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Muzikoterapie s vyuzitim zakladnich koncepti biosyntetické psychoterapie s rodinami

osob se specialnimi potiebami

Music therapy utilizing basic concepts of biosynthetic psychotherapy with families of persons with special needs

Svatava Drli¢kova !
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Abstrakt

Rodiny osob se specialnimi potiebami velmi dobte profituji z terapeutické podpory, kterd mize mit
podobu muzikoterapie s vyuzitim zékladnich pfistupli a uvazovani vychazejicich z biosyntetické
psychoterapie. Prispévek se zabyva integraci zakladnich biosyntetickych koncept zivotnich poli a
zivotnich proudi do teorie a praxe muzikoterapie. Toto propojeni piinasi deskriptivné-interpretativni
nastroj, jehoz Gicelem neni piesné kvantifikovat pokrok klienta, ale spiSe identifikovat terapeutické
potieby klienta/rodiny v jednotlivych oblastech, vytvofit terapeuticky plan a porozumét vyvoji v
pribéhu terapeutického procesu. Pro tyto ucely byla na zéklad¢ analogie biosyntetické psychoterapie
a muzikoterapie vytvofena sada grafickych modeld — diagraml. Zvoleny zplsob zdznamu a
vyhodnocovani umozituje mapovat pocatecni stav a systematicky volit jednotlivé metody a pfistupy
pro konkrétniho klienta/rodinu v souladu s jeho jedinecnym obrazem zivotnich poli. Diagram také
umoziuje sledovat vyvoj a zmény, které se odehravaji v terapeutickém procesu a promitaji se do
fungovani v realném Zivoté klienta/rodiny. Kazdy vysek zivotniho pole ma svoji charakteristiku. Pro
pouziti v muzikoterapii je nutné tento koncept provazat nejenom s metodami, ale také s dalSimi
terapeutickymi postupy a principy, abychom maximalné vyuzili potencial muzikoterapie u rodin a
osob se specialnimi potfebami. Moznosti vyuziti sady diagramu ptiblizi uvedena piipadova studie.

Klicova slova: muzikoterapie, biosynteticka psychoterapie, rodina osob se specialnimi potfebami,
diagram zivotnich poli

Abstract

Families of people with special needs benefit significantly from therapeutic support, which can take
the form of music therapy using basic approaches and reasoning based on biosynthetic psychotherapy.
The paper deals with incorporating fundamental biosynthetic concepts such as life fields and life
streams into theory and practice of music therapy. This interconnection provides a descriptive-
interpretive tool that is not intended to quantify the client’s progress but rather help to identify the
therapeutic needs of an individual client or family in each area, develop a treatment plan, and
understand development throughout the therapeutic process. For these purposes, a set of graphical
models — diagrams — was created based on the analogy of biosynthetic psychotherapy and music
therapy. The chosen method of recording and evaluation makes it possible to map the initial state and
systematically select individual methods and approaches for a specific client or family according to
their unique picture of life fields. The diagram also allows us to observe the development and changes
that occur in the therapeutic process and are reflected in the real-life functioning of the client or
family. Each section of the life field has its distinct characteristics. To be used in music therapy, it is
necessary to combine this concept not only with methods but also with other therapeutic procedures
and principles to make the most of the potential of music therapy for families and people with special
needs. The possibilities of using the set of diagrams will be illustrated in the indicated case study.

Keywords: music therapy, biosynthetic psychotherapy, family of persons with special needs, life
fields diagram
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Specifika rodiny osob se specialnimi potiebami

Rodiny osob se specidlnimi potfebami'! Casto stoji pfed mnoha vyzvami, které je nutno FeSit komplexnim zpiisobem
v ramci koordinované rehabilitace v oblasti zdravotni, socialni, pracovni a pedagogické. Je ziejmé, Ze potrebuji vetsi
miru podpory. To vede k neustadlému hledani novych pfistupi a moznosti, které se vyznacuji vysokou mirou
individualniho variovani vychazejici z konkrétnich potieb jedince a rodiny. Existuje mnoho aspektl, které ovliviuji
kazdodenni interakce, realitu i rovnovahu téchto rodin. Se svoji situaci se vyrovnavaji individualné. Zaroven ale existuji
urcité obecné rysy, které jsou pro tyto rodiny typické. Blize je ve svém vyzkumu popsaly DePappe a Lindsay (2015):

1. Faze pied diagnézou — velké obavy, nejistota, zameéfeni se na dite.

2. Potvrzeni diagnézy — spojené s Sokem, popienim, obvifilovanim, pocity viny, depresi, ale také ulevou
(Sedlackova a kol., 2022).

3. Prizpisobeni fungovani rodiny — hledani copingovych strategii pro zvladani zatéze, vyrovnavani se
s nestandardnim fungovanim, napf. naruSeni stravovani a spanku (Agar a kol., 2021; Surtees a kol., 2018),
ztizena a nestandardni komunikace (Bonis a kol., 2016).

4. Faze orientace v systému — rodiny celi nedostatku informaci a moznosti péce (odlehcovaci sluzby, terapie),
stigmatizaci, snazi se hledat podporu v $ir$i rodiné i mimo ni.

