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Kontakt a psychologicky kontakt

Psychologicky kontakt je prirodzenou potrebou kazdého c¢loveka. Vznika v procese, kedy
¢lovek dokaze vnimat seba, svoje okolie alebo druhych ludi. Byt v kontakte sam so sebou
znamena, Ze je Clovek schopny rozpoznat a porozumiet vlastnym prejavom a nasledne ich
vyuZiva pre nadviazanie a udrzanie kontaktu so sebou, svojim okolim a druhymi fudmi.

Sanders (2007) definuje psychologicky kontakt ako zaklad vsetkych ludskych vztahov. Ako
podmienku, bez ktorej nie je moZné nadviazat vztah. Hovori, Ze: ,Vlastné 'Ja' ma vyznam
vtedy, ak existuju iné 'self', ktoré su s nim vo vztahu.“(s. 6)*

MoézZeme povedat, Ze kontakt je predpokladom, ktory vyuZivame v akejkolvek préci s ludmi,
pri vzdeldvani, pri poskytovani sluZieb, pri komunikacii verbalnej aj neverbalnej. Kontakt nam
umozfiuje uvedomovat si nase potreby a na zaklade ich poznania hladat prostriedky na ich
uspokojovanie. Byt v (psychologickom) kontakte je nevyhnutné pre akukolvek interakciu
medzi fudmi.

Uz Rogers (1959) definuje (psychologicky) kontakt ako prvd nevyhnutnd a postacujicu
podmienku preto, aby bolo mozZné rozvijat potencial ¢loveka. Pre kazdy pomahajlci vztah
s klientom?, vkazdej praci sklientom by teda mala byt najprv naplnend podmienka
psychologického kontaktu. Mnoho zahrani¢nych autorov sa vo svojich Studiach zaobera
pochopenim a definovanim fenoménu psychologicky kontakt. V3etci sa vSak v nejakej
obmene navracaju k zakladnému pochopeniu kontaktu tak, ako ho chapal a definoval Prouty
v 70.tych rokoch 20. storocia. Teda Ze ide o esencidlnu podmienku pre terapiu, pre podporu
klienta v jeho psychologickom raste.

Zakladné piliere kontaktnej prace — Pre-terapie

V minulosti nebolo moZné pracovat s klientom, ktory nie je v psychologickom kontakte.
V podstate to znamenalo, Ze akakolvek intervencia, podpora alebo starostlivost bola
planovana hlavne podla toho, ako boli potreby daného ¢loveka zhodnotené jeho
opatrovatelmi, rodiémi, odbornikmi a pod. V 70-tych rokoch na zaklade humanistickych, na
¢loveka orientovanych tedrii vytvoril Garry Prouty koncept pristupu ku klientom s cieflom
podporit kontakt samého so sebou, sokolim asdruhymi osobami, teda vytvorit alebo
obnovit schopnost ¢loveka byt v psychologickom kontakte.

Koncept ma nazov pre-terapia a ako z nazvu vyplyva, ide o pripravu pred terapiou, teda
o vytvorenie podmienok - pritomnosti psychologického kontaktu - pre moznost pdsobit na
klienta a jeho osobnostny rozvoj.

Pre-terapia alebo inak nazyvana aj kontaktna praca je metéda, ktora vyuziva podporu jednej
zo zakladnych psychickych funkcii, ktoré moézu ostat zachované aj pri vaznom poskodeni
mozgu, pripadne pri tazkom psychiatrickom ochoreni. Ide o schopnost vnimat. Vnimanie je
schopnost organizmu prezentovat obrazy reality, okolitého aj vnitorného sveta ¢loveka
v mysli, vytvarat predstavy, chapat a na zaklade toho ovplyviiovat svoje spravanie. Vnimanie
je prvotnym procesom ziskavania informacii o svete a o sebe samom. Tato schopnost ostava

LA 'self! only makes sense if there are other 'selves' out there to relate to.
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v extrémnych pripadoch poSkodenia CNS ¢asto jedinou pristupovou cestou k ovplyviiovaniu
¢loveka, k vzdjomnej vymene informacii, teda ku komunikacii.

Metdda pre-terapie nie je naro¢nd na materidlne ¢i technické zabezpecenie, nevyzaduje
Specidlne upravené prostredie ani narocné casovanie. lde v podstate o jednoduchy koncept
vychadzajuci z pozorovania a reflektovania, zrkadlenia vnutornych a vonkajsich podmienok,
v ktorych sa dve osoby spolu nachadzaju.

Napriek jednoduchému konceptu vsak ide o pristup, ktory vyzaduje osobnostnu vyzretost,
schopnost empatického porozumenia, pozorovania a respektujiceho nehodnotenia. Vsetky
predpoklady, ktoré clovek pre tuto pracu potrebuje, vyznamne zvysSuji naroky na
osobnostnu pripravenost a ochotu postavit klienta, ktory je znevyhodneny, na rovnaku
poziciu, ako partnera vo vztahu a pre vztah. V pripadoch, kedy ide o klientov zavislych na
druhych, pomdhajucich osobach, v kazdom ohlade starostlivosti o vlastni osobu, tato
podmienka sa moze javit ako prilis narocna az nesplnitelna.

