papierovy kosicek na muffiny, Vykres vel'kosti A3
a l'ubovol'ny kresliaci material

Zadanie

Porad’te si s tym

Ciel

Rozvijat’ schopnost’ kreativity : vidiet’, vnimat’ a aktivne
pristupovat’ v akychkol'vek

podmienkach. Formovat’ pristup minimalnej potreby a
maximalneho zapojenia do procesu.

Podpora konstruktivneho myslenia, zvedavosti a
skusenost’ prekonania pociatocnej frustracie

z akéhokol'vek "nedostatku".

Material

Vykres vel'kosti A3 a 'ubovol'ny kresliaci material,
Rézne druhy kl'acov

Zadanie

Vyberte si jeden kl'a¢, ktory vas z nejakého dévodu
najviac oslovili. Nakreslite (vytvarne zndzornite) ¢o
tento kl'u¢ odomyka, od ¢oho je ten kI'a¢

Ciel

Uvedomenie si toho, ¢o je nasou ddlezitou témou,
silnym aspektom v naSom prezivani ¢i

nasou tazbou. Co nas zasiahlo alebo je aktudlne nagou
témou — vedomou ¢&i nevedomou. Co bolo

¢i je pre klientov ddlezité, o si chranime, ¢o si
schovdvame, ¢o je zamknuté kI'i¢om, €o iny

nevidi....
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Technika Kintsugi

Material

Ro6zne druhy papiera noznice, Stetce, zlaté
Supiny, vykres A3.

Zadanie

Na vybrany papier si nakreslite nejaktl nadobu
Vystrihne si ju a nasledne natrhajte alebo nastrihajte
Nasledne ju na vykres pomocou lepidla opat’ zlozite do
povodného tvaru a spojovacie plochy spéjajte pomocou
zlatych Supin, lepidla a Stetca.

Ciel

Sebaprijatie, sebaakceptacia, sebatransformécia,
podpora sebamotivéacie, vytrvalosti,
pozornosti, huZevnatosti, zmeny...

»Velké ja“ a ,Malé

1%

Ja

Material

Hlina, modelovacie naradie, A4 papier a ceruzka, pero.

Zadanie

Vymodelujte svoje malé ja a vel'ké JA. Po
vymodelovani napiste dialég medzi tymto ¢astami.

Ciel

Vnutornd introspekcia, otvorenie sa vnutornému dialogu
a jeho nactvaniu. "Uchopenie"

vnuatornych foriem, postav, ktoré prindsaji nové
informacie v sebapoznavacom procese. Moznost’
vyuzitia optimalnej zmeny vzt'ahového obrazu
vnutornych postav a tiez ndjdenie vnutorného

zdroja mudrosti.

Kolaz minulosti a
buducnosti

Material

Vykres A3, l'ubovolny kresliaci alebo maliarsky
materidl, material na kolaz (Casopisy,
noznice, lepidlo..).

Zadanie

Vytvorte technikou koldaz dve Casti  minulost’

a buducnost’.

Ciel

Ciel'om stretnutia bolo podporit’ vedomu reflexiu Zivota
— konfrontaciu s minulostou a vytvorenie realistickej
vizie buducnosti.

57




Material
»Ja ako semiacko*

Vykres A3, farbicky, vodové farby, prip. iny l'ubovolny
vytvarny material.

Zadanie

Technikou imaginacie prerozpravame pribeh semiacka.
Znazorni cokol'vek chces z imaginacie.

Ciel

Prezivanim pribehu semiacka, vstupuji do vedomia aj
nevedomé obsahy, prezité skiisenosti, emdcie, tazkosti,
ktoré sa daju spravnou korekciou "preliecit’, prekonat’

a uchopit’ k posilneniu seba samého.* Prezivané
momenty pribehu semiacka mozu stvisiet’ s prezivanim

nasho vlastného zivota.

Material Vykres A3, l'ubovol'ny kresliaci alebo maliarsky
Amulet ako symbol material, material na kolaz (Casopisy,
zdrojov noznice, lepidlo..).

Zadanie Vytvorte amulet — symbol ochrany, hodnoty.

vnutornych zdrojov.

Ciel Podporit’  integrdciu  nadobudnutych  skusenosti,
Identifik4cia osobnych hodndt, ochrannych faktorov a

Stretnutia

Stretnutia prebiehali v resocializatnom zariadeni Navrat. Vyskumna cast’ bola
realizovana v prostredi, v ktorom ma autorka prace pracovné pdsobenie, pricom
klientov zariadenia pozna a mé s nimi vytvoreny terapeuticky vzt'ah. Tento fakt umoznil

hlbsie porozumenie prezivaniu klientov.

Okrem arteterapeutickych stretnuti prebiehali s klientmi aj pravidelné vecerné
skupinové stretnutia, ktoré poskytovali SirSi kontext pre pozorovanie ich emociondlneho
prezivania. Za vyznamny prinos mozno povazovat moznost’ sledovat, akym sposobom
arteterapeutické stretnutia ovplyviiuja nielen individudlne nastavenie klientov, ale aj

dynamiku celej skupiny.
Ugast’ na arteterapeutickych aktivitach bola dobrovolna.

Arteterapeutické skupinové stretnutia prebiehali raz tyzdenne v trvani 90 mintt.

Individualne stretnutia sa realizovali v rozsahu 60 minat.

58



5.2 Kazuistiky

Klient ¢. 1, 44 rokov, muz

Rodinny stav: slobodny, bezdetny

Vzdelanie: stredoSkolské s maturitou, nedokoncené vysokoskolské vzdelanie.
Zamestnanie: aktualne nezamestnany, v evidencii na UP

Diagnéza: porucha psychiky a spravania zapriCinena uzivanim viacerych
psychoaktivnych latok (F19.2)

Druh drogy: pervitin — primarna droga, sekundarne alkohol, heroin, marihuana

Klient pochadza z neuplnej rodiny, rodi¢ia mali vyrazne konfliktny vzt'ah. Otec bol
verbalne a fyzicky agresivny voc¢i matke. Rodic¢ia sa rozviedli, ked’ mal klient 18 rokov.
Klient nemal sirodencov, vyrastal prevazne v prostredi osamelosti. Otec pracoval v
zahrani¢i a doma sa objavoval malo, matka pracovala ako sudkyia a bola pracovne
vytazena.

Detstvo bolo charakterizované nizkou emoc¢nou oporou, uzkostnym prezivanim,
vyskytom strachu, epizédami zanedbéavania, nepravidelnou vychovou, pritomnostou
strachu z otca.

V skole mal vyborné vysledky (samé jednotky), ale ciastocne problémy so socidlnou
integraciou. Klient opisuje: hanblivost, uzkost, socialne stiahnutie, pocity
menejcennosti. Prvy kontakt s alkoholom — 14 rokov. Prvy kontakt s marihuanou — 15

rokov. Na vysokej skole skusil pervitin.

Klient je intelektovo disponovany, ma schopnost’ reflexie a v minulosti preukazal redlnu
schopnost’ dlhodobej abstinencie. Disponuje rodinnou podporou a v terapeutickom

prostredi vykazuje vol'u k zmene a spolupraci

Dopad zavislosti na Zivot klienta
Kriminalita:
e vydieranie matky — vykon trestu 3 roky nepodmienecne

e odobratie vodi¢ského preukazu

Socialny pad:

e strata prace, strata partnerstva, strata finan¢nej autonomie
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Klient ¢. 2, 38 rokov, muz

Rodinny stav: slobodny, bezdetny

Vzdelanie: stredoSkolské s maturitou, nedokoncené vysokoskolské vzdelanie.
Zamestnanie: aktualne nezamestnany, v evidencii na UP

Diagnéza: porucha psychiky a spravania zapriCinena uzivanim viacerych
psychoaktivnych latok (F19.2)

Klient bol dlhodobo uzivatel'om viacerych latok: heroin, pervitin, extaza, alkohol.

Klient pochadza z neuplnej rodiny, rodi¢ia sa rozviedli v jeho 6 rokoch, obaja rodicia si
zalozili nové rodiny v 7 rokoch sa mu narodil brat z matkinej strany aj z otcovej.
S otcom nemal dobry vzt'ah. Ako dieta sa opisuje, vel'mi posluSny a ndpomocny, staral
sa o surodenca, venoval sa hokeju. V hokeji sa mu vel'mi darilo. V 16 rokoch nastal
zvrat aklient zacal uzivat' navykové latky. V tomto obdobi sa intenzivne stretdval
s otcom, ktory ho finan¢ne vel'mi podporoval.

Klient je po neuspesnych pokusoch abstinovat’. Posledné roky zil v partnerskom vztahu
s priatel’kou, ktora ma dve deti, ktoré prijal za vlastné. Partnerka bola oboznamena s
jeho anamnézou zavislosti a kladla jasné poziadavky abstinencie ako podmienku

fungovania vztahu.

Klient pristapil k liecbe dobrovol'ne a vykazuje realistickli motivaciu zmenit’ svoj Zivot.
Je spolupracujici, schopny reflexie a prijimania spdtnej vizby. Disponuje dobrymi

intelektovymi schopnost’ami a ma rodinnou podporou zo strany matky a partnerky.

Dopad zavislosti na Zivot klienta
Kriminalita:

e vykon trestu 3 roky nepodmienecne za napadnutie verejného Cinitel’a

Socialny pad:

e strata prace, strata domova , strata partnerstva, strata financnej autondémie
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Klient ¢. 3, 38 rokov, muz

Rodinny stav: slobodny, bezdetny,

Vzdelanie: stredoSkolské s maturitou, nedokoncené vysokoskolské vzdelanie
Zamestnanie: aktualne nezamestnany, v evidencii na UP

Diagnéza: porucha psychiky a spravania zapriCinena uzivanim viacerych
psychoaktivnych latok (F19.2)

Druh drogy: pervitin, marihuana, extdza, kokain, LSD, Salvia, benzodiazepiny a
kratkodobo aj heroin

Klient vyrastal v uplnej rodine spolu so sestrou. Otec zavisly od alkoholu. Matka bola
pracovne vytazend, stabilnd a podporujuca, no opisovand aj ako psychicky vycerpana
rodinnou zat’azou, momentalne ma matka vazne zdravotné t'azkosti.

Detstvo klient oznaCuje za materidlne zabezpecené, obohatené o Sport, turistiku,
cestovanie a volnoCasové aktivity. Napriek priaznivym podmienkam bola v rodine
pritomna napétd atmosféra a dlhodobé konflikty viazané na alkoholizmus otca, ¢o
vytvaralo emocionalnu nestabilitu a neistotu.

Klient uvadza prvy kontakt s alkoholom vo veku priblizne 14 rokov. UZ v adolescencii
zacal experimentovat’ s psychoaktivnymi latkami a okolo 19 roku Zivota sa dostal ku

pervitinu.

Klient je intelektovo disponovany, ma schopnost’ reflexie a preukazuje motivaciu

k abstinencii. Klient je spolupracujuci a odhodlany. Ma podporu od rodiny.