5. Zplnomocnéni rodi¢i — ziskavani informaci, podptirné skupiny, online intervence (napt. OASIS vycvikovy
program — Online and Applied System for Intervention Skills), projekt ,,Jsem, jaky jsem* Akropolis Uherské
Hradist¢ a jiné.

6. Vize rodiny do budoucna — akceptace diagn6zy, okamziky radosti, zazivani normality, respektovani, ze i pii
dobrém copingu rodi¢e mohou prozivat pocity beznadéje, deprese nebo ztraty divéry (Ooi a kol., 2016).

Respektovani téchto fazi a porozuméni rodinam je podminkou pro vytyCeni smysluplnych intervencnich cilt. Je dulezité
vnimat jedinec¢nost kazdé rodiny i jedinecnost kazdé osoby se specialnimi potfebami. Mezi pfistupy, které zahrnuji
prakticky vSechny uvedené slozky rehabilitace a které mohou vyrazné€ ovlivnit fungovani rodiny osob se specidlnimi
potfebami, patii muzikoterapie. Hudba ptedstavuje v lidském zivoté bohaty zdroj, ktery pfispiva ke zmirnovani zatéze,
kterou tyto rodiny zazivaji kazdy den. V terapeutickém vztahu miZzeme Cerpat z hudebnich zkuSenosti, které jsou
uzitecnym prostiedkem pro dosahovani zadoucich pozitivnich zmén. Dochazi také k vyznamné socialni podpofe rodin.

! Specidlnimi potiebami rozumime dle novelizace zédkona &. 561/2004 Sb., o pfedskolnim, zdkladnim, stiednim, vy$§im odborném a
jiném vzdélavani (S8kolsky zakon), ve znéni G¢inném od 25. 8. 2020, ,,0sobu, ktera k naplnéni svych vzdélavacich moznosti nebo k
uplatnéni nebo uzivani svych prav na rovnopravném zakladé s ostatnimi potfebuje poskytnuti podptirnych opatfeni“ (§ 16, ¢l. 1). S
timto terminem tUzce souvisi pojem zdravotni postiZeni, ktery je ¢asto pouzivany jako synonyma k terminu osoba se specialnimi
potiebami, prestoze pokryvaji odlisné spektrum populace. Termin zdravotni postizeni (spravné disabilita) je obsahem fady
mezinarodnich i narodnich dokumentt, pravnich norem a zakond, které pro urcitou oblast jasné vymezuji obsah tohoto terminu.
¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti, ve znéni pozdéjSich predpist. V piipad€ zakona o zaméstnanosti je to ¢ast tieti (§ 67 az § 84), ktera
definuje osoby se zdravotnim postizenim a vymezuje jejich zaméstnavani a prava, jez souvisi se specidlnimi potfebami osob v
pracovnépravnim vztahu. Svétova zdravotnicka organizace (WHO) vymezuje zdravotni postizeni ve svych dokumentech, zejména v
Mezinarodni klasifikaci funkénich schopnosti, disability a zdravi (MKF) z roku 2001 (WHO, 2008) a ve verzi MKF modifikované
pro déti a mladez, International Classification of Functioning, Disability and Health: Children and Youth Version: ICF-CY (WHO,
2007).



Muzikoterapie a biosynteticka psychoterapie

Vyvoj muzikoterapie je historicky siln€ spojen s vyvojem hlavnich psychoterapeutickych systémi a smérd, napf.
humanistickych, psychodynamickych nebo behavioralnich. Jejich vychozi terapeutické koncepty v integraci s hudebni
zkuSenosti umoznily vznik muzikoterapeutickych pfistupl, jako jsou napf. Analytickd muzikoterapie Priestleyové,
Rizena imaginace a hudba (GIM) nebo Volna improvizace Alvinové. V sou¢asné dobé spektrum terapeutickych teorii
saha daleko za hranice psychoterapie a zahrnuje také Neurologickou muzikoterapii (biomedicina), Muzikoterapii
Gertrudy Orffové pro déti (vyvojova psychologie), Kreativni muzikoterapii a Estetickou muzikoterapii (hudba a
muzikologie) a dalsi (Kantor a kol., 2015; Kantor, 2016). Provazani muzikoterapie s konceptem zivotnich proudt a poli,
ktery vychazi z biosyntézy, pfinasi do intervenci dalsi rozmér — terapii zamétenou na télo i na cely rodinny systém jakoZzto
Zivy organismus.

Biosynteticka psychoterapie nam umoziuje piinaset jeji prvky do muzikoterapie a zohlednovat zakladni principy v
terapeutickém ptistupu k rodindm osob se specialnimi potfebami. Snazime se o poznani vlastni (a rodinné) vnitini sily,
vitality, kreativity a zdroju tak, aby bylo zachovano proudéni, pohyb, dynamika a pulzace a zaroven abychom dokazali
zpomalovat a zastavit, cozZ nam umoziuje vnimat jemné promény v procesech a reflektovat je. Pracujeme v systému tzv.
»malych krokd®, kdy situace rozdélujeme na dil¢i a snaz fesitelné tikony. Dobie tak vidime detaily, které mtizeme lépe
propojovat a rozumét vzajemnym souvislostem, coz vyzaduje dobry ¢as. Nezbytné je také mit dobry kontakt sam se
sebou i s ostatnimi, abychom byli schopni dé€lat zmény a divat se na Zivot s nadhledem, vidét vétsi Casova udobi a pohyb
v nich principem tzv. ,,pendulace®.

