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ABSTRAKT

Bakalaiska prace se zabyva nazory vSeobecnych sester na canisterapii. Teoretickd cast je
zaméfend na charakteristiku, aplikovani a déleni canisterapie i zooterapie. Déle na vyuziti
terapie v osetfovatelské péci u jednotlivych skupin onemocnéni. Prakticka ¢ast je zalozena
na podkladu kvantitativniho vyzkumu. Za pomoci dotaznikového Setfeni byl provadén sbér
dat béhem mésice bfezna a dubna v KNTB a.s.. Respondenty byly vSeobecné sestry
z oddé€lenich, kde se canisterapie aplikuje. Cilem bylo zmapovat pifinos canisterapie
v jednotlivych oblastech z pohledu sestry. Dale zjistuje kritéria vybéru pacientd a nazory

sester pro spolupraci mezi canisterapeutickymi tymy a danym oddé€lenim.

Kli¢ova slova: canisterapie, vSeobecna sestra, zooterapie, clovek, zvite

ABSTRACT

The bachelor thesis deals with the opinions of general nurses on canistherapy. The
theoretical part is focused on the characteristics, application, and types of canistherapy and
zootherapy. The therapy used in nursing care for individual groups of diseases. The practical
part is based on quantitative research. With the help of a questionnaire survey, data were
collected during the months of March and April in KNTB a.s.. The respondents were general
nurses from the departments where canistherapy is applied. The aim was to map the benefits
of canistherapy in individual areas from the nurse's point of view. It also finds out the criteria
for selecting patients and the views of nurses for cooperation between canistherapy teams

and the department.

Keywords: canistherapy, general nurse, zootherapy, human, animal
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UVOD

Pes je nejlepSim pftitelem cloveéka. Ptislovi, které je pouzivano jiz dlouha 1éta. Mé k tomu
své opodstatnéni. Je totiz vérnym spolecnikem, u kterého ma ¢lovék pocit, ze mu vzdy
naslouchd, miize mu cokoliv sdélit a on ho neodsoudi. Ptivita ho s vrticim ocasem po tézkém
dni v praci a rozveseli kdykoli je potieba. Ztrata psiho ptitele mize v ¢lovéku zanechat

stopu, jako by ho opustil ¢len rodiny.

Canisterapie je v dneSni dob€ dosti vyuzivanou terapii, a to hlavné v socialni oblasti a v
zdravotnickych zafizenich. Z divodu nynéjSi epidemiologické situace pii pandemii
COVID- 19, dochazi k iplnému pieruseni provozovani canisterapie v KNTB a.s. a v jinych
zatizenich. V nékterych vSak dochazi pouze k omezeni terapie, protoze prave kvili
omezenym navstévam rodinnych pftislusnikti, dobrovolnikti a akci pro zpestfeni programu
nyni vic, nez kdy jindy lidé potiebuji pocit lasky, kontakt a urcité vytrzeni z izolace. A to

canisterapie dokaze.

Bohuzel v Ceské republice chybi jasné popsana a zavedena metodika hodnoceni vlivu
canisterapie, a 1 v disledku toho je k dispozici velké mnozstvi mnohdy nekompetentnich
nazoru, zprav a podkladt. To miize vést odborniky k nazoru, zZe canisterapie neni jako terapie
validni, coz smétuje k jejimu chapani spiSe jako kynologicky volnocasova aktivita se psem.
Chybi néstroj, kterym by mohla byt hodnocena efektivita. Je Usili o méfeni zmén
biologickych hodnot ¢lovéka, na kterého pes plisobi. AvSak efekt v oblasti socialni a duSevni

je opomijen i piesto, ze je tato oblast velmi dulezita. (Bickova a ed., 2020)