Dopad zavislosti na Zivot klienta
Kriminalita:

e krédez, podmienka

Socialny pad:

e strata prace, strata partnerstva, strata finan¢nej autonémie, strata domova
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Klient ¢. 4, 28 rokov, muz

Rodinny stav: slobodny, bezdetny

Vzdelanie: stredoskolské s maturitou

Zamestnanie: aktudlne nezamestnany, v evidencii na UP

Diagnéza: porucha psychiky a spravania zapriCinena uzivanim viacerych
psychoaktivnych latok (F19.2)

Druh drogy: pervitin, alkohol, marihuana
Klient pochaddza z uplnej rodiny ako najmlad$i z troch deti. Rodinny systém bol

dlhodobo poznaCeny zavislostami, nestabilitou a emocnym napédtim. Otec klienta
pochadzal z alkoholického prostredia, sam bol zavisly od alkoholu a opakovane sa uitho
objavili suicidalne pokusy, ktoré klient zazil uz v detstve. Rodina zila v atmosfére
chronického stresu, hadok. Matka prezentovala direktivny, tzkostny a kontrolujuci
vychovny S§tyl, ktory klient vnimal ako obmedzujici a emocionalne naro¢ny.
Rodicovska podpora bola nestéla a vztahova vizba k otcovi absentovala.

Uz v detstve sa objavili uzkostné prejavy, nizka sebaddvera a tendencie vyhybania sa
domovu. V ranom Skolskom obdobi sa spoliehal viac na rovesnikov ako na rodinu, kde
nebol schopny najst’ emocné ukotvenie.

Prvy kontakt s cigaretami uvadza vo veku 11 rokov, s alkoholom vo veku 11 rokov. Od
13 rokov uzival marihuanu a priblizne od 16 rokov pravidelne pil alkohol so silnym

unikovym charakterom.

Klient dokaze svoje prezivanie verbalizovat’ a reflektovat, o predstavuje dolezity
motivaény prvok v resocializacnom procese. Prejavuje motivaciu zotrvat’ v liecbe a
prejavuje Uprimny zaujem o abstinenciu. Verbalne reflektuje zmenu Zzivotného

smerovania a vnima potrebu stabilného prostredia. Ma podporu rodiny.

Dopad zavislosti na Zivot klienta
Kriminalita:

e kréadeze, 2 x podmienka

Socialny pad:

e strata prace, strata financnej autondémie, strata partnerstva
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Klient ¢. 5, 33 rokov, muz

Rodinny stav: slobodny, bezdetny

Vzdelanie: stredoSkolské s maturitou, nedokoncené vysokoskolské vzdelanie
Zamestnanie: aktualne nezamestnany, v evidencii na UP

Diagnéza: porucha psychiky a spravania zapriCinena uzivanim viacerych
psychoaktivnych latok (F19.2)

Druh drogy: alkohol, marihuana

Klient pochddza z neuplnej rodiny, rodi¢ia mali vyrazne konfliktny vzt'ah. Rodicia sa
rozviedli, ked’ mal klient 5 rokov. Otec Casto striedal partnerky. Z otcovej strany ma
klient 3 surodencov. Klient tazko niesol absenciu otca. Klient ma starSiu sestru, vyrastal
prevazne v prostredi osamelosti. Klient udava, ze ako dieta bol Casto hospitalizovany
a Casto travil Cas v nemocnici. Klient mal diagnostikovant stredomorsku familiarnu
horacku. Ako diet’a viac introvertny, uzatvoreny, uzkostny. Vel'mi silne naviazany na
matku. Ako dieta Zil viac v svojich predstavach — sneni. Tazko nadvizoval socialne
interakcie. Tato charakteristika sa mu preniesla aj do dospelosti, aby zmiernil svoju
uzkost’ a ostychavost’ zacal vyuzivat’ alkohol a marihuanu. Prvy kontakt s alkohol mal
v 14 rokoch.

Klient ma s matkou silne spoluzavisly vztah, so silnou potrebou vyhoviet potrebdm

matky.

Klient je intelektovo disponovany, ma schopnost’ reflexie. Terapeuticky spolupracuje

a je odhodlany a motivovany k abstinencii. Podporovany rodinou

Dopad zavislosti na Zivot klienta

Kriminalita:

e paSovanie drog cez hranice

Socialny pad:

e strata prace, izolacia
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5.3 Individualne stretnutia

Na prvom stretnuti boli klienti oboznameni s prostredim, v ktorom bude prebiehat’
terapeuticka praca, a bola im pontknutd voda. V miestnosti sa nachadzali senzorické
pomdcky, ako napriklad deky a plySové predmety, ktoré mali podporit’ pocit bezpecia a
komfortu.

Klientom bola nésledne predstavend téma a administrativny dotaznik. Po jeho vyplneni
nasledoval individuadlny anamnesticky rozhovor s kazdym klientom. Na druhom
stretnuti sme po uvodnom rozhovore pristipili k projektivnej kresbe domu, stromu a
postavy. V trefom individualnom stretnuti bol realizovany Smahelov test farieb a
nasledne technika ,,zacarovanej rodiny*.

Pozitivne copingové stratégie boli v ramci prace s klientmi oznaCované pojmom

,»zdroje®.

5.3.1 Prvé stretnutie

Klient ¢. 1

Klient priSiel na stretnutie v pozitivhom naladeni a vyjadroval o¢akavanie spojené so
skupinovymi stretnutiami. Pdsobil uvol'nene. Pofas anamnestického rozhovoru, najma
pri témach detstva a spomienok, sa u klienta objavovalo zvySené napitie. Popisoval
pocity uzkosti lokalizované v oblasti hrudnika a celkové telesné stuhnutie. Pri
niektorych spomienkach sa objavila I'itost” sprevadzana placom.

Klient vystupoval otvorene a Uprimne. V rozhovore boli mapované jeho aktudlne aj
minulé zdroje zvladania zataze. Ako aktualny zdroj uviedol pracu so zvieratami, v
minulosti spominal Soférovanie a zaujem o automobily. Zaroven uviedol, Ze v minulosti
nevyuzival vedomé techniky emociondlnej regulacie a zataz zvladal prostrednictvom

navykovych latok. Zo stretnutia odchadzal klient pokojnejsi a emocne zregulovany.

Klient €. 2

Klient priSiel na stretnutie v¢as a prejavoval zdujem o tému arteterapie, pricom mal
viacero otazok tykajucich sa jej vyznamu a vyuzitia. Uviedol, ze ma urcité predsudky
vo¢i nezndmym aktivitdm, avSak je otvoreny ucasti na skupinovych stretnutiach a

zvedavy na ich prinos.
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Subjektivne uvadzal, Ze sa citi dobre, av§ak v jeho neverbalnom prejave bolo mozné
pozorovat zvySené telesné napitie. Pri pontknuti vody reagoval odmietavo. Pri
emociondlne naro¢nejSich témach vyuzival smiech ako regula¢ny mechanizmus,
sprevadzany zmenami v dychani a zvySenym napétim tela.

Pri mapovani zdrojov uviedol, Ze v minulosti vyuzival hokej, pricom tito tému vnimal
ako emocne naroc¢nu. Zaroven verbalizoval pocit zlyhania v stvislosti s nenaplnenou
Sportovou kariérou. Ako vyznamny zdroj uviedol svoju rodinu, konkrétne partnerku a
deti, ktoré¢ oznacil za najdodlezitejsi aspekt svojho zivota.

Pojem ,,zdroj* u klienta vyvolaval negativnu reakciu, preto bola pouzita alternativna
terminologia (,,sebaregulacia®), ktord bola pre klienta prijatelnejSia. Zo stretnutia

odchadzal uvol'nene;jsi.

Klient ¢. 3

Klient prisiel na stretnutie v pozitivnom naladeni a posobil uvol'nene. Po¢as rozhovoru
bola otvorena téma otca, ktoru klient vnimal ako emoc¢ne naro¢nu. Pri kontakte s
naro¢nymi témami mal tendenciu prejst’ do racionalizacie a menit tému.

Klient uvadzal, Ze pri emocne naro¢nych situaciach nepocituje vyrazné telesné ani
emocionalne prezivanie. Pocas vyplnovania dotaznika sa opakovane uistoval o
spravnom pochopeni otazok. Pri identifikéacii zdrojov vykazoval neistotu a nedokazal
ich pomenovat’ ani v stiCasnosti, ani retrospektivne.

V priebehu rozhovoru bol ako potencidlny zdroj identifikovany vzt'ah k hudbe, pricom
klient uviedol, Zze v detstve rad hraval futbal. Zo stretnutia odchédzal s pozitivhym
nastavenim a ocakavanim d’alSich stretnuti, ako aj s motivaciou objavovat nové zdroje

zvladania zat'aze.

Klient €. 5

Klient prisiel na stretnutie v dobrom naladeni, posobil uvolnene a spolupracujuco. V
jeho spravani bola pritomna tendencia vyhoviet' o¢akavaniam. Pocas anamnestického
rozhovoru boli ako emocne narocné identifikované témy detstva, najmd obdobie

choroby a prezivanie osamelosti, ako aj téma otca.

Pri tychto témach sa objavili prejavy Uzkosti, znizenie telesného drzania (pokles

ramien), uzatvaranie sa a manipuldcia s rukami. Na podporu regulacie bol vyuzity
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predmet (plySovéa hracka), ktory si klient zvolil a nasledne vyuzival aj pri d’al§ich
stretnutiach.

V priebehu intervencie dosSlo k postupnému uvolneniu a prezivaniu vac¢sieho pocitu
bezpecia, ¢o klient reflektoval aj na telesnej urovni. Zo stretnutia odchadzal spokojny s

pocitom Ulavy a s vedomim, Ze otvoril pre neho vyznamné témy.

Klient ¢. 4

Klient priSiel na stretnutie mierne napity, posobil uzavretejSie, avSak verbalizoval
zdujem o Ucast na stretnutiach, zaroven s pritomnostou obav. Pri rozpravani o
naro¢nych témach vystupoval skor disociovane, bez vyrazného emocného prezivania.
Uviedol, Ze pri hovoreni o narocnych témach ma tendenciu sa odpojit’ od prezivania. Pri
mapovani zdrojov uviedol, ze nema k dispozicii ziadne vedomé stratégie zvladania a
nevie, ako vyzerd ich zdravé vyuzivanie. Zaroven poukazal na skory zaciatok uzivania
navykovych latok a nefunkéné rodinné prostredie, ktoré nevytvaralo podmienky pre
rozvoj adaptivnych copingovych stratégii.

Klient opisoval obdobia izolacie, pocas ktorych travil Cas osamote v izbe. Pocas
stretnutia sledoval reakcie terapeuta a udrziaval o¢ny kontakt. Zo stretnutia odchadzal

uvol'nenejsi.

Z individudlnych stretnuti vyplynulo, ze véc¢Sina klientov nevyuziva vedomé techniky
emociondlnej reguldcie a pri emocne naroénych témach vykazuje telesné prejavy
uzkosti. Klienti disponuji obmedzenym repertoarom adaptivnych copingovych stratégii

a maju tazkosti s identifikaciou pozitivnych zdrojov.