Muzikoterapeutické metody
Hudebni zkusSenosti jsou klientovi v muzikoterapii zprostiedkovany pomoci ¢tyt zakladnich metod (Bruscia, 2014).

Hudebni improvizace zabira prostor mezi vnitinimi a vnéj§imi svéty, védomymi a nevédomymi procesy, mezi tichem
a zvukem. Je povazovana za nejcastéji aplikovanou metodu v muzikoterapeutické praxi. Chapeme ji jako spontanni
vytvareni hudby klientem/klienty pomoci hry na télo, zpévu a s pouzitim hudebnich nastrojt.

Hudebni interpretace je zaloZena na hudebni reprodukci dila nebo na predkomponované hudbé. Dochézi k omezeni
spontannosti klienta/tl a proces je vice zaméfen na vyuziti strukturovanych hudebnich aktivit a her. To umoziuje Gcastnit
se i takovych hudebnich situaci, kterych by klienti nebyli schopni bez ptedem piipraveného planu (Bruscia, 1987).

Kompozice hudby ptedstavuje kreativni vytvareni hudebniho produktu, na kterém se aktivné podili klient/ti. Mtze se
jednat o pisné, texty, instrumentalni skladby, hudebni nahravky, variace pisni a skladani pisni, instrumentalni kompozice,
notacni aktivity nebo hudebni kolaz.

Poslech hudby je metoda receptivni, ktera vyuziva zivé hranou nebo reprodukovanou hudbu, pfipadné hraje terapeut s
pfedem pfipravenou nahravkou pro klienta/klienty. K poslechu jsou vyuzivany rizné hudebni zanry, instrumentalni i
vokalni skladby, ale také napt. ambientni hudba.

Kazda z téchto metod ma mnoho riznych modifikaci, které muzikoterapeutickému procesu davaji Siroké a specifické
moznosti. Vzdy by jejich pouziti mélo korespondovat s terapeutickym zamérem (Drlickova, 2022).



Biosynteticka psychoterapie

Jednim ze stavebnich kamenti biosyntézy (Boadella & Spetch Boadella, 2017) je koncept zivotnich proudi (life-streams)
vychazejici z funkéni embryologie, ktery umoziuje pochopit, jak jsou tzv. zivotni proudy propojeny s fyzickym vyvojem
a existenci.

Obrazek 1. Model Zivotnich proudii a jejich provazanost

ZDROIJE
(esence)

Ektoderm (mysl) je zékladem pro kizi, nervy, smyslové organy a potazmo také pro kognitivni procesy, myslenky,
predstavy a jazyk. Z endodermalnich bun¢k vznikaji visceralni organy, jako zaludek, stfeva, ledviny, reprodukéni organy,
potazmo zivotni proud prozitkli a emoci. Zakladem mezodermu (t€la) jsou svaly, kosti a zivotni proud akci, pohybu,
chovani a pouzivani naucenych somatopsychickych vzorci. Dulezita je vzajemna provazanost zivotnich proudi mezi
sebou i se zdrojem zivota — esenci (Boadella & Spetch Boadella, 2017).

Pojem zZivotni pole (life-fields) odkazuje k nasim zkusenostem, které maji fyzicky, emocionalni, mentalni, duchovni a
vitalni charakter. Patfi sem také prostiedi, vztahy a moznosti, které nas formovaly v minulosti a nyni. Vytvaii urcity
»obraz®, ktery ma kazdy jedinec i rodinny systém zcela originalni, a pfesto jej lze pojmenovévat a zkoumat pomoci urcité

struktury.
Obrazek 2. Diagram Zivotnich poli (life-fields) (D. Boadella)




Diagram Zivotnich poli (life-fields) pfedstavuje centralné orientovanou kruhovou strukturu slozenou ze tii soustiednych
kruznic, které dohromady obsahuji sedm poli. Ta jsou organizovéana v Sesti vysecich a polem uprostfed. Na tento diagram
se mizeme divat z n¢kolika Girovni: 1) Centralni — ¢im bliZe jsme ke stiedu, tim jsme v lepSim kontaktu sami se sebou,
se zdravim a vitalitou. V nejvzdalenéj$im mezikruzi se nachazi charakterové nastrahy a blokady. 2) Vertikalni pohled
rozliSuje interpersonalni a intrapersonalni kvality v naSem zivoté. 3) Horizontalni troveni odpovida ¢lenéni kvalit na
mezodermalni (vysek 1,2), endodermalni (vysek 3,4) a ektodermalni (vysek 5,6). Stfed diagramu piedstavuje zdroje —
esenci. Kazdy z téchto segmenti (vysekll) zarovei piedstavuje mozné terapeutické intervence (Boadella, 2017):