Zakladom sa stava reSpekt k fudskej bytosti a jej prirodzenej potrebe byt vo vztahu, teda aj
byt v kontakte. Hodnotenie schopnosti ¢i neschopnosti ¢loveka komunikovat na rovnakej
urovni, ako to dokazem ja sam/sama, nie je vdanom okamziku ddlezZité. Prave naopak, moze
to znemoznovat az brzdit ochotu pomahajuceho ist do kontaktu s danym ¢lovekom.

Ak by sme to mali zhrnut, ide o metddu, ktorej ucinnost zavisi od schopnosti pomahajlceho
reSpektovat druhého cloveka ako schopného a pripraveného pokusit sa o (psychologicky)
kontakt, ako ¢loveka potrebujuceho kontakt a vztah s druhymi ludmi, i ked sdm nie je zatial
schopny toto bez pomoci budovat.

Psychologicky kontakt podla Proutyho

Prouty vnimal kontakt ovela komplexnejsie a SirSie, neZz ini odbornici, ktorymi sa pri
postulovani svojej tedrie inSpiroval. Vychadzal z Rogersa, ktory hovoril o psychologickom
kontakte vo vztahu s druhym clovekom, ale aj s Perlsa, ktory videl psychologicky kontakt
uzko spojeny s vlastnim 'self'. Pre Proutyho znamenal psychologicky kontakt spojenie troch
zakladnych funkcii vnimania, ktoré utvaraju kontaktné schopnosti cloveka — kontakt
s realitou, kontakt s emdciami (afektivny kontakt) a komunikaény kontakt. (Brenner, 2006)
Prouty preto rozdelil psychologicky kontakt v teérii konceptu pre-terapie do 3 zakladnych
urovni, z ktorych sa nasledne vychadza v procese podpory klienta.

Vytvaranie a udrziavanie psychologického kontaktu povaZujeme za kontinudlny proces.
Prvou urovniou tohto kontinua su kontaktné reflexie.

Byt v psychologickom kontakte znamena existovat, byt vyznamne pritomny, verbalne aj
neverbdlne. Toto chapanie kontaktu podporuje aj Margaret Warner (2002), ktord dodava, Ze
existuje niekolko stupfiov a spdsobov ako byt vyznamne pritomny.> To znamend, Ze aj
Clovek, ktory ma velmi vyrazne poskodené psychické schopnosti, motoriku, komunikaciu,
porozumenie a pod., mdze byt na uréitom, velmi nizkom stupni schopny byt vyznamne
pritomny. Tato schopnost organizmu, pripravenost naplnit psychické potreby ¢Eloveka, je
podkladom pre vyuzivanie kontaktnych reflexii ako prvého kroku na ceste k vytvoreniu
kontaktu a vztahu s klientmi s vyznamnym znevyhodnenim.
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Pojem reflektovanie prevzal Prouty od Otto Ranka, ktory pouZival doslovné opakovanie pri
svojej praci, aby lepSie porozumel myslienkovym konstruktom svojich klientov. Pri reflexii
alebo zrkadleni ide najma o intervencie na strane pomahajiceho, poradcu ¢i terapeuta.
Zakladom je empaticky kontakt v situacii, kedy klient nedokadZze ,nadviazat realitny,
emocionalny alebo komunikacny kontakt. Kontaktné reflexie su velmi realistické, konkrétne
a duplikované. Su velmi citlivé ku konkrétne vyjadrenym zvlaStnostiam regredovaného
spravania.” (Prouty, 2005, s. 36) Tym napliame zakladnl poZiadavku redpektovat
predreCové alebo nedostatoéné jazykové schopnosti vyjadrovania pocitov u oséb
s porusenou alebo obmedzenou schopnostou nadvazovat kontakt.

Prouty definuje pat druhov kontaktnych reflexii, ktoré spolo¢ne poskytuji komplexny obraz
vhnimanej reality vnutorného aj vonkajsieho sveta. (Peters, 2005; Dekeyser, Prouty, Elliott,
2008)

1. Situacné reflexie (SR) — na zaklade staleho pozorovania popisujeme aktudlnu situdciu,
v ktorej sa s klientom nachddzame, okolie a prostredie, v ktorom Zije, a reflektujeme
klientovo spravanie. DOleZitd je aktualnost reflektovanych skutoénosti, presnost a jasnost
vyjadrovanych reflexii. Ciefom je vytvorenie kontaktu s realitou, so svetom, ktory redlne
obklopuje klienta v danej chvili jeho Zivota. Hovorime o tzv. ,ukotvovani“ klienta v realite.

2. Tvarové reflexie (FR) — ide o pozorovanie predexpresivnych emdcii, ktoré su zretelné na
tvari pozorovaného ¢loveka. Najma u klientov, ktori su pod vplyvom liekov alebo maju také
poskodenie CNS, ktoré ma za nasledok atrofiu alebo obranné utlmovanie emocionalneho
vyjadrovania (osoby s MP, osoby s PAS atd.). Pomahajuci verbalne, tj. popisom, alebo
neverbdlne — mimicky zrkadli pocity, ktoré su u klienta viditelné. (Brenner, 2006) Tento
postup je dolezZity pre postupné zoznamovanie klienta sjeho vlastnymi emdciami
a podporovanie vnimania a porozumenia svojmu vnutornému prezivaniu a potrebam.