5.3.2 Druhé stretnutie

Na druhom stretnuti mali klienti k dispozicii pomdcky na kreslenie. Po tivodnom
rozhovore boli inStruovani, aby postupne nakreslili dom, strom a postavu. Pocas
realizacie kresieb bol sledovany spdsob prace, poradie kreslenia, intenzita tlaku,

tematické komentare klientov a ¢as venovany jednotlivym Castiam kresby.
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Klient é. 1

Po uvodnej inStrukcii klient nakreslil dom, pricom zvyraznil tri linie — strechu a spodnu
zakladnu domu, zatial’ ¢o ostatné linie boli vedené slab$im tlakom. Kresbe nevenoval
vyrazne dlhy c¢as. Uviedol, ze ide o jeho predstavu domu, v ktorom by chcel zit' so
svojou partnerkou, pricom zdoraznil potrebu lepSiecho porozumenia medzi I'ud'mi v

domacnosti.

Pri kresbe stromu bol klient inStruovany, aby nekreslil ihlicnaty strom ani palmu.
Napriek tomu nakreslil ihlicnaty strom. Na upozornenie reagoval prekvapene a uviedol,
ze sa mu tento typ stromu pac¢i. Druhy strom odmietol nakreslit. Pocas kresby
spontanne pomenoval vietor fukajuci z jednej strany.

Kresba bola realizovana rychlo, s minimalnou ¢asovou investiciou. Strom oznacil ako

obojpohlavny, ked’Ze ,,ma Sisky*.

Pri kresbe postavy venoval klient najviac ¢asu a energie. Nakreslil jednoduchu
palickovli postavu, priCom stred tela opakovane prechddzal ceruzou. Uviedol, ze

postava predstavuje jeho samého.

Klient ¢. 2

Klient priSiel na stretnutie nac¢as. V ttvodnom rozhovore uviedol, ze nema rad kreslenie
(domu, stromu a postavy), kedze podobné aktivity absolvoval opakovane pocas
hospitalizacie na psychiatrii. Opakovane sa pytal, co je mozné z kresieb vycitat’ a ako

maju ,,spravne’ vyzerat. Posobil napéto a neistym dojmom.

Pri kresbe stromu venoval najviac ¢asu detailom koruny. Strom oznacil ako buk, ktory

charakterizoval ako silny, elegantny a s hladkou korou.

Pri kresbe domu nacrtol zakladné linie a zvyraznil strechu a terasu. Dom oznacil ako

rodinny, v ktorom by chcel Zit’ s partnerkou a det'mi.

Pri kresbe postavy zacal hornou castou tela (hlavou) a nésledne doplnil dolné
koncatiny. Postavu oznacil ako rodinného znameho, ktory pre neho predstavuje vzor a

osobu, o ktori sa moze opriet’ a doverovat’ je;j.
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Klient €. 3

Klient priSiel na stretnutie v dobrom naladeni. V tvode uviedol, Ze nevie kreslit’, avSak

bol uisteny, Ze kvalita kresby nie je hodnotena.

Pri kresbe stromu postupoval od kmenia smerom zhora nadol, nasledne doplnil korunu a
korene. Strom oznacil ako stary, priblizne 150-ro¢ny, pricom uviedol, Ze je ponechany

na prirodzeny vyvoj bez zasahu. Kresba bola realizovana rychlo.

Pri kresbe domu venoval najviac pozornosti vstupnej cCasti, najmi priestoru pred
dverami, kde dopliial terasu a d’alsie prvky. Uviedol, ze Pudia v dome by mali viac

komunikovat’ a prejavovat’ si lasku.

Kresba postavy bola realizovand rychlo a pozostavala zo zakladnych linii. Klient

uviedol, Ze postava predstavuje jeho samého a Ze jeho zdmerom je lepSie sa spoznat’.
Klient ¢. 5§

Klient priSiel na stretnutie nacas a pocas prace posobil spolupracujuco. Opakovane sa

uistoval o spravnosti postupu.

Pri kresbe stromu zacal kmenom, pokracoval vetvami a korunou, nésledne doplnil
korene. Tlak ceruzky bol vyraznejsi najmé pri kresbe kmena na pravej strane. Uviedol,
ze z tejto strany fuka vietor. Strom oznacil ako stary, priblizne 200-ro¢ny, ,,ponechany

napospas‘.

Pri kresbe domu zvyraznil linie dveri a okien na pravej strane. Okna kreslil jemne,
niektoré otvorené. Uviedol, Ze by v takomto dome chcel Zit’ so svojou rodinou a Ze za

flou pocituje tuzbu.

Pri kresbe postavy zacal hlavou (so zvyraznenim ust), nasledne kreslil trup, detaily

odevu a koncatiny. Uviedol, Ze postava predstavuje jeho kamarata.
Klient ¢. 4

Klient venoval vSetkym trom kresbam priblizne rovnaky ¢as a energiu.
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Pri kresbe stromu zacal kmeniom a nésledne pokracoval korunou. Prava stranu stromu
oznacil ako odumierajicu, zatial' ¢o lavl ako zivli. Do kresby zakomponoval vtdka na

konéri a dutinu v kmeni. Uviedol, ze strom najviac potrebuje Cas a lasku.

Pri kresbe domu zvyraznil dvere a oknd, priCom najvacSiu energiu venoval kresbe

strechy. Uviedol, Ze by v dome chcel zit’ sam.

Postavu nakreslil v pravej Casti papiera ako sediacu, oto¢enu chrbtom. Zvyraznil oblast’
hlavy (kapuctiu) a pouzil oblibené farby. VyraznejSie linie aplikoval na chodidld a

kapuciiu. Uviedol, ze postava predstavuje vyrovnanu osobnost’.

5.3.3 Tretie stretnutie

Na tretom stretnuti mali klienti k dispozicii pomocky na kreslenie. Po tvodnom
rozhovore bol realizovany Smahelov test, po ktorom nasledovala kresba za¢arovanej

rodiny. Po ukonceni aktivity prebehla faza ,,od¢arovania®.

Pocas realizacie kresieb bol sledovany spdsob prace klientov, poradie kreslenia,

intenzita tlaku, tematické komentare a ¢as venovany jednotlivym castiam kresby.
Klient ¢. 3

Klient zobrazil ako prvého otca, nasledne matku, sestru, priatel’ku a nakoniec seba.

Otca oznacil ako ,,barana®, priCom ho charakterizoval ako tvrdohlavého, impulzivneho
a dominantného. V kontexte rozhovoru naznacil, ze otec bol direktivny a emocne mene;j
dostupny.

Matku oznacil ako ,motyla®, ktord vnimal ako jemnu. Vztah k matke hodnotil
pozitivne.

Sestru zobrazil ako ,leva®“, priCom ju opisoval ako silnil osobnost’ s dominantnym
postavenim v rodine a schopnost'ou presadit’ sa.

Sebareprezentacia klienta bola vyjadrena symbolom ,,hada®. Klient uviedol, ze sa vnima

ako ten, ktory v rodine sposobil najviac problémov.
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Priatel’ku oznacil ako ,,lastovicku®, symbolizujucu blizkost’ a citové napojenie. Pocas
priebehu arteterapeutickych stretnuti vSak klient vztah s partnerkou ukoncil a oznacil ho

ako toxicky z hl'adiska svojho d’alSieho fungovania.

Klient €. 5

Klient najskor zobrazil matku, nésledne sestru, otca a napokon seba.

Otca oznaCil ako ,medveda”, ktorého charakterizoval ako silného, velkého a
dominantného.

Matku oznacil ako ,lisku®, ktora opisoval ako prefikanu, taktizujicu a emocionélne
manipulativnu. Uviedol, Ze ,,vedela si veci zariadit™.

Sestru zobrazil ako ,,orla“, ktorého vnimal ako postavu s odstupom, nadhladom a
ur¢itym pocitom nadradenosti. Zaroven uviedol, Ze sestra sa drzi bokom a zachovava si
emocionalny odstup.

Sebareprezentacia klienta bola vyjadrena obrazom ,,mysi za dverami®, pricom seba

opisoval ako neviditeného, malého a plachého pozorovatela.

Klient ¢. 4

Klient prisiel na stretnutie v pozitivnom naladeni. V tivode zobrazil matku, sestru, otca,
brata a seba. PoCas komentovania kresby sa objavovali momenty uvedomenia (,,aha“
momenty), pricom klient reflektoval fungovanie vzt'ahov v rodine.

Matku oznacil ako ,,macku®, ktort vnimal ako starostlivi, no emocionalne premenliva.
Sestru zobrazil ako ,,vtacika“, ktorého charakterizoval ako jemného a krehkého.
Zaroven ju vnimal ako citliva a pre seba vel'mi ddleziti osobu.

Brata oznacil ako ,,rybu®, ktora ,,plava vo vlastnom svete®, pricom ho vnimal ako osobu
so sklonom k zavislosti.

Otca zobrazil ako ,,jelena”, ktorého spdjal s odstupom a plachostou. Otec bol podla
jeho slov fyzicky pritomny, av§ak emoc¢ne rezervovany.

Sebareprezentacia klienta bola vyjadrend obrazom ,,medved’a®, ktory symbolizoval silu

a odolnost’ voci vonkajSim vplyvom.

Klient ¢. 1
Klient priSiel na stretnutie v pozitivnom naladeni a prejavoval zdujem o tvorivu ¢innost’.

Najskor zobrazil matku a seba, neskor po reflexii doplnil aj postavu otca.
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Matku symbolicky vyjadril ako ,,macku®, ktora opisoval ako dobru, pritulnu, laskavu,
vernu a stato¢nt, priCom zaroven uviedol, ze niekedy posobi ako osoba, ktora ,,nikoho
nepotrebuje a ma ,,ostré drapy*.

Sebareprezentacia bola vyjadrend obrazom ,,psa“, ktorého klient charakterizoval ako
vern¢ho, spokojného a harmonicky fungujiceho vo vztahu k matke.

Povodne do kresby zacarovanej rodiny zahrnul iba matku a seba, nasledne doplnil
postavu otca. Tuto dodatocnu kresbu sprevadzal komentdr, Ze otec bol urcity cas
sucastou rodiny, avSak po jeho odchode klient prezival vyrazny pocit prazdnoty a
smutku. Klient zaroven uviedol, ze nechcel otca ,,odstrihnit* zo svojho vnitorného
sveta, avSak prezival obavu zo straty zaujmu zo strany otca. Pri tejto reflexii sa u klienta
objavili prejavy smutku.

Otca nasledne zobrazil ako ,orla“, ktorého charakterizoval ako nahnevaného a
nespol’ahlivého, no zaroven ako niekoho, kto ,,dohliada na vSetko zhora®.

Pocas kresby klient pdsobil uvolnene, spontanne komentoval jednotlivé postavy a

nevykazoval vyrazné znamky obrany alebo napétia.

Klient ¢. 2

Klient najskor zobrazil partnerku, nésledne starSie diet'a, mladSie diet'a a nakoniec seba.
Aktivita sa mu pacila a aktivne sa do nej zapdjal. Pri pomenovéavani niektorych
vztahovych vzorcov sa objavovali intenzivnejSie emocie, ktoré sa prejavovali
smiechom, zmenami v dychani, povzdychmi a telesnym napatim.

Najmladsie diet’a zobrazil ako ,,Steniatko®, ktoré symbolizovalo radost’, bezprostrednost’
a potrebu blizkosti. Steniatko zaroveii reprezentovalo hravost’, zavislost’ na starostlivosti
a pozitivhu emocionalitu.

