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Súhrn
Východiská: Komplexná liečba pacientov s onkologickým ochorením zahŕňa rôzne formy psy-
chosociálnej podpory, ktoré cielia na zvýšenie kvality života pacientov. Psychosociálne inter-
vencie pomáhajú zvládať psychickú záťaž a fyziologické symptómy spojené s onkologickým 
ochorením a liečbou. Medzi tieto intervencie patrí arteterapia, vedená kvalifikovaným artete-
rapeutom, a samostatná umelecká tvorba, ktorá nevyžaduje prítomnosť terapeuta. Tieto inter-
vencie sa ukazujú ako účinné spôsoby na zlepšenie psychologických aj niektorých fyziologic-
kých symptómov pacientov. Súčasný výskum naznačuje, že umelecké intervencie umožňujú 
pacientom vyjadriť a spracovať ich emócie, redukovať stres a zvyšovať emocionálnu pohodu. 
Arteterapia a umelecká tvorba majú potenciál vo významnom znížení symptómov depresie, 
úzkosti, bolesti a únavy u pacientov. Prínosy sa prejavujú tiež v rozvoji copingových straté-
gií, posilňovaní pocitov kontroly a zlepšení medziľudských vzťahov. Randomizované klinické 
štúdie a systematické prehľady potvrdzujú pozitívne účinky na psychickú odolnosť a celkovú 
kvalitu života pacientov. Napriek tomu výskum upozorňuje na potrebu vyššej kvality metodo-
logických prístupov a na riešenie heterogenity v aplikovaných umeleckých intervenciách. Cieľ: 
Cieľom predkladanej práce je predložiť súčasné poznatky o účinkoch arteterapie a samostatnej 
umeleckej tvorby na psychologické a fyziologické symptómy u onkologických pacientov. Práca 
sa zameriava na identifikáciu terapeutického potenciálu týchto intervencií a na hodnotenie 
ich vplyvu na kvalitu života pacientov. Zámerom je prispieť k hlbšiemu porozumeniu účinkov 
umeleckej tvorby v kontexte psychoonkologickej starostlivosti a podporiť jej implementovanie 
do liečebných stratégií.
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Úvod
Liečba u  pacientov s  onkologickým 
ochorením zahŕňa okrem iného aj rôzne 
formy psychosociálnej podpory, ktoré 
nesú potenciál celkového zvýšenia kva-
lity života pacientov. Jednou z  týchto 
ciest v  oblasti psychoonkológie môže 
byť arteterapia, či v zahraničných pub-
likáciách „art-therapy“ (intervencie pod 
vedením kvalifikovaného arteterapeuta) 
a  samostatná umelecká tvorba „art-
-making“ (intervencie bez prítomnosti 
arteterapeuta) [1– 4].

Výskumníci sledujú účinky tvorby 
umenia na psychologické aj fyziolo-
gické symptómy súvisiace s onkologic-
kým ochorením, rovnako aj účinky na 
celkovú kvalitu života pacientov. Za po-
sledné desaťročia sa nazbieralo roz-
siahle množstvo kvantitatívnych aj kvali-
tatívnych dát o terapeutických účinkoch 
umenia u  ľudí s onkologickým ochore-
ním  [1– 3, 5– 13]. V systematických pre-
hľadoch a  metaanalýzach autori upo-
zorňujú na súčasný stav výskumu v tejto 
oblasti, ktorého kvalita je v  niektorých 
prípadoch oslabená neošetrenou hete-
rogenitou skúmaných umeleckých in-
tervencií, slabým metodologickým di-
zajnom, či nízkym počtom klinických 
randomizovaných štúdií [1,5]. 