3. Telové reflexie (BR) — vyuZivaju sa na posilnenie uvedomovania vlastného tela, jeho
polohy, vnutornych telesnych pocitov ako je napr. hlad, smad, bolest, strnulost, Unava
a pod., ako aj na podporu vnimania hranic vlastného tela. Désledkom je podpora klienta zzit
sa s vlastnym telom. Telové reflexie m6zu byt verbdlne aj fyzické. PouZit méZzeme slovné
reflektovanie a doplnit opakovanim rovnakych pohybov alebo postoja. Velmi efektivne byva
spojenie fyzického zrkadlenia telesnej pozicie klienta prip. pohybov a doplnenie pocitov,
ktoré pomahajuci pri danom pohybe alebo v danej polohe vnima vo svojom tele. Pomdhame
tak napr. u klientov, ktori si v regrese, prepojit telesné a psychické vnimanie a prekonavat
tak telesné odcudzenie.

4. Slovne — reproduktivne reflexie® (WWR) — u klientov, ktori z dévodu psychiatrickej
diagnézy alebo zdvainého poskodenia mozgu komunikuji na predreovej udrovni, je
potrebné najst sposob, ako dat slovam alebo zvukom, ktoré produkuji vyznam v kontexte
ich Zivotnej situacie. Opakovanie slov, viet alebo zvukov (ktoré je mozné opakovat) pomaha
klientovi byt vnimany ako rovnocenny partner v komunikacii. Pomahajicemu to umoziiuje
prezentovat sa vo vnimani klienta ako chdpajici, empaticky a podporujuci. U klientov,
u ktorych si nie sme isti vyznamom komunikovaného moZe dochadzat jednak k utimu
verbalnej produkcie, alebo kzvySovaniu napatia zo snahy komunikovat, ktorda nie je
pochopena alebo akceptovana ako rovnocenna. Nejde teda o hlbsi vyznam vypovedaného.
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Primarne ide o vytvorenie prepojenia medzi slovnou produkciou a podporou kontaktu
a komunikacie ako takej, medzi dvoma osobami.

5. Zopakované reflexie® (RR) — ide o znovureflektovanie tej reflexie (situdcie, emdcie, slova,
postoja, popisu okolia), ktord u klienta vyvolala zmenu v spravani, emacii ¢i telesnd zmenu.
Doévodom je podpora opdtovného kontaktu, teda upevnenie reakcie ako spdsobu
komunikacie. Opakovana reflexia moze nasledovat bezprostredne po prvej reflexii, ale moze
byt pouZita aj s casovym odstupom ako pripomenutie toho, ¢o sme uz s klientom spolu zazili.
Spojenie klientovho prejavu s roznou situdciou alebo posilnenie jeho prejavu v urditej
aktualnej situacii mozZe viest k rozvinutiu témy alebo vztahu, ktory je pre klienta doleZity.

,Uvedenych pat technik poskytuje klientovi akusi komunikaénu siet na réznych Urovniach,
takze ma dostatok prilezitosti k tomu, aby vyjadril, ¢o potrebuje, a mohol s terapeutom
nadviazat vztah.” (Prouty, 2005, s. 37)

Pre lepSie pochopenie uvedieme prepis terapeuticke] intervencie vyuzivajucej metédu pre-
terapie (Prouty, 2005). Ide o popis sedenia terapeutky s ¢lovekom trpiacim kataténiou®.

Druhy Usek terapie (priblizne jeden a pol hodiny od zacdiatku sedenia, 15:30 poobede):

T (terapeutka): (BR) Mate velmi stuhnuté telo. Sedite na gauci a nehybete sa.
(uplynie priblizne 15 aZ 20 minut)

T UZ neudrzim rozpaZzené paze. Bolia ma.
(terapeutkyna telovd reflexia postoja klienta)(Bez reakcie, klient sa
nehybe)

T: (BR) Mate velmi stuhnuté telo.

T: (BR) Mate rozpazené ruky.

T: (BR) Vase telo sa vObec nehybe.

K: (klient) (Polozil si ruky na hlavu, akoby si ju chcel schovat. Prehovoril sotva
pocutelnym sepotom.) Ked otec hovori, boli ma hlava.

T: (WWR) Ked otec hovori, boli ma hlava.

T: (BR) (Terapeutka si poloZi ruky na hlavu, akoby si ju chcela schovat).

T: (RR, WWR) Ked otec hovori, boli ma hlava.

K: (DrZi sa za hlavu dalsie dve tri hodiny)

Treti Usek terapie (po vyse Styroch hodinach od predoslej situdcie, 20:00 vecer):

T: (SR) Je veler. Sme v prizemi Vasho domu.

T: (BR) Mate velmi stuhnuté telo.

T: (BR) Drzite sa rukami za hlavu.