StarSie dieta oznaCil ako ,stondzku“, ktoru prirovnal k ,vdcSej husenici“ a
charakterizoval ju ako pomalsiu.

Partnerku zobrazil ako ,,zebru®, ktort charakterizoval ako osobu s tendenciou k
pravidlam, kontrolovanosti a rozvaznosti. Zaroven ju vnimal ako ,,najvyvazenejsiu® a
uviedol, Ze jej doveruyje.

Sebareprezentacia klienta bola vyjadrend symbolom ,,medved’a®, ktorého vnimal ako

silné¢ho, potencidlne nebezpecného, no zaroven pristupného a priatel'ského, pokial’ nie
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st prekroc¢ené jeho hranice. Klient uviedol, Ze sa citi ako ,,posledny ¢len rodiny* a Ze

jeho predstava o rodine sa lisi od reality.

5.4 Skupinové stretnutia

Skupinové stretnutia prebiehali v zariadeni NAVRAT, v priebehu troch mesiacov, raz

za tyzden, v asovom rozmedzi cca 120 minut.

5.4.1 Prvé skupinové stretnutie

Imaginacia bezpecného miesta

Ciel'om prvého stretnutia bolo vytvorenie bezpecného terapeutického ramca, podpora
skupinovej kohézie a facilitacia pocitu psychologickej bezpe€nosti. Sucastou zameru
bolo aj uvedenie klientov do prace s imaginiciou a vytvarnym vyjadrenim ako

nastrojom sebapoznania.

Stretnutie zacalo tvodnym rozhovorom o o¢akéavaniach, pravidlach skupiny a vytvoreni
dohody o vzijomnom reSpekte. Nasledne prebehla vedend relaxdcia a nasledne

imaginacia ,,bezpecné miesto*, po ktorej klienti svoje predstavy vytvarne spracovali.

V kresbach dominovali motivy prirody — voda, hory, les, zvieratd. Pocas tvorby bolo
mozné pozorovat’ znizenu verbalnu interakciu a zvySent koncentraciu na vlastnu pracu.

Atmosféra sa postupne stabilizovala a skupina posobila pokojnejsie.

Klient ¢. 3 opisoval bezpecné miesto ako priestor pokoja a suladu s prirodou. Zdrojom
prijemného prezivania bol motiv mora a chddze naboso. Objavila sa potreba

jednoduchosti a navratu k zakladnym telesnym vnemom.

Klient ¢. 4 spociatku reagoval s rezervou a vyjadril negativny postoj k imagindcii.
Postupne vSak dokézal vytvorit’ obraz vlastnej izby, ktoru povazoval za najbezpecnejSiu
aj ked’ v nej Casto uzival omamne latky. Ked'ze tento priestor pre neho v minulosti bolo

miesto kde uzival, v danom priestore sa nevedel uvolnit
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Klient ¢. 1 sa vo svojich predstavach opakovane vracal k miestam spojenym s
prijemnymi telesnymi zézitkami (dotyk materialu, praca s farbou). Bol prekvapeny nad

vlastnou schopnost’'ou tvorivého prejavu.

Klient ¢. 2 zdoraziioval vyznam bezpecného priestoru ako vyhradne osobnej zony.

Bezpecie pre neho znamenalo kontrolu nad vstupom druhych do tohto priestoru.

Klient €. 5 pracoval s motivom prirody a pokoja, pri¢om sa opakovane vracal k potrebe

sustredenia a ,,byt mimo dosahu rusivych podnetov*.

Prvé stretnutie ukazalo Ze u niektorych klientov imaginacia podporila pocit uvolnenia a
senzorického ukotvenia, u inych sa aktivovali obranné mechanizmy (rezistencia,

racionalizacia, potreba kontroly).

Skupina sa nachadzala vo faze orientacie a testovania bezpecia. Vytvarna aktivita

umoznila klientom vstapit’ do procesu bez nutnosti okamzitej verbalnej konfrontacie.

Stretnutie splnilo ciel’ vytvorit' zakladny terapeuticky rdmec. Bolo mozné pozorovat
prvé naznaky individualnych obrannych stratégii aj zdrojov regulacie. Skupina zacala

budovat’ zéklad dovery potrebny pre d’alSiu hlbsiu pracu.

5.4.2 Druhé skupinové stretnutie

Imaginacia ,,Trezor*

Cielom druhého stretnutia bolo podporit” schopnost’ klientov pracovat’ s naronymi
témami prostrednictvom symbolického ,,odloZenia* do bezpec¢ného priestoru. Technika
mala rozvijat vedomu reguldciu emocii, podporit pocit kontroly nad obsahom

prezivania a posilnit’ schopnost’ oddialit’ impulzivnu reakciu.

Stretnutie zacalo reflexiou aktudlneho naladenia skupiny a zdielanim prezivania v
resocializacnom programe. Nasledne prebehlo kratke relaxacné cvicenie a vedena

imaginacia ,,trezor®. Klienti si predstavovali bezpe¢ny uzamykatelny priestor, do
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ktorého mohli ulozit’ témy, ktoré aktualne nedokazu spracovat’ alebo ich emocionélne

zahlcuju. Po imagindcii nasledovalo vytvarné spracovanie obrazu trezora.

Atmosféra bola spociatku mierne napitd, najmd u klientov, ktori vnimali neistotu v
aktudlnom zivotnom nastaveni. V priebehu aktivity vSak dochadzalo k postupnému
uvolneniu. Symbol trezora umoznil klientom pracovat s kontrolou, hranicami a

ochranou vlastného vnutorného priestoru.

Klient ¢. 3 pdsobil pocas aktivity pokojne. V reflexii uviedol, Ze mu pomohlo

uvedomenie, ze nie je potrebné vSetko riesit’ okamzZite.

Klient ¢. 4 spociatku vnimal miernu nepokojnost. V imaginacii sa opakovane vracal k
obrazu vlastnej izby, az nasledne vytvoril trezor v priestore hor. Objavil sa motiv
presunu od uzavretého priestoru k SirSiemu, otvorenému prostrediu, zaroven si tak

vytvoril aj obraz bezpe¢ného miesta

Klient €. 1 zdoéraznoval potrebu pevnosti, koddu a ochrany. Do trezora symbolicky ulozil
tému otca, bolo to pre neho vel'mi narocne. V procese tvorby sa objavil silny telesny

zazitok spojeny s materialom (mat’ na prstoch farbu).

Klient €. 2 pracoval precizne, so zvySenou kontrolou detailov. Objavila sa téma dovery

a hranic.

Klient ¢. 5 vytvoril obraz bezpe¢nej, izolovanej miestnosti s ochrannou funkciou.
Postupne vsak reflektoval potrebu vicSej farebnosti a vitality vo svojom Zivote. Do

kresby zacal pridavat’ trblietavé prvky

Technika ,,trezor* umoznila klientom externalizovat’ zahlcujlice témy bez nutnosti ich
okamzitej konfrontacie. Tento postup podporuje rozvoj regulacie a schopnost

reprezentacie problémov

Skupina sa posunula od testovania bezpecia k prvému vedomému pracovnému rezimu.
Objavoval sa rastici pocit, Zze narocné obsahy je mozné spracovavat postupne a

kontrolovane.

74



Druh¢ stretnutie posilnilo schopnost’ klientov regulovat emociondlne preZivanie a
diferencovat’ medzi aktudlnou a odlozenou témou. Skupina zacala budovat’ zaklad pre

neskorsiu hlbsiu konfrontaciu ndro¢nych osobnych obsahov.

5.4.3 Tretie skupinové stretnutie

Metafora ,,Cirkus* ako obraz vnutorného sveta

Ciel'om stretnutia bolo umoznit’ klientom symbolicky uchopit’ vlastna zivotnu situéciu
prostrednictvom metafory. Metafora ,,cirkus® mala podporit’ uvedomenie si vnutornych

roli, chaosu, kontroly, hranic

Po tvodnej reflexii aktualneho prezivania dostali klienti zadanie vytvorit' svoj vlastny
»cirkus® — ako obraz zivota, vnitorného sveta alebo aktudlnej situdcie. Zadanie bolo
otvoren¢ a umoznovalo abstraktné aj konkrétne spracovanie. Po vytvarnej casti

nasledovala skupinova reflexia.

Atmosféra bola uvolnena, avSak v priebehu tvorby sa postupne objavovali hlbsie
osobné témy. Metafora cirkusu umoznila bezpecne hovorit o vnutornom chaose,

kontrole, hraniciach a riziku navratu k zavislosti.

Klient ¢. 3 zobrazil cirkus ako pohyb medzi zavislostou a abstinenciou. Balansovanie.

Uvedomil si vlastné rizikové faktory aj zdroje podpory.

Klient ¢. 4 reflektoval naroc¢nost’ Celit' pravdivym uvedomeniam. Tuzba po Cistom

zivote no zaroven obava z recidivy. Proces oznacil ako dlhodoby.

Klient ¢. 1 pracoval s motivom hranice medzi tmou a svetlom, ohrozenim a bezpecim.
Aktivovali sa spomienky z detstva (strach z tmy). Klientovi sa pocas tvorby aktivovali

spomienky z detstva

Klient €. 2 pocas kresby vyvijal silny tlak na material (opakované lamanie pasteliek). V
reflexii sa objavila téma prezentovania pozitivheho obrazu navonok pri sicasnom

potla€ani vlastnych potrieb.
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Klient ¢. 5 spociatku reagoval neistotou na menej Struktarované zadanie. V priebehu
procesu vSak dokazal tolerovat’ neistotu a vytvorit’ vlastnu Struktiru. Otvoril tému

hranic — koho vpustit’ do svojho ,,cirkusu®.

Metafora cirkusu umoznila symbolizovat’ vnutorny chaos a protichodné impulzy bez
priamej konfrontacie s realitou zavislosti. Praca s metaforou podporila schopnost’

reflektovat’ vlastné vnttorné procesy.
5.4.4 Stvrté skupinové stretnutie
»Pokryvka hlavy*“ ako symbol identity a zdrojov

Ciel'om stretnutia bolo identifikovat’ osobné zdroje, ochranné faktory a aspekty identity,
ktoré¢ podporuju stabilitu a sebahodnotu klientov. Symbol pokryvky hlavy mal

reprezentovat’ ochranu, hodnotu, sebaprezentaciu a vnutornu silu.

Po uvodnej reflexii aktudlneho prezivania dostali klienti zadanie vytvorit pokryvku
hlavy, ktord symbolizuje ich vnutorné kvality, ochranné mechanizmy alebo hodnoty.

Aktivita bola realizovana formou kresby a néslednej skupinove;j reflexie.

Klienti posobili otvorenejSie a spontannejSie. Aktivita podporovala sebaprijatic a

pozitivne uvedomenia.

Klient ¢. 4 pracoval s motivom tepla a prijemnych materidlov. V jeho reflexii sa
objavila potreba telesnej regulacie a bezpecia. Uvedomil si vyznam jednoduchych

fyzickych podnetov ako stabilizaénych faktorov.