e motoricka prace na svalovém tonu a pohybovém projevu (vysek 1, TELO),

e aktivni prace s energii vitalniho a jemného rytmu dychani (vysek 2, DECH),

e prace s rezonancemi a interferencemi v oblasti lidskych vztahi (vysek 3, VZTAHY),

e prace na spektru kontejnmentu a uvolnéni v oblasti vyjadieni emoci (vysek 4, POCITY),

e prace na pro¢isténi a objasnéni jazyka od jeho komunikaénich obtizi (vysek 5, REC),

e transformacni prace na restriktivnich predstavach, které omezuji nasi vizi (vysek 6, OBRAZY),

e uprostied diagramu je prostor pro nase propojeni s hlasem vlastniho srdce prostfednictvim somatické
meditace (stfedovy vysek 7, ESENCE).

Teorie zivotnich proudi a Zivotnich poli jsou vzajemné a izce propojeny. Do naseho zivota vstupuji myslenky, novy
pohyb, situace, a to se vZdy promitne do vSech naSich ¢asti, které nas tvofi jako celek. Mizeme proto zacit zménu od
nejschiidngjsiho a postupné menit i to, co je pro nas tézké (Neves, 2020). Na tomto principu je postavena také prace
s klienty pfi propojeni konceptu zivotnich poli a muzikoterapie.

Analogie muzikoterapeutickych metod a intervenci v souladu s biosyntetickym konceptem Zivotnich poli
Kazdy segment Zivotnich poli ma svoji zdravou, otevienou (vnitini mezikruzi) a nezdravou, zavienou (vnéjsi mezikruzi)
polaritu. Diagram proto mizeme vyuzit jako diagnosticky nastroj, navodny terapeuticky pfistup i evaluaéni nastroj. V
rukou muzikoterapeuta mize byt obohacen jesté o dalsi rozmér, jenz pfedstavuje pouzivani muzikoterapeutickych metod

v souladu s konkrétni osobou/rodinou a timto diagramem. Podpora a rozvijeni hudebnich zkusSenosti, s nimiz klienti
vstupuji do terapie, umoziuje otevirat cesty a moznosti k pozitivnim zménam v nefunk¢nich a nezdravych projevech.

Tabulka 1. Analogie biosyntetické psychoterapie a muzikoterapie

Zivotni pole Hudebni metody Hudebni slozky Zaméfteni intervence
TELO (1) ) Rytmus Motoricka prace na svalovém tonu a pohybovém projevu
Hudebni interpretace )
DECH (2) Rytmus dechu Aktivni prace s rytmem dychani
VZTAHY (3) ) ) ) Rezonance a interference v oblasti mezilidskych vztaht
Hudebni improvizace Melodie )
POCITY (4) Uvolnéni a vyjadreni emoci
REC (5) ) ) Techniky na odstranéni a projasnéni komunikacnich obtizi
Kompozice hudby Harmonie . .
OBRAZY (6) Transformacni prace na omezujicich ptedstavach a vizich
ESENCE (7) Poslech hudby Zvuk, naslouchani Integrace, propojeni

V tabulce 1 muzeme vidét analogii pouzitych technik v biosyntetické psychoterapii a jejich provazanost s hudebnimi
metodami, slozkami i zplisobem zaméfeni a vedeni terapeutické intervence. Pro vétsi prehlednost i praktické vyuziti Ize
tabulku pfevést do diagramd.



Obradzek 3. Muzikoterapeutické metody a analogie v souladu s diagramem Zivotnich poli
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Obrazek 4. Analogie muzikoterapeutickych intervenci v souladu s diagramem Zivotnich poli
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Vyuziti a prace s diagramy v terapeutické praxi

Ptipadova studie ndm umoznuje blize porozumét praci se sadou grafickych modelti — diagramii — které vznikly na zakladé
analogie biosyntetické psychoterapie a muzikoterapie s cilem efektivnéji volit a vyuZzivat muzikoterapeutické metody.
Zvoleny zplsob zaznamu a vyhodnocovani umoziuje sledovat projevy klienta/rodiny, vyvoj a zmény, ke kterym
v terapii dochazi, a vysledky.

Na osobu se specialnimi potfebami / rodinu miizeme nahliZet jako na Zivy organismus. Do projevil se otiskuje i prostiedi
arodina, ve které Zije. Casto jsou piejiméany stereotypy v chovéni a reakcich. To, jak v riiznych segmentech klienta/rodinu
vidime, ndm umoznuje 1épe porozumét tomu, co proziva. Tyto projevy lze pomoci jednoduché kruhové znacky (dale je
vyuzit Sedy kruh) zanést do diagramu. Nasledn€ ndm to poméha orientovat se v oblastech, které jsou pro klienta/rodinu
narocné, a naopak, které vnima jako posilujici. V souladu s principy biosyntetické psychoterapie volime hudebni metodu,
ktera je smérovana do oblasti, ve které je klient/rodina nejbliz ke stiedu — esenci.