T: (RR, WWR) Ked otec hovori, boli ma hlava.

K: (OkamZite zvesi ruky na kolend a zadiva sa terapeutke priamo do oci)
T: (BR) Dal ste dole ruky z hlavy a polozil ste si ich na kolena.

T: (SR) Divate sa mi priamo do odi.

K: (sedel bez pohybu niekolko hodin)

T: (RR, BR) Dal ste dole ruky z hlavy a polozil ste si ich na kolena.
T: (SR) Divate sa mi priamo do odi.

K:

(Ozval sa sotva pocutelnym sepotom.) Pastori su diabli.

> reiterative reflections
e ,katatdnia — strnulost, stuhnutost, Utlm v psychickej i psychomotorickej oblasti, prejav tazkého dusevného
ochorenia, najma schizofrénie” (Kraus a kol., 2005, s. 399)



T: (WWR) Pastori su diabli.

T: (BR) Mate ruky poloZené na kolenach.

T: (SR) Divate sa mi priamo do oci.

T: (BR) Mate velmi stuhnuté telo.

K: (Ozval sa sotva pocutelnym Sepotom.) Bratia mi nechcu odpustit.

T: (WWR) Bratia mi nechcu odpustit.

K: (Sedel nehybne asi hodinu)

Stvrty Usek terapie (1:45 v noci)

T: (SR) Je tu velké ticho

T: (SR) Sme v prizemi domu, kde byvate.

T: (SR) Je vecer.

T: (BR) Mate hodne stuhnuté telo.

K: (OkamZite si pomaly premiestni ruku na srdce a prehovori.) Mam srdce
z dreva.

T: (BR, WWR) (Terapeutka si pomaly poloZi ruku na srdce a prehovori na klienta.)
Mdam srdce z dreva.

K: (Zacne pohybovat nohami)

T: (BR) Zacinate pohybovat nohami.

K: (Viac kmita zrakom.)

Druhou uroviiou psychologického kontaktu su kontaktné funkcie. Tie predstavuju rozsirenie
uz spominanej Perlsovej tedrie kontaktu ako funkcie ega (self). Prouty vo svojej tedrii pracuje
s troma oblastami kontaktnych funkcii. Ak je klient schopny kontaktu v tychto oblastiach, je
pravdepodobné, Ze bude schopny byt vo vztahu so sebou a druhymi ludmi a bude schopny
tiez profitovat s intervencii, ktoré mu budd poskytnuté.

Da sa povedat, Ze ide o d6ésledok kontaktnych reflexii, o prejav ukotvenia klienta v realite, vo
vnimani vlastnych emacii a prebudenie jeho schopnosti komunikovat.

Poslednou urovriou je potom kontaktné spravanie, kedy je klient schopny ovplyvriovat svoje
spravanie na zaklade vnimanej situacie. Klient sa nachadza v kontakte sam so sebou,
s okolim a s druhymi ludmi a je schopny vztahu s realitou. Ide o posledny ¢lanok kontinua
v procese vytvarania psychologického kontaktu ako primarnej podmienky pre moznost
pracovat na osobnostnom rozvoji ¢loveka. Ci ui pdéjde o vychovu a vzdeldvanie,
psychoterapiu alebo poradenstvo v roznych Zivotnych situaciach ¢loveka.

Osoby s problémami v nadvazovani kontaktu

,Predtym, neZ zacneme jednat, potrebujeme rozumiet. ...Preterapia v sebe zlucuje
porozumenie a jednanie.” (Hans Peters, in Portner, 2005, s.184)

Kazdy clovek, ktory chce alebo ma vplyvat na druhého ¢loveka, na jeho emdcie, spravanie,
uéenie, zrenie, musi byt schopny nadviazat s tym druhym psychologicky kontakt.

Sme zvyknuti nadvazovat kontakt zrakom, dotykom, slovom ¢i posunkom a ¢asto berieme
ako samozrejmost, Ze aj ten druhy ¢lovek, ak na néas zareaguje, je s nami v kontakte a plne
tejto situdcii rozumie. M6Zu ale nastat situdacie, v ktorych narusenie psychickych funkcii
znemozZni vnimanie a porozumenie signalom vnutorného alebo vonkajSieho prostredia
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daného c¢loveka. V Specidlnej pedagogike, ale nielen v nej, sa Casto stretavame s klientmi,
ktori z dévodu roznych Specifik vo vnimani nie su schopni byt dlhodobo v kontakte s okolim,
so sebou alebo s druhymi fudmi, pripadne toho nie su schopni vobec. NajcastejSie sa jedna
o klientov, u ktorych boli alebo aktualne su v dosledku réznej etioldgie posSkodené funkcie
CNS, a hlavne mozgu. Do tejto skupiny by sme urcite mohli zaradit osoby s mentalnym
postihnutim hlavne taiSieho stupria, osoby s poruchou autistického spektra,
s kombinovanym postihnutim v kombinacii s mentdlnym postihnutim,  osoby
s psychiatrickymi diagnézami alebo dudlnym postihnutim, ako aj osoby trpiace napr.
Alzheimerovou c¢i stareckou demenciou a pod. (porovnaj Peters, 1999 ; Prouty, van Werde,
Pértner, 2005) Mnoho ztychto klientov prichddza kazdy denn do kontaktu s pedagdgmi,
psycholégmi, socidlnymi pracovnikmi, avSak neznamena to, Ze su vidy schopni tento kontakt
vnimat a vytaZit z neho potrebné informacie pre svoj Zivot.