O canisterapii jsem se vice zacala zajimat po pfednasce a praktické ukézce od mé vedouci
prace, kterd jako vedouci dobrovolnického centra prezentovala jejich ¢innost pro pacienty
nemocnice. Tato terapie m¢ zaujala hlavné z toho divodu, Ze jsem méla doma psa, pro
kterého jsem hledala vhodnou aktivitu na vyuziti jeho pfebytecné energie. Nasledné jsem
absolvovala workshop canisterapie pofadany od Job Centrum UTB. Vzhledem k mému
probihajicimu studiu vSeobecné sestry me¢ zaujala canisterapie ve zdravotnickém zafizeni a
nazor na ni ze strany persondlu, ktery se s canisterapeutickymi tymy setkava. Zda ji vnimaji
jako pozitivni terapii, kterd jim napomaha se socializaci pacienta, pfi podpoie sobéstacnosti
a snizovani pasivity nebo sjeho pozitivnim naladénim. Ci naopak zda ji povazuji za

zbytecnou a pouze je to pro n¢ pritéz pii pracovnich povinnostech.
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I. TEORETICKA CAST
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1 CLOVEK A ZVIRE

Clovék Zije ve spoleénosti zvifat jiz od pradavna. Zvifata v prvopo&atku slouzila predeviim
k uzitku a zabezpecovala ¢lovéku zdroj potravy a tim i pieziti. Clovék si ale postupné zaéal
uvédomovat i jiny prospéch vyplyvajici z chovu zvitat nez pouhé obohaceni jidelnicku. A
timto krokem zacala vlastni domestikace zvitat. V prvni fad¢, kdo se stal nejbliz§im lidskym
spolecnikem byl pes. Od samého zacatku souZiti s prehistorickym ¢lovékem plnil kromé
funkce pomocnika pifi hlidani, loveni ¢i pastevectvi 1 funkci spolecenskou a

hygienickou. (Bickova a ed., 2020, str. 19)

1.1 Zooterapie

Zooterapii charakterizuje nékolik definic. Jedna z definic uvadi, ze pod ,,pojmem zooterapie
rozumime pozitivni az lécebné piisobeni zvirete na cloveka. At uz nam jde o zlepseni pameéti,
motoriky, komunikace nebo zmirnéni stresu, je zde zvire vzdy v roli prostrednika, tzv.
koterapeuta.“ (Veleminsky, 2007, str. 30) Jind definice uvadi. ,,Zooterapie je obor
specialniho vedeni zvirete a souboru ukonii a dovednosti terapeuta s cilem vyuzit pozitivniho
vlivu zvirat na bio-psycho-socialno-spiritudlni slozky cloveka. Odborné provadena plné
zapada do ucelené rehabilitace jako soucast socialnich sluzeb, vzdélavaciho procesu,
soucast ozdravného procesu i krizové intervence (Tvrda, 2020, str. 12) V ¢eském jazyce
neni ekvivalent k mezinarodné pouzivanym nazviim. Mimo oznaceni zooterapie se v praxi
a odborné literatuie nachazi oznaceni animoterapie, animalterapie nebo v soucasnosti vice
pouzivano pojmenovani zoorehabilitace. Dale je mozné se setkat s pojmem pet-facilitated
therapy nebo pet-therapy, ktery znamend terapii prostfednictvim domaciho mazlicka,

eventudlné terapii rostlinami, které jsou mazlicky svych péstitelti. (Miiller, 2014, str. 450)

1.2 Typy zooterapie dle zvifeciho druhu

Nejvyuzivangj§imi zvitfaty k terapii jsou pes a kin. Terapie za pomoci psa se nazyva
canisterapie. Je to jedna z metod rehabilitace, kterd slouzi k podpote zdravi lidi, pfi niz je
vyuzivana interakce mezi psem a ¢lovékem. (Veleminsky, 2007, str. 31) Této terapii se

vénuje druha kapitola.

Mezi dalsi €asto vyuZivanou zooterapii se fadi hipoterapie. Jedna se o rehabilitacni techniku
téz znamou jako hiporehabilitace, ktera cilené¢ vyuziva praci s koném. Je to metoda
fyzioterapie vyuzivajici pfirozenou mechaniku pohybu koné v kroku jako stimul a

rehabilitacni prvek (Miiller, 2014, str. 456) Pti hiporehabilitaci jsou stimulovany vSechny
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smysly jedince. Pfi vnimani pohybu koné ma vliv na pohybové podnéty, Taktilni stimuly
zase ovliviiuje dotyk s koném hyzdémi, dolnimi a hornimi koncetinami. Mezi ¢ichové je
mozn¢ zaradit charakteristickou viini koné ¢i stje. Vnimani prostiedi jizdarny, svétla i barvy
se fadi mezi zrakové podnéty. Zakladni podstatou hipoterapie je vyuziti trojrozmérného
pohybu hibetu koné, ktery se pii chlizi koné¢ pohybuje doleva a doprava, nahoru a dold,
doptedu a dozadu. Pohyby mé kazdy kun jinak intenzivni, takze se tak vytvari jedine¢na
balancni  plocha  spohybem, ktery Zzadny rehabilitatni  pfistroj nemulze

nahradit. (Miiller, 2014, str. 462-463)

