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Abstrakt

Bakalarska prace pojednava o tanecné pohybové terapii, o jejim vyvoji a
ustanoveni jako psychoterapeutického pristupu. Cilem je poukdzat na Siroké
vyuziti pfi praci s klienty, predstavit ji jako metodu, kterd ma své opodstatnéni,
principy, strukturu, formy, cile a etickou stranku. Dale pak upozornit na
nejednotnost terminologie a zaménovani tanecné pohybové terapie
s terapeutickym tancem. Prace je obohacena o praktické poznatky a doplnéna

kazuistikou, kterd nebyla publikovana.

Abstract

The Bachelor thesis discusses the dance movement therapy, its
development and provision as a psychotherapeutic approach. The aim is to call
attention to the extensive use when working with clients and to present it as a
method that has its foundation, principles, structure, form, goals and ethical
aspects. Then highlight the inconsistencies in terminology and confusing dance
movement therapy with therapeutic dance. The work is enriched with practical

knowledge and contains case study, which has not been published.
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Motto

».... Kdybychom tancovali s lidmi, kdyz byli jesté malymi détmi, nepotrebovali

bychom tanecni terapii®

Miriam Roskin Berger cituje Julii Levien

(Berger, 1992, s. 95)
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1. Uvod

Tanec byl jiz v minulosti prostfedkem, ktery provazel clovéka v bézném
zivoté. Tak jak se lidstvo vyvijelo, rozvijel se i tanec jiz od pravéku az po

soucasnost.

Vétsina z nas povazuje tanec za umélecky prostredek a jiz se nezamyslime
nad Gc&inky, které samotny pohyb mlZe mit. Ale i tanec musel projit uréitym
vyvojem, aby se ukazalo, ?e kromé& uméleckého zaZitku mize mit i |é¢ebny
ucinek.

V bakalarské praci se budeme zabyvat roli tance v psychoterapii, tane¢né
pohybovou terapii, ktera je pro mnohé stale novym pristupem. Tanecné pohybovi
terapeuti se snazi, aby se tato metoda dostala do podvédomi vefejnosti, ale i
napf. k |ékardm, ktefi pracuji v oboru psychiatrie a daldich oborech, a proto se
poradaji rizné konference, workshopy, seminare a setkani. Cesta k Uspé&chu jisté
neni jednoduchda. Odborné literatury v ¢eském jazyce neni mnoho a poznatky se
pfevazné &erpaji ze zahraniénich zdroji a ze zkudenosti zahrani¢nich terapeutd.

V CR vzniklo nékolik odbornych publikaci, kdy autorim $lo hlavné o to,
aby vlbec predstavili tane¢n& pohybovou terapii, umoznili pochopit blize jeji
podstatu a uvedli, jak vlastné tanec¢né pohybovy terapeut pracuje. Dale pak
upozornit na terminologickou nejednotnost, kdy se setkdvame s tim, ze tanecni
terapii nazyvame mnohdy cokoli. Tanecné-pohybova terapie neni jisté vSemocna,
ale je to urcitd moznost a podplrny prostiedek napf. k medikamentdzni 1&é¢bé.
Odlidnost jednotlivych problémd u klientd nebo pacientd si vyzaduje mnoho
pristupl, technik a metod. A jednim pfistupem muize byt pravé taneéni terapie.
Tato terapie zamérena na télo a vnitfni prozivani patri v poslednich letech
k metodam, které si hledaji své misto a t&$i se zajmu, zvlasté pak u klientd, ktefi
s ni maji svou zkusenost.

Tane&né&-pohybovd terapie ma mnoho vyuziti a uplatnéni. MOze byt
prosp&snd v rlznych oblastech a s rlznymi v&kovymi kategoriemi, zvlaété pak
tam, kde se prostrednictvim tance navaze komunikace, ktera v tu dobu neni
mozna verbalné.

Motivaci k vybrani tohoto tématu je dlouhodoby hluboky zdjem o tanec, o
rlzné techniky tance a propojeni téla a duse. V bakaldfské praci bych chtéla
nastinit tanec¢né-pohybovou terapii jako psychoterapeuticky pristup, ktery ma
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v popredi pohyb, tanec, kterym se dosahuje zména. Tanecné-pohybova terapie
mUze pUsobit tak, Zze zplsobuje zmé&nu v dudevnim prozivani a v mysli.

Cilem neni zdokonalovani techniky pohybu, ale objevovani novych
moznosti, napf. zplsobl odhalovani emoci, které nemohou byt vyjadieny
verbalng, mluvenym slovem, a proto nastupuje pohyb, ktery miZe pomoci i
k diagnostice.

Bakalarska prace je rozdélena na teoretickou Cast a praktické zkusSenosti a
je doplnéna kazuistikou divky s poruchou pfijmu potravy, a to mentalni anorexii,
u které je také vyuzivana kromeé jinych terapii i tanecné-pohybova terapie. Cilem
je poukazat na teoretické zdzemi a praktické vyuziti tanecné-pohybové terapie,
kdy v popredi zlstava tanec, pohyb z kterého ve vychazi.

Teoreticka Cast se zabyva vznikem tanecné-pohybové terapie, jejim
vymezenim a strukturou, a dalSimi formami tanec¢ni terapie, poukazuje také na
terminologické vymezeni tanecné-pohybové terapie a terapeutického tance. Na
tuto ¢ast navazuje nastinéni tane¢né& pohybové terapie u klientd s poruchami
prijmu potravy a to mentalni anorexii. Prace je doplnéna dosud nepublikovanou

kazuistikou.



2. Tanec

Tanec je jednim z nejpfirozenéjsich lidskych cinnosti. Casto je spontanni a
mzeme jim vyjadfit to, jak se citime, co momentalné prozivdme a jaky je nas
vztah k okolnimu svétu a vécem.

Jiz u malych déti mUZeme pozorovat jejich pfirozenost a spontannost.
Roztanci se na hudbu, projevuji radost. Kazdy z nas si nékdy jen tak zatancoval
nebo si vesele poskodil, aby mél treba lepsi den.

Tanec mél a ma vyznam, daji se jim vyjadfrit pocity, celé pfibéhy. Vystizné
se o tanci vyjadruje Karl Sachs. ,Tanec je matkou vseho uméni. Hudba a poesie
existuji v case. Malba a architektura v prostoru. Ale tanec Zije v prostoru a case
zdroveri. Tvirce a tvorba, umélec a jeho prace se stadvaji jednou a tou samou
véci. Rytmické vzorce pohybu, plastické vnimani prostoru, Zivouci reprezentace
skutecného a imaginarniho svéta jsou véci, které clovék vytvoril ve svém
viastnim téle jesté pred tim, nez pouZil k vyjadreni své vnitrni zkusenosti hmotu,
kamen, slovo." (Sachs, 1963, s. 3).

Tancem muzeme zprostfedkovat informace, vyjadfit jakou méme naladu,
co pravé prozivame.

Najit presnou definici, co je to tanec, je obtizné. Pokud se podivame do
literatury, najdeme mnoho definovani, které se v prib&hu dé&jin ménilo. Vétsinou
je tanec definovan jako spoleCenska aktivita, doprovazena hudbou. Pro tanec je

také typicky rytmus a vzorec. A za tanec mnohdy povazujeme jakykoli pohyb.

RozliSujeme tfi druhy pohybu:
e funkéni nebo instrumentalni (napr. kdyz zvedame néjakou véc)
 kvalitativni (pFi vyjadfeni nalady a pocitl)

e kvantitativni (napf. rychly béh pfi sportu)

Pohyb jako prostredek tance predstavuje expresivni a komunikativni
vzorec lidského vyvoje. (Payne, 2011).
Espenak (1980) tuto myslenku jesté upfesnil: ,Pojem tanec miZeme vztdhnout
na celou konstalaci télesného vyjadreni, pokud pohyb, gesto &i pdza predstavuji
komunikaci jednotlivce se sebou samym, s vedoucim skupiny nebo se skupinou,

pak je takovy pohyb tancem." (Payne, 2011, s 35).



Na tanec tedy pohlizime jako na uréity zplsob pohybu, ktery ndm pomaha
se uvolnit, pfindsi ndm radost a odreagovani od kazdodennich povinnosti nebo
bereme tanec jako uméni a jde ndm o umélecké proziti nebo jdeme do hloubky a
postupné hleddme pri¢iny problémd, tak jak se to dé&je v tane¢n& pohybové
terapii dale jen (TPT) pod vedenim zkuseného a vzdélaného terapeuta v tomto
pristupu.

V TPT je na rozdil od tance vyznamné propojeni tance s emocemi.
Definujeme ho jako vesSkeré neverbalni projevy, které maji komunikacni

potencial.

Jak vyplyva z uvedeného, rozdily mezi tancem jako uménim, kreativnim
tancem a tancem v terapii jsou. Nesmime opomenout, Ze i tanec sam o sobé
mize mit Ié¢ebné U¢inky, ale neni terapii. Systematicky totiz nerozviji spojovani

védomé a nevédomé zkusenosti. (Payne, 2011).

2.1 Tanec v lécbé

Tanec zaujimal dlleZité misto v zivoté ¢lovéka a stejné tak jako hudba
patfil k prostiedkim, kterymi se &lovék vyjadioval, ddval najevo své emoce. Byl
soucasti ritudlu a rGznych obtfadl a oslavovaly se jim i dilezité udalosti.

Ritudly byly nedilnou soucasti zivota a mély i psychohygienickou funkci,
pomahaly clovéku v situacich, kdy si neumél rozumné vysvétlit co se déje
v prirodé, nechapal nastaveni zmén a v neposledni rfadé bylo pro ného slozité
pochopit procesy dospivani a starnuti. Tanec mél od pradavna i |éCebné Gcinky,
byl soucasti IéCby nemoci. LéCebné ritualy byly spojovany s osobou Samana,
ktery byl v popredi ritudlu. Saman zacal s lécbou, ale nejdfive provedl
diagnostiku a urcil pfi¢inu nemoci a nakonec samotnou diagndzu. Lidé vérili, ze
gamanové umi komunikovat s bohy. Tanec $amand byl doprovdzen zpé&vem a
mnohdy i rytmickymi ndstroji. Stereotypni tanecni pohyby a rytmus slouzil
k navozeni transu. U Clovéka se musel navodit stav, ktery zménil jeho dosavadni
védomi a posouval ho do stavu zvysSené intenzity. Jen tak mohl komunikovat
s duchy. K tomuto Ucelu byl vyuzivan tedy tanec, rytmus, ale Casto zde hralo
dulezitou Ulohu i zfikani se jidla, piti a spanku. Tyto praktiky vedly k psychickym
zménam a dochdazelo tak k prozivani vizi. Jako pfiklad muZeme uvést tanec
slunce. (Cizkovd, 2005).



V situacich, ve kterych se clovék pfriliS neorientoval, si pomahal i magii,
pouZival zaklinadla a kouzelné pfedméty, které byly k tomuto G&elu uzplsobeny.

Magie nasla svij vyraz ve vytvarnu, zaméFeném na zvifeci svét. Podobné
to bylo i v tanci. Z hlediska historického pojeti se mnozi badatelé shoduji, ze
v tanci to bylo asi nasledovné. Clovék se snaZil naptiklad tancem napodobit zvite,
které chtél ulovit, pfi¢emz vé&Fil, Ze mu to k Uspé&snému lovu pomuize. (Huyghe,
1967).

MOZzeme mimo jiné badat, obracet se k vyzkumim, které se zabyvaji
malbami na sténach nebo se soustfedit na kosterni nalezy, ale pokud budeme
chtit urdit taneéni projev a vyraz, nebude takovéto zkoumani stacit. MUzeme
pouze urcité veci odvodit, pokud budeme podrobné studovat zivot lidskych
pospolitosti, které do nedavné doby Zily nebo i dnes ziji na primitivnim stupni
vyvoje, &ili se diivéjsim lovcdm, sbéra¢lim velmi podobaji. (Podborsky, 2006).

Tanec se vyvijel po cela staleti a byl vyuzivan jako I1éCebny prostredek i ve
starovékych kulturdch. Ve starém Recku se tancil paidan jako urcitd prosba za
uzdraveni. Ve Staré Ciné existovaly tance, které mély slouzit jako ochrana pred
nemocemi a epidemiemi. Tanec, jenz mél za ukol odehnat zlé duchy se nazyval
tanec exorcismu. Jako dalSi jmenujme tanec Sv. Vita, ktery se tancil
v privodech, kde mél velkou moc a dokdzal strhnout ptihlizejici dav, aby se
pfidal do privodu. Vé&filo se, Ze taneénik v transu je imunni vi¢&i véem nemocem.
(Cizkova, 2005).

Z védeckych badani vyplyva, Zze tance se objevovaly v dobé a kulture,
v niz byla kromé jiného velka potreba uvolnéni, napr. ve stredovéku, v dobach
valek, moru a jinych epidemii.

Pozdéjsi vyzkumy, jiz v jiném stoleti, napf. ( Doyne a kol. 1987 in Payne,
2011) ukazuji, ze fyzickd cinnost v podobé tance, pomaha uvolhovat vnitfni
napéti a eliminovat stres. Jedinec mize pravidelnym pohybem v podobé& tance
uvolnit zlost, radost, zbavit se agresivity. Propojuje se mysl, télo a duch. Tanec
mUzZe pomoci i ke zmirné&ni Gzkosti.

Leste a Rust (1984 in Payne 2011) se zabyvali pravé také vlivem
moderniho tance na stavy uUzkosti. Zvolili si pokusnou skupinu a kontrolni
skupinu. V pokusné skupiné doslo vlivem moderniho tance k poklesu hladiny

Uzkosti, oproti kontrolni skupiné, ktera provadéla pouze télesna cviceni.