Bézim, nevidim ostatni

Ptipadova studie s ndzvem ,,B€zim, nevidim ostatni* ma nékolik ¢asti. Anamnézu osoby se specidlnimi potiebami a jeji
rodiny, uzavieni muzikoterapeutického kontraktu a podminky realizace muzikoterapie, vstupni hodnoceni projevii
klienta, hodnoceni pievladajicich interpersonalnich a intrapersonalnich projevt v souladu s diagramem Zzivotnich poli,
popis realizace muzikoterapie, evaluace na zakladé muzikoterapeutického planu vychazejici z diagramu, evaluacni
diagram zivotnich poli zachycujici pfevladajici projevy po skonceni celého cyklu muzikoterapie a ptehled vyvoje terapie.

Anamnéza

Jirka se se narodil v 38. tydnu té€hotenstvi, jako prvni a jediné dité v rodiné. Byl velmi plactivy a neklidny. Vyvoj od
pocatku neodpovidal véku. Ve 4 letech mu bylo diagnostikovano stiedné t€zké mentalni postiZeni a hyperaktivita. Nyni
je Jirkovi 12 let, verbalné nekomunikuje, pouze vydava zvuky, zdkladnim informacim rozumi. Navstévuje specialni tfidu
zakladni skoly s pomoci asistentky. Adaptace na nove situace je naro¢na, musi byt né¢jakou dobu pfitomna matka.

Vyraznym projevem Jitiho je neustalé chozeni a béhani. Je ve velmi dobré fyzické kondici. Je rad v ptirod€. Jemna
motorika a grafomotorika jsou naruSené. Velmi dobife reaguje na dotek od znamého ¢loveéka, ktery mu usnadiuje

s pribyvajicim vékem je pro n¢j té€zké nékoho nového do svého zivota piijmout.

Je hodné uzavieny, boji se déti i dospélych. VEtsi skupiny v ném vyvolavaji napéti. Nasledné hlasité kiici a tfepe rukama
nebo si najde misto, kde se na del$i dobu schouli. Navazani kontaktu je v téchto situacich téméf nemozné. Objevuji se u
ného preference urcitych osob, nékteré bez diivodu zavrhne. Nepodatilo se najit systém této vybérovosti.

Rodice by radi nabidli Jirkovi z&jmové krouzky a rehabilitani pobyty, ale Jirka je nezvlada ani v jejich doprovodu.
Rodina vyuziva podporu sluzeb Specialné-pedagogického centra (SPC), kde jim byla doporu¢ena muzikoterapie. Rodice
hodné fyzicky pracuji a spolu travi jen nezbytné€ nutny Cas, pfi¢emz vétSinu z n€j zabira péce o Jitiho. Vzajemné vztahy
jsou spis chladné.

Mugzikoterapeuticky kontrakt

Rodice projevili zajem o muzikoterapii na zakladé doporuéeni pedagoga z SPC s cilem podpofit Jirkovu vétsi pohodu a
zmirnit jeho obavy z ostatnich a z novych situaci a nasledné zmirnit prudké reakce. Rodice se k terapii stavi skepticky,
maji pocit, Ze hudba nemize nijak podpofit jejich syna, ale divéiuji doporuceni pedagoga. V rodiné se nezpiva ani
nehraje na hudebni nastroje. Doma nebo pii cestovani autem poslouchaji hudbu z radia jako zvukovou kulisu. Prarodice
Jirkovi zpivali détské pisnicky, kdyZz byl mensi. Po vzidjemné dohod¢ byl uzavien kontrakt na 10 individudlnich
muzikoterapii, jednou tydné 45 minut. Na zaklad¢ evaluace bude nasledné kontrakt prodlouzen nebo ukoncen.



Diagnostika

Nezbytnou soucasti uzavieni kontraktu je kompletni diagnostika Jifiho a jeho rodiny. Zahrnuje informace o zdravotni a
hudebni anamnéze, propojuje informace predané rodici s vlastnim pozorovanim Jitfiho, jeho projevy v ur€ité intenzit¢ a
frekvenci. Na zaklad¢ téchto informaci je vytvofen vstupni diagram, ve kterém je vyznacena mira projevi.

e Mezoderm — t¢lo, pohyb, dychani (vysec 1, 2): radost z pohybu, béhani, dobré fyziologické fungovani téla
(spanek, jidlo), radost z doteku, dychéni povrchni. Klientovy projevy jsou vyrazné fizeny télovymi reakcemi.

e Endoderm — emoce, vztah k sob€ a druhym (vyse€ 3, 4): vyrazna bojacnost a odtazitost od druhych, snizené
vnimani sebe sama, zaplaveni emocemi, tizkost.

e Ektoderm — mysl, komunikace, obrazy (vysec 5, 6): kiik, verbalni nejasnost, ze zvuku je patrna libost a
nelibost, snaha byt vidén, slySen, pochopen.

e Esence — zdroje (stfed 7): radost z pohybu, vitalita, stabilita rodinného prostfedi, dotek.