Pre-terapia v praci s klientmi s tazkym stupfiom mentalneho postihnutia

Systém starostlivosti o osoby s mentdlnym postihnutim prechadza uz niekolko rokov
zasadnymi zmenami, ktoré su podnietené potrebou humanizovat sluzby a spOsoby prace
stouto skupinou fudi. Vyber andkup socidlnych sluzieb, individualne planovanie ich
poskytovania presne podla moZnosti a potrieb konkrétneho klienta je spracovavané
metodicky a realizované tak vramci ambulantnych, ako aj pobytovych sluZieb. Postup
tvorenia individudlnych planov poskytovania socidlnych sluZzieb vychadza z pristupu
zameraného na cloveka. Vyber, poradenstvo, planovanie aj samotné poskytovanie sluzieb
ma prebiehat na podklade charakteristickych potrieb toho ktorého klienta bez vynimky.

V metodikach k Individudlnemu planovaniu zameranému na ¢loveka su uvadzané podporné
koncepty, ktoré maju podporit proces planovania aj u klientov, ktori maju tazky stupen
mentalneho postihnutia, kombinaciu mentalneho postihnutia s autistickymi prejavmi alebo
psychiatrickymi poruchami a pod. V manudloch si pomahajuci pracovnici odkazovani najma
na koncepty Bazdlnej stimulacie a Pre-terapie.

Vyuzivanie prvkov alebo celého konceptu Bazalnej stimulacie u os6b s tazkym stupriom
mentalneho postihnutia nie je v nasich podmienkach uz Ziadnou novinkou. Avsak metdda
Pre-terapie ostava eSte stdle neznamou a teda i nedocenenou cestou rieSenia zavaznych
situdcii.

Koncept pre-terapie u oséb s mentalnym postihnutim prip. dalSimi pridruzenymi zavaznymi
neurologickymi a psychiatrickymi poruchami rozvija viacero zahrani¢nych autorov. V nasich
podmienkach je zndma najma Marlis PoOrtner. Vyznamné su vsak prace mnohych
psychoterapeutov ako je Hans Peters, Dion van Werde, Penny Dodds, Michael Kief, Hermann
Kolbe, Naomi Brenner a mnohi dalsi.

Pre-terapia je v praci s osobami s mentalnym postihnutim vnimana viac ako koncept rozvoja
psychickych funkcii, komunikdcie a podpory samostatného vnimania, porozumenia
a spracovania emacii a potrieb ¢loveka s mentalnym postihnutim. Ide o zaradenie pristupu
zameraného na cloveka nielen do poradenstva a psychoterapie, ale aj do kazdodennej
starostlivosti poskytovanej osobam s mentalnym postihnutim v roznych podmienkach.

Osoby s tazkym mentalnym postihnutim byvaju ¢asto vystavené situaciam, kedy je ich Zivot
riadeny opatrovatelmi, rodi¢cmi alebo odbornikmi bez toho, aby boli reSpektované ich
aktudlne potreby a emdcie. Najma u klientov, ktori nie su schopni verbdlnej komunikacie



alen velmi obmedzene reaguju prostrednictvom systémov AAK dochadza k atimu
participacie na rozhodovani o vlastnom Zivote. Mnohi pracovnici, ktori s takto tazko
znevyhodnenymi klientmi pracuju, namietaju, Ze nie je moziné, aby klienti rozhodovali
o svojom Zivote, pretoZe nerozumeju vztahom medzi situaciami, reakciami a désledkami
tychto reakcii. Casto nevnimaju taiko mentalne postihnutych klientov ako schopnych
vnimat, porozumiet a vyjadrovat svoje pocity a potreby, komunikovat. Tento obraz o fudoch
s tazkym mentalnym postihnutim prameni s dlhodobych skusenosti tychto pracovnikov so
situaciami, kedy ani klient, ani jeho okolie neboli schopni zvladnut prejavy napatia,
agresivity, Uzkosti Ci strachu. Mnohi klienti nedokdzu diferencovat konkrétne prejavy
pozitivnych emacii a negativnych emdcii a stavaju sa tak pre seba aj pre svoje okolie nielen
nezrozumitelni, ale ¢asto aj nebezpecni. Opravnenost pohladu pracovnikov na moznosti ich
klientov je o to zrozumitelnejsia, Ze nastroje a podpora, ktoru by pre zmenu svojich postojov
a svojich pristupov potrebovali, nachddzaju len velmi zriedka a €asto nie su ponukané
postupy vyuzitelné pre ich klientov.