Puretz (1978 in Payne, 2011) se zabyval studii a porovnaval vliv tance a
télesného cvi¢eni na sebehodnoceni divek s handicapem. Tato studie prokazala
vyrazné zlep&eni pravé u taneéni skupiny. V odborné literatufe se mizeme docist
i o studiich, ve kterych byl prokdzan pozitivni vliv tanecni terapie napf. u
schizofrenikd. (May a kol. 1978).

2.2 Nastin historického vyvoje v Iécbé tancem

Ve Ctyficatych letech dvacatého stoleti se zacalo rozvijet poznani, ze tanec
a pohyb maji potencial, ktery by se mohl vyuzit v rehabilitaci a terapii, ale z této
doby neni zachovano pfrilis mnoho pisemnosti. Vime, Ze napriklad ve Velké
Britanii mél tanec dlouholetou tradici, byl vyuCovan na sSkolach a patfil do
vychovnych pfedmétd. V padesatych letech dvacatého stoleti se zalal tanec
systematicky vyuzivat pri IéCbé. V USA a Velké Britanii bylo vyuziti tance odlisnég,
postupné se vSak odbornici zacali shodovat a tudiz i ndzorové priblizovat.

Na vyvoj tance a pohybu mél vliv Rudolf Laban (1879-1958), tanecnik,
pedagog, choreograf a tanecni teoretik. Jeho vyznam je bezesporu v kategorizaci
pohybu a v systematickém popisu. Podrobnéji se budeme Labanovou analyzou

pohybu zabyvat v podkapitole (4.3.)
Kategorizace se vyuziva pri pozorovani pohybu a to zhodnocuje terapeut.

Labanova analyza pohybu tak pfispéla v mnohém o dalSi poznatky, které byly
uceleny do odborné literatury o neverbalni komunikaci. Rudolf Laban zkoumal
pohyb, protoze védél, Ze se tyka zivota jak vnéjsiho, tak i vnitfniho. Tanec byl
pro ného predmétem védeckého zkoumani, ale i uméleckou formou.(Payne,
2011).

Warren Lamb, ktery byl jednim ze studentd Rudolfa Labana, sdilel se svym
ucitelem nazor, ze tanec je zakladem veskeré existence. Rozsifil jeho analyzu
pohybu na podkladé svych osobnich zkuSenosti o kategorii zamérujici se na
pozici téla. (Lamb, 1979).

Pozdéji jeho stoupenci zacali prosazovat aplikaci tance a pohybu v 1é¢bé a
terapii. MiZeme jmenovat napt. Sherborne (1974),Wethered a Gardner (1986),
ktefi se zamérovali na Labanovy poznatky jiz od cCtyficatych let. Teoretici jako
North (1972) rozsifili jeho myslenky o souvislosti pohybu a osobnostnich rysd.
(Payne, 2011). Dalsi odbornici jako napf. Bainbridge a kol. (1953) vyuzili tanec
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v psychiatrii, to a u mentalné postizenych jedincl, kde ho pravé aplikoval Oliver
(1968,1975).

V padesatych letech dvacatého stoleti zacaly vznikat vzdélavaci instituce,
které propagovaly Labanovy poznatky pFi vzd&ladvani ucitell. Laban patfil mezi
nadané ucitele a na historii a vyvoj tance ve Velké Britanii mél znacny vliv, mél

. 7 o
ale i své odpurce.

Labanovy mysSlenky se zacaly uplatiovat v programech pohybové a
tanecni vychovy a zacaly ho vyuzivat vzdélavaci instituce. Tehdejsi filozofie
vychovy, zaméfena predevéim na dit&, schvdlila tento zplsob prace v Anglii,
oficidlné Uradem pro vzdéladvani a védu jako moderni vychovny tanec. (Foster,
1977).

V USA se tanec zacal vyuzivat ke specifickym terapiim v roce 1966, kdy
byla zalozena profesiondlni asociace American Dance Therapy Association.
Potvrdilo se, Ze zazitky z tance a pohybu v mnohém pomahaly napf. mentalné,
nebo télesné postizenym osobam, jak vyplyva jiz z predesiého textu.

Ve Velké Britanii od Sedesatych let dvacatého stoleti pracovali s témito
metodami v men&im poctu, spie se jednalo o izolované skupiny pedagog
télesné vychovy, specidlnich pedagogd, uciteld tance, psychologl, rehabilitatnich
pracovniki a daldich. Pracovali s rlznymi skupinami klientd. Pro pfedstavu
mUzeme uvést psychiatrické klienty, autisty, mentalné retardované, klienty se

zavislostnim chovanim, atd.

2.3 Tanec v uméleckém pojeti

Judith Lynne Hannaova definuje tanec jako ,lidské chovani komponované
z rytmickych a kulturné zakotvenych sekvenci neverbalnich télesnych pohybd,
které se lisi od jinych motorickych aktivit." (Blizkovska, 1999, s. 63).
Tanecni pohyb ma svou specifickou hodnotu a hodnotu estetickou. A kazdy tanec
ma zamér. Odehrava se v pohybu, avsak pohyb nemusi byt jesté tancem. Kvalita
pohybu se mize liit. A tyto pohyby se stavaji tancem, jestlize se v nitru
tanecnika odehrava transformace. ,Transformaci rozumime to, Zze se tanecnik
premistuje z obycejného svéta do svéta zvysené senzitivity." (Cizkova, 2005, s.
31).



Akce a gesta se stavaji symbolem pocitu nebo myslenky. A nékteré
pohyby maji podvédomy vyznam ke vztahu k my$lenkdm, pocitdm. Tanec se
odehravd kvali nému samotnému, a aby &lovék byl schopen tancit, musi citit
zmény napéti, obsahu, dynamiky. (Boas, 1989).

MZeme si poloZit otdzku, zda je tanec vzdy uménim. Bude to zaviset na
tom, jak bychom definovali uméni a jak tanec. VétSinou vSak povazujeme tanec
za soucCast umeéni. Pokud tanec vnimdame jako umeélecky prostfedek, nasi
pozornost zaméfime na estetickou stranku provedeni pohybu a estetickou
hodnotu tance zhodnotime podle toho, jak na nas celkové zapUsobil a jaké pocity
v nas vyvolal. Sledujeme dovednost, kterou tanecnik dokaze prihlizejiciho
vtahnout do déje. Velkou roli zde bude hrat hlavné technika. Pro takovy tanec je
charakteristicka forma, choreografie a stylizace. A to obecné plati pro klasicky

tanec, tanec spolecensky, ale i tanec moderni.

2.4 Tanec v terapii

V taneéni terapii na rozdil od tance neni dlraz kladen na techniku, klient
vibec nemusi umét tanc¢it. Pacienti nemusi mit v sob& zakddovan smysl pro
rytmus, nemusi mit s tancem zadné predchozi zkuSenosti ani nemusi ovladat

techniku tance. Dlraz neni kladen na esteti¢nost a pfesnost vedeni pohybu.

V tanecni terapii se ceni kazdy pohyb, kazda jeho kvalita provedeni.
Zameérujeme se spiSe na vlastni vypovéd Clovéka, co nam chtél pohybem fici, co
chtél dat najevo. Vyuziva se expresivita pohybu.

V tanecni terapii se forma vytvari samovolné, na rozdil od choreografie,
kde je dana. Dlraz je kladen na vnitfni prozitek b&hem tance, ¢&ili na
sebevyjadreni. Télo je prostredkem, kterého se vyuzivd k vytvoreni vztahu
k sob& samému. I kdyZ neni dliraz kladen na estetiku, zp&tnad vazba v taneéni
terapii existuje, ale samoziejmé ne v tom, Ze hodnotime, ale ve smyslu pfijeti a
porozuméni. Dlraz klademe na bezpedi a vytvoreni vztahu mezi klientem a

terapeutem. (Cizkova, 2005).



2.5 Terapeuticky tanec a tanec¢né-pohybova terapie

Terapeuticky tanec a tanecné pohybova terapie (dale jen TPT), jak uvadi
odborna literatura, jsou dva rGzné pfistupy, a proto je ddleZité si Fici, v éemz
spoCiva toto odliSeni. Velmi Casto se tyto pojmy zaménuji jak laiky, tak
nepoucenymi odborniky. Tanecné pohybova terapie je uceleny
psychoterapeuticky smér a méla by byt pouzivana profesionaly, to znamena
lidmi, kteri maji k tomuto Ucelu patficné vzdélani. Terapeuticky tanec neni
psychoterapeutickd metoda a nevyzaduje metodicko-etnicky rdmec. Nemél by
byt nazyvan ,tanecni terapii*. (v praxi se to dost casto déje).

Vyznam ale terapeuticky tanec ma a neméli bychom ho podceriovat. Mezi
TPT a terapeutickym tancem existuji presahy, které jim umoznuji vzajemné
obohaceni. Je potfeba upozornit na nékteré rozdily mezi TPT a terapeutickym

tancem.

e Struktura setkani v TPT jsou spiSe flexibilni, respektuje naladéni klienta, ci
skupiny a terapeuticky proces.

e Struktura hodiny terapeutického tance mlze byt pfedem pfipravena a
tudiz neménna.

e Cilem TPT neni primarné tvorba choreografie a vystoupeni.

o Cilem terapeutického tance, to tak byt mdze.

e TPT vyuziva improvizace

e To nemusi platit a Casto i neplati v terapeutickém tanci

o TPT se Géastni 1-8-10 klientd

e V pripadé terapeutického tance mizZe byt pocet daleko vy$si

e TPT je psychoterapeutickd metoda

e Terapeuticky tanec mlze mit i podobu taneéni vyuky

e Tanecné pohybovy terapeut absolvuje sebe zkusSenostni vycvik v TPT a
pracuje pod supervizi

e To nemusi platit pro tanecniho lektora, ktery se zabyva terapeutickym
tancem

e TPT pracuje se skupinovou dynamikou a neprijemnymi emocemi

e Terapeuticky tanec se timto nemusi zabyvat a mize zdUrazfiovat relaxaci
a zabavu.

e Soucasti TPT byva vétsSinou verbalizace

e To nemusi platit pro terapeuticky tanec (Zedkova, 2012, s. 116)



3. Tanecné-pohybova terapie

Tanecni terapie dale jen (TPT) je definovana jako psychoterapeutické
vyuziti pohybu, ktery hlavné podporuje emocni, socidlni, fyzickou integraci
jedince.

Tanecné - pohybova terapie je psychoterapeutickd metoda, ktera v sobé
propojuje poznatky z psychoterapie a zkuSenosti moderniho tance. Patfi do
skupiny expresivnich terapii, které vyuzivaji pfi praci s klienty vyrazové umélecké
prostfedky a za ucel maji pomoci klientu vyjadrit to, co proziva, dat najevo své
emoce a momentalni dusevni stav. Snahou je, aby byly Casti psychicka a fyzicka
v jednoté.

Payne (1992, s. 18)., definuje tanecné-pohybovou terapii jako ,uziti
kreativniho pohybu a tance v psychoterapii, kdy je vztah mezi pohybem a

emocemi vyuzivan jako prostredek k dosaZeni integrace osobnosti."

Tane¢né&-pohybovou terapii miZzeme povazovat za expresivni terapeuticky
postup. Expresivni terapie pouzivd pro své vyjadreni (expresi), kontakt,
intervenci jiné formy, nez je verbalni. Kromé slov ndm napomaha hlavné pohyb,

metafora, dramatické scénky, hudba apod.

(Dostupné z: http://www.expresivniterapie.org/). Expresivni terapeutické
postupy, jsou takové, které napr. dokazou redukovat Uzkost. Jsou to takové
metody, pfi kterych se klient vyjadfuje verbalné i neverbalné prostrednictvim
specifického média, uméleckého-pohybového. (Vymétal a kol. 2000).

Tanecné-pohybova terapie dale jen (TPT) je razena mezi télové
orientované psychoterapie, jednak tedy mezi expresivni terapie, jinak receno
terapie uménim, protoze pracuje s jistou formou uméleckého vyjadreni, a to
tancem. U tance ale nesledujeme esteticno, ale v tomto pripadé se spise
soustfedime na to, co prostrednictvim tance dany jedinec vyjadfuje a terapeut
dopliiuje verbalizaci. Nejde ndm o to, aby tanec, pohyb byl dokonaly, ale
sledujeme vnitini prozivani. Prostrednictvim tance lze toho mnoho vyjadrit. Jde
tedy o vnitrni prozivani s vnéjsim vyrazem.

TPT je fazena do oblasti psychoterapie. V definicich najdeme shodu v tom,
Ze se jedna o celostni pojeti clovéka v jeho bio- psychosocialni jednotné a
duleZitost propojeni a koneéného souladu mezi véemi té&mito slozkami, které jsou

dulezité pro dudevni zdravi. (Zedkova, 2012).
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Tanec reprezentuje v TPT veskeré neverbalni projevy, kterymi ndm jedinec
néco chce sdélit. Neverbalni projevy, to jsou veskeré pohybové aktivity, které
klient provadi a terapeut usuzuje z téchto aktivit, na jaké Urovni je aktualni
prozivani ¢lovéka. Neverbalni projevy nam o clovéku mnohé sdéluji a na ledacos
mohou upozornit. V TPT se na tyto aktivity plné soustfedime, pozorujeme je,
popisujeme.

,Zatimco slovy mdZeme sdélovat néco jiného, nez co citime, pohyb &asto
prozrazuje nase skutecné vnitrni nastaveni." (Bloom, 2006, s. 3).

Pohyb vyuzivdme ke svému fungovani, zatimco tanec je pohyb, ktery
vyjadfuje nase vnitfni nastaveni, motivaci, prozivani. Pri tanci se nachazime ve
stavu zvySené citlivosti a vnimame a zaroven pouzivame expresivni rovinu
pohybu. A toho vyuziva TPT, expresivity, schopnosti citlivého vyladéni. (Zedkova,
2012).