Obrdzek 5. Prevladajici mira projevii v zivotnich polich na zacatku terapie
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V diagramu na obrazku 5 je pomoci Sedych tecek vyznaCena mira projevil Jifitho v jednotlivych polich. Ve vnéj$im
uzavieném mezikruzi jsou nejdale od stiedu vyznaceny obrazy a vztahy. Pocity a fe€ jsou také ve vn€jsim mezikruzi, ale
blize k hranici (znazornéna ¢ernym kruhem) mezi uzavienym a otevienym systémem. Pfimo na hranici téchto systému
je dychani a ve vnitfnim otevieném mezikruzi je vyznacena mira télovych projevl oznacena jako pohyb. Esence neni
zastoupena v dostate¢né mife.

Pokud bychom vytvorili tento diagram pro rodinu, byl by téméf identicky, pouze segment obrazii by obsahoval restrikce
tykajici se predev§im nepiiznivé budoucnosti syna.
Realizace a evaluace terapie

Na zaklad¢ vstupniho hodnoceni se jevil mezoderm (vyse¢ 1, 2 na obrazku 5) jako polarita, ktera je nejvice oteviena pro
prvni krok ke klientovi. Ukazuje se nejbliz ke stfedu, tzn.je nejzdravéjsi polaritou ve srovnani s ostatnimi.
Z muzikoterapeutickych technik byla zvolena prace s rytmem v ramci hudebni interpretace.



Jirka na prvni terapii pfiSel s maminkou. Pfi vstupu do terapeutické mistnosti zacal rychle chodit po mistnosti, matka se
ho snazila zastavovat, ¢imz se zvySovalo jeho napéti. Vzala jsem jednoduché chiestidlo a zacala s nim hrat do rytmu jeho
chiize. Jirka zvuk registroval. Zesilila jsem jeho intenzitu, aby ho Iépe slysel. Po chvili se zastavil, zastavila jsem zvuk,
rozesel se, zaCala jsem hrat. Zvukem jsem reagovala na rytmus chlize. Po n¢jaké chvili jsem Jirkovi nabidla chtestidlo.
Vzal si ho a napodoboval ptedchozi rytmickou hru. Potykal se s koordina¢nimi obtiZzemi, ale pisobil spokojené. Doslo
ke zpomaleni chtize, kterou doprovazel hrou na chiestidlo. Po 45 minutach terapie odchazel s chitestidlem dom.

V dalsich terapiich jsme pokracovali ve vyuzivani rytmického pohybu v prostoru, ktery byl doprovazeny hrou na
jednoducha chrestidla. Zacala jsem se s Jifim pohybovat ve stejném rytmu v prostoru. Po néjaké dob¢ jsem mohla ptidat
i dfivka. Rytmus chtize byl vic klidny a uvolnény. Mohli jsme si hrat s tempem, které fidily perkuse — zpomalovat,
zastavovat a zrychlovat. Do téchto aktivit jsme také zapojili maminku. Pfi zastaveni jsem Jirkovi nabizela dotek s jinymi
nastroji. Nejdelsi Cas travil u bubni.

Pro podporu vnimani a lepsi citéni rytmu v téle jsme zacali vyuZzivat velky buben djembe. Zpocatku to byl jen pohyb
rukou po blang, kdyz zastavil chtizi. Postupné jsme mohli ¢as u bubnu prodluzovat. Brzy nam hra na bubny umoziovala
pracovat s celkovym télovym napétim, dynamikou, rychlosti a piesnosti pohybu v podob¢ udert ruky — dlané a prstti na
blanu bubnu. Na dvou terapiich byli pfitomni oba rodice. Spole¢na hra na bubny celou rodinu vice propojovala. Cilem
bylo dosazeni védomého vniméni hudby na télové rovin€. Od intenzivnich, jasné€ a snadno vnimatelnych zvuk a vibraci
jsme se postupné zaméfovali na jemnéjsi tony. Také jsme hrali rytmicky na télo a doplnovali rytmus zvukem perkusi.
Pomoci jednoduchych znacek dokazal Jiii zahrat zdkladni rytmické utvary a mohli je tak vyuzivat i v domacim prostiedi.

Po realizaci 10 terapii byl z€asti uskutecnén terapeuticky plan zaméteny na mezoderm (vysec€ 1, 2). Rodice si vS§imli, Ze
Jirkova chtize se v béznych situacich zménila. Doslo k uvolnéni napéti, nékdy zpomali nebo se zastavi. Rad si hraje
s chestidly a zkousi zvuky pfedmétt v dosahu. Na zdkladée pozitivnich prozitkl z terapie se rodice rozhodli pokracovat
a kontrakt byl prodlouzen na dalSich 20 terapii.

Préce s télem a vnimani rytmu zGstava stale hlavnim tématem v terapii a prvnim polem kontaktu, ktery se dafi rozsitovat
a vice propojovat do oblasti dechu. Ukazatelem vhodného ¢asu byla zména v dechovych stereotypech — pfedevsim hlubsi
nadechy a vydechy pfi hrani a volny vydech po skonceni hry. Tyto zmény v dychani jsme mohli systematicky zatadit do
hry v podob¢ nadechil, vydechti a zadrzeni dechu a nasledné k nim pfidat i zvuk. Pfesunuli jsme se tak z mezodermu
(vyse€ 1, 2) k ektodermu (vyse¢ 5, 6). Stale podporujeme rytmus, ale diky rozsiteni pouzitych hudebnim nastrojim
z kategorie melodickych perkusi je zvuk bohatsi a kontrastni ke zvuku bubnd. Hudebni interpretace se volné zacala
rozsifovat o kompozici jednoduchych rytmickych tatvartt pomoci znacek a obrazk.