Výskum arteterapie u pacientov 
s onkologickým ochorením
Využitie arteterapie (vedenej kvalifiko-
vaným arteterapeutom) v psychoonko-
lógii uvádzali už v  90. rokoch C. John-

ston [14], či T. Councill [15]. Breslow [16] 
na základe 7  rokov trvajúceho artete-
rapeutického programu poukázala na 
účinky arteterapie, ktoré u  onkologic-
kých pacientov môžu spočívať v upevňo-
vaní pozitívneho copingového správa-
nia, v zvyšovaní sebavedomia a pocitov 
kontroly. Nadväzujúce štúdie tieto vý-
sledky podporili a  rozšírili  [17,18]. Štú-
die, ktoré sa venovali psychologickým 
účinkom arteterapeutických programov 
u  žien s  rakovinou prsníka, došli k  vý-
sledkom, ktoré poukazovali na rozvoj 
pozitívnych sociálnych interakcií, osob-
nostný rast a  rozvoj copingových stra-
tégií  [9,19]. Randomizovaná štúdia Os-
terovej et al. z  roku 2006 poukázala na 
signifikantný efekt arteterapie na rozvoj 
copingových stratégií a zvýšenie kvality 
života, ktorý pretrvával 4 mesiace po ar-
teterapeutických sedeniach [9]. Význam 
arteterapie teda môže byť z  hľadiska 
podpory dôležitý najmä počas liečeb-
ného procesu. Forzoni et al. skúmali, ako 
pacienti vnímajú arteterapeutické se-
denie popri chemoterapeutickej liečbe. 
Skrze arteterapiu pacienti uvádzali na-
pĺňanie rôznych potrieb –  od zlepšenia 
nálady vďaka relaxačnému účinku tvore-
nia, kontaktu s druhým človekom až po 
vizuálne vyjadrenie emócií a  hľadanie 
významov v symboloch [6].

Súčasný výskum venuje osobitú po-
zornosť účinkom arteterapie na zníže-
nie depresivity a úzkosti, vzhľadom k vý-
raznej psychickej záťaži, ktorú získanie 
onkologickej diagnózy často prináša. 

Prevalencia afektívnych porúch sa líši 
podľa typu a závažnosti rakoviny, prie-
merne vykazuje príznaky ťažkej depresie 
15 % pacientov s onkologickým ochore-
ním, u 20 % pacientov sa vyskytuje ľahká 
depresívna porucha a  u  10  % sú prí-
tomné úzkostné poruchy [20], pričom až 
74 % onkologických pacientov s depre-
siou ostáva bez adekvátnej liečby. Jiang 
et al. vo svojej metaanalýze dospeli k zá-
verom, že arteterapia môže signifikantne 
znižovať symptómy depresivity, úzkosti 
a únavy, a taktiež zvyšovať kvalitu života 
dospelých onkologických pacientov [7]. 
Ďalšie štúdie zistili štatisticky významné 
účinky arteterapie u  ľudí s  rakovinou 
z  hľadiska úľavy od symptómov ich 
ochorenia, znižovania depresivity a úz-
kosti, podpory vnímaného well-beingu 
a pocitov spokojnosti [1,5]. Randomizo-
vaná klinická štúdia prišla s výsledkami, 
že arteterapia vedená kvalifikovaným 
arteterapeutom dlhodobo významne 
znižuje somatické symptómy a  tiež 
depresivitu a úzkosť u žien s rakovinou 
prsníka [13]. Nainis et al. skúmali účinky 
individuálneho arteterapeutického se-
denia na symptómy u  onkologických 
pacientov ako napríklad bolesť, únava, 
depresivita, úzkosť či dušnosť. Signifi-
kantný pokles nastal u väčšiny symptó-
mov, jediný symptóm, ktorý ostal bez 
významnej zmeny, bola nevoľnosť  [3]. 
U skupiny taiwanských pacientov v ter-
minálnom štádiu po aplikovaní pasívnej 
aj aktívnej formy arteterapie, sa 70 % pa-
cientov cítilo zrelaxovane a 53 % pacien-

Summary
Background: Comprehensive treatment of patients with cancer includes various forms of psychosocial support aimed at improving the quality 
of life of patients. Psychosocial interventions help manage psychological distress and physiological symptoms associated with cancer and its 
treatment. These interventions include art therapy, conducted by a qualified art therapist, and independent art-making, which does not require 
the presence of a therapist. Both interventions have proven to be effective ways to improve psychological and some physiological symptoms 
in patients. Current research suggests that art interventions enable patients to express and process their emotions, reduce stress, and enhance 
emotional well-being. Art therapy and art-making have the potential to significantly reduce symptoms of depression, anxiety, pain, and fatigue 
in patients. Benefits are also seen in the development of coping strategies, strengthening feelings of control, and improving interpersonal 
relationships. Randomized clinical trials and systematic reviews confirm positive effects on psychological resilience and overall quality of life. 
However, research highlights the need for higher methodological quality and addressing heterogeneity in applied art interventions. Aim: The 
aim of this paper is to present current knowledge on the effects of art therapy and independent art-making on psychological and physiological 
symptoms in cancer patients. The work focuses on identifying the therapeutic potential of these interventions and evaluating their impact on 
patients’ quality of life. Our intention is to contribute to a deeper understanding of the effects of art-making in the context of psycho-oncological 
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našli v  umeleckom prejave útočisko, 
priestor pre odpočinok alebo zažívali lie-
čivé momenty katarzie [24].