3.1 Vznik a vyvoj tanecni terapie

Tanecné-pohybova terapie se objevila ve ctyricatych letech dvacatého

stoleti spolu s dalsimi terapiemi, které byly zaméreny na télo.

Pfedchazejici obdobi se vyznacovalo hlavné tim, Ze v tanci byla predevsim
v popredi technika nad vyrazem a hloubkou. Diskutovalo se o tom, Ze se v tanci
jedna o prazdny projev a byla zde snaha o provedeni zmény. Jako reakce vznikl
ve dvacitém stoleti moderni tanec. Jiz tehdy si zaali prikopnici moderniho
tance uvédomovat dlleZitost plnosti vyrazu a spontdnnosti u tanecnika a
prostfednictvim tance se pak snazili zobrazit emociondlni zkusSenosti a témata
tykajici se mezilidskych vztahl. Za zakladatelku moderniho tance je povazovana
Isadora Duncanova (1827-1927), ale musime zminit dalSi jako je Loie Fullerova
(1862-1928) a Ruth Saint Denisova (1879-1968). Tanec byl pro ni vnitfni impuls,
Casto se upinala k prirodé, tancila bosa.

Zakladatelé moderniho tance vyznavali hodnoty jako spontannost, mezi
dalsi patrily autenti¢nost, individualita vyrazu, védomi téla a vyraz emoce.
Objevovala se takova témata jako napr. konflikt nebo se reSily vztahy mezi lidmi.
A to mélo zasadni vliv na rozvoj tane¢né&-pohybové terapie. (Cizkova, 2005).

Pedagogové se tedy zacali zamérovat na studenta na jeho souvislost mezi

projevem pohybu a aktuadlnim stavem. Prvnimi , terapeuty" byli hlavné ucitelé
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tance, ktefi vyuzivali pohyb a tanec ke komunikaci s klientem a spolupracovali
S psychiatry.

~Rozvoj tanecné-pohybové terapie by byl nemyslitelny bez uméleckych a
choreografickych zaméri, které vyzdvihovaly pfimou emociondlni zkusenost a

zfikaly se formalismu." (Stanton-Jones, 1992, s. 12).

Velkou ulohu pfi vzniku tanec¢né-pohybové terapie sehralo otevieni a vznik
Skoly moderniho tance Denishawn School, zaloZzenou Tedem Shawnem a Ruth
Saint Denisovou, kteri se zabyvali hlavné vychodnimi kulturami. Domnivali se, Ze
tanec by se mohl stat vyjadrenim nabozenstvi. Ve Skole nebyla na prvnim misté

technika tance, ale byla zde snaha o jakousi harmonii téla a ducha.

PfFipomenme jesté jednou vyznamnou osobnost, kterou byl Rudolf Laban
(1879-1958). PUsobil ve svété moderniho tance a zajimal se i o taneéni terapii.
ZdUrazhoval, ze tanec by mél byt vyuzit i k odpocinku, k nacerpdni pozitivni
energie, uvolnéni, terapii.

Byl to i ucitel, stéZejni osobnost dvacatého stoleti a jeho vliv na tanecniky
je nesporny. Laban(v odkaz dosahuje nesmirné velikosti v oblasti pohybu a jeho
propojeni s lidskou psychikou. Jeho myslenka, Ze tancici té&lo mdZe mit i svUj
rytmus a je nezavislé, je vSeobecné zndma. Také jeho dynamika prostoru je
jest& dnes pro mnohé tanecniky oblasti, kterou neustdle zkoumaji. MiZzeme Fici,
ze byl vynalezcem systému, ktery se zabyval tanecnim pohybem. Umozroval
pohyb zaznamenavat a oznacovat ho. Tento systém dostal jméno labanotation a
je zakladem pohybové analyzy. Tanecni forma, ktera téz patfi do jeho odkazu, se
nazyva Ausdrucktanz neboli expresivni tanec. Nejdulezit&j&im prvkem v jeho
tanecni formé je plynuti pohybu, které bylo klicové pro pochopeni pohybu
v kazdodennim zivoté. Z dalSich osobnosti, které se zaslouzily o moderni tanec,
mdZeme zminit Mary Wigmanovou, Marthu Grahamovou, Chosého Limona a
mnohé jiné. (Cizkovd, 2005).

Tanecné-pohybova terapie se zacCala rozvijet po druhé svétové valce a
obsahovala jak prvky z psychoterapie, tak z moderniho tance.

Musime si uvédomit, ze prvopocCatky tanecné-pohybové terapie
nevychazely z psychoterapeutického vzdélani a bohatych zku$enosti terapeutd,
jak jsme jiz uvedli v predeslém textu. Pedagogové, ktefi se zabyvali tancem,

zacali spolupracovat s psychiatry. Tanec mohl byt vyuzivan ke komunikaci,
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Clovék prostrednictvim tancem mohl vyjadfit své pocity, emoce. Tanec se zacal
vyuzivat zejména u klientd, ktefi nemohli nebo nechtéli verbalné komunikovat.

Dilezitym meznikem kdy se v zdpadni spole¢nosti objevila potfeba vyjadrit
prostrednictvim tance dusevni stav a emoce v pohybu, bylo dvacaté stoleti. Tak
jak se rozvijel primysl a kulturni hnuti, doslo i ke zm&nam v oblasti tance. Tanec
se stal uméleckym prostfedkem k vyjadfeni. Taneénici zacali vice zdlrazfiovat
propojeni mysli a téla.

V této kapitole jsme jiz zminili jméno Isadory Duncanové, ktera je
mnohymi povaZovana za prUkopnici a zakladatelkou moderniho tance. Jako
mnozi odmitala baletni techniku a vyuZivala vlastni improvizaci. Kladl se diraz i

na komunikaci s divakem.

~Duncanova zkoumala zakladni principy tance a vyrazu v pohybu a
mdzZeme Fici, Ze vétsina jejich zjisténi jiZz nastifiuje principy, na nichZz pozdé&ji
stavéla tanecné-pohybova terapie." (Zedkova, 2012, s. 21).

Za zakladatelku tanecné pohybové terapie je povazovana Marian
Chaceovad, ktera vyuzivala komunikacni moznosti ve vyrazovém tanci. Pro tuto
metodu méla své pojmenovani ,komunikace tancem®. Pozdéji, zacala své
poznatky vyuzivat na psychiatrické klinice St. Elizabeths Hospital ve
Washingtonu. Rozvinula téz metodu ,zrcadleni®, kterd umoznuje zazit pocit
prijeti, terapeut tim dava najevo, Ze rozumi a terapeut se muize lépe vcitit do
prozivani klienta. Zrcadleni ma vyznam pro rozvoj pohybového dialogu.
(Zedkova, 2012).

3.2 Pojem a definice TPT

Taneclni terapie je definovana ADTA (American Dance Therapy Association)
jako: ,Psychoterapeutické uziti pohybu v procesu, jehoZ ucelem je dosazeni
emocni a fyzické integrace jedince." (Stanton-Jones, 1992, s. 8).

Tanecné-pohybova terapie je expresivni terapeuticky pFistup. Expresivni
terapie jsou takové, které maji podplrnou slozku a pracuji s emocemi. Pomoci
téchto terapii pochopime a pozname I|épe sebe, projevime spontdannost a
uvédomime si své télo. Jak uvadi Vymeétal (2000) mohou nam pomoci napf. pri

redukovani Uzkosti a strachu.
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Zde si musime pripomenout, Ze expresivnhimi postupy v psychoterapii
mame na mysli, takové postupy, pfi nichZ se klient mdZe vyjadfit verbaing, ale i
neverbalné, dle svych moznosti a schopnosti, prostfednictvim néjakého média-
pohybového, uméleckého. (Cizkova, 2005).

,Psychoterapie je proces, jimZz navozujeme zmény v osobnosti, chovani a
zdravotnim stavu ditéte nebo dospélého vyhradné psychologickymi prostredky,
tedy prostfednictvim uréitého zplsobu komunikace, kterd probihd v rémci opét

specifickych vztah( mezi uéastniky tohoto procesu." (Vymétal, 2000, s. 175).

Léc¢ime tedy slovem, vztahem, hrou, tancem atd. Tanecné-pohybova
terapie je psychoterapeutickd metoda, kterd v sobé propojuje poznatky
z psychoterapie a zkusSenosti z moderniho tance. Technikou se v zasadé
nezabyvda, pracuje s vyrazovym pohybem. Cilem je nalézani vztahu mezi

pohybem a emocemi a jejich zasazeni do Sirokého kontextu v zivoté Clovéka.

Tanec a pohyb miZeme vyuZit v psychoterapii jako dorozumivaci
prostfedek. Pouziva se jako jedna z moznosti Iécby u lidi, ktefi trpi fyzickou nebo
dusevni poruchou. Tancem se dokazeme uvolnit, zklidnit. Tancem si dokazeme

navodit pocity Stésti a blaha.

Vratime-li se k expresivnim metoddam, tak ty se orientuji na klienta. Na
jeho prozivani pritomnosti, ale také na odrazu minulosti a budoucnosti

v pritomnosti.

Metoda tanecné-pohybové terapie pomaha klientovi, aby Iépe poznal sam
sebe, své t&lo, vnimal sv{j stav, emoce. V procesu taneéni terapie se klade diraz
na pojmenovani akce. Dulezité, je v tomto procesu, aby byl pohyb propojen
s emocemi a vée bylo pojmenovano. Klient si tak mdzZe Iépe uvédomit své pocity.

Tanecné-pohybova terapie predpoklada, ze je pro klienty prijemna, terapii
je ziskavana jistota, spontannost. Tanecni terapie by méla vytvaret prostredi,

kde pocity jsou bezpeéné vyjadreny. (Cizkovd, 2005).

3.3 Tanecné-pohybova terapie v USA a Evropé

Tanecné pohybova terapie se zacala utvaret ke konci dvacatych
let dvacatého stoleti v USA. Nesporny byl vliv moderniho tance a poznatkd
z psychologie. Ve cCtyricatych letech dvacatého stoleti se TPT rozviji i ve Velké
Britanii.
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Jak jsme jiz uvedli v predchozi kapitole, tanecnici, ktefi neméli jesté
psychoterapeutické vzdélani, zacali spolupracovat s psychology, psychiatry,
lékari, ktefi plsobili v Ié&ebnach pro dusevné& nemocné. Tanelnici &erpali
z psychologie a postupné se zacal tvorit teoreticky zaklad, ktery umoznil rozvoj
tanecné-pohybové terapie. V roce 1966 byla zalozena ADTA (American Dance
Therapy Association), ktera se podilela na rozvoji Tanec¢né-pohybové terapii, dale
jen TPT. Byly stanoveny vzdélavaci standardy a kritéria pro profesionalni tanecni

terapeuty.

~Rozvoj TPT probihal od CtyFicatych let dvacatého stoleti i ve Velké Britanii.
I kdyz Casové rozvoj profese spada priblizné do stejného obdobi jako v USA-tedy
do obdobi Ctyrficatych-sedmdesatych let dvacatého stoleti, vliv USA zde byl pouze
castecCny. Ve Velké Britanii se pouziva oznaceni tanecné pohybova psychoterapie
(TPP)." (Meekums, 2002, s. 8).

Hlavnim mistem bylo Laban center for Movement and Dance v Londyné.
Tanecni terapeuti se zde zabyvali hlavhé myslenkami Rudolfa Labana, kterym
byli do velké miry ovlivnéni.

V Americe zminime dvé osobnosti, které se vyznamné podilely na rozvoji

Tanecné pohybové terapie (TPT) a to, Marian Chaceovou a Francizku Boasovou.

Marian Chaceova vyucovala tanec ve Washingtonu v letech 1920-1940. Ve své
praci se zaméfila na pohybovy projev. Casto se studenty promlouvala a zajimala
se o né individudlnég, zjistovala jejich psychologické potfeby. Zajimala se o jejich
celou osobnost. Sledovala své studenty a snazila se zjistit jejich aktualni dusevni
stav, jak se momentalné citi a co prozivaji. Byla to takova komunikace
prostifednictvim tance. Taneéni technika nebyla nejdilezit&jsi. Kdyz vidéla, Ze by
mohla tato metoda pomoci i jinym skupindm klientd, zacala spolupracovat
s klinikami a psychiatry. Stdla také u zrodu ADTA (American Dance Therapy
Association), Americké asociace tanecni terapie. V roce 1966 se stala prvni
prezidentkou.

Marian Chaceova nevytvorila Zadnou formalni teorii, presto se ji podafilo
vSe shrnout do jednotné formy terapie, kterad byla pozdéji zakladem pro vsechny,
ktefi méli co spolecného s tanecné-pohybovou terapii.(dale jen TPT) ve
zdravotnictvi.

Francizka Boasova vyucovala kreativni moderni tanec u déti

v psychiatrické |éCebné Bellevue v New Yorku ve cCtyricatych letech dvacatého
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stoleti. Zajimala se o osobnost psychoanalytika a psychiatra Paula Schildera.
Inspirovala se zejména knihou The Image and Appearance of the human Body.
Pracovala s klienty, u nichz se snaZila o zménu, prostrednictvim pohybu.
Uvédomit si své télo. Pohyb vyuzivala i u déti jako prostfedku vyjadreni a
fantazie. (Cizkova, 2005).

Postupem dasu zacalo dochazet k pozvolnému rozpracovani TPT, na
kterém se podileli tanecnici, ale i jini odbornici, zejména lékari, psychologové a
psychiatfi.

V Evropé bylo hlavnim mistem rozvoje TPT Velka Britanie. Odbornici se
zameérovali na pohybovou diagnostiku ve spolupraci s americkou ADTA. V roce
1982 byla v Londyné zaloZzena Association for Dance Movement Therapy. Jak
jsme jiz uvedli, v predchozich kapitolach tanecni terapeuti byli predevsim
ovlivnéni myslenkami Rudolfa Labana.