Pomalé uvolnéni napéti a posileni sebedtivéry brzy vedlo k vytvareni hudebnich dialogli s vyuzitim nastroji a hlasu, kde
je vzdy cast, kdy Jifi poslouchal odpovéd’ terapeuta. Zvladnuti této dovednosti umoziiuje zacit pracovat s kratkymi
relaxacemi s vyuzitim hudby in vivo, kterd umoznuje okamzité reagovat na projevy klienta a prizpasobit se. Jirka se
v pribéhu terapii dostal do vétsiho kontaktu se svym télem, tak pro n&j v této fazi jiz nebylo tak tézké nechat télo
na kratkou chvili odpocivat. V télové paméti zlistava zachovany vzorec pulzace — chlize, zpomaleni, zastaveni, chiize —
ktery mu umoznuje setrvavat v jednotlivych fazich bez vnitiniho napéti.



Terapeut si mize do diagramu zaznamenavat zmény po kazd¢ terapii nebo po nékolika terapiich a diky tomu pfizptisobit
nasledujici intervence.

Obrazek 6. Prevladajici mira projevii v Zivotnich polich po 30. terapiich
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V praxi se ukazuje, Ze u klientl je rtizna posloupnost krokti podle toho, kam se zacne propisovat posileni v urcitém
segmentu. Vyvoj muzikoterapie Jitiho je mozné prehledné znazornit, jak ukazuje obrazek 7. Zaroven je dulezité se divat,
jak se tyto zmény propisuji do bézného, kazdodenniho fungovani Jitiho a celé rodiny, kterou vnimame jako zivy
organismus.

Stejné jako se do fungovani klienta otiskuje vliv rodiny a prostiedi, ve kterém zije, dochazi také k otisku toho, co se méni
u Jifiho, zpét do fungovani celé rodiny.

Obrazek 7. Vyvoj muzikoterapie u Jiriho

Hudebni
interpretace

Rytmus chiize a téla,
jednoduché rytmy,
prace s bubny,
télovym napétim a
kvality pohybu,
hudebni vnimani na
télové roviné.

EKTODERM

Kompozice hudby

Prace s dechem a
zvukem pfi vydechu,
melodické perkuse a
prace s melodii,
bohaté zvukové
moznosti, zpév.

ENDODERM

Hudebni improvizace

Hudebni dialogy,
zaméreni na melodii,
navazovani a
udrzovani vztahu,
vnimani emoci.

ESENCE

Poslech hudby

Kratké relaxace s
Zivou hudbou,
naslouchani, citéni
hudby, pestrost tona,
dotek.



Na zaklad€ zmén v probehlych terapeutickych intervencich miizeme pozorovat zmény v béZzném fungovani rodiny. Doslo
ke zmirnéni zatéze celého rodinného systému, predevsim v situacich, kdy nebylo mozné nijak ovlivnit béhani Jitiho.
Nyni je schopen reagovat na instrukce, dok4dze zpomalit i zastavit pohyb. To umozniuje rodin€ napft. realizovat pobyt
v prirodé, delat spole¢né mensi nakupy a navstévovat znamé. Také prarodice mohou rodi¢e na néjakou dobu zastoupit
pti zajisténi dohledu nad Jitim. Zatim je to mozné jen v uzavieném prostoru, predev§im doma, coz diive nebylo vzhledem
k véku a sile Jitiho mozné. Rodi¢e mohou alespoil obcas travit ¢as jen spolu a peCovat o sebe i o svilj vztah. Rodina
zacala travit vice ¢asu spolecn¢. Doslo k vétsimu sbliZeni pii pozitivnich zazitcich pii bubnovani. Tato zkuSenost z terapie
se podaftila pfesunout i do bézného rodinného Zivota. Hra na jednoduché rytmické nastroje se stala spole¢nou aktivitou,
kterou si uziva Jifi i jeho rodice a obcas i prarodi¢e. Rodice to motivuje vyhledavat i dalsi spole¢né chvile, které nejsou
pouze o zajisténi péce, kterou Jiii potiebuje. Klient se casto dostdval do emocni nepohody pii zmeéné prostiedi a pii
kontaktu s dal§imi lidmi, napt. pfi pfedavani/vyzvedavani ve skole. Nyni je vice stabilni v téchto projevech a hledame,
jak vhodné vyuzit jeho schopnost byt v souladu s rytmem, aby mu jesté vic usnadiiovala fungovani v zivoté. Zmény,
které mGzeme pozorovat u Jitiho, maji ptimy pozitivni dopad na fungovani celé rodiny.
Zavér

Integrace konceptii zivotnich poli a zivotnich proudd do muzikoterapeutické praxe s rodinami osob se specialnimi
potfebami piinasi novy a kreativni pohled na terapeutické intervence. Nabizi jednoduchy nastroj — diagram, ktery lze

vyuzivat diagnosticky, intervencné a nasledné i jako evaluacni nastroj pro osobu se specidlnimi potfebami i pro jeho
rodinu, které je soucasti a aktivné ovliviiuje jeji fungovani.

