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Terapie dobrodruzstvim

MuazZeme ji definovat jako terapii, ktera ,,zameérné propojuje venkovni
dobrodruzné aktivity s terapeutickym procesem a jejim cilem je dosahnout
poZadované zmény, at uz na urovni individualni, tak skupinové” (Harper et
al., 1, 2014).

Gass, Gillis a Russell (2012, 1): terapie dobrodruzstvim je ,,zamyslené pouziti
dobrodruznych zazitkd pod vedenim odbornikl na mentalni zdravi, Casto
praktikované v prirodnim prostredi, kde jsou klienti kinesteticky zaangazovani
na kognitivni, afektivni i behavioralni drovni.”

Harper a kol. (2014) uvadi jako klicové prvky: vyzvu; nebezpeci; zrcadleni;
netradicni umisténi; uceni zalozené na zkusenosti. Tyto prvky mohou byt v
riznych smérech rlizné akcentovany. Pritomnost terapeuta ¢i facilitatora a
hlavné jeho védomi o vedeni programu ve smeéru jeho terapeutického
zameru. Popisuiji to jako klicovy rozdil oproti dalsSim formam dobrodruznych
(nelécebnych) programu.

Na druhou stranu, novy pohled na nejefektivnéjsi programy dobrodruzné
terapie je poskytnout ucastnikim takovy pfristup, kdy si ani oni ani instruktofi
neuvédomi, Ze vySe uvedené body jsou dulezitymi soucastmi programu.



Vyznam dobrodruzstvi

Dobrodruzstvi mizeme vnimat jako néco nového,
neznameého az nebezpecného, co je spojené se zmenenou
kvalitou prozivani (Hatlova & Kirchner, Eds., 2010)

Martin a Priest (1986) popisuji paradigma dobrodruzného
zazitku jako dynamickou interakci mezi nebezpecim a
kompetenci. Nebezpeci je vedomi mozné ztraty neceho
hodnotného; kompetencemi maji na mysli kombinaci
schopnosti, vedomosti, postoju, chovani, sebejistoty a
zkusenosti.



faze spousté
a katastrof

kompetence

Jeho jednim pdlem je
faze experimentovani
a prozkoumavani. V ni
ma dany Clovek vysoky
pocit kompetence a
nizky pocit nebezpedi.
Mira energie, kterou
clovék musi vlozit do
dané aktivity, je proto
nizka, a ¢clovék nema
problém v situaci
uspét (Martin & Priest,
1986).
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Graf ¢. 1: Paradigma dobrodruzného zazitku: vvtvoreno dle Priesta (1992)

Opacnym pdlem je
faze spousti a
katastrof. Jak uz nazev
napovida, vyrazné
prevazuje pocit
nebezpedi, které je
realné, a kompetence
zvladat situaci jsou
nizké. V této fazi
muze dochazet i k
uamrtim (Martin &
Priest, 1986).
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Graf ¢. 1: Paradigma dobrodruzného zazitku: vvtvoreno dle Priesta (1992)

Ve stfrednim pripadé
jsou dimenze
nebezpedi a
kompetence v
rovnovaze. Nazyva se
faze vrcholného
dobrodruzstvi. Clovék
zaziva Sirokou paletu
emoci od obav a napéti
az po uspokojeni,
zvladne-li situaci. Muze
se zde také mnoho
naucit (Martin & Priest,
1986).



/vratova teorie

Zvratova teorie emoci se zameruje na deskripci a vysvétleni
okolnosti, za kterych se emocni negativni stavy preklapi do
téch pozitivnich a naopak (Kirchner, 2011).

Ve vztahu k terapii dobrodruzstvim jsou vnimatelné tyto
presuny prave ve fazi vrcholného dobrodruzstvi. Martin a
Priest (1986)

V oblasti aktivit v prfirode a dobrodruznych sportech
vysvétluje zvratova teorie prave pritazlivost strachu: ten se
vyskytuje zpocatku, kdy clovek subjektivné hodnoti situaci
jako rizikovou a citi se byt nabuzeny. V. momente, kdy
prekona riziko nebo vyzvu, zaziva pocit smyslu a naplnéni,
ze situaci prekonal. Strach se preklopi do excitacni roviny
(Kirchner, 2011).