Pre-terapia ako koncept vyuziva najbazdlnejSie schopnosti ludského organizmu. Vychdadza
z neuropsychologickych vyskumov o zrkadliacich neurdnoch, z tedrie aktualizacnej tendencie
popisanej Rogersom, zo sociologickych vyskumov a konceptov ¢loveka ako socidlnej bytosti
rastucej a schopnej existovat len vo vztahu s inymi. To znamena, Ze neocakava od cloveka
schopnost logického uvaZovania, schopnost realistického zhodnocovania a sprdvania ani
schopnost verbalnej komunikacie.

Klient je clovekom, ktory md svoje potreby asvoje prejavy. Pomahajlci pracovnik je
sprievodcom, zrkadlom, ktoré aktivne ukazuje realitu vnutorného preZivania, ponuka
moznosti porozumenia a predstavuje svet okolo klienta, ktory by bol bez zjednodusenia prilis
zloZity anejasny. Klient ziskava vdaka kontaktnym reflexiam jasné, aktudlne a realne
predstavy o sebe, o druhych a o svete okolo.

Co je viak najddlezitejsie, klient ziskava moznost nadviazat vztah, citit psychologicku blizkost
a porozumenie, respekt bez hodnotenia. Na urcity ¢as moze vnimat blizkost druhého ¢loveka
bez narokov na vlastné spravanie, bez narokov na vykon a prispésobovanie svojich pocitov
a potrieb. U¢i sa vnimat akceptdciu a doveru, ktoré su zakladnymi piliermi pri odstrariovani
strachu, neistoty, Uzkosti a chaosu. Druhy ¢Elovek sa stdva jeho spojencom, partnerom,
podporou, ktord moze vyuzit bez ohladu na to, aké su jeho aktudlne schopnosti.

V praci s klientmi s mentalnym postihnutim sa ¢asto stretdvame s krajnymi prejavmi emacii
¢i potrieb. Niektori klienti, najma s austistickymi prejavmi nie st schopni prejavovat emdcie,
nerozumejl meniacemu sa svetu a jeho zakonitostiam. Byvaju precitliveni na urcité vnemy
(zvuky, farby, dotyky, vone apod.) Vyrovnavaju sa stymto chaosom takymi formami
spravania, ktoré nemusia byt bezpeéné, pochopitelné pre ich okolie, ale ani efektivne pre
samotného klienta. VyuZivanim konceptu a postupov pre-terapie je mozné nechat sa viest
klientom a poznavat tak jeho vnimanie sveta. Mnohé reakcie sa tak pre personal mozu stat
jasnejsie a zrozumitelnejsie, ale tiez predvidatelné, ¢o umozini predchadzat potenciadlne
nebezpecnym situdcidm. V dosledku ide o komunikaciu, o systém vzajomného zdielania
informacii na urovni, ktorej je klient schopny, bez ucenia sa ,umelym” komunikacnym
prostriedkom (metédam AAK), ktoré nemusia byt vidy vyuzZitelné.

Pre-terapia umozniuje naucit klienta postupne vyuZivat vsetky prejavy, ktorych je schopny,
ako komunikaény kanal a zaroven naucit opatrovatela (rodica, pracovnika) rozpoznavat tieto
signaly a rozumiet ich vyznamu vzhladom k aktualnej situacii.



Ako uvadzaju Portner (2005; Peters, 1999) aj Brenner (2006), vysledkom je celkové
skludnenie klienta a pomdhajucich pracovnikov, zvySenie porozumenia sebe a Zivotnym
situdciam a podpora osobnostného rozvoja a zrenia v maximdlnej moznej miere.

Pre moznost porovnania tedrie a praktickych vyuziti metddy pre-terapie uvadzame prepis
terapeutickej intervencie s klientom s autistickymi prejavmi. (podla Prouty, 2005)

Popis klienta: 21-ro€ny muz, Zije v Domove pre osoby s mentdlnym postihnutim.
Diagnostikovana hlbokd mentdlna retarddcia, namerané |Q hodnota 13. Vzhladom
k symptédmom velmi obmedzené socidlne kontakty s rovesnikmi, nevzdeldval sa. Medzi jeho
priznaky patrili premeny nalad, pla¢, psychomotoricka retarddcia a obsedantné stereotypné
vytrhavanie travy.

Prva faza terapie:

T (terapeut): (SR) Ahoj, Dan.

T: (SR) Pozeras sa na volant.

T: (SR) Obaja sedime na hnedych stolickach.
K (klient): Vrum.

T: (WWR) Vrum.

K: Klik, klik.

T: (WWR) Klik, klik.

T: (SR) Dan toci volantom.

T: (BR) Dan krizi ruky. (PrekriZi ruky)
T: (BR) Telo sa na stolicke ohyba dolu. (Zohne sa)
K: Vrum. Vrum.

T: (WWR) Vrum. Vrum.

T: (SR) Hlavami sa dotykame zeme.
T: (SR) Ohybame sa dole k zemi.

T: (FR) Pozeras sa.

T: (SR) Pozeras sa na volant.

K: [, prsk, sss.

T: (WWR) [, prsk, sss.

T: (SR) Robis zvuky ako pri buracke.
K: Klik, klik.

T: (WWR) Klik, klik.

T: (SR) Vydavas zvuky ako blinker.