Ve felinoterapii je vyuzivdna kocka k podptirné 1écbé clovéka. Pojem felinoterapie je
vytvoren ze spojeni slov felis, coZ znamena latinsky kocka nebo kocic¢i a terapie. Pojem tedy
muzeme prekladat jako koc€ici terapie. (Miiller, 2014, str. 489) Pti praktikovani felinoterapie
je dulezité znat Skalu komunikacnich schopnosti. Umét Cist a interpretovat signaly kocky, je
nezbytné, aby ¢lovék rozumél tomu, co chece kocka sdélit a dokézal predvidat, co je od ni
muze ¢ekat v danou chvili. (Bickova a ed., 2020, str. 139) Kocka je schopna velmi Citelné
vyjadfit strach, pohodu, pozornost, obranu i utok a téméef vzdy se jedna o kombinované
vyjadieni téchto pocitli za pomoci celkového postoje téla (nataZeni ¢i skréeni koncetin, tvar
a pohyb ocasu), mimiky (postaveni ucha, mimika pyskili, nosu a Cela) a gest (otirani se,
oc¢ichavani). (Veleminsky, 2007, str. 31) Pokud by doslo na srovnani se psy, mohlo by dojit
k fadé nedorozumeéni, protoze mnoho obdobnych signalti psii a ko¢ek ma odliSny nebo
opacény vyznam. Ku ptikladu u ko¢ky mrskani ocasem ze strany na stranu znaci na rozdil od

psa nespokojenost a bezprosttedné hrozici utok nebo utek. (Bickova a ed., 2020, str. 138)

Mezi méné¢ obvyklé terapie se fadi ornitoterapie, pii které je vyuzivano ptactvo, a to
predevsim papousci. Mohou pomoci pii Alzheimerové chorob¢, kdy papousci dostavaji
klienty do soucasnosti. U déti, které jsou hyperaktivni, papouSek vzbuzuje urcité zklidnéni

a povinnost se o nékoho starat. (Veleminsky, 2007, str. 32)

Terapie vyuzivajici hospodaiské zvifata neboli terapie prostiednictvim prace na farmé.
Uvadéno pod pojmem farmingterapie v niz nejde jen o praci v pifimém kontaktu se zvitaty,
ale praci, kterd zahrnuje cely proces oSetfovani chovu a oSetfovani zvifat. Nejcastéji jde o
kozy, ovce, prasata, ale mize to byt jakékoliv zvife chované na

farmé. (Vememinsky, 2007, str. 32)

Dalsi terapii, ktera se viak v CR neaplikuje je delfinoterapie. Pii rehabilitaci se vyuziva
fyzicky kontakt se zvifetem a schopnost delfini vysilat elektromagnetické viny, které

ovlivituji n€které procesy v organismu clovéka. Mezi hlavni diagnézy, které vyuzivaji
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delfinoterapii patfi Downiv syndrom, autismus a détskd mozkova obrna. Mezi dalsi
onemocnéni patii mentalni deficity, poruchy pozornosti, sluchova a logopedicka postizeni,
depresivni  stavy, posttraumatické stresové zmény, neurézy nebo poruchy
uceni. (Miiller, 2014, str. 493) Ultrazvuk pomaha delfinim pfi orientaci, slouzi jim jako
echolokéator, diky nému dokazou zjistit tvar pfedmétu, velikost i jeho hustotu. Zvukova vina
se odrazi od pfedmétu a vraci se zpatky do jejich mozku, v kterém vytvati 3D obraz
predmétu, ktery mu umoznuje vidét jakoukoliv anomadlii v téle, a to vcetné zlomeniny,
tumoru nebo rozezna plod u té¢hotné Zeny. Ultrazvukové viny, které delfin vysila pronikaji
lidskym télem, kde rozvibruji kazdou bunku, télesna teplota se zvysi, uvolni se svalovy

tonus, vyplavuji se endorfiny, zkvalitni se pritok lymfy a krve. (Causa subita, 2016, str. 100)

