Psychoterapeutické intervence

Psychoterapeutické intervence jsou zplsoby interakce s pacientem, které maji potencial podpofit rast
pacienta. Psychoterapeutické intervence mohou byt rozdéleny do tfech hlavnich oblasti: ,mékké, tvrdé a
expresivni techniky”.

Mékké techniky jsou postupy, které byvaji jemné a spise pacientovi néco umoznuji, nez aby ho do néceho nutily.

Tvrdé techniky jsou velmi silné a dramatické, mohou byt nepohodiné a nékdy dokonce bolestivé. Mékké a tvrdé
techniky se zamé&ruji na nabiti organismu pomoci podpory dychdnia rozpoustéeni télesného krunyre. Tyto techniky
umoznuji proudéni energie do emoci a posouvaji pacienta do bodu akce.

Expresivni techniky obnaseji ztélesnéné prozivani pacientova psychodramatu, které mé symbolicky vyznam. Jsou
zameéreny na neretroflektovanou akci muskuloskelatdlniho systému a jeho interakci s oko/nim prostredim.

Mékké techniky

Podstatou jsou intenzivnéjsi védomi vlastniho téla, psychicka regrese, intenzivnéjsi prozivani a vyjadreni
emoci. Jejich vyhodou je jemnost a mirnost. Jejich zakladem je dotyk téla pacienta, kterym terapeut sdéluje péci a
podporu. Predstavuje to l4skyplné objeti, které ukazuje terapeutovu lidskou ucast.

Télesna pozice

Pozice mohou pacientovi slouzit k rozpoznani urcité emoce, ktera je u néj zablokovana a nedostatecné vyjadrena.
Terapeut mize pacienta podpofit, aby rozeznal a prozil uréitou emoci. Tedy sam terapeut mdze navrhnout pozici,
kterd odpovida jim predpokladané zablokované emoci u pacienta. Terapeut mize vytvorit postoje, které vyjadru;ji
vztek, smutek, strach, lasku nebo radost. Existuji i urCité standardnéjsi pozice, jako napf. ,,rozprazeny orel”
(Clovék lezi na zadech s rozprazenyma rukama i nohama, kterd evokuje pocity zranitelnosti nebo ohroZenij. Déle
»fetdlni pozice” (vleze i vsedé) je spojovana s pocity bezpecia samoty.

Skupinova terapie

Napr. skupinové dotykani a skupinové zvedani. Jestlize se pacient citi emo¢né zranény nebo opustény, mize mu
byt hlubokym léc¢ivym zazitkem, kdyz si lehne na zem a skupina se ho dotyka - jemné, s Uctou a ldskou na néj
poloZi ruce. Podobny zaZitek Ize ziskat skupinovym zvedanim. Clenové skupiny se shroméazdi kolem pacienta a
polozi ruce pod néj. Idedlné zvedaji dva lidé nohy, dva lidé paze, dva lidé jsou po kazdé strané trupu a jeden ¢lovék
zvedd hlavu. DUlezity je dostatek lidi pro drzeni pacienta bez napéti.

"Pre- a postgangliova" technika

Podstatou je prace ,,podporujici proudéni krve”, jejiz postup je v aplikované kineziologii nazyvany ,pre- a
postgangliova” technika. Postup je zaloZeny na teorii, Ze v téle existuji silové viry, které koreluji s
pubococcygedlnim, axenickym, kardidlnim, pulmondlnim, faryngdinim a cervikalnim plexem. Mista podél patere v
drovni téchto plextd jsou oznacovana jako pregangliova centra. Na predni ¢asti téla paralelné s pregangliovymi
jsou postgangliova centra. Technika spociva v priloZzeni jedné ruky na pregangliovécentrum, druhé na souvisejici
postgangliové centrum a udrzeni jemného dotyku. Vysledkem je uvedeni energie téla do rovnovahy.

Prace s dechem

Emocni problém se odrdzi v naruseném dychdani. Napr. mélké dychani a vzdychdani je spojeno s depresi,
chronické zivani s nudou a tézké dychani s Uzkosti. Protoze je dychani zdrojem kysliku pro organismus, je
nedostatecné dychdni pricinou snizeni celkové vitality organismu, coz se projevuje Unavou, vyCerpanim, depresi,
pocitem chladu a otupélosti. Zajimavé je, Ze ¢lovék mze prevzit nad dechem védomou kontrolu a zvySovat nebo
snizovat frekvenci i hloubku i kdyz je dychani mimovolnou rytmickou ¢innosti fizenou autonomnim nervovym
systémem. Pri dychani je zapojeno celé télo, je to plynuly pohyb a rytmicky pohyb. Jedna se o dechovou vinu,
kterou je mozno citit od hlavy az po genitalie. Po kratké dobé se vina obraci a nasleduje vydech. RozliSuji se dva
typy dychani: branicni (brisni) a Zeberni (hrudni). Cilem terapeuta je podpofrit pacienta, aby si osvojil pIné a
hluboké dychéani, do kterého je zapojeno celé télo. Nejjednodussi zplsob prace s dechem spociva v pouhém
zaméfFeni pozornosti pacienta na sviij dech.

Grimasy
Dalsi moznosti je pouziti zrcadla jako terapie, kterd souvisi s protahovanim obliéejovych svald - délani grimas
s cilem je uvolnit. Pomalé a peclivé pouziti této techniky mize odhalit stud a rozpaky nebo emoce, které neni

dovoleno vyjadrovat prostfednictvim vyrazu tvare. Tuto techniku miZeme rozsifit tim, Ze pacienta pozadame, aby
pfi délani grimas vydaval zvuky.

Tvrdé techniky
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Terapeut jich vyuziva s vétsi obezretnosti, protoze jsou silné a mohou byt i bolestivé. V opacném pripadé by mohl
byt pacient traumatizovan a posilil by své obrany.