V Masarykovom onkologickom ústave 
bol realizovaný kvalitatívny výskum, 
ktorý sa zameriaval na skúsenosti pa-
cientok s karcinómom prsníka s navšte-
vovaním výtvarnej dielne MOÚ  [25]. 
Prostredníctvom interpretatívnej feno-
menologickej analýzy vzišlo 7 nosných 
tém, ktoré objasňujú skúsenosti respon-
dentiek s  umeleckou tvorbou v  MOÚ: 
postupné odhodlávanie sa k  tvorbe, at-
mosféra dielne, dielňa ako druhá strana 
mince onkologickej liečby, ponorenie sa 
do tvorby, možnosť voľby, rehabilitačná 
hodnota tvorivých činností a  tvorivá ko-
munita. Výsledky štúdie môžu rozšíriť 
uvedený teoretický prehľad o  subjek-
tívne skúsenosti respondentiek s ume-
leckou tvorbou v rámci zdravotníckeho 
zariadenia v českom prostredí. 

 Niektoré respondentky pri ich prvom 
kontakte s  výtvarnou dielňou zažívali 
ostych a  neodvážili sa zapojiť do tvo-
rivých činností. Pomohlo im vedomie, 
že sa do komunity ostatných pacientov 
môžu zapojiť len ako pozorovatelia. Po 
účasti na umeleckom workshope pod 
vedením kvalifikovaného odborníka na-
dobudli istotu a sebavedomie, ktoré im 
umožnilo sa v umeleckej tvorbe rozvíjať 
ďalej samostatne, bez odborného vede-
nia. Ako významná sa ukázala byť atmo-
sféra výtvarnej dielne, ktorá pre respon-
dentky predstavuje bezpečné a pokojné 
prostredie. Dielňa im poskytuje priestor 
pre tvorbu, oddych, ale aj spoločenské 
kontakty, čo prispieva k  ich harmonic-
kému a  terapeutickému zážitku. Dôle-
žitú úlohu zohrávajú zamestnanci, ktorí 
vytvárajú podporujúcu atmosféru, a tak-
tiež výhľad do prírody, ktorý umocňuje 
pocit pokoja. Výtvarná dielňa sa stala pre 
respondentky miestom, kde zažívajú pri-
jatie, inšpiráciu a  kde môžu slobodne 
prejavovať samé seba. Niektoré res-
pondentky vnímajú, že skúsenosť s on-
kologickým ochorením im mnoho v ži-
vote vzala, no zároveň vytvorila priestor 
pre nové nazeranie na život. Vďaka to-
muto náhľadu nadobudli odvahu vrá-
tiť sa k činnostiam, v ktorých cítia napl-
nenie, radosť a uvoľnenie, medzi ktoré 
spadá aj umelecká tvorba. Na prístupe 
niektorých respondentiek k  liečbe vní-

stredníctvom interpretatívnej fenome-
nologickej analýzy [12]. Tvorivé aktivity 
pomohli respondentkám zamerať sa 
na pozitívne životné aspekty, čo zmier-
ňovalo vyčerpávajúce zaujatie ich cho-
robou. Umenie respondentkám dopo-
mohlo v posilnení vlastnej sebahodnoty 
a  identity, prostredníctvom ponorenia 
sa do kontinuálneho procesu tvorby, vy-
staveniu sa výzve a  v  následnom pre-
žitku úspechu. Pre respondentky bola 
umelecká tvorba zdrojom pre zachova-
nie si ich sociálnej identity, ktorá bola 
nad rámec „pacientskej roly“. Pre nie-
ktoré z respondentiek umožnilo umenie 
symbolické vyjadrenie ich pocitov [12].