Ve Francii patfi k zakladatelkdm TPT Rose Gaetnerrova, ktera ucila a
rozvijela terapeutickou techniku, ktera vychazela z klasického tance.

Tanecni terapeuti se hlavné vzdélavali v USA. Ve Francii se ale dostalo do
popredi pojeti tanecni terapie jako tzv. primitivni exprese. Zakladatelkou je
France Schott-Billmanova. (1977). Musime konstatovat, Zze i kdyz tanecni
terapeuti, co se tyka jejich vzdélavani, vychazeli predevsim z pristupu
americkych a britskych taneénich terapeutl, tak se celkové pojeti ve Francii
odlisuje.

V roce 1984 byla zaloZzena Francouzska spole¢nost pro psychoterapii
tancem (Societé Francaise de psychothérapie par la danse). V roce 1993 byla
zaloZzena Evropska asociace tanecni terapie (AEDT). Sdruzuje i dalSi narodni
asociace.

V roce 2007 bylo dilezité setkani tanelnich terapeutl v Tallinu, kde
vznikly nové pracovni skupiny. Postupné se shromazdovaly veskeré poznatky o
TPT a v fijnu roku 2010 vznikla Evropska asociace tanec¢ni a pohybové terapie
v Mnichové. Jejim cilem je aplikovat standardy prace a usilovat o moznost
legislativniho uznani této profese. A hlavné vymeénovat si zkuSenosti s ostatnimi
staty. (Cizkova, 2005)
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3.4 Klicové pojmy v TPT

Mezi nejdulezité&jsi pojmy v taneéné&-pohybové terapii fadime expresivni
pohyb. Bergerova definuje expresivni pohyb jako pohyb, ktery obsahuje
postojové, gestické a jiné pohybové reakce, které: ,udavaji u kazdého jedince
specifika emoénich stavid a jsou u kaZdého jedince vyrazem zvlastnich

osobnostnich ryst & sklonG." (Berger, 1998, s. 174).

Vyrazové pohyby se projevuji v mimice, pantomimice to znamena
v oblieji a v celém téle. Také pouzivame gestiku, ktera se projevuje vyrazovymi
pohyby rukou, prstl. Gesta déldme podv&domé nebo Umyslné. (Krdschlova,
1998).

Ke spravnému pochopeni vyrazovych pohyb( je nutné se sledovat, jaka je
celkova situace a jaky je vztah pozorovaného k okoli. Je zapotrebi vSimat si tvaru
pohybu, ale i tempa, rytmu, dynamiky. Expresivni pohyb je tedy pohyb, ktery
vyjadfuje zjednodusSené receno vnitfni duSevni stav jedince. Vyjadfuje emoce,
mlZe vyjadifovat i osobnostni rysy, temperament. Pohyb se stavd formou
komunikace, spolu s verbalni komunikaci.

Mezi daldi pojmy muzeme zminit pohybovy vzorec. Pohybovy vzorec
mizeme definovat jako: ,pohybovou sekvenci, kterd ma expresivni & ne-

expresivni charakter." (Cizkova, 2005, s. 50).

Kazda emoce je vyjadrovana fyzickou aktivitou. Kdyz si ¢lovék nevi rady,
tak napr. zacne rozhazovat rukama, kdyz je clovék vztekly, tak se vyznacuje
agresivnimi pohyby, ¢&lovék se mdZe zacit i potit. Tyto reakce se mohou
vyznacovat dupadnim nohou, tfesem, Udery do objektl a muZe to vydlstit aZ
k fyzickému kontaktu proti té&lu jiného jedince. Strach se miZe projevit strnulosti,
zatahnutim ramen a pazi. Reakce Uzkosti je charakterizovana pohyby, jako je
kyvani dopfedu a dozadu, krouceni prstd. Smutek se projevuje kolébanim,
sepnutim rukou dohromady, poloZzenim hlavy do rukou. Vyrazem radosti byvaji
skoky, poskakovani, smich, atd.

Pri praci s pohybovymi vzorci, které se vztahuji k jednotlivym emocim, je
mozné jednotlivé pocity u ¢lovéka rozpoznat. Mohou se téz vyvolat.

Dalsim klicovym pojmem je pohybovy styl. Pohybovy styl je styl, ktery je
vyrazem osobnosti jako celku. ,Pohybovy styl zahrnuje také zplsob, jakym je
kazdy pohyb proveden." (Cizkovd, 2005. s. 51). Z uvedeného vyplyva, Zze
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v pohybovém stylu jsou zastoupeny pohybové vzorce, které dany jedinec pouziva
a jsou pro ného typické, ale i specifické kvality pohyby, které mdlZeme u
dotyéného pozorovat. Expresivni pohyb mUlze byt doprovdzen i verbaini
komunikaci. Verbdlni komunikaci vétdinou muize dotyény kontrolovat, ale
s pohyby je to jiné, ty nemiZe potladit. T8lo mdZe prozrazovat néco jiného, nez
jedinec rika. ,Pohyby slouzici k autostylizaci nebo klamani okoli se asto poznaji
podle toho, Ze je pri nich vypracovana jen urcita ast projevu, nékdy mimika,
nékdy gotika zatimco ostatni télo se projevuje neadekvatné." (Cizkova, 2005, s.
51-52).

Poslednim klicovym pojmem v tanecné pohybové terapii je rytmus. Tento
pojem je odvozen z reckého slova rytmus, ktery znaci pohyb, déni.

Sedldk popisuje rytmus jako: ,Univerzdini pojem oznalujici rdzné druhy
pohybu v Casové posloupnosti, ktery existuje jako neoddélitelna vlastnost
pfirodnich jevd, biologickych pochodl a télesnych ukond lidského organismu.
(Sedlak, 1990 in Blizkovska, 1999, s. 77). Rytmus mUZeme povaZzovat za jednu
z nejranéjsich zkusenosti. Jiz pfed porodem plod vnima matcin tlukot srdce. Kdyz
se narodime, stadva se rytmus soulasti naseho Zivota, at si to uvédomujeme ¢&i
nikoli. Snyderova uvadi, ze: ,experimentadlni vyzkumy prokazuji, Ze vnimani
rytmu nebyva nikdy pouze sluchové, vZdy je procesem sluchové motorickym (byt
jen v zarodecnych pohybech). Bez pulzujicich télesnych zmén bude vnimani
rytmické série ténd zcela abstraktnim chapanim jejich délek a intenzity .

(Snyder, 1989, s. 77).

Z hlediska psychologickych dusledkd vlivu rytmu na ¢lovéka je
nejdlleZit&jéi integrace. Integrace ¢&ili zac¢lenéni jedince do skupiny. Aby se
Clovék zacal rytmicky pohybovat, je dllezité, aby zde bylo sjednoceni
soustredéni po strance fyzické, emocionalni i intelektové, aby se celd osobnost
soustredila v jednotlivém impulsu. Pohyb, ktery je ve spojeni s pocity a diky
vytvafeni rytmu vyvoldva pocit soudrznosti. Pro piiklad si miZeme uvést napf.
veslare.

Nékteré sméry tanecné pohybové terapie uzivaji vyrazné rytmickou hudbu
pravé pro vytvoreni skupinové soudrznosti v rytmu. Jini terapeuti zastavaji
nazor, ze je lepsSi, kdyz klienti vytvori samotny rytmus tfeba dupanim nebo
tleskdnim nebo jinak. Dal&i taneéni terapeuti hudbu vibec nepouzivaji, aby

neovliviiovali tempo rytmus a prozivani klientd. I zde plati to, Zze je vse
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individudlni, zaleZi na klientovi, ¢i celé skuping, jak jsou nalad&ni a na zpUsobu
vyuziti rytmu. Rytmus silné ovliviiuje prozivani.
~Tempo rytmus je bezprostrfednim probouzeCem jedné z hybnych sil

naseho dusevniho Zivota-citu." (Kréschlova, 1998, s. 26).

3.5 Taneéné pohybova terapie v CR

Prvni setkani s TPT v Ceské republice se uskute¢nilo hlavné z iniciativy
pani Radany Syrovatkové, |ékarky, kterd plsobi ve Slaném. Tane&né&-pohybové
terapii se vénuje jiz 10 let Vzdélani a akreditaci ziskala od ADTA (American
Dance Therapy Association. Jeji praxe je dlouhodobd a pracuje s klienty, ktefi
vyuzivaji tanec¢né-pohybovou terapii pro ucel psychoterapeuticky. Také pracuje
s détmi z détskych domovd. Zaslouzila se o to, Ze sezndmila s TPT ostatni
odborniky a zajemce prostrednictvim tanecni terapeutky Miriam Roskin Berger.
Pro mimoradny zajem se o nékolik let pozdéji konal prvni tfilety sebe zkusenostni
vycvik. Tento vycvik se uskutecnil v letech 1997-2000 pod zastitou ADTA.

V roce 2002 byla zalozena Ceskd asociace tane¢ni a pohybové terapie
TANTER. Tato asociace sdruzuje profesionaly a studenty oboru TPT a vSechny,
ktefi se o tento obor zajimaji a podporuji toto sdruzeni. Asociace taktéz
organizuje workshopy, vycvikové kurzy, podporuje dalsi vzdélavani odbornych
taneénich terapeutl. Podporuje G&ast ¢lent na konferencich. Provozuje knihovnu
a podili se na projektech, které souvisi s TPT.

Tim, Ze vznikla tato asociace, bylo dlleZité stanovit uréitd kritéria pro
rozvoj profese tane¢né&-pohybovy terapeut v CR. Kazdy tanecni terapeut musi
projit vycvikem, ktery je stanoven tak, aby odpovidal standardim Evropské
asociace tanecné pohybové terapie. (Zedkova, 2012).

V soucCasné dobé pracuji tanecCni terapeuti dle Zedkové, (2012) v téchto
oblastech:

e psychiatrickd problematika (drogové zavislosti, poruchy pfijmu potravy,
psychosomaticka onemocnéni, psychotickd onemocnéni, prace s mentalné
postizenymi a autismem, rehabilitace po Urazech mozku).

e v oblasti sebe rozvoje a preventivni péce: prace s tanecniky, seniory,

prace sobimi domaciho nasili, prace s matkami a détmi.
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4. Vymezeni tanecné-pohybové terapie

V soucasnosti existuje vicero oznaceni pro psychoterapeuticky smér, ktery
vyuzivad tanec, pohyb jako hlavni prostfedky k dosazeni osobnostni zmény.
V zahrani¢i se pouziva oznaceni tanecni terapie, taneclné-pohybova terapie,
psychotanec.

V Evropé se muUZeme setkat s ndzvy tanelni terapie nebo tane&n&-pohybova
terapie.

Evropskou asociaci tanec¢ni terapie (AEDT) je tanecni terapie definovana:
,Jjako psychoterapeuticka aktivita, kterd pomaha pacientim." (Dosedlova, 2012,
s. 80).

Tanecné-pohybova terapie pomaha v tom, aby si ¢lovék uvédomil své télo,
které kdyz se da do pohybu, tak je v kontaktu s prostredim, poukazuje na to, ze
pohyb je dllezity pro ¢lovéka po cely Zivot, miZe prinddet radost. Kdyz ¢lovék
cvici rad, nauci se postupné ovladat své télo a to mu dodava zivotni rovnovahu,
Clovék se citi dobre a upevnuje si tak i své zdravi.

Mnozi si mozna ne Uplné uvédomuji, Ze tanec je aktivitou fyzickou, ale i
psychickou. Tancem davame najevo své emoce, které tanecni aktivita probouzi,
a vyjadiujeme, co citime a pravé touto aktivitou, uvolné&nim mizeme zménit i
svou naladu. Pohyb je takovy spojovaci ¢lanek mezi nasSim a vnéjsSim svétem.
Promitdme do pohybu svou psychiku a tancem mizeme vyjadfit mnoho, nékdy
vice nez verbalni komunikaci.

Tanec je rec téla. Uvédomeéni si sebe sama, pocit vlastni integrity a sebe
prijeti vede k osamostatnéni, soustfedi se na tanecni kontakt s ostatnimi a
sleduje jejich tanecni re€. V kontaktu s ostatnimi si uvédomuje svou vlastni
identitu, jedine¢nost. Tento proces pomaha zvldété u psychotickych pacientd.
Tancem jsme schopni vyjadrit své pocity, touhy, prani, myslenky, obavy. Tancem
se mUzeme zklidnit, zmirnit nashromazd&nou agresi. Vytandit mizeme zlost a
pocitit naopak radost. Jak jsme jiz uvedli v predchozich kapitolach je mozna
zména i nalady.

Svym vlastnim télem vytvarime i umélecké dilo. Ale nesouvisi to
s technikou. Neni to o tom, Ze dlouhé roky budeme studovat technickou stranku.
Vytvareni krasna v tanecni terapii vychazi z opravdového pohybu, kterym
vyjadfujeme nasi vnitfni silu.
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V tanedni terapii vytvafime a objevujeme krasu svych pohybl (prace
umeéleckd) a také terapeuticka, kde objevujeme své ja. (Schott-Billmann, 1994).
Taneéné-pohybova terapie podle Americké asociace ADTA (Cizkova, 2005) si
klade za cile dosazeni:

e emocni a fyzické integrace jedince
e védomi téla, hranic téla a jeho vztahu k prostoru
e realistického vnimani své vnitini predstavy o téle
o akceptace a bezpe&ného zplsobu zvlddani napéti v téle, bezpeénym a
V.. ’ o
prijatelnym zpusobem
e obohaceni pohybového repertoaru

e pomoci pfi kontrole impulzivniho chovani

Tanecné-pohybova terapie je zalozena na interakci téla a mysli, pricemz
tanecni pohyb je komunikac¢nim kanalem, ktery reflektuje osobnost a zmény,
které nastavaji v pohybové Grovni, zptsobuji zmé&nu mysli.