Uvolnéni pancire oci

Terapeut zatemni mistnost a ponechad svitit jen jeden svétélny bod (napr. svételné pero), kterym pohyboje asi 30
cm nad obli¢ejem pacienta v rozsahu pohybu oci. Pacient tento bod sleduje. Vysledkem byva silnd emocni reakce.

Davivy reflex

Pacient vypije sklenici vody o pokojové teploté, poté se postavi nad zdchodovou misu a umisténim prst do krku si
vyvold davivy reflex (na vSe musi dohlizet terapeut). BEéhem daveni se mimovolné stahuje hrdlo a branice, tim se
uvolnuji ztuhlé svaly. Po tomto zakroku mohou u pacienta nasledovat pocity strachu, hnév ¢i rozpaky, ale poté
obvykle dojde k pocitu klidu a pohody.

Masaze stazenych svalu

Jedno z nejvyznamnéjsich odvétvi tvrdych technik je samotnd masaz stazenych svall pod vétsim tlakem.

V o€¢nim segmentu se soustredime na spanky, vlasatou ¢ast hlavy a svaly v oblasti prfechodu lebky a patere. Po
takovéto masdzi se nékdy stane, Ze pacienti popisuji zménu zrakového vnimani - vétsi intenzita, ¢i dokonce
ostrost vidéni. Pacient mlze mit béhem maséaze odi oteviené, ¢imz se protahuji svaly, které zaviraji o¢ni vicka, a
svérace, které drzi vicka stisknutd.

V oblasti ust masirujeme zejména zvykaci svaly. Pacient m{ze mit svaly uvolnéné nebo stisknuté celisti.
Masirujeme-li krk, zabyvadme se pouze zadnim segmentem - predni struktury jsou pfilis jemné. MiZzeme pouzit
konecky prstd (pro vétsi tlak) nebo briska prstl (pro jemnéjsi maséaz), podobné jako pri masazi zad, vétsi silou lze
mackat horni ¢ast svalu trapézového. V oblasti zad mUze byt také uzite¢né uzivat mékkou ¢ast pésti jako kladivo
a pomoci Uderd svaly uvolriovat. Tato technika se vSak pouZziva hlavné u svalnatych zad. V mistech, kde jsou kosti
blize k povrchu, je tfeba zmirnit silu Gderu, zaroven dbat obezretnosti v mistech ulozeni ledvin a nezasahnout je.

V pripadé hrudniku se opét zamérujeme hlavné na dychani. Pacient si lehne na zada a terapeut mu polozi ruce na
hrudni kost tak, Ze jedna ruka lezi na druhé. Tlak mUze byt pomaly a konstantni, pomaly a prerusovany, nebo
rychly a preruSovany. Tlak je aplikovan pouze pri vydechu, aby se pacient mohl nadechnout bez vnéjSich prekazek.
V idedlnim pripadé pacient spoji vydech se zvukem a terapeut si postupné péstuje citlivost pro tuto metodu.
Prsnich svaly miZeme hnist, promaékavat nebo masirovat hladivymi pohyby smérem od hrudni kosti k
ramentm, svaly mezizeberni hladime, coZ Ize obéma sméry. Tkani prsou se vyhybame.

Velké svaly na nohou mizeme rychle a silné stisknout a rychle povolit. Pro uvolnéni hyzdovych svald vyzve
terapeut pacienta, aby vleze na bfrise tyto svaly co nejvice napjal. Terapeut se o né vlastni vahou opre a pacient
tuto vahu stazenymi svaly hyzdi podpird. Po ochabnuti téchto svald se mUze celd panev uvolnit.

Expresivni techniky

Expresivni prace spocivé v pohybu energie do muskuloskeletalniho systému, kde je zpracovana. Pri této préci je
pacient podporovan, aby jednal podle toho, co poklddd za pfirozené, a ne podle toho, co mu prekazi nebo co je
pokracovanim starych vzorcl vyhybani se. Podstatou expresivnich technik je akce, konkrétni muskuloskeletaini
pohyb. Aby akce méla smysl, musi nést symbolicky vyznam.

Prevedeni verbalniho vyjadreni do akce

Velkd ¢ast psychoterapeutické expresivni prace je verbalni. Napriklad pacient, jenz béhem hovoru o svém
nadrizeném retroflektuje vztek zatindnim pésti (retroflexe akce), mlze byt vyzvan, aby tloukl do polstare (konkrétni
akce), ktery reprezentuje nadrizeného (symbolicka interakce). Konkrétni symbolické chovani pak nese symbolicky
vyznam vyjadreni vzteku smérovaného primo k vhodnému (symbolizovanému) cili. Vyvolanému vzteku je pak
dovoleno vyjadrit se. Pacient vSak musi porozumét dllezitosti symbolického vyjadreni pomoci spontanni konkrétni
akce a musi jej odliSovat od nacviku skute¢ného chovani. Jde o pochopeni mezi blokem a inhibici na jedné strané

a moralni zébranou na strané druhé.

Technika , prazdné zidle”

Pri této technice je pravé zidle misto, kam je smérovano pacientovo vyjadreni, a to bud formou monologu
(pacient sedi na své zidli a mluvi k zidli prdzdné), nebo dialogu (pacient si presedava a hovori i za cilovou osobu ¢i
véc). Pravé dialog ¢asto dovede pacienta na emocni rovinu, takze kdyz v roli cilové osoby ¢&i véci hovori o zranéni,

strachu ¢i znechuceni, zaroven to slysi a mlze na to reagovat. Terapeut by nemél dialog pfilis brzy zastavit, pacient
je pripraven se stdhnout teprve poté, co se u néj objevi jasné zndmky uspokojeni.
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