Klient ¢. 3 reflektoval potrebu upraveného vzhladu ako prejavu sebahodnoty.
Pomenoval, Ze starostlivost o vonkajS§i obraz podporuje jeho vnuatorny pocit

kompetencie a muznosti. Objavila sa téma identity a sebaprezentacie.

Klient ¢. 2 identifikoval Sport ako vyznamny zdroj energie a rovnovahy. Aktivita
podporila uvedomenie, Ze jeho stabilita je tzko prepojena s fyzickou aktivitou a

Struktarou.
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Klient ¢. 5 otvoril tému potreby pozornosti, farebnosti a vitality v Zivote. Uvedomil si,
ze tieto kvality si v minulosti dovoloval najmd pod vplyvom alkoholu. Aktivita

umoznila presun tejto potreby do vedomej roviny.

Klient €. 1 pracoval s motivom ticha, prirody a zimného prostredia. Prejavila sa potreba

pokojného, regulovaného prostredia ako zdroja psychickej rovnovahy.

Stretnutie malo stabilizacny charakter a podporovalo proces posiliiovania sebahodnoty.

U viacerych klientov bolo mozné pozorovat’ presun od deficitu (Co mi chyba) k zdrojom
(¢o mam k dispozicii). Tato zmena perspektivy predstavuje vyznamny krok v procese

resocializacie.

5.4.5 Piate skupinové stretnutie

Mesto/Miesto ako obraz bezpecia a buducnosti

Cielom stretnutia bolo podporit’ klientov v symbolickom uchopeni predstavy
buducnosti a bezpecného zivotného priestoru. Aktivita smerovala k posilneniu vizie
zivota bez zavislosti, identifikacii ochrannych faktorov a rozvoju schopnosti

projektovat’ sa do budicnosti.

Stretnutie zacalo reflexiou aktudlneho prezivania. Nasledne klienti dostali zadanie
vytvorit’ obraz mesta, dediny alebo miesta — redlneho alebo imaginarneho — kde by sa
citili bezpecne a stabilne. Po dokonceni kresby si vyberali symboly, ktoré¢ nésledne

integrovali do obrazu. Aktivita bola ukonc¢end skupinovou reflexiou.

Skupina posobila pokojne, mierne unavene vzhl'adom na poobedny ¢as stretnutia,
avSak ochotna spolupracovat’. V procese tvorby sa objavovali témy bezpecia, strachu z

recidivy, potreby stability a tizby po ,,normalnom* Zivote.

Motivy prirody (hory, voda, les), rodiny a zvierat sa objavovali opakovane.
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Klient ¢. 3 zobrazil miesto, ktoré¢ symbolizovalo pokoj a jasnu Struktiru. V reflexii
pomenoval potrebu mat’ plan a stabilné prostredie. Objavil sa prvok realistického

planovania budicnosti.

Klient ¢. 4 reflektoval obavy z navratu k starym vzorcom spravania. Jeho miesto
obsahovalo ochranné prvky a bariéry, ktoré mali funkciu prevencie. Objavila sa zvySena

uvedomelost’ rizikovych faktorov.

Klient ¢. 2 pracoval s obrazom Struktirovaného prostredia, kde mal kazdy prvok svoje
miesto. U klienta sa opakovane objavovala potreba poriadku a kontroly ako

stabilizaéného faktora.

Klient ¢. 5 zobrazil zivé, farebné prostredie s prvkami vitality. Objavila sa tizba po

autentickom Zivote bez potreby umelého ,,zosiliiovania* zazitkov navykovou latkou.

Klient €. 1 pracoval s prirodnymi motivmi a symbolikou pokoja. Prejavila sa potreba

jednoduchosti a uniku z pretazujuceho prostredia.

Piate stretnutie posilnilo schopnost’ klientov vytvarat’ realistickll viziu stabilného Zivota.
Aktivita podporila uvedomenie rizikovych faktorov a zéaroven aktivovala zdroje

zvladania.

5.4.6 Sieste skupinové stretnutie
Praca s nejednoznac¢nou instrukciou (,,KoSicek*)

Ciel'om stretnutia bolo pracovat’ s toleranciou neistoty, frustracie a potreby kontroly.
Otvorené zadanie malo aktivovat’ spontanne reakcie klientov a odhalit’ ich individuélne

stratégie zvladania situacie bez jasnych pravidiel ¢i o¢akavani.

Po tvodnej reflexii dostali klienti maly papierovy koSi¢ek s instrukciou: ,,Poradte si s
tym.*“ Zadanie nebolo blizsie Specifikované. Klienti mohli objekt akokol'vek upravit,
transformovat’ alebo mu dat vlastny vyznam. Aktivita bola ukoncena skupinovou

reflexiou.
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V tivodnej faze sa objavilo prekvapenie, neistota a odl'ahceny smiech. Nejednoznaénost’
zadania vyvolala potrebu dodatocnych instrukcii, ¢o poukazuje na zvysSeni potrebu

Struktary a jasnosti.

Postupne vSak klienti presli od zmétenia k tvorivej aktivite. Atmosféra sa uvolnila a
objavila sa spontannost. Skupina poOsobila zivSie a menej kontrolovane nez v

predchadzajtcich stretnutiach.

Klient ¢. 5 reagoval spontdnne a senzoricky — objavila sa potreba zafarbit’ si ruky
farbami. Objavila sa radost z tvorby bez hodnotenia a zvySend tolerancia k

,neporiadku®.

Klient ¢. 4 reflektoval pocit slobody a radosti z toho, Ze mohol pracovat’ bez presnych

pravidiel. Opakovane vyzdvihol pocit slobody.

Klient €. 2 spociatku prejavoval potrebu vediet ,,Co je spravne®. Postupne vSak dokazal

zadaniu priradit’ vlastny vyznam. Tento posun naznacuje rastucu flexibilitu.

Klient ¢. 3 pristapil k zadaniu analyticky, hl'adal funkciu a ucel objektu. U neho sa
objavila tendencia racionalizovat’ neistotu prostrednictvom Struktary. Klient nevyuzil

ziadne kresebné pomocky.
Klient €. 1 pracoval hravejsie a spontannejSie. Tvorbu si uzival.

Nejednoznacnd instrukcia aktivovala u klientov potrebu kontroly, ktord je v kontexte
zéavislostného spravania ¢asto kompenzacnym mechanizmom voci vnitornému chaosu.
Reakcie klientov ukazali rozne stratégie zvladania frustracie — od racionalizécie, cez

humor, az po spontannu tvorivost.

Postupny prechod od neistoty k hravosti naznacuje rasticu schopnost tolerovat

nejasnost’ bez potreby okamzitej regulacie prostrednictvom rigidnej kontroly.

Z hladiska skupinovej dynamiky iSlo o moment uvolnenia, ktory posilnil autenticitu

prejavu a znizil tlak na vykon.

Sieste stretnutie podporilo rozvoj tolerancie neistoty a flexibilitu v spravani. Aktivita

umoznila klientom experimentovat’ bez hodnotenia.
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5.4.7 Siedme skupinové stretnutie

Symbol ,,KI'i¢“ — otvaranie vnatornych tém

Cielom stretnutia bolo podporit’ klientov v praci s témami, ktoré st dlhodobo
,suzamknuté“ alebo potlaCané. Symbol klIi¢a mal facilitovat proces otvarania
vnutornych obsahov, sebaprijatia a prace s emodciami, ktoré doposial’ zostavali mimo

vedomého spracovania.

Klientom boli pontknuté symbolické kl'uce, z ktorych si kazdy vybral ten, ktory ho
najviac oslovil. Nasledne kl'a¢ vytvarne spracovali a reflektovali, o v ich zivote

,,otvara“ alebo ¢o by chceli odomknut’. Stretnutie bolo ukoncené skupinovou diskusiou.

Atmosféra bola bezpe¢na a otvorena. V porovnani s predchédzajiicimi stretnutiami bolo
mozné pozorovat vysSiu mieru verbalnej reflexie a mensiu potrebu obranného humoru.

Klienti dokéazali hovorit’ o citlivych témach s va¢Sou mierou autenticity.

Symbol kli¢a sa stal prostriedkom pre pomenovanie oblasti, ktoré si vyzaduji zmenu

alebo prijatie.

Klient €. 2 otvoril tému prijimania vlastnych emocii. Pomenoval, ze dlhodobo fungoval
v rezime kontroly a potlad€ania, priCom aktivita mu umoznila uvedomit’ si potrebu vicsej

emocnej otvorenosti.

Klient ¢. 4 pracoval s témou slobody a hnevu. Uvedomil si, ze potlaCany hnev sa v

minulosti transformoval do sebadestruktivneho spravania.

Klient €. 1 reflektoval tému strachu a viery. Uvedomil si, ze pochopenie vlastnych obav

mu umoznuje vacsiu mieru kontroly nad spravanim.

Klient ¢. 3 pracoval s motivom osobnej zodpovednosti a schopnosti rozhodovat’ sa.

Objavil sa prvok vedomého vyberu.

Klient ¢.5 otvoril tému autenticity a potreby byt videny bez masky, vykonu c¢i

prisposobovania sa.
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Symbol kl'ica umoznil klientom pracovat’ s konceptom pristupu k vlastnym emociam a
vnutornym konfliktom. Otvéranie tém bolo sprevddzané menSou mierou obrannych
reakcii nez v predchadzajucich stretnutiach, Co naznacuje rastucu doveru v skupinovy

proces.

Siedme stretnutie predstavovalo vyznamny posun smerom k praci s jadrovymi témami
klientov. Symbolicka praca umoznila bezpecne otvarat’ oblasti, ktoré boli dlhodobo

potlacané, a podporila proces sebareflexie.

5.4.8 Osme skupinové stretnutie
Technika kintsugi — integracia zranitel’'nosti

Ciel'om stretnutia bolo pracovat’ s témou zranitel'nosti, viny a sebahodnoty. Technika
kintsugi — symbolické rozbitie a opdtovné spojenie nadoby — mala klientom umoznit’
prezit' sktsenost, ze ,rozbitost* nemusi znamenat stratu hodnoty, ale moze byt

stiCastou integracie a rastu.

Po uvodnej reflexii klienti nakreslili nadobu, ktorti néasledne roztrhali/rozstrihali a
opitovne zlepili. Miesta spojenia zvyraznili lepenim zlatej/striebornej/brondzovej, ¢im
vizualne zdoraznili ,,jazvy* ako stcast’ celistvosti. Stretnutie bolo ukoncené skupinovou

reflexiou.

Atmosféra bola intenzivnejSia nez v predchddzajucich stretnutiach. Moment roztrhania
nadoby vyvolal u viacerych klientov silné emociondlne reakcie — hnev, smutok, napdtie.

Proces opédtovného spajania vSak priniesol postupné uvolnenie.

Skupina posobila sudrzne a reSpektujuco, priCom ¢lenovia si navzajom poskytovali

podporu v ndroénych momentoch.

Klient ¢.3 reflektoval, Ze si uvedomil tendenciu obvinovat’ sa za vlastnil zavislost'.
Aktivita mu umoznila prezit’ sklisenost’, Ze aj ,,rozbity” modze byt hodnotny. Objavil sa

prvok sebaprijatia.
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Klient ¢. 4 pri trhani nadoby prezival intenzivny hnev. V procese lepenia sa jeho

prezivanie transformovalo do pokoja a radosti z tvorby.