V soucasné dobé nachazi TPT oporu v mnoha vyzkumech. Béhem svého
vyvoje musela zodpovédét odpovédi na otazky, které se vyskytly. Méla teoretické
zdzemi z oblasti psychoterapie a tance a dle toho si vytvarela vlastni pohled a
své poznatky. V literatufe se muZeme setkat s pojmy, taneéni terapie a
terapeuticky tanec. Terapeuticky tanec patfi bezesporu mezi aktivity velice
prospésné, ale nemél by mit ambici psychoterapeutickou, jak jsme jiz blize
vysvétlili v kapitole 2.

Tanecni terapie nebo tanecné-pohybova terapie musi spliovat kritéria

kladena na psychoterapii v obecném pojeti.
Psychoterapie je vlastn& |é¢ebné plsobeni psychologickymi prostfedky, mezi néz
patfi napf. neverbalni chovani, vytvareni emoci, sugesce, uceni, vytvoreni
terapeutického vztahu mezi klientem a terapeutem, bez kterého by nebylo
dosaZeno patfi¢nych vysledkl. (Kratochvil, 2002).

Pdsobeni by mélo tedy byt zdmé&rné. Jde tedy o cilevédomé plsobeni na
dusSevni procesy a stavy. Tanecni terapie vyuzivd pohyb a vymezuje ho jako
hlavni psychologicky prostfedek, ktery ma pomoci napf. k tomu, aby si Clovék
uvédomil sam sebe a zménil své stereotypy. Celé skupiny ¢&i jednotlivec pfri
tane¢né&-pohybové terapii hlavné vyuzivaji pozitivnich G¢inkd tance.
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4.1 Formy tanecné pohybové terapie

Tane¢né&-pohybova terapie mize probihat ve skupiné nebo individudlné a
také je znama parova terapie.
Mélo by byt vzdy adekvatné zhodnoceno, co je pro daného klienta vhodné.
Skupiny mohou byt zcela oteviené, polooteviené, oteviené. Zalezi na diagnostice

a stanoveni diagnézy u konkrétniho pacienta.

Pokud je klient prijat do skupinové terapie, mél by probéhnout rozhovor
s klientem, pokud je to mozné, aby se zabranilo nespravnému zarazeni do
skupiny, ale také, aby klient byl sezndmen s TPT. Pokud pracujeme s klientem
individualni formou méla by byt zaclenéna Uvodni faze, pokud je to mozné,
verbalné. K pohybu a tanci bychom méli pristupovat, az kdyz je klient pripraven.
Nékdy se stava a odbornici maji zkusSenost, ze klient je zdrzenlivy pfi skupinové
terapii a jen pozoruje a nezapojuje se. V tomto pripadé cekame, a kdyz je Clovék
pasivni a neprojevuje zadnou aktivitu, povazujeme ho i v tomto pripadé za c¢lena
skupiny. (Zedkova, 2012).

4.2 Struktura tanecni terapie

V tanecné-pohybové terapii se ridime principy. Dbame na to, ze ¢im je
vyraznéjsi patologie at se jedna o skupinu nebo jednotlivce, tim vice struktury je
v terapii potfeba nabidnout. Je potfeba vytvorit bezpelny terapeuticky prostor,
tak aby se vsichni klienti dobre citili, uvolnili mysl a dokazali se soustfedit na své
prozitky, spontdnné vyjadfit emoce, pracovat na sobé a ménit se. Ulohou

terapeuta je sledovat pohyby klienta a rozvijet ho.

Ke strukturovani pouzivdame nékdy i vymezeni prostoru pro volné
pohybové improvizace, zvlasté pak u klientd, ktefi trpi vyraznou psychopatologii.

Ve volném prostoru by se mohli ztracet.

4.3 Cile tanecné pohybové terapie

Cilem neni léc¢ba jako takova, ale tanecni terapeuti si kladou za cil,

uvolnéni, praci se stresem, vytvoreni harmonizace, sebepoznani, sebe rozvoj,
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zlepSeni vztahd. Je to individudlni, kazdy klient potfebuje jiny pristup a jiné

feSeni problému.

K dosaZeni téchto cild vyuzivd taneéni terapeut metody a principy TPT a

pouziva je cilené. Pro pouziti TPT jako |éCebného prostfedku v psychoterapii
popisuje (Stanton-Jones, 1992, s. 93 in Zedkova, 2012, s. 106)

Tri cilové oblasti:

Cile na pohybové arovni. Jednd se o reintegraci fyzickych psychickych
aspektl a k cildm patfi napf. revitalizace, aktivace, zvy$eni motivace,
podpora formovani zdravého télového obrazu, zvysSeni sebe-synchronie a
podpora organizovanosti v pohybu (C¢i alespori zmirnéni dezorganizace,
kterd se vyskytuje ve spojeni se zavaznou psychopatologii), rozSireni
pohybového repertodru a zpfistupnéni novych autentickych a adaptivnich
zplsobl interakce s okolim (adapta¢nich mechanisma).

Zlepseni interpersonalniho fungovani. K tomuto slouzi zejména
skupinova forma TPT. Dosazeni tohoto cile napomaha napr. sdilené vedeni,
kdy kazdy clen skupiny ma moznost nabidnout skupiné vlastni expresivni
pohyb a skupina tento pohyb opakuje. To poskytuje pocit osobniho
vyznamu a autonomie, zaroven ten, kdo pohyb nabizi, dostava od
ostatnich pohybovou zpétnou vazbu - skupina mu vytvari ,,zrcadlo®. U
téch, kteri pohyb nasleduji, je takto podporovana neverbalni empatie. Tyto
cile podporuje také kooperace ve skupiné pfi vytvareni spole¢ného
pohybu. Dale umoznuje TPT rozvoj smyslu pro stfidani roli, uceni
napodobou ¢&i rozvoj pocitu sounadlezitosti (napr. pomoci synchronie,
rytmu, vytvaieni komplementarnich pohybt atd.)

Zpristupnéni dtlezitych emocnich témat a jejich vyjadreni.
(pfipadné zpfistupnéni obsahl nevé&domi a jejich reintegrace do védomi- u
pacientd s dobfe strukturovanym self). Jednd se o praci s emocéné
vyznamnymi tématy. Zakladem této prace je vytvoreni bezpecného
prostredi, ve kterém je mozno tato témata oslovit. K tomu je pouzivan
skupinovy pohyb, fantazijni obrazy, symboly, metafory a podobné. TPT (a
expresivni terapie vibec) mohou v tomto ohledu nabidnout neposuzujici
prostor, kde je mozné pomoci symbold a metafor vyjadrit i jinak obtizné

pristupné emoce.
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4.4

Principy tanecné-pohybové terapie

Télo a mysl jsou ve vzajemné interakci.

Pohyb reflektuje osobnost. (Tane¢né pohybova terapie vychazi
z psychologickych teorii.) napf. myslenky Sigmunda Freuda, jednotlivé
studie o neverbalni komunikaci.

U¢innost tohoto procesu zavisi i na vztahu terapeuta a klienta. Vztah se
zde utvari zejména za pomoci pohybu a dava prostor pro zménu
chovani.(zde se jedna hlavné o neverbalni slozku, tzv. zrcadleni pohybu,
interakci s pohybem klienta. V praxi to znamend, Ze tanecni terapie je
vyuzivdna u klientld, ktefi nemohou =z n&jakych ddvodd verbalné
komunikovat.

Pohyb mize byt projevem nevédomi. Nev&domi je definovano jako
dusSevni obsahy, které nejsou pritomny v oblasti védomi a zahrnuje
mysSlenky, pocity a predstavy, které byly potlaceny. Z pohybu se stava
symbol, ktery je dale interpretovan.

Vytvareni pohybu v improvizaci ma uz jisty terapeuticky ucinek, protoze
Clovéku davd moznost experimentovat s novymi zplsoby pohybu, které
vytvareji novou zkusenost. Dllezity je kreativni proces, a tak jako napf.
v tanci, tak i v malbé nebo hudbé je zdrojem tvofivé inspirace. (Cizkova,
2005).
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5. Dalsi formy tanecni terapie a terapeutického tance

Tanecné- pohybova terapie vychazi z toho, ze mezi pohybem a emocemi je
néjaky vztah. Télo je vyuzivano jako prostredek s jasnym vztahem k myslenkam
a pocitdm. Najit takovy vztah je jednim z cilG v tane¢n&-pohybové terapii. Dal$im
dilezitym prvkem je kreativita, tvofivy proces v pohybu. Nyni si predstavime

nékteré vybrané proudy tanecni terapie.

5.1 Bazalni tanec Marian Chaceové

Marian Chaceova vychazela z Freudovy psychoanalyzy a seznamila se i
s Reichovou vegetoterapii. Byla zackou zndmé Denishawn School, kterou v roce
1920 zalozila Ruth Saint Denisova v New Yorku.(americka tanecnice a
zakladatelka moderniho tance, kterd se inspirovala tanci z Indie a Egypta.).
Marian Chaceova do této Skoly chodila i s Marthou Grahamovou, nebo Doris
Humphreyovou. Zajimal ji moderni tanec a pocitila, jak koresponduje pohyb
s emocnimi a kognitivnimi obsahy a méla na zreteli komunikacni hodnotu. Véfila
v jasné vyjadrovani emoci. Vytvorila psychoterapeuticky pfistup, ktery kladl
dlraz na vyjadifovani a sdé&lovani pocitl. Jde o volny, svobodny tanec. Nejedna
se o tanec zaloZzeny na presné technice. Jde o spontanni tanec, pomoci néhoz
klient vyjadFfuje své pocity, to, co momentainé proziva, mize vyjadiovat i néjaky
konflikt, vyjadfuje vSe, vétSinou to nedokaze vyjadrit verbalné. I v dnesni dobé
cerpaji mnozi terapeuti poznatky a prevadéji je do praxe. A pro mnohé je to i
inspirace. (Dosedlova, 2012).

Prakticka stranka:

e Uvodni zahfati a rozcviteni jednotlivych ¢&asti téla vedouci postupné
k integraci sjednoceni pohybu a uceleni

e prijeti individualni, konkrétni situace a potreb klienta, jeden klient je urcen
jako vedouci a nabizi pohybovy material, ktery ostatni ¢lenové skupiny
prijimaji, zrcadli.

e objevovani prostoru, energie prostrednictvim pohybu

e tanecni improvizace na urcité téma

e vyuziti socializa¢niho vlivu skupiny
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e pouziti hudby a tédnd k podpote improvizace

e verbalizace a sdileni emoci

Terapeut disponuje &irokou &kalou neverbdlnich prostiedkd a ma roli

iniciatora. (Chodorowova, 2006).

5.2 Body-ego technika Trudi Schoopové

Trudi Schoopova (1903-1909) se narodila ve évycarsku a pracovala
s pacienty s psychotickym onemocnénim. Proslavila se hlavné spojenim
moderniho tance s pantomimou. PUsobila v Kalifornii, kam odela po druhé
svétové valce. Od Sedesatych let dvacatého stoleti se vénovala praci tanecni
terapeutky. Jak jsme jiz uvedli, vénovala se psychotickym pacientdm a
zamérovala se na zménu télesného sebe pojeti. Pracovala s télem klienta a
vérila, pokud by se ji podafilo zménit strnulé, nefunkcni télo, zménilo by se i
mysSleni a soucasné prozivani klienta. Jako mnozi jini, i ona pouzivala metodu
zrcadleni, pacienty dikladné pozorovala a na zakladé pozorovani, zaujimala
postoje svych klientd, opakovala jejich pohyby, napt. zplsob jejich chlze. Chtéla
tak proniknout do jejich prozivani a svéta, ve kterém se klienti obrazné receno

nachazeli. Skupiny vedla k tomu, aby objevovaly své télo. Zkoumala emoce.

Jejimi terapeutickymi cili bylo:

e Rozpoznat u kazdé osoby ty casti téla, které nepouzivd nebo s nimiz
zachazi nespravné a nasmérovat jeji jednani k funkénim vzorcim

e navazat interaktivni vztah mezi myslenim a télem, mezi predstavivosti a
realitou

e dat subjektivnimu emocnimu konfliktu objektivni fyzicky tvar, ktery
Clovéku umoznuje tento konflikt vnimat a konstruktivhé se s nim
vyporadat.

e uzivat vSechny stranky pohybu, coz bude zvysSovat schopnost jedince
pfimé&Fené se pFizplsobit svému prostiedi a zakoudet sebe jako celistvou,

fungujici lidskou bytost. (Schoopova, 1974 in Chodorowova, 2006 s. 41).

26



5.3 Tanecni terapie s vyuzitim Labanovy analyzy pohybu

Rudolf Laban (1879-1958) se snazil vytvorit jasné definovany systém,
s jehoz pomoci by se dal pohyb pozorovat, analyzovat se vydarila. V dnesni dobé
se jednd o dUkladné propracovany systém o Labanovu analyzu pohybu (Laban
Movement Analysis—-LMA). Tento systém je vyuzitelny ve sportu, fyzioterapii,
v herectvi, psychoterapii a dalSich oborech. Tento systém stavi na ctyrech
hlavnich kategoriich. Prvni kategorie je télo, druha sila nebo dynamika, treti tvar
a Ctvrta prostor. (Dosedlova,2012).

Kategorie télo popisuje strukturdlni a télesné charakteristiky lidského téla
v pohybu. To se tyka predevSim drzeni téla, dychani, uvoliovani napéti,
pouzivani nékterych casti téla atd.

Kategorie sila je spiSe v dnesni dobé oznacovana jako dynamika.
Vystihuje odstupriovani pohybu z hlediska sily.