Tvorba umenia, pokiaľ je pacientmi 
zvolená ako voľnočasová aktivita, môže 
napomáhať v zachovávaní osobnej iden-
tity a nestotožnení sa s identitou onko-
logického pacienta [11]. V predkladanej 
štúdii participanti odmietali predefino-
vanie ich osobnej identity onkologickým 
ochorením napríklad tým, že sa angažo-
vali v „normálnych“ aktivitách, do kto-
rých spadala aj tvorivá činnosť. Okrem 
toho participanti uvádzali, že vo vzťahu 
k  ich ochoreniu zažívali pocity hlbo-
kej úzkosti. Kreatívna činnosť im pomá-
hala tieto pocity zvládať, zároveň pros-
tredníctvom nej zažívali pocity kontroly 
a možnosti voľby [11]. 

Medzi konkrétne formy terapeutic-
kého umenia môžeme zaradiť napríklad 
mandaly. Podľa štúdií môže tvorba man-
dál slúžiť pre ženy s  karcinómom prs-
níka ako copingová zručnosť voči zaží-
vaným psychologickým zmenám, ktorá 
im umožňuje komunikovať a  vyjadro-
vať sa neverbálnym spôsobom, záro-
veň podnietiť pocity psychického rastu 
a uzdravenia [22,23].

Lipson uvažuje nad jedinečnými spô-
sobmi, akými sa jeho onkologickí pa-
cienti rozhodujú tráviť svoje dni naplno. 
Jedným z nich je schopnosť tvoriť –  pre 
mnohých pacientov zvlášť silnou copin-
govou stratégiou. Autor opisuje, ako sa 
u  niektorých pacientov ich ochorenie 
stáva v určitom bode liečby inšpiráciou 
pre kreativitu –  svoje emócie dokážu 
pretransformovať do mnohých spôso-
bov sebavyjadrenia, ktoré predtým ne-
skúšali. Podľa Dr. Lipsona niektorí z jeho 
pacientov, u ktorých ich vlastná choroba 
vzbudila vnútorné pudenie k  tvorbe, 

tov sa cítilo výrazne lepšie aj po fyzickej 
stránke. Autori v tomto procese vnímali 
presun pacientov z depresívnych a pa-
sívnych stavov do postupne aktívneho 
prístupu k tvorbe umenia, cez ktorú do-
kázali transformovať svoje emócie do vi-
zuálnej podoby sebavyjadrenia [8].

Výskum tvorby umenia 
u pacientov s onkologickým 
ochorením
Niektorí výskumníci sa venujú štúdiu te-
rapeutických účinkov samostatnej ume-
leckej tvorby, ktoré nastávajú aj bez 
prítomnosti kvalifikovaného artetera-
peuta. Kim et al. sa vo svojom systema-
tickom prehľade venovali účinkom ume-
leckej tvorby na bolesť a kvalitu života 
onkologických pacientov. Autori vychá-
dzali z predpokladu, že prostredníctvom 
umeleckej tvorby môžu pacienti odklo-
niť svoju pozornosť od fyzickej bolesti 
a  zároveň vizuálne vyjadriť psycholo-
gické a spirituálne komponenty bolesti. 
Podľa výsledkov niektoré štúdie nahlá-
sili prospešné účinky umeleckej tvorby 
na zníženie bolesti a  prispievali k  zvý-
šeniu kvality života  [2]. To, či má ume-
lecká tvorba potenciál znížiť u  ľudí fy-
zickú bolesť, skúmali tiež výskumníci na 
vzorke žien s chronickými ochoreniami, 
medzi ktorými boli aj ženy s  onkolo-
gickým ochorením  [21]. Šlo konkrétne 
o  využitie protokolu, v  ktorom autori 
prepojili prvky kognitívne behaviorál-
nej terapie a arteterapie. Výsledky pou-
kázali na signifikantný pokles distresu 
skrze rozvoj copingových mechanizmov 
voči bolesti, a pokles depresívnych a úz-
kostných symptómov pri individuálnom 
aj skupinovom využití. Funkčným prin-
cípom umeleckej tvorby u  responden-
tiek bola podľa autorov možnosť exter-
nalizovať tiesnivé pocity spojené s  ich 
ochorením. Okrem toho, umelecké diela 
respondentkám poslúžili ako materiál 
k  preskúmaniu a  rozpoznaniu ich po-
tenciálne maladaptívnych kognitívnych 
procesov, čo im mohlo dopomôcť k ich 
následnej zmene [21].