Klient €. 2 pristupoval k roztrhaniu opatrne, s kontrolou. U neho sa objavila potreba
minimalizovat’ chaos a udrzat’ proces pod kontrolou. V reflexii pomenoval strach zo

straty stability.

Klient €. 5 prezival smutok spojeny s vedomim vlastnych zraneni. Zvyraznenie ,,jaziev

mu umoznilo prehodnotit’ ich vyznam ako sucast’ osobného pribehu.

Klient €. 1 reflektoval tému viery a nadeje, Ze proces obnovy je mozny.

Technika kintsugi pracovala s konceptom integracie, symbolické roztrhanie
predstavovalo konfrontaciu s realitou straty, zlyhania alebo zranenia. Opdtovné spajanie

podporilo proces reparacie a rekonstrukcie identity.

U klientov sa objavila moznost’ prezit’ korektivnu emocionalnu skisenost’ — namiesto

odmietnutia ,,poSkodenej* Casti seba ju vedome zaclenit’ do identity.

Osme stretnutie predstavovalo vyznamny terapeuticky moment, v ktorom klienti
pracovali s témou viny, hanby a obnovy. Aktivita podporila proces sebaprijatia a

integracie zraniteInych Casti osobnosti.

5.4.9 Deviate skupinové stretnutie

Modelovanie ,,Velké ja*“ a ,,Malé ja“

Ciel'om stretnutia bolo podporit’ kontakt s detskou, zraniteInou cast'ou osobnosti a
zéroven posilnit vedomu, regulujucu dospelt cast self. Aktivita smerovala k
diferenciacii vnutornych casti, spracovaniu detskych zraneni a rozvoju schopnosti

sebaregulacie prostrednictvom ,,velkého ja“.

Klienti pracovali s modelovacou hmotou a mali vytvorit’ dve reprezentacie: ,,Malé ja*

(detska, zranitel'na Cast) a ,,Vel'ké ja“ (aktualne, dospelé self).
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Po vytvarnej casti nasledovala reflexia a napisanie kratkeho dialégu medzi oboma

Cast’ami.

Atmosféra bola vaznejSia. Praca s ,,malym ja“ u viacerych klientov aktivovala silné
emociondlne reakcie. Skupina vsSak dokdzala udrzat bezpecny ramec bez vyraznej

destabilizacie.

Klient €. 5 pri modelovani malého ja prezival smitok a potrebu ochrany tejto ¢asti seba.
Objavila sa téma nenaplnenych potrieb a osamelosti. V dialégu medzi Castami sa

prejavila snaha dospelého ja prevziat’ ochrannu funkciu.

Klient ¢. 2 reagoval vstupom do tvorby spoluti¢astnika, ¢o vyvolalo napitie.
Prekrocenie hranic. Tuto situdciu sme otvorili a pomenovali. V jeho spravani bolo
mozné pozorovat presun do racionalnej roviny a vyuzitie humoru ako obranného

mechanizmu. Aktivita otvorila tému hranic a reSpektovania osobného priestoru.

Klient €. 4 spociatku pracoval s nadSenim, no postupne sa objavili spomienky z detstva
sprevadzané¢ hnevom a smutkom. Vytvoril dve oddelené hmoty, ¢im symbolicky
diferencoval intenzivne emocie. V reflexii vyjadril pripravenost’ tieto témy postupne

spracovat’.

Klient ¢. 3 pracoval s vicSou kontrolou, jeho malé ja bolo zranitel'ne, no vel'ké ja bolo

vyrazne ochranné. Objavila sa potreba stability a zodpovednosti.

Klient €. 1 reflektoval tému viery a ochrany malého ja prostrednictvom hodnotového

systému. Objavil sa motiv starostlivosti a stcitu voci sebe.

Praca s vnutornymi Cast'ami podporila proces diferenciacie a integracie. U viacerych
klientov bolo mozné pozorovat’ prvé ndznaky schopnosti internalizovat’ starostliva a

regulujucu funkciu dospelého ja.

Objavenie sa smutku a hnevu naznacuje aktivaciu ranych zraneni, ktoré mohli byt v
minulosti regulované navykovou latkou. Aktivita poskytla bezpecny priestor pre

prezivanie tychto emocii bez potreby ich potlacenia.
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Deviate stretnutie predstavovalo vyznamny moment v procese integracie osobnosti.
Klienti zacali diferencovat’ medzi zranite'nou a regulujucou castou seba, co je kI'icovy

prvok v prevencii relapsu a budovani stabilnej identity.

5.4.10 Desiate skupinové stretnutie

KolaZz minulosti a buducnosti

Ciel'om stretnutia bolo podporit’ vedomu reflexiu zivota — konfrontaciu s minulostou a
vytvorenie realistickej vizie budicnosti. Aktivita smerovala k diferencidcii medzi

obdobim zévislosti a predstavou stabilného zivota bez navykovej latky.

Klienti vytvorili koldaZ rozdelenli na dve casti: minulost’ (obdobie zavislosti alebo
nestability) a budicnost’ (predstava zivota bez navykového spravania). Po dokonceni

kolaze nasledovala skupinova reflexia zamerana na kontrast medzi oboma pdlmi.

Atmosféra bola koncentrovana a vazneijsia. V skupine bolo citit’ vy$Siu mieru ndhl'adu a
y

schopnosti pomenovat’ dosledky minulého spravania.

Klient ¢. 4 v cCasti minulosti pracoval s obrazmi chaosu a destrukcie. V buducnosti
zobrazil stabilitu a varovné prvky, ktoré mu maju pripominat’ rizikd navratu. Objavil sa

prvok sebaregulécie a prevencie relapsu.

Klient €. 3 reflektoval stratu identity v obdobi zavislosti. Budticnost spajal so slobodou,
Struktirou a osobnou zodpovednost'ou. Objavil sa realisticky ndhl'ad na vlastné rizikové

faktory.

Klient ¢. 2 pomenoval v minulosti ,,otupenie” emocii. Budicnost’ zobrazil ako
schopnost’ vedome pracovat’ s tym, €o prichadza. Aktivita podporila jeho schopnost’

tolerovat’ neprijemné prezivanie bez potreby uniku.

Klient €. 5 reflektoval potlaanie emdcii v minulosti. V buducnosti pracoval s motivom

autenticity a farebnosti, ktord uz nie je podmienena intoxikéciou.
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Klient €. 1 vyuzil vyrazné sloganové vyjadrenia, ktoré symbolicky vyjadrovali prechod
od prazdnoty k plnosti zivota. Klient techniku koldzou ocenil, pomenoval Ze sa mu toto

technikou vel'mi dobre pracovalo

Koldz umoznila klientom vizualizovat'® ¢asovy kontrast medzi deStruktivnym a
konstruktivnym obdobim zivota. Tento proces podporuje rozvoj narativnej identity —

schopnosti integrovat’ minulost’ bez jej popretia a zaroven sa orientovat’ na budtcnost’.

Objavujuca sa schopnost’ realisticky pomenovat rizikd naznacuje posun od popretia k

zodpovednosti.

Desiate stretnutie podporilo integraciu minulosti do vedome;j identity a posilnilo viziu
budicnosti ako realistickej moznosti. Klienti prejavili vysSiu mieru ndhladu a

zodpovednosti za vlastné smerovanie.

5.4.11 Jedenaste skupinové stretnutie

Imaginacia ,,Ja ako semiacko* — proces rastu a dozrievania

Cielom stretnutia bolo podporit’ klientov v symbolickom uchopeni vlastného vyvinu,
odolnosti a schopnosti zvladdat’ prekazky. Metafora semiacka mala facilitovat proces
vnimania seba ako organizmu, ktory rastie, ¢eli nepriaznivym podmienkam a postupne

dozrieva.

Po uvodnej reflexii nasledovalo relaxa¢né cviCenie a vedena imaginacia, v ktorej si
klienti predstavovali seba ako semiacko zapustené do pddy. Sticastou imaginacie bol aj
obraz burky ako symbol prekazok a nasledny rast a dozrievanie. Po imaginacii klienti

svoje prezivanie vytvarne spracovali.

Atmosféra bola pokojnd a koncentrovand. Objavoval sa motiv vytrvalosti a

prekonéavania naro¢nych obdobi.

Klient €. 1 reflektoval potrebu opory pri zvlddani ndro¢nych situacii. Objavil sa motiv
osamelosti, no zaroven aj uvedomenie, ze rast neprebieha izolovane. Aktivita podporila

jeho schopnost’ pomenovat potrebu podpory.
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Klient €. 4 bol prekvapeny, Ze obraz burky dokdzal ,,ustat*. V reflexii sa objavil pocit
zvladnutia a posilnenia. Tento moment mozno chapat’ ako korektivnu skusenost vo

vztahu k vlastnej odolnosti.

Klient €. 2 spociatku reagoval racionalizdciou procesu, no postupne sa dokdzal viac

zapojit’ do imaginativnej roviny. Objavila sa téma kontroly verzus dovery v proces.

Klient ¢. 3 pracoval s obrazom pevného korenového systému. V jeho prezivani sa

objavila potreba stability.

Klient ¢. 5 prezival poCas imaginacie smutok a unavu. Jeho rastlina bola po burke
oslabend. V individualnej reflexii sa pracovalo s otazkou, ¢o potrebuje pre d’alsi rast. Po

doplneni obrazu sa objavil pocit ilavy a nadeje.

Metafora rastu umoznila klientom integrovat’ prekdzky ako prirodzenu sucast’ vyvinu,
nie ako dokaz osobného zlyhania. Burka symbolizovala naro¢né Zivotné obdobia, ktoré

vSak nemusia znamenat’ definitivnu destrukciu identity.

U klientov sa objavila schopnost’ reflektovat’ vlastni odolnost’ a vnimat’ rast ako proces.

Aktivita podporila dlhodob perspektivu, ktord je vyznamna v prevencii relapsu.

Jedenaste stretnutie posilnilo vnimanie seba ako rastiiceho a vyvijajaceho sa subjektu.
Klienti prejavili vys$Siu mieru nadeje a realistického pohl'adu na vlastni schopnost’

zvladat’ buduce prekazky.

5.4.12 Dvanaste skupinové stretnutie

Amulet ako symbol integracie a zdrojov

Ciel'om posledného stretnutia bolo symbolicky uzavriet’ terapeuticky proces a podporit’
integraciu nadobudnutych sktsenosti. Aktivita smerovala k identifikacii osobnych
hodnét, ochrannych faktorov a vnutornych zdrojov, ktoré si klienti odnasaju do

d’alsieho zivota.
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Po uvodnej reflexii skupinového procesu klienti vytvarali amulet — symbol ochrany,
hodnoty alebo kvality, ktord chci vedome rozvijat. Nasledne prezentovali vyznam

svojho amuletu a reflektovali, Co si zo skupiny odnasaju.

Atmosféra bola pokojnd, stabilnd. V porovnani s prvymi stretnutiami bolo mozné
pozorovat’ vy$$iu mieru autenticity, otvorenosti a sebauvedomenia. Klienti hovorili o

procese bez obranného humoru a s vicSou mierou introspekcie.