Kategorie tvar se zaobira formou téla pfi pohybu. Popisuje situace, kdy se
nade télo formuje a tvaruje podle predmétl a lidi kolem nds nebo na zdkladé jak
Clovék vnima své vnitini télesné procesy.

Kategorii prostor rozpracoval Laban nejpodrobnéji ze vSech uvedenych
kategorii a to z dGvodu hlubokého zdjmu o architekturu. Vénuje se tomu, jaky
vztah je mezi pohybujicim se télem v prostoru a studuje prostorové drahy a linie
prostorového napéti. (Dostupné z: www.labanbratislava.sk)

~Sledovani pohybu pomoci téchto kategorii nam umozni napfr. citlivéji
uréovat rozsah pohybového chovani klientd, jejich silné a slabé stranky, které
davaji najevo svym navykem ve smyslu jednotlivych kvalit usili v pohybu
(obvyklym projevem) a preferencemi ve tvarovani pohybu v prostoru (oblibenou
télesnou pozici). Z téchto informaci (a z vyhodnoceni aspekti chovéni podle
testd, z rdznych tabulek pozorovani a data snimkd) Ize vytvofit program
taneénich a pohybovych lekci podle potfeb klientd." (Payne, 1990).

Je zndmo, ze Laban pojimal pohyb celostné jako proces &asti téla. Pdvodné
se Laban priliS nezajimal o psychologické a psychoterapeutické aplikace analyzy
pohybu. Jeho zZacka, tanecnice Imgard Bartenieffova (1890-1989), ktera se timto
tématem zabyvala, ho pfivedla na tuto mys$lenku. Pozdé&ji tato ddma puUsobila

jako pohybova analyticka a tanecni terapeutka. Pochazela z Némecka a v roce
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1966 byla u zrodu ADTA (Americké asociace tanecni terapie). Labanovu analyzu

pohybu, pfijala jako zakladni kdmen teoretického zazemi.

V roce 1979 zalozila Laban Bartenieff Institute of Movement Studies v New

Yorku. Metodu pak dale rozpracovavala, predevsim v kategorii télo a obohatila ji
0 vyvojové aspekty pohybu z hlediska ontogeneze. Vytvorila metodu, zakladnich
principll pohybu. (Dostupné z: www.labanbratislava.sk).
Zabyvala se psychickymi problémy a psychopatologickymi symptomy v pohybu
z hlediska jeho struktury, dynamiky i motivaénich faktorl. Metoda, kterd byla
silné zalozend na pozorovani pohybu, analyzaci pohybu a klasifikaci pohybu,
vedla k vytvoreni diagnostickych ndstrojl, které by se vztahovaly k jednotlivym
dimenzim pohybu. Judith Kerstenbergova, zacka Bartenioffové navrhla
diagnostickou metodu pro déti Kestenberg Movement Profile (KMP, pohybovy
profil Kestenbergové). Tato metoda propojuje jednotlivé faze psychosexualniho
vyvoje s charakteristikami pohybu, které jsou stézejni pro kazdé vyvojové obdobi
ve vztahu ksobé, ale i druhym. (Vaysse, 2006). V pohybové diagnostice
mdZeme zminit i Marthu Davisovou, kterd vytvofila tfi systémy, které jsou
vyhodnocovany na podkladé videozaznamu.

Motorické faktory maji tedy souvislost s jejich psychologickym vyznamem.
Prostor (kde?), souvisi s pozornosti, ¢as (kdy?) s rozhodovanim, vaha (co?)
s intencionalitou (zdmérem) a plynuti (jak?) s prib&hem vyvojem a mirou
kontroly. (Vaysse, 2006)

Jak jsme jiz uvedli, vySe Rudolf Laban rozpracoval kategorii prostoru

podrobnéji a urcil tri zakladni roviny:

o vertikalni
e horizontalni

e sagitalni

28



Vertikalni rovina odrazi pohyb, ktery je vedeny zdola nahoru a zpét.
Horizontalni rovina je spjata s prostorem a pohyb se vede ze strany na strany.
Sagitalni rovina déli pohyby vpred a vzad. (Dosedlova, 2012). Bergerova (1996)
pfipisuje jednotlivym rovindm psychologicky vyznam:

e  Vertikalni rovina mdze odpovédét na otdzku ,kdo jsem"
. Horizontalni rovina, to je nase komunikace s okolim. (kde jsem).
. Sagitalni rovina je spojovana s rozhodovacimi procesy a jednanim. (kdy

jsem).

Laban(v systém analyzy pohybu popisuje, jak jedinec zachdzi se svym

télem, silou, vahou a energii ve vztahu k prostoru a c¢asu.

Analyza pohybu se zaméruje na:

e Jaké casti téla jsou pouzivany nejCastéji nebo stale a které nejsou
pouZivany vibec.
e Jak je kombinovano vyuziti jednotlivych ¢asti téla

e Kolik prostoru kolem sebe osoba vyuziva

Analyza pohybu sleduje tyto cile:

e Slouzi k rozvoji jasnosti a jednoznacnosti v pohybu

e umoznuje vytvorit Siroky pohybovy repertoar a umoznuje pak zachazet
s Sirokou &kalou kvality pohybu u rdznych pacientd s irokou $kalou
chovani.

e UmoZfiuje lepsi porozuméni vyznamu pohybu

e integruje védecké a umélecké aspekty taneéné-pohybové terapie nebot
intuitivni pristup a citlivost jsou doplnény systematickym popisem a
utfidénim zkusenosti

e Prinasi zvysené kinestetické védomi sebe sama (Bergerova, 1989)
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Pozorovani pohybu je pfinosné, ze t¥i divodu:

e je nastrojem k urceni slabych a silnych stranek pozorovaného, z pohybu se
vychazi a cenné jsou pro nas i dalsi informace, tykajici se klienta.

e je prostfedkem, ktery umoznuje pozorovat klienta, jenz je odpoutany od
jinych vztahd.

e je metodou pro uréeni pohybovych témat a stanoveni pohybovych cil.

Labanovu analyzu pohybu Ize zjednodusené shrnout takto:

Co se pohybuje

To znamena télo jako celek jeho jednotlivé ¢asti v izolaci a koordinaci

Télesné tvary v pohybu nebo v klidu

e télo do klubicka
e natazené télo
e Siroka pozice téla

e zkroucena pozice téla

Aktivita

Pfesun v prostoru, zdvihy, otacky, gesta, kroky, klidové pozice.

Casti téla

Kolena, paze, ruce, hlava, atd.

Symetrie

Obé poloviny téla délaji stejny pohyb soucasné.

Asymetrie

Jedna polovina téla se pohybuje nezavisle na druhé nebo jinak nez druha.
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Rozdéleni energie pohybu v téle

Pohyby nasleduji po sobé nebo soucasné, pohyb je periferni nebo

centralni, ¢asti téla pohyb zahajuji nebo vedou. (Payne, 1990, s. 61)

Kazdy ¢lovék disponuje uréitou strukturou a kombinaci danych prvkd. Je to
podminéno osobnostné a kulturné. Ukolem taneéni terapie je analyzovat,
rozSifovat a obohacovat pohyby a sledovat jejich emocni obsah. (Miller a kol.,
2014).

5.4 Psychobalet

Prvopocatky Psychobaletu spatfujeme na Kubé od roku 1973.Iniciativuu
vyvinula Georgina Farifiasovd kterd pusobila jako vedouci psycholozka na
détském oddéleni nemocnice Aballi v Havané. Jak ze samotného nazvu
psychobalet vyplyva, byla nutnd spoluprace nékoho kompetentniho z oboru
balet. Byla oslovena pro spolupraci predni kubanska primabalerina a reditelka
Baletu Nacional de Cuba Alice Alonzova. Byl vytvoren psychoterapeuticky tym,
ktery zacal rozvijet jiz zminénou metodu v ramci psychoterapie s détmi

s poruchou chovani.

V roce 1978 se dostalo Psychobaletu oficidlniho prijeti a bylo otevreno
oddéleni pri Hospital Psiguiatrico de La Habana.

V roce 1984 prevzalo zastitu za psychobalet UNESCO a konal se i prvni seminar.
Od roku1987 zacal vychazet i prvni Casopis Revista grupo Unesco de psicobalet
de Cuba. (Muller a kol. 2014).

Psychobalet se dostava do popredi a postupné si buduje své misto v
rGznych koutech svéta. Napf. ve Spanélsku, Mexiku a Peru. (Dosedlovd, 2012).
Samotnd metoda psychobaletu spojuje zdkladni baletni dovednosti
s psychoterapeutickymi technikami. (psychodrama, pantomima, muzikoterapie,
arteterapie). Soucasné americké, ale i evropské asociace tane¢nich terapeutd by
zaradili spiSe do kategorie terapeutického tance, nez do kategorie tanecné
pohybové terapie. Kubansti terapeuti pracuji se skupinami déti napfr.
nevidomymi, s neurotickymi priznaky, s mladistvymi delikventy, s détmi

s mentalnim postizenim. Dle Gruzové (1995) toto rozdéleni podle stanovené
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diagndzy je pouze teoretické, nebot se ukazalo v praxi, Zze se nejlépe pracuje se

skupinami smisenymi.

Cilem terapie je podle (Rodriguezové 1992 in Dosedlova 2012)

e odstranéni symptomU (napf. u déti s poruchami chovani nebo u déti
neurotickych.

e zlepseni drzeni téla, senzomotorické koordinace

e rozvoj fyzickych schopnosti a uméleckych

e usnadnéni vyjadrit své emoce a uvolnéni pomoci terapeutickych technik

e zmeéna negativniho chovani v pozitivni

e rozvoj sebekontroly

e posileni sebevédomi, zlepseni sebehodnoceni

e zlepSeni komunikace, spoluprace a vzajemné porozuméni mezi détmi a

rodicCi

Psychobalet se déli na tri Casti:

e Prvni tretina hodiny je vénovana cviCeni pro rozehrivani a specialné
pripravené rozcvicce pro jednotlivé stanovené diagnozy.

e Ve druhé (asti spolu s vyskolenym tanecnim pedagogem jsou
procvi¢ovany zakladni klasické baletni techniky s dtrazem na spravné
drzeni téla a zaroven zlepSeni psychomotorické koordinace pfi Ffizeni
jemného pohybu.

e V posledni Casti, kterd je urCena pro spontanni tvorivost vede psycholog,
ktery vyuziva psychoterapeutickych technik a peclivé je vybira podle
diagndzy klienta.

e Z&vér je vénovan relaxaci a dychacim cvikim

e Z kazdé terapeutické hodiny je pofizovan podrobnéjsi zéznam, v némz je

zachyceno chovani a projevy klienta.

Terapie déti metodou psychobaletu mizZe probihat rlizn& a mohou do této

terapeutické metody byt zafazeny i rodi¢e téchto déti. Pokud se u rodi¢l jedna i
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o0 neurotické symptomy, mohou byt i oni zarazeni do psychoterapeutickych
skupin pro rodice. Tyto psychoterapeutické skupiny mohou probihat ve stejném
Case jako tanecni terapie u déti.

Dalsi moZnosti je skupinovd terapie rodi¢Q i déti. Vyznam je zejména tam,
kde jde o déti s mentalnim a télesnym postizenim. (Dosedlova, 2012).

Psychobalet se stal inspiraci a vzniklo také tanecni oddéleni Studia Oaza
kulturniho centra pro déti s mentalnim postizenim v Praze. V hodinach se klade
dlraz na protahovaci cviky, na cviceni na zemi, zakladni prvky klasické baletni
techniky u tyCe a na volnosti. (zkusSenosti prokazaly, ze jedinci s mentdlnim
postizenim jsou schopni prijimat a pouzivat nékteré francouzské nazvoslovi).
Uspéch se mizZe prezentovat na jednotlivych vystoupenich.(Bartlova, 1996).
Metodu psychobaletu vyuzivaji mnoha obcanska sdruzeni. Pro predstavu
mUZeme jmenovat Balet Globa v Olomouci.

,Vsechny plvodni sméry taneéni terapie vychazeji z psychoanalyticky c¢i
psychodynamicky orientované teoretické zakladny, proto prace s nevédomymi
procesy, se symboly v pohybu katarzi, transformaci, sublimaci, interpretaci a

vhledem tvofi jejich nedilnou soucast." (Miller a kol. 2014).
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6. Vyuziti tanecné-pohybové terapie

Tanecné-pohybova terapie ma Siroké vyuziti. Uplatriuje se v oblastech, kde
se pracuje s lidmi a v rlznych typech zafizeni. Patfi mezi expresivni terapie,
které jsou zaloZeny na umélecké expresi. Jednd se o vyjadfeni vlastnich pocitd,
(u nékterych jedincl o potladeni pocitd) a vztahl k lidem prostifednictvim
umeéleckého média. (Miller a kol. 2014). Tanecni terapie je tedy postavena na
aplikaci tance uméleckého, at jiz napf. scénického, ¢i ritudlniho nebo etnického.

Jak jsme jiz uvedli v podkapitoladch o tanci, tanec mdZe byt chapan jako
umeélecky vyrazovy prostredek, v tom pripadé je na prvnim misté jeho esteticka
stranka, v terapii se zamérujeme primarné na odpovéd, kterou clovék pohybem
o0 sobé& prozradi. Tane¢n&-pohybova terapie je tedy vyuZitelnd u celé fady klientd,
ktefi maji bud problém s verbdlni komunikaci, v oblasti emoci, kdy emoce
nepouzivaji vibec, nebo je té&%ko zvlddaji, ¢ u klientd, ktefi nevhodnym

zplsobem vnimaji své télo a $patné ho ovladaji.