Nadviazanie vztahu v priebehu terapie:

T: Ahoj, Dan.

K: Ahoj, Mimi.

T: (SR) Ked'si pozdravil, pozrel si sa na Mindy.
T: (SR) Sedis na stolicke.

T: (SR) Hladas volant.

T: (FR) Rozhliadas$ sa po miestnosti.
T: (SR) Vzal si si do ruky volant.

T: (FR) Usmievas sa.

K: Vrum. Vrum.

T: (WWR) Vrum. Vrum.

T: (FR) Pozeras sa na Mindy.



T: (SR) Velké zrkadlo je na stole.

T: (FR) Vyplazujes jazyk.

T: (RR) Ty vyplazujes jazyk, ja vyplazujem jazyk.
T: (FR) Ked Mindy vyplazi jazyk, usmejes sa.
T: (SR) Obaja sa pozerame do zrkadla.

T: (BR) Dan a Mindy sedia vedla seba.

T: (SR) Dan a Mindy sa pozeraju do zrkadla.
T: (FR) Dan sa usmieva.

T: (FR) Ty sa usmievas, ja sa usmievam.

T: (FR) Mas pery pevne zovreté.

T: (SR) Pozeras sa na Dana do zrkadla.

T: (FR) Dan sa mraci.

K: Tu.

T:(WWR)  Tu.

T: (FR) Tvoje pery sa zasa usmievaju.

T: (FR) Ty sa usmievas, ja sa usmievam.

T: (FR) Dan sa usmieva.

T: (SR) Beries si do ruky volant.

K: Vrum. Vrum.
T: (WWR) Vrum. Vrum.
K: Vrum. Vrum.

T: (WWR) Vrum. Vrum.

T: (SR) Pozeras sa do zrkadla.

T: (RR) Predtym si Soféroval stéle.

T: (SR) Teraz Soférujes uz len niekedy.
T: (SR) Beries si do ruky ¢ervenu hracku.
T: (SR) Obracias hracku v rukach.

T: (SR) Podavas mi hracku.

K: Otvor.

T: (FR) Pozeras sa.

T: (FR) Pozerds sa na Mindy.

Koniec terapie, komunikativna faza:
T: (SR) Pozeras sa na veci na pulte.

K: Taniere.
T: (WWR) Taniere.
K: Obrusky.
T: (WWR) Obrusky.
K: Oslava?

T: (WWR) Oslava.

T: (SR) Chces vediet, ¢i bude nejaka oslava?
T: (SR) Coskoro budu Vianoce.

K: Jezisko.

T: (WWR) Jezisko.

T: (SR) Na Vianoce pride Jezisko.

T: (SR) Co budes robit na Vianoce?

K: Idem domov v aute.



T: (WWR) Ides domov v aute.

K: Pozriet sa na mamu.

T: (WWR) Pozriet sa na mamu.

T: (RR) Pojdes na Vianoce domov pozriet sa na mamu.

T: (RR) Predtym, ked'si zhodil auto zo stolu, zasmial si sa.
T: (FR) Usmievas sa, ked to Mindy hovori.

T: Pride ta niekto vyzdvihnut?
K: Nie

T: Ahoj, Dan.

K: Ahoj Mimi.

Na prezentovanej ukdzke je vidiet, ako dokdZe reflektovanie a zrkadlenie podporovat
vnimanie klienta a posilfiovat jeho kontakt s vlastnymi reakciami, emdciami, s vnimanim
a porozumenim realite.

U klientov s regresivnymi ochoreniami, ktorych désledkom je ubudanie psychickych funkcii,
ako je napr. Alzheimerova demencia alebo stareckd demencia, schizofrénia a dalSie
ochorenia, je pre-terapia efektivnou metdédou podpory funkénych psychickych procesov,
zabrzdenie alebo spomalenie regresu s désledkom podpory kvality Zivota. (van Werde, 2007;
Dodds, 2007; Sommerbeck, 2007; porovnaj Traynor, Elliott, Cooper, 2011)

Dlhodoby prinos pre-terapie

Podla Petersa (1999; porovnaj Clarke, 2007) je najdoleZitejSim dlhodobym ucinkom pre-
terapie uvolnenie napatia na strane persondlu. Tym, Ze sa personal nauci jednat
s agresivnymi, tazko zvladnutelnymi klientmi, znizi sa stres a napatie prendsané do
celkového jednania s ludmi. Tak ako sa zniZuje frekvencia prejavov napatia u klientov, znizuje
sa aj prezivanie stresu, nepohody a strachu z nekompetentnosti u pracovnikov. Désledkom je
kludné, podporujuce prostredie, vytvorenie blizkych vztahov medzi klientmi a personalom,
ale aj medzi personalom navzajom. Zvysuje sa schopnost aj ochota vzdjomnej komunikacie Ci
uzZ na verbalnej alebo neverbalnej drovni.