Oproti obvyklym sportovnim aktivitam ma ale AT jedno
specifikum: clovek se nepomeruje s nekym dalsim, ale sam se
sebou proti vyzvam prirody. Tim padem nedochazi ke
kompetici zameérené sméerem ven, ale Clovek se diva dovnitr
sebe, svych moznosti a prozitkd. Tim se vytvari prostor pro
seberealizaci (Kirchner, 2011)

Byti v prirodé

Zakladni potencial terapie dobrodruzstvim popisuji Gass a kol.
(2012) ve trech klicovych bodech: 1. vyuzit silné stranky a
moznosti klientl a ohodnotit i jejich hranice, subjektivné
vnimané nebo realné; 2. prozit primeérene velkou vyzvu ve
spolecenstvi, které je terapeuticky zastitené; 3. zkombinovat
vyse zminéné do prozitku hodnot, respektu a pocitu
sounalezitosti..



Rataj (2007) ve smyslu terapie dobrodruzstvim hovori o zatézovych programech ci
zatézové terapii jako o tradiénim programu terapeutickych komunit, ktery se vyznamné
podili na procesu integrace a resocializace klienta. Tyto programy zvysuji kondici,
poskytuji moznost ovérit si vlastni limity, zazitek sebeprekonani ma pozitivni vliv na
sebed(ivéru a sebelctu, schopnost rozvrhnout sily, byt samostatny a nezavisly, péstovat
vili a sebezapreni.

Rataj (2007, s. 168) spatfuje pozitivni vliv terapie dobrodruzstvim v rdznych oblastech,
které se k télesnému sebepojeti vztahuiji: ,klienti se po absolvovani programu citi
pevnéjsi, maji lepsi kondici, mohou byt inspirovani k sportovnim ¢innostem ve volném
case.

Dokonce se objevuji nazory, ze aplikovani dobrodruznych aktivit s intenzivnimi prozitky v
|é€bé zavislosti mUze pusobit jako prostredek k potlaceni stavli bazeni (Kirchner, 2009).
Terapie dobrodruzstvim je vSak soucasti SirSi terapeutické prace a po jejim absolvovani
by mélo dojit ke zpracovani a vyvhodnoceni akce s klienty (Gass et al., 2017).

Kirchner (2009, s. 107) uvadi, Ze rozdil mezi rekreacnimi aktivitami a aktivitami s
vychovnym Ci terapeutickym charakterem tkvi v reflexi.



pro

Pracovnici, ktefi aktivity obhajovali
jako dUlezZitou soucast lécby,
popisovali vnimané zvyseni
soudrznosti skupiny, posileni vztahu
pracovnik-terapeut, pozitivni dopady
prekonani vlastnich fyzickych limitd,
vznik témat pro navazujici
terapeutickou praci a radost a
uspokojeni ze zvladnuti téchto akci
nejen klienty, ale také pracovniky.
(M.Novakova,dip. pr. 2017)

AT

proti

V diskuzich pracovnikt terapeutickych
komunit jsme zaznamenali rozdilné
pohledy na to, zda je vhodné tuto
metodu do programu zarazovat, Ci ne.
NejvétSimi argumenty proti byly ¢asova
narocnost na pripravu a realizaci aktivit,
vysokeé riziko nebezpecdi urazu, zaporny
vztah nékterych klientd k podobnym
druhlm aktivit, vysoké naroky na
fyzickou a psychickou odolnost
pracovnikl terapeutickych komunit,
uméle navozovany stres a nejisty ucinek
aktivit. .(M.Novakova,dip. pr. 2017)



Terapeutické faktory v TK
Dle Kooymana

Rovnovaha mezi
demokracii, terapii a
autonomii

Jasna struktura, plan,
konkrétni cile a jejich
dosazeni.