Objavila sa schopnost’ pomenovat’ konkrétne hodnoty a zdroje bez idealizécie ¢i

zl'ah¢ovania.

Klient ¢. 1 oznadil vieru ako centralnu hodnotu. Reflektoval, ze strach ho v minulosti
limitoval, no pochopenie vlastnych obav mu umoziiuje vedome pracovat s nimi.

Objavila sa schopnost’ transformovat’ strach na motivaciu k zmene.

Klient ¢. 4 pomenoval, ze si odndSa vedomie existujucich zdrojov, ale aj uvedomenie,
ze niektoré témy vyzaduju d’alSie spracovanie. Aktivita podporila realistické hodnotenie

vlastného procesu.

Klient ¢. 3 reflektoval, Zze zdroje nie je potrebné hladat’ mimo seba. Objavila sa

schopnost aktivovat’ vlastni zodpovednost'.

Klient €. 2 zdoraznil vyznam rodiny, Struktiry a Sportu ako stabiliza¢nych faktorov. V
jeho prejave bola mensia rigidita a vécsia schopnost’ diferencovat’ medzi kontrolou a

podporou.

Klient ¢. 5 reflektoval autenticitu ako hodnotu. Pomenoval, Ze poc¢as skupiny mohol byt’

viac sdm sebou, bez potreby maskovania. Objavila sa vysSia miera sebaprijatia.

Amulet ako symbol integracie umoznil klientom prepojit’ cely proces do konkrétnej,
uchopitel'nej podoby. Aktivita podporila internalizaciu terapeutického rdmca — namiesto

externého zdroja regulacie sa objavila schopnost’ vyuzivat’ vnttorné zdroje.

Skupina presla vyvinom od opatrnosti a testovania hranic k otvorenej praci s hlbsimi
témami. Zaverecné stretnutie ukézalo vysSiu mieru reflexivity, reguldcie a

zodpovednosti..
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Dvanéste stretnutie predstavovalo integraciu terapeutického procesu. Klienti dokazali
pomenovat’ vlastné zdroje, hodnoty a smerovanie. Proces skupiny smeroval k posilneniu
identity, regulacie a realistickej nadeje. Taktiez klienti vyjadrili tizbu po d’alSej

arteterapeutickej praci.

5.5 Individualne stretnutia po skon¢eni skupinovych stretnuti

Individuélne stretnutia prebehli po ukoncéeni skupinovej arteterapeutickej prace. Klienti
najskor opédtovne vyplnili dotaznik SVF-78 a nasledne presli ku kresbe domu, stromu a
postavy. Pocas stretnutia viaceri klienti spontanne prejavovali zaujem o pokracovanie
arteterapeutickej prace, pricom uvadzali, ze stretnutia pre nich predstavovali prinosna

skusenost’.

Klient ¢. 2

Pri kresbe stromu klient stravil vyrazne menej ¢asu ako pri uvodnej kresbe. Korunu
stromu vytvoril rychlejSie a menej precizne nez v predchadzajucej praci. Samotna
kresba domu, stromu a postavy ho menej zaujimala a pristupoval k nej skor ako k
splneniu zadanej ulohy. Zaroven vsak uviedol, Ze arteterapeutické stretnutia povazoval

za prinosn¢ a vyjadril I'itost, Ze program sa uz konci.

Strom klient zobrazil ako velky a listnaty, priblizne v polovici Zivotného cyklu. Popisal
ho ako pevny, silny a zdravy strom s ,.chutou do zivota“. Pri kresbe postavy klient
uviedol, ze postava sa zacina citit’ podobne ako strom — nepotrebuje mat’ vyrazné svaly,
aby bola silna. Vnima sa ako ¢lovek, ktory sa citi dobre a vyrovnane. Uvedomuje si, ze
nie je potrebné byt pripraveny na vSetko, ale Ze rozne situacie je mozné postupne

zvladat’. Postavu charakterizoval ako pokojnejsiu a spokojnejsiu.
Pri kresbe domu klient nakreslil dom cez takmer cely papier. Uviedol, Ze ide o

zobrazenie redlneho domu v ktorom zije s partnerkou. Kresby realizoval pomerne

sebavedome a spontanne, pricom sa uz nepytal na ich symbolicky vyznam.
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Klient ¢. 5

Klient pri kresbe stromu zobrazil dub so zranenim, ktoré sa vSak podla jeho slov uz
zahojilo. Klient rozpraval o tom , Ze ho napadlo nakreslit’ popadané listie, ¢o klient
interpretoval ako zobrazenie nieCcoho z minulého roka, no neurobil to. Pri kresbe
postavy uviedol, ze ho napadlo zobrazit' seba samého v mladsej podobe. Klient opisal
Postavu ako priatel'skd, uvolnenu, ktord chodi naboso po trave. Klient uviedol, Ze sa v

tejto predstave citi prijemne a viac v kontakte sdm so sebou.

Dom klient nakreslil v pravej hornej €asti papiera. Spomenul, Ze by z domu chceel vidiet’
na branku, aby vedel, kto prichadza. Kresba bola vedend istou liniou a klient pocas

kreslenia pdsobil vyrazne uvolnene.

Klient ¢. 3

Klient zobrazil strom ako silny a pevny, pricom uviedol, Ze ma ,,mftve korene“ v
spodnej Casti, ktoré sa polamali pocas burky, no uz pre strom nepredstavuju zataz,
strom napriek tomu zostava stabilny a silny

Pri kresbe postavy klient uviedol, Ze sa rozhodol nakreslit’ seba. Postava bola vytvorena
jednoduchou liniou, priCom na lavej strane bola jedna koncatina vyraznejSie vicsia.
Postava bola bez zakoncenia ruk.

Dom klient nakreslil ako velky objekt, pricom opakovane prechadzal po jednotlivych
liniach kresby. V porovnani s predchadzajiucou kresbou sa v nej objavilo menej detailov

v okoli domu.

Klient ¢. 4

Klient prisiel na stretnutie s napitim a hnevom, ktoré stviseli s aktudlnou finan¢nou
neistotou. Strom zobrazil ako silny dub, pri¢om ¢ast’ stromu bola v strede kmena mrtva.
Klient opisal, Ze tato mftva Cast’ stromu je vyuzitd a byva v nej vtacik, ktory robi
spolo¢nost’ stromu, pretoze strom potrebuje spolo¢nost’.

Postavu klient nakreslil sediacu na lavicke v l'avej Casti papiera. Postava predstavuje
mladého muza a klient spontanne uviedol, Ze ho napadlo nakreslit’ seba. Postava podla
jeho slov ,,oddychuje®.

Pri kresbe domu klient zvyraznil linie okien a terasy. Okolo domu nakreslil hojdacku a
psiu budu. Uviedol, ze by chcel mat’ podobny dom a zit' v lom so svojou budiacou

rodinou.
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Klient ¢. 1

Klient priSiel na stretnutie v dobrom psychickom rozpoloZeni. Spomenul, Ze dostal
sankciu v ramci rezimu zariadenia, ktoru vSak prijal s porozumenim a interpretoval ju
ako sucast’ procesu. Pri kresbe stromu nakreslil brezu, ktoru opisal ako konkrétny strom,
ktory zasadila jeho mama. Podl'a klienta strom dnes rastie samostatne a uz nepotrebuje
jej starostlivost’.

Pri kresbe postavy sa poc¢as rozhovoru objavili emocie spojené s vnitornym prezivanim.
Klient uviedol, Ze v oblasti hrudnika citi urcita bolest’, ktort spdja so zranenim zo strany
otca. Postava podl’a jeho slov potrebuje, aby ju to vo vnutri ,,nebolelo®.

Dom klient zobrazil ako dreveny zrub, ktory podla jeho slov kedysi stal, no dnes uz
neexistuje. Klient uviedol, ze dom potrebuje, aby ho l'udia neopust’ali. Popisal ho ako

prijemné miesto z prirodného materialu, kde je v lete prijemne chladno a v zime teplo.
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6 Odborna reflexia

Arteterapeuticky proces prebiehal v dvanastich stretnutiach, pocas ktorych bolo mozné
pozorovat’ postupny vyvin skupinovej dynamiky od fazy orienticie a testovania

bezpecia k faze otvorenej prace s hlbsimi osobnymi témami a naslednej integracie.

V uvodnych stretnutiach dominovala potreba bezpecia, kontroly a jasnej Struktary.
Objavovali sa obranné mechanizmy, najmi racionalizdcia, humor a potreba presnych

inStrukcii. Skupina testovala hranice terapeutického ramca a mieru dovery.

V strednej faze procesu sa postupne zniZzovala potreba obrannych reakcii a zvySovala sa
schopnost’ pomenovavat’ emocie. Objavili sa témy hanby, hnevu, zranitelnosti a
detskych skusenosti. Skupina dokazala uniest’ intenzivnej$i emocny obsah bez

destabilizacie.

V zaverecnej faze sa proces orientoval na integraciu — posililovanie zdrojov, budovanie

vizie budicnosti a regulacnych mechanizmov.
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7 Vyhodnotenie kvantitativhych udajov

Dotaznik poskytol a nasledne vyhodnotil klinicky psycholég Mgr. Lukas Vasko, PhD.
SVF 78 — porovnanie vstupnych a vystupnych vysledkov:
Po intervencii doslo u sledovanej vzorky (N = 5) k:
e zvySeniu skore v subskdle Nahradné uspokojenie (orientdcia na pozitivne
aktivity ako regulacia stresu),
e znizeniu skore v subSkale Perseveracia (tendencia k pretrvavajicemu
ruminativhemu premyslaniu),
e poklesu  negativnych  copingovych  tendencii  (najmd  negativneho

sebahodnotenia).

Z klinického hl'adiska ide o vyznamny posun, pretoze prave perseverativne myslenie a
deficit pozitivnej aktivacie predstavuju u klientov so zavislostou rizikové faktory
relapsu.

Statisticky signifikantné rozdiely sa vzhladom na maly rozsah vyskumnej vzorky
objavili len pri niektorych subskalach, ¢o je metodologicky oc¢akavatel'né. Napriek tomu

efekt smerovania zmien bol konzistentne adaptivny.