Tanec¢né pohybova terapie se uplatiiuje:

e v oblasti rozvoje osobnosti a primarni prevence
e jako lé¢ebna metoda- Psychoterapie

e jako soucast udrzovaci péce (terciarni prevence), (Zedkova, 2012).

V oblasti rozvoje osobnosti a primarni prevence se miZe jednat o soucast
vyuky tance, dale se mdZe jednat o podporu zdravého vyvoje a nenaru$eni vazby
matka-dité, (jak uvadi Koukolik, 2002). Nebo o podporu zdravého zivotniho
stylu. Patfi sem i programy na prevenci proti nasili u déti.

V oblasti primarni prevence a rozvoje osobnosti mame na mysli hlavné
metody a principy TPT. Zde je&té& neprobihd psychoterapie, 1é¢ba, ale mdZeme
hovofit o pozitivnim Gc¢inku na dusSevni zdravi a styl Zivota. (Zedkova, 2012)
Tanecni terapeut by mél byt vzdélan v TPT. Toto vzdélani mu umozni spravné
pouzivat metody a principy, které jsou typické pro TPT. Mél by byt schopen
vyhodnotit, zdali jsou tyto aktivity vhodné pro daného klienta nebo jestli uz klient
nepotfebuje specidlni terapeuticky ptistup, tedy 1é¢bu. A zohlednéni cild nap¥. u

dané skupiny odbourani stresu.
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Snaha aplikovat principy nebo metody TPT bez predeslého vzdélavani
miZeme povaZovat za neetické a mize vést k poskozeni klienta. Je v8ak mozné

vyuzivat IéCivé sily tance v podobé terapeutického ¢i kreativniho tance.

LJako lé¢ebnd forma (psychoterapie) mdze byt TTP pouZita jako hlavni
forma terapie (samostatnd) i jako adjektivni (podplrna) lé¢ba v rdmci komplexni
IéCby." (Meekums, 2002, s. 9).

TTP je vhodna zejména pro ty, ktefi nejsou schopni verbalné komunikovat,
ale mohou komunikovat tfeba i omezené pohybem. Potize s mluvenou feci jsou
Sir&iho charakteru. MGzeme sem zafadit ¢lovéka s neurotickym typem potizi, dale
se mizZe jednat o psychosomatické klienty, s katatonni schizofrenii ¢ autismem.
Dale je vhodna pro jedince, ktefi maji naruseny obraz svého téla, naruseni
vnitrniho prozivani s vnéjsim projevem nebo u lidi s néjakym typem traumatu.

TPT ma vyuziti v psychiatrické péci pro dospélé, déti a dospivajici. Taktéz u
populace se schizofrenii, a to se tyka jak hospitalizace, tak i naslednych fazi
rehabilitace. DalSi velkou skupinou, se kterou terapeuti pracuji, jsou lidé
s depresi a pacienti s neurotickymi poruchami, u klientl se zavislostmi a pacientl
sdemenci a u pacientd sanamnézou sexudiniho a jiného zneuzivani a
v neposledni Ffadé u jedincd s poruchami pfijmu potravy, kterymi bychom se
podrobnéji chtéli zabyvat v praktické casti. V détské a adolescentni psychiatrii se
vyuziva u déti s autismem, ADHD a u déti jinak traumatizujicich. (Zedkova,
2012).

TPT je vhodnd pro pacienty, u kterych je tézké, aby hovofrili o problému,
aby se tzv. otevreli. Nékdy je vhodnéjsi TPT individualni, nez skupinova.

Fyzickd kondice neni na G&asti TPT dllezitd, ovéem vyjimku mdZe tvorit
klient nebo klientka s poruchami prijmu potravy, kdy se stava hlavni
motivaci.TPT je dale vyuzivana i pfi praci s onkologickymi pacienty s détmi, tak i
dospélymi. U déti TPT pfinasi odreagovani a uvolnéni vnitfniho napéti, které je
spojeno s onemocnénim. To znamena casté pobyty v nemocnici s nepfiznivou
prognézou. Také u Zen, po amputaci prsu mdZe byt TPT prosp&$nd. Prace se
zmé&nami téla mUze prispét k vyrovnani se zmé&nami. Vyznamné je také vyuziti
TPT u pacientd po Urazech a po cévnich mozkovych piihodach.

Z uvedeného vyplyva, ze TTP ma Siroké vyuziti a nabizi zjednodusené

v v . [o]
reCeno pomoc mnoha klientum.
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Mezi instituce, které TPT nabizeji, jmenujme nemocnice, zejména
psychiatrickd oddéleni, oddéleni somatické mediciny, détské domovy, domovy

pro seniory, rehabilitacni zafizeni, véznice, denni stacionare a dalsi.
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7. Praktické poznatky

Zucastnila jsem se individualnich hodin TPT, abych mohla proniknout do
dané problematiky a mohla si tak vyzkouset i na svém téle, jak reaguje a jaké
problémy budeme resit. Individualni hodiny probihaly s psychoterapeutkou Mgr.
Danou Horakovou na adrese Machova 21, Praha 2. A v roce 2015 jsem se
zUcCastnila tanec¢né pohybové terapie pro zZeny, kde jsem zazila pohyb a jeho
integracni potencial, védomé jsem mohla prozit své télo, naucila jsem se jak
uvolfiovat napéti, naslouchat svym potfebam skrze télo a zazit télo jako svého

poradce a zaroven prdvodce.

Individudlni terapie byla trochu o nécem jiném, byla vice zamérena na
mou osobu a bylo zajimavé, jak jsem s télem pracovala a co jsem pohybem
vyjadrovala. Dostala jsem se az do détstvi, kde se mi otevrely urcité obrazy.
Mohu Fici, ze tato metoda nebo pfistup funguje. Hovorila jsem téz s odborniky
z psychiatrické kliniky 1LF UK Ke Karlovu, Praha 2. S terapeutkou Mgr. Ivou
Duksovou, v listopadu roku 2015, kterd mi poskytla informace ohledné poruch
prijmu potravy a terapie. Poruchami pfijmu potravy se zabyvam z toho didvodu,
Ze se jedna o problém nékterych profesionalnich tanecnic a baletek. Tyto
problémy se mohou objevit jiz béhem studia. Jelikoz tanec je neodmyslitelné
spjat s té&lem, mdZeme Fici, ze se na né&j zde klade velky diraz jak po strénce
vzhledové, tak i fyzické.

Kazuistiku, kterou jsem vytvorila a v praci ji uvadim, nebyla publikovana.
Divku, kterou zde zminuji, patfi mezi mé pratele. Jméno je z hlediska ochrany
osobnich Udaji zmé&néno a taktéZ i j& jsem se zavazala k ml&enlivosti. Cilem
kazuistiky bylo poukazat na ddleZitost pozitivniho vlivu taneéné& pohybové

terapie.

7.1 Poruchy prijmu potravy a tanecné-pohybova terapie

V avodu si nastinime, co to vlastné poruchy prijmu potravy jsou. Jde o
zavazné primarné dusevni onemocnéni, zahrnujici zmény jak v oblasti psychické,
tak somatické. Mluvime o mentalni bulimii a mentalni anorexii. Obé tyto formy
mohou prechazet jedna v druhou. Podle literatury az padesat procent pacientek

s mentdlni anorexii prejde do mentdlni bulimie a podle vyzkumd, sto procent
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bulimi¢ek uvadi v anamnéze alespon kratkou epizodu mentalni anorexie. Pro
mentalni anorexii, kterou se budeme v nasi praci zabyvat, je typické omezovani
pfijmu potravy a nasledné hubnuti. S timto onemocnénim se pak zvlasté
setkdvame u studentek tanecnich konzervatori, u sportovkyn, zkratka vsude
tam, kde je davan dilraz na vykon a na estetickou stranku, ale samozfejmé se
tyka i jinych skupin. Jednd se o poruchu télového schématu, pacientka ma
neustaly pocit, Ze ma nadvahu. Je to onemocnéni, které postihuje zejména
mladé divky a Zeny. Pomér mezi postizenymi chlapci a divkami je udavan
nejcastéji 1:10 ve prospéch divek a Zzen. (Papezova, 2010).

Onemocnéni zacind nejcastéji kolem puberty nebo v adolescenci. Divka
dojde k nazoru, ze je silnd a zacne drzet dietu. Casto spoustééem mize byt néci
vyrok a divka zaujme opatreni. Nebo si zacne uvédomovat v kolektivu, ze se
nevyviji zddanym zpUsobem, zvlasté pak ve vrcholovém sportu nebo v taneénich
odvétvich. Casto je to problém u baletek, profesiondlnich tanecnic,
krasobruslarek. Nékdy se tyto problémy mohou objevit ale i po néjaké zatézové
situaci, traumatu.

Dietni opatreni se stale zvysSuji. Zpocatku jde o vynechani sladkosti,
pozdé&ji to mlze skonéit i u vynechani tekutin. Casté je cviceni, které ma jiz
nutkavy charakter. Jsou zde patrné zmény psychické, byva pritomen depresivni
syndrom. Mezi priznaky patfi i porucha télového schématu. Pacientka ma i
nadale pocit, i kdyz rapidné zhubla, Ze je porad silnd a i nadale drzi dietu.
Nékteré divky trpi strachem, Ze kdyby jen velice malo pribraly, tak vaha by sla
rychle nahoru a nasledné by byla obézni. Pocit hladu a chuti k jidlu se postupné
zaCina ztracet. Zajimavé je, ze divky a zeny trpici touto poruchou, rady o jidle,
mluvi, vafi pro ostatni, shromazduji recepty. (Horth, Hrdlicka, Kocourkova, Mala
a kol. 2000).

Postupné dochazi ke konfliktu s rodi¢i, z divodu odmitani jidla, protoze
zatnou rodi¢e divku do jidla nutit. Dotyény nebo doty&na to zacne fedit rdznymi
zpUsoby. Jednd se o schovavani a likvidaci jidla, nasledn& vyvolani zvraceni.
Vztahy v rodiné se mohou zhorsSovat. Nékdy je nutné pracovat s celou rodinou.
Pokud je nutnd hospitalizace na specializovaném oddéleni nabizi se
psychoterapeutickd skupina pro rodi¢e pacientd.

Lécba mentalni anorexie musi byt komplexni a musi zahrnovat jak faktory

biologické, tak i psychologické. Je nutné posoudit, zda je nutnd hospitalizace
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nebo postaci ambulantni 1é¢ba. VSe musi probihat pozvolnou formou, strava by
meéla byt lehkd a doporucuje se mirna svalova Cinnost. Jidlo se podava v malych
davkach, 6x denné.

Nedilnou soucasti léc¢by jsou i pristupy psychoterapeutické jako je
arteterapie, muzikoterapie, kognitivné-behavioralni terapie, tanec¢né pohybova
terapie, pokud to zdravotni stav umozni, dale individudlni terapie, skupinova

terapie a rodinna terapie.

Kognitivn&- behavioralni terapii mizeme né&kdy zménit patologické vzorce
chovani k jidlu, postoje k vlastnimu télu, do jisté miry zplsob mysleni, ktery
souvisi s rozvojem poruchy a jejiho udrzeni. (Hort, Hrdlicka, Kocourkova, Mala a
kol. 2000).

Tanecné-pohybova terapie si postupné i u nas hleda své misto a zkuseni
psychoterapeuti také pracuji s klienty s poruchou pfijmu potravy. A pomoci této
metody oteviraji rlznd témata a nabizi stimulujici interakci a pFijeti. A spolu

hledaji bezpecny prostor.

Pro osoby s poruchami pfijmu potravy je télo a jeho obraz vyznamnym
tématem. Prostiednictvim pohybu se mize klient zaéit obrazné fedeno otevirat,
voli si takovy pohyb, ktery je mu pfijemny a psychoterapeut ho mizZe zastavovat
a verbalné dopliovat. Typickymi tématy, kterda jsou pfiznacna pro klientky
s poruchami pfijmu potravy, jsou vztahy v rodiné, vztahy matka a dité, traumata
v détstvi, vztah téla a mysli, socialni vztahy, sebe ocenéni atd. Casto terapeut
pouziva zrcadleni, déla prakticky pohyby jako klient a pak je spolecné
vyhodnocuji.

Tanecné pohybovy terapeut pracuje s klienty s poruchou pfrijmu potravy
bud’ individudlni, nebo skupinovou formou a nékdy se doporucuje prace s celou
rodinou. Rodina je pro kazdého jedince vztahovy model a my se mizeme dodist
ve vyzkumech mnoha odbornikl, e nefunk&nost rodiny a problémy ve vztazich
mohou byt jednou z pfi¢in nebo faktorl poruch pfijmu potravy. (Zedkova,2012).

Prace, s télem u pacientek s poruchami pFijmu potravy je naro¢na. Casto
na své télo pohlizi jako na nepfritele. Mezi hlavni terapeutické cile bude jisté patfit
objeveni a prozivani télesnych pocitli a umét je vyjadFit. Dilezité je, aby klientky
své télo prijaly a aby se stalo soucasti jejich vlastniho ja. Protoze tyto pacientky
maji ¢asto vnimani svého téla naruseno. Terapeut se dale bude zameérovat na to,

jak klientka vnima své télo v souladu s realitou a bude ndpomocen k prijeti téla.
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Casto jedinci s poruchou pfijmu potravy maji pohyb spojen s Ubytkem vahy,
proto dost ¢asto délaji rizné stereotypni nutkavé pohyby. Je nutné, aby se stal
pohyb né&&im radostnym. Je dlleZité preménit anorektickou hyperaktivitu na
kontrolovany pohyb a pohybovat se do té miry, jakd je uréena terapeutem.
Postoj terapeuta by mél byt empaticky a opatrny na télesny kontakt, mél by se
zdrzet hodnoceni télesného schématu.