Aktudlné je osvojeni si prace s timto diagramem soucasti vyuky v navazujicim magisterském studiu Muzikoterapie na
Pedagogickeé fakult¢ Univerzity Palackého v Olomouci. Pfipravuje se také Sestidenni kurz na toto téma pro zdjemce z fad
terapeutu.

Tento predstaveny koncept by mohl byt Gspésné aplikovan v mnoha dalich profesich, napf. v ostatnich smérech
umeéleckych terapii, v ramci psychologického poradenstvi nebo specialné-pedagogické podpory.

Na piedstaveny diagram lze nahlizet jako na deskriptivné-interpretativni hodnotici nastroj. USelem neni piesné
kvantifikovat pokrok klienta, ale spiSe ma pomoci identifikovat projevy a potieby klienta v jednotlivych oblastech,
vytvofit terapeuticky plan a 1épe rozumét vyvoji klienta v pribéhu terapeutického procesu s naslednym piesahem do
kazdodenniho Zivota.

11



Seznam literatury

Agar, G., Brown, C., Sutherland, D., Coulborn, S., Oliver, C., & Richards, C. (2021). Sleep disorders in rare genetic
syndromes: A meta-analysis of prevalence and profile. Molecular Autism, 12(1), 1-17.

Boadella, D. (2017). Biosyntéza — Zdroje a energie v terapii. Triton.

Boadella, D., & Spetch Boadella, S. (2017). Zaklady a rizné pristupy v biosyntetické psychoterapii, somaticka
psychoterapie. Studijni texty k vycviku v biosyntéze. CIB.

Bonis, S. A., & Sawin, K. J. (2016). Risks and protective factors for stress self-management in parents of children with
autism spectrum disorder: An integrated review of the literature. Journal of Pediatric Nursing, 31(6), 567-579.

Bruscia, K. E. (1987). Improvisational Models of Music Therapy. C. C. Thomas.
Bruscia, K. E. (2014). Defining Music Therapy. Barcelona Publishers.

DePappe, A. M., & Lindsay, S. (2015). Parents’ experiences of caring for a child with autism spectrum disorder.
Qualitative Health Research, 25(4), 569-583.

Drlickova, S. (2022). Potencidl muzikoterapie u osob se zdravotnim postizenim. Disertaéni prace. Univerzita Palackého
v Olomouci, Pedagogicka fakulta.

Kantor, J. (2016). Spolecné a rozdilne v umeéleckych (kreativnich) terapiich. Vydavatelstvi Univerzity Palackého v
Olomouci.

Kantor, J., Michalikova, M., Ludikova, L., & Kantorova, Z. (2015). Zité zkusenosti rodin déti s tézkym kombinovanym
postizenim. Vydavatelstvi Univerzity Palackého v Olomouci.

Neves, T. (2020). Zivot v zrcadle psychoterapie. Triton.

Ooi, K., Ong, Y. S., Jacob, S. A., & Khan, T. M. (2016). A meta-synthesis on parenting a child with autism.
Neuropsychiatric Disease and Treatment, 5(12), 745-762.

Sedlackova, D., Kantor, J., Domischova, 1., & Kantorova, L. (2022). Experiences of mothers of children with profound
intellectual and multiple disabilities in the Czech Republic. British Journal of Learning Disabilities.

Surtees, A. D. R., Oliver, C., Jones, C. A., Evans, D. L., & Richards, C. (2018). Sleep duration and sleep quality in people
with and without intellectual disability: A meta-analysis. Sleep Medicine Reviews, 40, 135-150.

WHO (Svétova zdravotnicka organizace). (2008). MKF — Mezinarodni klasifikace funkcnich schopnosti, disability a
zdravi. Grada.

WHO (Svétova zdravotnicka organizace). (2007). International classification of functioning, disability and health:
Children and youth version (ICF-CY). WHO.

12



Medailonky autori

Svatava Drlickova pracuje jako biosyntetickd psychoterapeutka, muzikoterapeutka, arteterapeutka a specialni
pedagozka s détmi, dospivajicimi a dospélymi v privatni praxi. Externé pracuje ve zdravotnickych zatizenich, socialnich
sluzbach a specialnim §kolstvi. Ziskala certifikit ECP. Je lektorkou Ceského institutu biosyntetické psychoterapie
v Praze a Univerzity Palackého v Olomouci. Vyzkumné se vénuje muzikoterapii u osob se zdravotnim postizenim a
jejich rodin, muzikofiletice a modifikaci tuvinské hudby a zpévu do ¢eské muzikoterapie.

casopis Psychoterapie | e-mail:

ISSN: 2695-0200 (online) | vydavatel: Fakulta socidlnich studii, Masarykova univerzita, Brno

PSYCHOTERAPIL

PRAXE - INSPIRACE - KONFRONTACE 13


https://journals.muni.cz/psychoterapie
https://journals.muni.cz/psychoterapie
mailto:psychoterapie@fss.muni.cz