Subskala Priemer |Priemer t p
pred po
Nahradné uspokojenie 49.33 60.50 -3.29 [0.022
Perseveracia 59.17 46.00 2.71 |0.042
Negativne coping 64.50 48.33 2.82 ]0.037
Tabulka ¢.1

Porovnanie skore SVF-78 pred a po intervencii
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. K5 K5 K3 K3 K2 K2 KA KA KA. K4

Skala el S D R R I e Ll VS L L S Rl Ll
Podhodnotenie |48 |37 |11(33 |54 |, |44 |42 |2 |37 |44 |-7 |60 |55 |5
Odmietanie viny |57 |73 | (66 |63 |3 |65 |61 |4 |61 |63 |-2 |48 [36 |12
Odklon 47 |47 |0 |47 |64 |7, |51 |53 |-2 |59 |62 |3 |59 |49 |10
Nahradné - - -
Lpokoionic 40 |58 |1g |49 |71 |5, (52 |62 |7, |60 |58 |2 |49 |58 |9
Kontrola situacie 34 |50 16 30 |53 23 55 |53 |2 (48 |48 |0 [30 |41 11
Kontrola reakcii 41 (41 |0 |38 |50 -12 55 |52 |3 |55 |48 |7 |52 |41 |11
Pozitivne 32 40 |8 |47 |49 |-2 |51 |57 |6 |54 |57 |-3 |43 |32 |11
sebainstrukcie
Potreba socialnej | 1 |55 |~ |44 |62 |7. |66 |55 |11 |66 |48 |18|44 |50 |-6
opory 11 18
Vyhybanie sa 48 |53 |-5 |53 |62 |-9 |54 |51 |3 |61 |47 |14|51 |48 |3
Unikova tendencia |68 |56 | 12|73 |56 |17 |54 |48 |6 [100|45 [55]70 |45 |25
Perseveracia 62 |45 |17|63 |51 |12 |52 |54 |2 [72 |39 [33]47 |33 |14
Rezignacia 67 |42 2562 |48 |14 |51 |48 |3 |63 |42 |21|56 |54 |2
Sebeobviflovanie |55 |33 |22 |44 |47 |-3 |44 |55 1 1 47 141 |6 |58 |41 |17
Poz 33 |50 |3, (60 [64 |-4 |69 |77 |-8 |73 |77 |-4 |53 |33 |20
Neg 69 |41 |28|67 |51 |16 |51 |51 [0 |70 |36 |34|60 |41 |19

Tabulka ¢.2
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8 DISKUSIA

Ciel'om praktickej Casti bolo preskumat’ vplyv arteterapeutickej intervencie na rozvoj
copingovych stratégii u klientov so zavislostou v resocializacnom programe a overit’ jej

efektivitu ako podporného terapeutického nastroja.
Hlavna hypotéza (H1):

Arteterapia ma pozitivny vplyv na rozvoj adaptivnych copingovych stratégii a zlepSenie
zvlddania abstinen¢nych a emociondlnych narokov u klientov v resocializatnom

programe.

Na zdklade porovnania vstupnych a vystupnych vysledkov dotaznika SVF-78 a
kvalitativnej analyzy priebehu dvanastich skupinovych stretnuti mozno konStatovat, ze
hlavnd hypotéza bola potvrdena. Po intervencii doSlo k poklesu vyhybavych a
perseverativnych stratégii a k zvySeniu orientacie na pozitivne aktivity ako formu
regulacie stresu. Kvalitativne data zaroven poukazuji na zvySenu schopnost’ klientov
reflektovat’ vlastné prezivanie, regulovat afekt a diferencovat medzi emociou a

konanim, ¢o predstavuje vyznamny faktor prevencie relapsu.
Doplitujica hypotéza (H2):

Arteterapia podporuje emocionalnu expresiu a sebapoznanie, ¢im pomaha predchadzat

relapsu.

Tato hypotéza bola podporend kvalitativnymi zisteniami. V priebehu procesu sa
znizovala potreba obrannych mechanizmov, zvySovala sa autenticita zdiel'ania a klienti
postupne dokazali pracovat’ s témami hanby, viny a zraniteI'nosti bez destabilizacie.
Symbolické techniky (napr. amulet, kintsugi, imaginicia bezpecného priestoru)
umoznili bezpecné spracovanie naro¢nych tém. Kedze vyskum bol realizovany na
malej vzorke, v kratkom ¢asovom prevedeni a absentovala kontrolnd skupina nemozno
potvrdit’ ani vylucit ¢i arteterapia pomaha predchddzat’ relapsu. Mozno vSak

konstatovat’, Ze podporuje emocionalnu expresiu a sebapoznanie.
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Doplitujica hypotéza (H3):

Arteterapeutické aktivity veda k rozvoju efektivnych problémovo orientovanych

copingovych stratégii.

Tato hypotéza bola podporend najmd v rovine behavioralnej aktivacie a schopnosti

klientov hl'adat” alternativne sposoby regulacie napitia.
Doplitujica hypotéza (H4):

Klienti, ktori sa zucastnili arteterapeutickych aktivit, vnimaju tieto aktivity ako

vyznamnu podporu v procese zotavovania.

Reflexie klientov a pozorovanie skupinovej dynamiky potvrdzuju, Ze arteterapeuticky
proces bol vnimany ako bezpecny a podporny ramec. Skupina sa postupne stala

priestorom dovery, integracie a budovania nadeje.
Specifické ciele prace:

1. Identifikovat’ vychodiskové copingové stratégie u klientov v resocializatnom

programe.

Prvy ciel, zamerany na identifikaciu vychodiskovych copingovych stratégii u klientov v
resocializatnom programe, bol naplneny prostrednictvom vstupnej diagnostiky (SVF-
78) a individualnych stretnuti. Vysledky poukazali na obmedzeny repertoar adaptivnych
stratégii, zvySenu mieru vyhybavych tendencii, perseveracie a deficit vedomej regulacie

emocii.

2. Preskumat’ vztah medzi arteterapiu a zvladanim stresu, abstinencie a emocionalnych

vyziev.

Druhy ciel, skimajuci vztah medzi arteterapiou a zvladanim stresu, abstinencie a
emocionalnych vyziev, bol naplneny kombinaciou kvalitativnej analyzy priebehu
stretnuti a kvantitativnych zmien v dotazniku. Vysledky naznacili, Ze arteterapeutické
aktivity podporovali emocionalnu regulaciu, zniZovanie napitia a rozvoj vedomejsich

stratégii zvladania zat'aze.
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3. Vyhodnotit’ kvalitativne a kvantitativne zmeny v copingovych stratégiach klientov

pred a po artetetrapii.

Treti ciel, zamerany na vyhodnotenie zmien v copingovych stratégiach pred a po
intervencii, bol naplneny prostrednictvom porovnania vstupnych a vystupnych
vysledkov SVF-78. Doslo k poklesu maladaptivnych stratégii (najmé perseveracie a
negativnych copingovych tendencii) a k zvySeniu orientacie na pozitivne aktivity ako

formy regulacie stresu.

4. Navrhnut’ odporucania pre efektivnejSiu implementaciu arteterapie v resocializaénych

programoch.

Stvrty ciel, orientovany na formulovanie odporaéani pre prax, bol naplneny na zaklade
ziskanych poznatkov, ktoré poukazuji na prinos systematického vyuzivania arteterapie

v resocializa¢nych programoch.

Z metodologického hladiska treba uviest, ze vyskum bol realizovany na malej vzorke
(N = 5) bez kontrolnej skupiny a bez dlhodobého follow-up merania. Vysledky preto

nemozno generalizovat’, avSak maju klinicku relevanciu.

Zistenia poukazuju na to, ze arteterapeuticky proces modze vyznamne podporit
adaptivne zvladanie stresu u klientov so zavislostou. Znizenie perseveracie a
vyhybavych tendencii mozno interpretovat ako posun od rigidnych obrannych stratégii
k flexibilnejSiemu spracovaniu zatazovych podnetov. V kontexte zavislosti je tento

posun zasadny, ked’ze hanba a emoc¢na deregulacia ¢asto predchadzaja relapsu.

Arteterapia sa ukazala ako vhodny nastroj najmi v oblastiach regulédcie afektu, prace s
hanbou a vinou, budovania identity a podpory budicnostnej orientacie. Neverbalna
forma vyjadrenia spristupnila témy, ktoré by boli v Cisto verbalnom forméate t'azsie

dostupné.

Napriek limitom vyskumu moZzno konstatovat, ze vysledky podporujii zaclenenie

arteterapie ako stabilnej sucasti resocializacnych programov.
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9 Odporucania pre prax

Na zéklade realizovaného skumania a ziskanych poznatkov odporti¢ame zaradit
arteterapiu ako stabilnt a systematicku sucast’ resocializacnych programov pre klientov
so zavislostou.

V praxi odporiame realizovat’ arteterapeutické stretnutia pravidelne a dlhodobo,
idealne ako sucast’ komplexného terapeutického programu. Jednorazové aktivity mézu
mat’ podporny vyznam, avSak systematickd praca umoznuje budovanie dovery, rozvoj
terapeutického vztahu a postupné otvaranie hlbsich osobnych tém. Za prinosné
povazujeme kombinovanie skupinovej a individudlnej formy prace, ked’ze skupinové
stretnutia podporuju zdielanie skusenosti, socidlne ucenie a pocit spolupatri¢nosti,
zatial’ ¢o individudlne stretnutia poskytuju priestor pre hlbsie spracovanie osobnych tém
a citlivych oblasti.

Odportcame tiez vyuzivat roznorodé techniky a média podla aktudlnych potrieb
klientov. Niektorym klientom vyhovuje Struktirovana uloha s jasnym zadanim, inym
otvorenejSia tvorba zalozena na symbolickom vyjadreni. Doélezit¢ je reSpektovat
individuéalne tempo klienta, jeho pripravenost’ na kontakt s témou a aktudlny psychicky
stav. Vyznamnym faktorom je vytvorenie bezpecného a nehodnotiaceho prostredia, v
ktorom klient nemusi podavat’ vykon a moze slobodne experimentovat’ s tvorbou.

Za vhodné povazujeme prepdjat’ arteterapiu aj s d’alSimi odbornymi intervenciami, ako
su psychologické poradenstvo, psychoterapia, socidlna praca ¢i psychoedukacia. Takato
interdisciplinarna spolupraca moze zvysit efektivitu resocializacného procesu a lepSie
reagovat’ na komplexné potreby klientov.

V ramci odbornej praxe odporucame viest' systematicki dokumentdciu procesu a
priebezné hodnotenie zmien u klientov. Ako prinosné sa javi vyuzivanie modelu 13P
podl'a Marie Benic¢kovej. Takyto postup umoziuje lepsie sledovat’ vyvin klienta, efekt
intervencii a individualne potreby v d’alSej praci.

Do budtcnosti odporti¢ame realizovat’ dalSie vyskumy na vacSich vyskumnych
stiboroch, s dlh§im ¢asovym horizontom a s vyuZzitim kontrolnych skupin. Prinosné by
bolo sledovat’ aj dlhodoby efekt arteterapie po ukonceni resocializa¢ného programu,

mieru udrzania abstinencie a kvalitu zivota klientov po navrate do bezného prostredia.
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ZAVER

Praktickd cast’ prace potvrdila, ze arteterapia moédze byt efektivnym podpornym
nastrojom v praci s klientmi so zavislostou v resocializatnom programe. Vysledky
naznacuju pokles maladaptivnych copingovych stratégii, zvySenie schopnosti regulovat’

emocie a posilnenie sebauvedomenia.

Skupinovy proces umoznil klientom prejst’ od potreby kontroly a obrany k vyssej miere
autenticity, integracie a realistickej nadeje. Symbolické techniky podporili spracovanie

naro¢nych tém bez destabilizacie a prispeli k budovaniu vntutornych zdrojov.

Hoci vyskum bol limitovany malym poctom participantov a absenciou kontrolnej
skupiny, jeho zistenia maju prakticky vyznam. Arteterapia sa javi ako vhodny doplnok

resocializacnych intervencii, najmé v oblasti regulécie emocii.

Vysledky prace poukazuji na potencial arteterapie ako nastroja, ktory moze vyznamne

prispiet’ k rozvoju adaptivnych copingovych stratégii u klientov so zavislost'ou.
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