Musime si zde uvédomit, ze pacientka s mentalni anorexii sebe vidi porad
prili§ silnou, ackoli je vyhubld. Télo se mizZe stat bfemenem, které putuje s ni.
Nema zdani, kolik jidla jeji télo potrebuje, nema uz ani pocit hladu.

Jak jsme jiz uvedli na zacatku, pacientky bojuji se svym télem, nékdy ho
nazyvaji jako odpudivé. Jde tedy o znovuobjevovani svého téla a znovupfijeti. Je
zapotfebi uvédomit si své pocity a impulsy. (Rozhovor vedla Dominika Blirgerova

s Mgr. Danou Horakovou, psychoterapeutkou TPT v Praze 2, dne 16. 3. 2016).

7.2 Role terapeuta

Role terapeuta v TTP spociva v tom, Ze nabizi interakci a pfrijeti. Terapeut
zrcadli klienta pohyb a tim mu vlastné dava najevo, Ze mu rozumi. Tanecné
pohybova terapie povazuje za nutnost, aby si terapeut prosel vlastni zkuSenosti,

coz mu nemuze nic nahradit.

Clovék, ktery se chce ve svém zivoté zabyvat TPT by nemél byt jen
psychoterapeuticky vzdélan, ale mél by mit i bohaté zkuSenosti v pohybové
oblasti a v oblasti tance. A mél by se umét vyjadrovat pohybem. Pohybové
vzorce je potreba si na sobé vyzkouset. Terapeut musi umét pfijimat signaly,
které vychazi z téla a zazivat pohybové projevy znovu, aby byl schopen je
kdykoli vyuzit.

Psychoterapeut by se mél vyvarovat toho, aby svym pohybem nechtél az
prili§ zapUsobit na klienta, je to problém hlavné taneénich profesiondll, ktefi byl
zvykli vystupovat. Je zde nebezpeli, ze priliSnou dokonalosti by mohli klienta
odradit od jeho vlastniho projevu. (Cizkovd, 2005).
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Dlouhodobé profesiondlni vzdélavani v TPT vede k ziskani nasledujicich

dovednosti u terapeuta:

e Siroky pohybovy repertoar, schopnost prace s rytmem

e schopnost vyladéni se na klienta pohybové, schopnost navazovat
terapeuticky vztah

e schopnost vytvaret a ménit pohybové fraze

o teoretické znalosti oboru tanecni pohybova terapie ovlddani obecnych
dovednosti TPT

e schopnost vést skupinovou, ale i individudlni TPT

e schopnost formulovat  specifické  terapeutické cile, vychazet
z terapeutického procesu

e schopnost integrace teoretickych znalosti TPT do terapeutickych intervenci

e schopnost facilitovat procesovou praci na tématech, vynofujicich se
v pohybu skupiny/jednotlivce

e schopnost sdélovat srozumitelnym zplsobem informace o procesu a
tématech z TPT setkani ostatnim profesionaltim v tymu

o chapani narok( na profesionalitu a etické chovani v roli terapeuta

e schopnost srozumitelné definovat svoji praci

e schopnost reagovat na podnéty supervize

e sebe-uvédomovani a schopnost uvédomovani si a prace na vlastnich

tématech pfimé&Fenym zplsobem a v dostate¢ném rozsahu.

(Dostupné z http://www.tanter.cz/o0-nas/standardy-vzdelavani-a-praxe/)

Pozadavkid kladenych na registrovaného, certifikovaného TP (tanecné
pohybového) terapeuta, dale jen TP je celd fada, my jsme vyjmenovali pouze
dovednosti a schopnosti. Je stanoven minimalni vék, praxe v pomahajicich
profesich, absolvovani vzdélavaciho programu, sebe zkuSenostni vycvik, praxe

pod supervizi, splnéni kritérii pro registraci a dalsi.
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7.3 Kazuistika

Jifina-divka s poruchou pfijmu potravy (mentdaini anorexie)

Rodinna anamnéza

Matka 41 let, reditelka Skoly
Otec 45 let audiovizualni technik
Bratr 22 let policista

Otec a bratr zdravi s ni¢im se neléci, matka uvadi, ze obcas uziva antidepresiva.

Osobni anamnéza

Jifina se narodila v roce 1998 v Hradci Kralové. Jak uvadi matka, porod byl
normalni, v terminu, bez komplikaci, psychomotoricky vyvoj téz v normé. V
détstvi prodélala bézné nemoce. Operace zadna neprobéhla, Uraz také ne.
Gynekologické prohlidky pravidelné absolvuje 2x za rok. Ve ctrnacti letech
dochazelo k nepravidelné menstruaci, v patnacti letech k Uplnému vynechani.
Gynekolog doporucil hormonadlni substituci. Pacientka uvadi, ze ma alergii na
Paralen a zvraci po kravském mléce a cCokoladé. Léc¢i se na autoimunitni
thyreoditidu a uziva Letrox. Déale Mirtadopin, hormonalni pfipravky Provera,
Estrofen, dale Helicid.

V roce 2015 byla hospitalizovana a uzivala jesté Zolofit. Nekoufi, drogy

neuziva, alkohol nepije.

Socialni anamnéza

Divka uvadi, Ze méla hezké détstvi, zvlasté pak u své babicky, kde se citila
svobodné. Babicka Jifinu vychovavala. Babi¢ka si s ni hodné povidala, jezdily
spolu na vylety, byla spokojena. Babi¢ce mohla Fici vSe, na rozdil od matky.
Problémy nastaly, kdyz babicka zemrela. Divce bylo jedenact let. Dochazka do
Skoly byla pravidelnd, v kolektivu byla oblibena, casto méla pocit, Zze ucivo
nezvlada na sto procent a z toho dlvodu nastane konflikt s matkou. Chtéla patfit

mezi nejlepsi, ovéem ne kvdli sobé&, ale hlavné& kvili matce. Bylo to v prvni fadé
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prani matky. U babi¢ky se citila dobfe. Po smrti babi¢ky, divka opét v ptvodni
rodin&. Matku li¢i jako osobu, které se nemlze v ni¢em vyrovnat. Matka dba na
svou postavu, chodi ctyfikrat tydné cvicit a drzi dietu. Doma spole¢né snidaji,
vecel a Jifina si mimo domov nemiZe nic koupit. Matka kontroluje, co déti

konzumuji. Doma je preferovana zdrava vyzZiva.

Otec stoji pfi matce. PFi jedné akci, kdyz divka lizala zmrzlinu, ji otec
upozornil, ze at tak nehltd, Ze bude tlusta.

Na prani matky nastupuje Jifina na tanecni konzervator, jiz od mala
inklinovala k tanci, ve dvou letech jiz chodila na pohybovou vychovu. Jejim snem
je moderni tanec. Je spiSe introvertni a mimoskolnim aktivitdm se vyhyba. Na

Skole si vS§ima svého téla, chce se vyrovnat nékterym divkam a chce byt nejlepsi.

Skola je vykonové naro¢nd a ve c&trnacti letech se zadinaji objevovat
problémy. Jifina zacind rapidné hubnout, pfipadad si tlustd a jidlo omezuje.
Postupné nema jiz ani chut k jidlu. Ji ¢im dal tim méné. Matka a pedagogové si
zacinaji vSimat problému. Matka zacne divku nutit do jidla, ta jidlo schova, s tim,

ze ho snédla.

Po Case matka odchazi k détskeé lékarce. Pediatricka divku odesila na
psychiatrickou kliniku. Zde byla divka hospitalizovana. Pfi vySce 158 cm vazi 34
kg. Pri hospitalizaci spolupracuje, uUcastni se terapii. Na klinice pobyva pét
mésicl. Propudténa pfi vdze 43kg, daldi hospitalizace odmitla a 1é¢& se

ambulantné.

Terapie- TPT

Dochazi na soukromé individualni hodiny TPT k psychoterapeutce, ktera
s Jifinou individualné pracuje. Kazda hodina zacina verbalni komunikaci. Az kdyz
je divka pripravena, je terapeutkou vyzvana, aby si nasla polohu, ktera je ji
prijemnd. Divka sdéluje, ze ma na hrudi balvan, ktery ji tizi a zacne vytvaret
pohyb. Terapeutka déla to samé, jako divka. Pouzivd metodu tzv. zrcadleni a tim
sdéluje, ze rozumi. Divka stdle upozorfiuje na velky ovalny kdmen,kterého by se
chtéla zbavit. Naznacuje pohybem, Ze ho chce od sebe odhodit. Chce ho odhodit
daleko za sebe, citi se dobre v bezpecném prostoru, ale boji se, ze se balvan

zase vrati. Ma strach. Pomahaji ji pohyby pazi, do pfedklonu nejde, nebot oblast
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bricha povazuje za velmi citlivou. Ruce ohyba do stran, poté je dava za hlavu.
Balvan odhazuje stovky kilometri a doufa, Ze se hned tak nevrati.

Hodina se chyli ke konci a divka sdéluje, ze se citi dobfe. Kdmen tam uz
neni. NemdZeme si ovéem myslet, Ze po dne&ni tane¢né& pohybové terapii je cely
problém vyreSen. Je to dlouhodoba a narocna prace psychoterapeuta s klientem.
Pfi pohybu a spravném vedeni psychoterapeuta dokdze za pomoci pohybu
uvolfovat to, co citi a mluvit o traumatech. Jifina vi, Ze se nemUze UpIné vylé¢it,
ale dnes je schopna hovorit o normalnich vécech a neresi jidlo. Babicka ji chybi,
s matkou nenavazala vztah. Ma partnera, ktery ji pomaha, chtéla by se vylécit a

zit normalnim zivotem.
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8. Zaveér

Jak jsme wuvedli v celé préaci, tanecné-pohybova terapie ma své
nezastupitelné misto. Jde o psychoterapeutickou metodu, kterd spojuje poznatky
z oboru psychoterapie a zkugenosti z moderniho tance. Radime ji mezi expresivni
terapie stejné tak jako muzikoterapii, arteterapii ¢i dramaterapii.

Expresivni terapie vyuzivaji pfi praci s klienty umélecké vyrazové
prostiedky, které jim umoznuji vyjadrit vnitfni prozitek, emoce a dusevni stav.

Postupné vznikaji souhrnné publikace o tanecné pohybové terapii (TPT)
v Ceském a slovenském jazyce. Presto je vétSina odborné literatury v jazyce
anglickém. Vyplyvd to z vyvoje TPT a praxe odbornikd. U nds se teprve tento
terapeuticky pristup rozviji a troufame si tvrdit, ze mnoho lidi nevi, co si ma pod
timto terminem predstavit. Klienti, kterym je TPT nabidnuta, ¢asto nevi, co maji
oCekavat. Spatfujeme problém také v tom, ze tanecni terapii je u nds mnohdy
nazyvano vse, co souvisi s tancem, ale je nutno rozliSovat terapeuticky tanec,
ktery ma ovsem také své opodstatnéni a Ucinek a TPT. Terapeuticky tanec a
kreativni tanec by nemél mit slozku psychoterapeutickou. Ale i samotni odbornici

se v nékterych bodech terminologického vymezeni nazorove lisi.

Chybi informovanost a predstaveni tohoto terapeutického pfristupu
verejnosti. Jak jsme jiz uvedli, vétSina odborné literatury je v cizim jazyce.
Otazkou jsou preklady, které se vyznacuji financni narocnosti, nedostatkem
odbornik(, ktefi by se chtéli preklady zabyvat, a tudiz mnoho publikaci neni
dostupnych. Dale, spatfujeme problém v propojeni odbornikl na tuto
problematiku. Ve vétsSi tymové spolupraci. Nekteri odbornici nepripusti dalsi
pristupy a drzi se své profese, coz by bylo v poradku, ale nedopusti, ze jejich
klient by mohl vyuzit napr. k farmakoterapii také jiny pfristup.

V Ceské republice je tane¢né-pohybova terapie stdle novym pristupem a
lidé mohou mit urcité obavy. Nejlepsi ,reklamou® budou jisté spokojeni klienti,
ale je zapotfebi vice propagace na setkdnich, porddani konferenci, seminard,
workshopl, kde by probihalo setkadvani odborniki ze zahrani¢i a vzajemna
vyména zkusSenosti. Uvédomujeme si, ze to neni jednoducha zalezitost, kterd
vyzaduje mnoho podpory. Nevyhodou tohoto psychoterapeutického pristupu je
tedy mimo jiné i financni narocnost. Samotny psychoterapeuticky pfristup,
tane¢né&-pohybovou terapii mdze doporuéit pfisluény Iékar na zdkladé uvedené

diagndzy spolu s daldimi terapiemi. Pokud &lovék vyhledd odbornika sam, muze
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se stat, ze ne vzdy ma psychoterapeut uzavienou prislusSnou smlouvu
s pojistovnou a ¢lovék si musi dany finanéni obnos uhradit. Castka se pohybuje
za tficet minut zhruba okolo Sesti set korun i vice. VétSinou se jedna o

dlouhodoba terapeuticka setkavani.

Zminila bych se jesté o osobnosti terapeuta v TPT. Mél by to byt Clovék
citlivy, schopny plny empatie a vzdélany ve svém oboru a mél by mit bohaté
zkusSenosti s pohybem. Jeho poslani v pomahajici profesi by se nemélo stat pouze
financni zalezitosti.

Zavérem muZeme fici, Ze se jednd o pfistup, metodu, kterd ma smysl a
z vlastni zkuSenosti vime, Ze je U&innad. Je vyuzitelnd u celé Fady klientd,
v nadem pfipadé jsme si nastinili, Ze mGze byt prosp&sna a pomoci i u poruch
prijmu potravy. Véfim, ze postupem casu se bude prekladat do c¢eského jazyka
vice odbornych knih a dojde k provazanosti jednotlivych odbornikl a vznikne tak
tymova spoluprace kde se vsichni budou snazit vyuzit vSech moznosti, které by

byly ku prospéchu klienta.
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