Dôležitú úlohu v hlbšom porozumení 
skúsenostiam s  umeleckou tvorbou 
u onkologických pacientov plní kvalita-
tívny výskum. V rozhovoroch s  respon-
dentkami s  onkologickým ochorením, 
autori identifikovali 4 hlavné témy pro-
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Umelecká tvorba môže byť prospešná 
pri zvládaní psychických aj niektorých 
fyziologických symptómov spojených 
s  onkologickou liečbou. Takisto môže 
slúžiť ako komunikačný nástroj pre tú 
časť ľudí, pre ktorých je náročné vyjadro-
vať svoje pocity verbálne. 

Existuje niekoľko spôsobov, akými 
môžu byť umelecké programy imple-
mentované v  zdravotníckych zariade-
niach. Môže ísť napríklad o riadené ume-
lecké intervencie vedené odborníkmi, 
pravidelné workshopy alebo samotné 
zabezpečenie priestoru a dostatku ma-
teriálov pre ich individuálnu tvorbu. 
Umožnenie umeleckých intervencií 
v  onkologickej liečbe ide ruka v  ruke 
s  rozvojom komplexného prístupu, 
ktorý zohľadňuje nielen fyzické, ale rov-
nako aj psychické, sociálne a spirituálne 
potreby pacientov. Zohľadňovanie všet-
kých týchto potrieb môže prispieť ku 
skvalitňovaniu starostlivosti o pacientov 
a k zlepšeniu výsledkov liečby.
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mame ich schopnosť integrovať trau-
matické udalosti a na základe ich zvlád-
nutia podnietiť vlastný rast a  radosť 
z  výtvarných činností. Tvorivá činnosť 
im pomáha nemyslieť na ich ochore-
nie a  každodenné problémy. Odklone-
ním pozornosti k umeleckej tvorbe res-
pondentky uvádzali momenty slobody 
a  odpočinku od neustáleho premýš-
ľania nad ich zdravotným stavom. Pre 
všetky respondentky bola dôležitá roz-
manitosť ponúkaných výtvarných tech-
ník. Podpornú povahu tohto aspektu na-
chádzame v  samotnej možnosti voľby, 
ktorá je v  širšom kontexte liečebného 
procesu vzhľadom k závažnosti onkolo-
gického ochorenia často narušená. Slo-
bodný výber toho, čomu sa chcú respon-
dentky vo svojom voľnom čase venovať, 
tak môže v  období liečby spolupôso-
biť s  podpornými účinkami samotnej 
umeleckej tvorby. U niektorých respon-
dentiek došlo v dôsledku ich ochorenia 
a  liečby k  zhoršeniu citlivosti v  rukách 
a k bolestiam kĺbov. V tvorivých činnos-
tiach, napríklad v  modelovaní z  hliny, 
vnímali rehabilitačný efekt a  podporu 
v zvládaní ich symptómov skrze jemné 
precvičovanie rúk. Pre všetky respon-
dentky bola významná tvorivá komunita 
pacientov, ktorí sa v  dielni stretávajú. 
Tá pre nich predstavuje zdroj podpory 
a  pocitov spolunáležitosti skrze ocho-
renie, ktorému spoločne čelia. Dôležité 
sú pre respondentky momenty zdieľa-
nej pohody a podpory vo vedomí, že aj 
počas náročného životného obdobia je 
možné zažívať chvíle pokoja a tvorivého 
odpočinku. 

Záver
Integrovanie umeleckých intervencií 
v  zdravotníckych zariadeniach sa javí 
ako prínosný prvok komplexnej a pod-
pornej starostlivosti o  pacientov. Pre 
ľudí, ktorí prechádzajú náročným liečeb-
ným procesom, môže byť takáto forma 
intervencií obzvlášť prínosná. Umelecká 
tvorba im poskytuje príležitosť priblížiť 
sa k sebe samým a na určitý čas odložiť, 
inak prevládajúcu, rolu pacienta. 