1.3 Typy zooterapie dle metody

Zooterapii je mozné poskytovat nasledujicimi metodami, které se rozlisuji podle naplné
terapie. Mezi nejrozsifenéj$i metodu mezi dobrovolniky je animal assisted activities,
vyznacuje se zkratkou AAA a znamena zvite asistujici aktivaci. (Tvrda, 2020, str. 12) Jde o
nenuceny kontakt zvifete a Clovéka zaméfeny na zvySeni kvality Zivota klienta nebo
ptirozeny rozvoj jeho socidlnich dovednosti. Cilem aktivizace je zlepSeni kvality zivota
jedince, motivace k pohybu a rehabilitaci, navazani komunikace, odbourdni uzavienosti,
stresu a zapojeni klienta do kolektivu. Metoda se vyuziva ve zdravotnickych zafizenich,
zatizenich socialni péce i ve §kolskych zafizenich. (Bickova a ed., 2020, str. 27) Casto se
béhem ni vyuziva pomticek a pfedmétl, se kterymi manipuluje klient nebo zvite. Procesy
jsou nevédomé zpozice zooterapeuta i1 klienta. Terapie je mifend na obecné

cile. (Tvrda, 2020, str.13)

Dalsi metodu je animal assisted therapy, jeji zkratka je AAT, v pfekladu znamena zvite
asistujici terapii. Jednd se o cileny kontakt clovéka a zvifete, zaméfeny na zlepSeni
fyzického i psychického stavu klienta. Cilem metody je posileni zddouciho nebo utlumeni
nezadouciho chovani klienti. Vyuziva se u nacvikti mluveni, chlize, 1éCeni fobii. Tato terapie
se také vyuziva u déti, jejichz matky uzivaly v téhotenstvi drogy. Tyto déti maji vychovné
problémy, neurologické poruchy, poruchy pozornosti, opozdény vyvoj a také mohou odmitat
fyzicky kontakt. (Bickova a ed., 2020, str. 25,26) Pfi této metod¢ je potfeba znat jak
klientovu diagnézu, tak i anamnézu. Casto se vyuziva predmétli a pomicek se kterymi
béhem terapie manipuluje klient nebo zvife. Pro klienta jsou procesy vétSinou nevédomé,

avSak zooterapeut aplikuje procesy cilené. Zvife je zamérné vedeno zooterapeutem
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k takovym ukoniim a ¢innosti, aby vyvolavala konkrétni reakce u konkrétniho klienta.

(Tvrda, 2020, str. 14)

Pfi animal assisted education je zvife asistujici pfi vyuce, také pod zkratkou AAE. Cileny
nebo pfirozeny kontakt zvifete a ¢lovéka zaméfeny na rozsifeni nebo zlepSeni vychovy,
vzdelani nebo socialnich dovednosti klienta. Cilem této metody je pfirozené zvySeni
motivace k osobnimu rozvoji a uceni klienta, edukace rodinnych ptislusnikd a personalu.
Vyuziva se v domacim prostfedi rodin, kde se staraji o postizeného klienta nebo ve
specialnich Skoldch s pomoci piimé spoluprace personalu. (Bickova a ed., 2020, str. 26) Pti
této terapii neni podminkou znalost anamnézy, naopak znalost diagnézy ano. Vyuziti
pomticek a predmétil je maximalni, manipuluje s nimi zvife i klient. Zcela védom¢ dochazi
k mnohym prospéSnym procesiim na urovni kognitivni, psychosocialni i fyziorehabilitacni.