Socialni uceni
prostrednictvim socialni
interakce

Uceni prostrednictvim
krizi

Terapeuticky ucinek vsech
aktivit

Terapeutické faktory AT
Dle Harper a kol. (2014)

Aktivni kinestezie, jako
behavioralni zapojeni v
terapii (citéni, mysleni a
konani v prostoru tady a ted)

Uceni prostrednictvim
zkusenosti

Potreba jednat, rozhodovat
se a vyzva k télesnému
zapojeni

Uvnitr a vne terapeutického
kontextu



Uceni se rozumeét emocim
a vyjadrovat je

Zmeéna negativniho
pristupu na pozitivni

Tvoreni metafor (pro
stromy nevidet les nebo
sejit z cesty.)
Experimentovani s
archetypy (role, jako je
hrdina, poustevnik nebo
pomahaijici)

Zameéreni byti na ,ja v
téhle situaci”

Priroda jako projekcni
platno

Alternativni pristup k

védomi (nahled na chovani
je mozné ziskat zpétne)






Zazitek

Akce a jeji rozbor pomahaji
nastavit zrcadlo nasemu
fungovani a vyuzivani

potencialu tymu a jednotlivce.

Je to metoda, jak se ucit z
akce, zazitkem, jak vytezit z
vlastni zkusenosti maximum a
ziskat poznatky primo na miru
— ty které potrebuiji.

Je to metoda skupinového
uceni, kdy si jednotlivsci
mohou poskytnout riizné
uhgly pohledu na prave
probéhlou akci.

Principy:

Nejlépe a nejucinnéji se
ucime zazitkem

Princip zpétné vazby



Kolbuv cyklus uceni

® CE — zazitek konkrétni

i situace
Zatitek
el ® RO — zpétné pozorovani,
ohlédnuti co se délo
AE A4 7 /7
A ouska A ® AC — zobecnéni pochopeni
PR Zpétné pozorovan souvislosti
ohlédnuti _ ; 5
@ AE — aktivni zkouska
e poznaného, planovani jak
Zobecnéni, b ;
pochoperi vyuzit nové poznatky v
souvislosti ;
praxi

Podle Kolba, 1984, in Greenaway, 1995




Terapeuticke faktory v TK

Poznani kulturnich rozdilt,aneb i tady se da zit spokojeny a plnohodnotny zivot







Terapeuticke faktory

® Rovnovaha mezi demokracii, terapii a
autonomii
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Terapeuticke faktory

@ Socialni ucéeni prostrednictvim socialni
interakce




Terapeuticke faktory

® Ucéeni prostrednictvim krizi




Terapeuticke faktory

® Terapeuticky ucinek vsech aktivit
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Terapeuticke faktory

¢ Internalizace pozitivniho hodnotového
systému - problém je vyzva
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Terapeuticke faktory

® Uceni se rozumét emocim a vyjadrovat je




Terapeuticke faktory

¢ Zména negativniho pristupu na pozitivni




Terapeuticke faktory AT
Dle Harper













Uvnitr a vné terapeutického kontextu




Tvoreni metafor (pro stromy nevidét les nebo sejit z cesty.)













Alternativni pristup k vedomi (nahled na chovani je mozné
ziskat zpétné)




Zameéreni na silné stranky, oproti vlastnim nedostatkiim a
zranitelnosti
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DC

Aktivity prechazi v dobrovolnost

Volnocas je povinny 1 kl/1ter

Moznosti maji, ale aktivitu vyviji klient

Individudlni pristup/individualni aktivita (béh, lezeni atd.)
Potreba velké aktivity terapeuta k aktivizaci k.
(individualni plan)

Koucink v aktivitach (béh, lezeni, posilovani)

Moznost zucastnit se akci TK



Pojd’si pro tu zmenu.

Hmatatelné, svou silou dosahne kl. uspéchu
Projevy maladaptivniho chovani se zvyraznuji, vznika také
prostor pro jejich napravu

Ve znamém prostredi kl. naplno zapojuji své obrany, v
neznameém prostredi jsou mimo, vcetné chuti.

Hec, aktivizace, motivace, povzbuzovani.
Ze svéta teoretického do svéta praktického
Ze sveta psyché do sveta hmotného






K diskuzi s Milanem

Cinnost, konicek, véc. Mize slouZit jako prostiedek
pro vstup do slozitého labyrinty sveta vztahu. (k sobé,
lidem, svétu).

Souvisi to také se sebeuctou?

Muze byt problémem hledani miry a priléhavosti?

Co si skutecné klienti z techto aktivit berou, co
oCekavaji, a co opravdu v abstinenci vyuziji.

Lze zazitek kratkého setkani se, sama se sebou, skrze
dobrodruzstvi generalizovat na vyssi filozofickeé celky
naseho zivota.
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