Podpora kompetentnosti a kvality Zivota v pracovhom prostredi upomahajucich
profesiondlov sa potvrdila aj nam. Vsetci pracovnici v socidlnych sluzbach, ktori boli osloveni
a ktorym bola poskytnutd podpora vo forme informdcii a naslednych konzultacii k vyuzivaniu
pre-terapie v praci s klientmi stazkym mentdlnym postihnutim, pozorovali vo vztahoch
s klientmi ale aj vo vztahoch medzi sebou zmiernenie napatia. Situacie, kedy by sa klienti
prejavovali agresivne alebo autoagresivne, boli zriedkavejsSie aaj schopnost klientov
reagovat na podporu persondlu prinasala rychlejsie zmiernenie prejavov. Pracovnici
vyjadrovali zmenu aj v oblasti zvySenia tolerancie a reSpektu, radosti s prace a nadobudania
pocitu kompetentnosti riesit zlozité, narocné situacie. Zlepsila sa tiez spolupraca s rodinami
klientov v zmysle lepSej komunikacie, menej ¢astych opozi¢nych postojov rodicov. Narastla
vzajomna dovera v postupy pracovnikov a rodicov.

Pre-terapia je konceptom, ktori pri aplikacii s klientmi stazkymi stupriami zdravotného
postihnutia, umoziuje klientom aj pracovnikom prezivanie prirodzeného resSpektu a prijatia
druhych, ¢o ma nasledne dopad na spokojnost v oblasti ohodnotenia seba a svojej prace.
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VyuZivanie metddy pre-terapie sa tak moézZe radit k prostriedkom prevencie syndromu
vyhorenia u pomahajucich, ktori pracuju dlhodobo s tazkymi, nekomunikujucimi klientmi
alebo klientmi s regresivnymi neurologickymi a psychiatrickymi ochoreniami a poskodenim
psychickych funkcii.

Zasady kontaktnej prace a vyuZivania konceptu pre-terapie

Ak chceme pracovat s klientmi s problémami v schopnosti nadvazovat kontakt, musime
cielene vyuZivat vsetky dostupné kandly vnimania sveta, ktorymi moZeme klientovi
sprostredkovat okolité aktudlne dianie. MdZeme sa pri tom riadit niekolkymi zasadami
a zaroven si pridavat a vytvarat vlastné principy tak, aby sme sa vtom my aj klient citili
slobodne, motivovane a prijemne.

Tu je niekolko zasad, ktoré vychadzaju z mojej skisenosti. Kazda z nich by mohla tvorit
samostatnu kapitolu realizacie konceptu pre-terapie. Z dovodu rozsahu textu tu zasady len
vymenujem. Verim, Ze si kazdy, kto bude text Citat a zamysli sa nad vlastnymi skisenostami,
dokaze obsah jednotlivych zasad doplnit z vlastnej praxe.

l

Dotykajme sa jeden druhého s resSpektom.

~ Verme spravaniu druhého ¢loveka a vdZzme si ho ako formu komunikacie.
~ Neposudzujme a nehodnotme.

~ ,Skrotme“ vlastnu alebo okolim prizvukovanu potrebu vykonu.

~ VSetky aspekty situacie vnimajme s ohfadom na porozumenie klientovi a na podporu
komunikacie.

~ Budme ¢lovekom, ktory sa stretdva s druhym ¢lovekom.
~ Komunikacia nie je len o redi.
~ Napodoba, ak je prirodzena, podporuje pocit blizkosti.

~ Uprimny kontakt jedného €loveka motivuje k nadviazaniu kontaktu aj u druhého
Cloveka.

~ Cielenost = efektivnost.

~ Jednotnost ludského pristupu zo strany vsetkych zucéastnenych podporuje trvalost
zmien.

~ Osobny, uprimny zaujem a kontakt meni obidvoch partnerov.

~ Nepodcenujme druhého ¢loveka, ani seba.

~ Vyuzivajme potencial kazdej situacie pre podporu kontaktu.

~ Uvedomujme si svoje pocity/néaladu v danej chvili v kontakte s klientom.

~ Kontakt a komunikacia nie si nutnost ani technika, ale samozrejmost a zakladna
potreba.

~ Kontakt neznamena vzdy komunikaciu!

~ Komunikacia bez kontaktu neexistuje!
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~ Nie vZdy sme pripraveni komunikovat.

~ Nie vzdy je kontakt mozny.

Pri zavadzani konceptu do praxe s klientmi sa m6Zu niekedy objavovat neistoty a zvlastne
pocity spojené s pouzivanim doslovnych reflexii, s priamym pozorovanim a opakovanim po
klientovi. NajCastejSie mozu byt tieto pocity zvlastnosti spojené skontaktnou pracou
s dospelymi klientmi. A preto:

~ je prirodzené, ak sa Clovek zo zaciatku citi pri reflexiach ,,technicky”;

~ prirodzenost podmienok/situacie postupne podpori prirodzenost metddy a pristupu
ku klientovi;

~ vzadjomna podpora kolegov a ostatnych zucastnenych je délezit3;

~ podporujeme kontakt vo chvilach, kedy vnimame, Ze klient ma tazkosti byt
v kontakte, nie kedykolvek = reaguje na potreby klienta, nie na svoju aktudlnu
potrebu vykonu alebo zmeny!
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