Procesy jsou nevédomé pro klienta, ale zooterapeut na né ptimo cili. (Tvrda, 2020, str. 13)

Mezi ne pfili§ rozSifenou metodu patii animal assisted critis response, zkratka AACR
obsahujici zacinajici pismena terapie, je terapie, pfi niz zvife asistuje krizovym intervencim.
Jedna se o ptirozeny kontakt ¢loveka a zvitete, ktery se ocitl v krizovém prostiedi, zaméteny
na odbouravani stresu a celkové zlepseni psychického i fyzického stavu klienta. Tato metoda
se vyuziva pfi feSeni krizovych situacich, a to jsou naptiklad pfirodni katastrofy, teror nebo
jiné krimindlni ¢iny. Je mozné pouzivat pomucky ¢i predméty. Terapeut by mél byt zapojen
do krizového §tabu a byt ¢lenem integrovaného zachranného systému. Musi byt 1 se svym
psem odolny vici stresu a pfipraven na abnormalni reakce klientd. (Bickova a ed., 2020,
str. 27) Znalost anamnézy a diagndzy se zaméfenim na aktudlni situaci je podminkou.
Jednani mifi na cile krizov€ intervencni, coz znamena, ze jsou u konkrétni osoby v konkrétni

situaci v pravé dany ¢as a daném misté. (Tvrda, 2020, str. 15)

Koucovani nebo konzultace za asistence zvifete vedeno pod zkratkou AAC, ktera
s anglickém jazyce znamend animal assisted coathing je metoda, pfi niz zvife asistuje pii
koucovani a poradenstvi pod vedenim ¢lovéka, vySkolenym profesionalnim trenérem nebo
konzultantem s odbornymi zkuSenostmi. Pti ticasti je mozné pouzivat pomticky ¢i predméty,
jez vyuziva terapeut nebo klient. Cil metody se zaméfuje na porozuméni, podporu osobniho
rustu a posileni schopnosti klientli ¢i socidlnich dovednosti nebo emocniho a socidlniho

fungovani klienta. (Bickova a ed., 2020, str. 26)

Zvite asistujici intervenci prevedeno z anglického pojmu animal assisted intervetion, téz
znamé pod zkratkou AAI. Je to metoda poskytovana terénni sluzbou, kterd je zaméfena na

individudlni cil skupiny nebo jedince. Znalost anamnézy a diagnézy je podminkou. Je
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zaméfena na konkrétni osoby v kontextu s konkrétnimi projevy ve spojitosti s konkrétni
situaci. Béhem postupu muize klient nebo zvife manipulovat s pomtickami a predméty.
Metoda mize byt v praxi vyuzivana k doprovazeni klienta v psychické nepohod¢ k 1ékafi.
Cilem je zmirnit aZ eliminovat psychicky diskomfort u klienta napiiklad b&hem a po
navstéve lékare. Po procesu jiz zooterapeut s klientem nepracuje, jde o cileny vstup k feseni

urcité situace. Tato metoda je velmi malo rozsitena. (Ticha, 2020, str. 14)

1.4 Typy zooterapie dle formy

V zooterapii je mozné se setkat s n¢kolika typy, které se lisi dle prostiedi, ve kterém se
terapie aplikuje. Do zna¢né miry praveé prostiedi urcuje jeji rozsah a moznosti vyuziti
riznych technik. Nejrozsifengjsim typem v Ceské republice je navstévni
program. (Svobodova a ed, 2014, str. 87) Jedna se o pravidelné navstévy v zatizeni nebo
v domécnosti zooterapeutickym tymem. Alternativnim feSenim je dochazeni klienta za

zvifetem anebo stykdni se na neutralni ptde¢. (Bickova a ed., 2020, str. 29)

Dalsi moZznosti jsou jednorazové aktivity. Jsou kratkodobé nebo jednordzové, mohou byt
uréeny pro uzaviené skupiny ¢i pro Sirokou vefejnost v rdmcei vetejnych prezentaci, ukazek,
prednasek, a to jak pro zdravé, tak pro zdravotn¢ znevyhodnéné
obcany. (Veleminsky, 2007, str. 36) Skala téchto aktivit je velice §iroka, podminky a metody
pro jejich aplikovani se v podstaté nelisi od pravidelnych aktivit, ale odviji se od

momentalniho zdjmu klientii. (Svobodové a ed, 2014, str. 89)

Pobytovy program zahrnuje jednordzovy nebo pravidelny pobyt, ktery je ur¢en klientim, u
kterych je soucasti také aplikace zooterapie. Jedna o tabory, farmy nebo vycvikova stiediska.
V ramci pobytu mize také klient absolvovat poznavaci ¢i ozdravny program. Predni
mysSlenkou je moznost intenzivniho kontaktu s riznymi druhy zvitat s ¢lovékem ve spojent
s odlou¢enim od bézného socidlniho prostfedi. Jedna z moznosti vyuziti skupinové

zooterapie je prave poradani pobytovych akci pro déti. (Bickova a ed., 2020, str. 29)

Pokud dochézi k trvalému pobytu zoorehabilitatniho zvitete, jedna se o program rezidencni.
Touto formou zooterapie se rozumi pievzeti zvitete klientem do zatizeni nebo jednotlivcem,
ktery si pfeje provozovat zooterapeutickou ¢innost. Zvife se muze, ale také nemusi stat
majetkem tohoto zafizeni ¢i klienta. Pfedavajici chovatel, cvicitel nebo organizace urcuje
specifické podminky, za kterych je zvife pfedano a zajistuji vycvik zodpovédnych osob,
ktefi budou o zvife peCovat a zooterapii provadét. K rezidentnimu programu nebyva

odborniky pes doporucovan. Zasadnim divodem je, Zze pes ma potiebu nalezet pouze
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jednomu panovi. Avsak pro drobné hlodavce, kocky a dalsi zvifata je tato forma nasazeni

vhodna. (Veleminsky, 2007, str. 36)

Pokud je zvife v ordinaci 1ékatfe ¢i psychologického poradce, kam klient bézné dochazi,
nazyva se tato forma ambulantni. Dochdzi pti ni k odbourdvani stresu a strachu z 1ékatskych
ukoni nebo prostfedi samotného. Pisobi jako motivace pifi  spolupraci

s odbornikem. (Svobodova, 2014, str. 88)

Mezi dalsi se fadi dochazkova forma, coz je sluzba, pti které klient dochazi, je dopravovan
nebo doprovazen. Jedna se o kratky, pravidelné opakujici se pobyt klienta ve vycvikovych
stiediscich, centrech pro rozvoj senzomotorického vniméni ¢i  farmdch.

(Svobodova, 2014, str. 88)

Jestlize jsou klienti schopni opoustét prostory domova €i zatizeni, je velmi vhodné motivovat
je k prochazkam a vyletim. Zde je vyuZivana forma vyletni. Pfitomnost zvifete u klienta
pozitivné pisobi proti strachu z neznamého prostedi a ma nové zazitky z poznavani okoli.

(Svobodova, 2014, str. 88)

Mezi posledni zminénou formu se fadi zasahy krizové intervence, kdy tym, ktery je zapojen
do aktivit integrovaného zachranného systému, je vyzvan k praci v ramci konkrétni krizové
situaci. Jako krizovy stav se rozumi ptipad piirodnich katastrof, krimindlniho ¢inu, nehod ¢i

teroristického utoku. (Svobodova, 2014, str. 89)

1.5 Pravni a legislativni problematika

Zapojeni zvifat do terapeutického procesu neni v Ceské republice doposud samostatng
legislativné zakotveno. Zooterapii neni mozné zaradit mezi oficialné statem uznané typy
zdravotni terapie. AvSak to neznamena, Ze by léCebné a podplirné vyuziti zvifat mohl
aplikovat kdokoli bez respektovéani urcitych norem a pravidel. V pravnim fadu se pravni
normy vztahuji na chovani lidi ke zvifatim. Také upravuji vstup zvitat do prostor, kde je
zooterapie vykonavana a vymezuji naroky kladené na hygienu v danych prostorach. Vstup a
pobyt zvifat v zafizenich je upravovan provoznimi fady jednotlivych organizaci, ty pak
podléhaji schvéleni piisluSného organu ochrany veifejného zdravi. (Bickova a ed., 2020,
str. 31) Pfi ptipravé tymove, individudlni i skupinové zooterapie kdy se setkava vice zvifat,
je nutné, aby vSichni zucastnéni byli seznameni s pravnimi predpisy, které zajistuji systém

ochrany zvifat v Ceské republice a dodrzovali ho. (Cesko, Uplné znéni ¢. 409/2008 Sb)
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Poskytovani zooterapie se dotyka i Natizeni Evropského parlamentu a Rady EU 2016/679
ze dne 27. dubna 2016 o ochran¢ fyzickych osob v souvislosti se zpracovanim osobnich
daji tzv. GDPR. (Cesko, Zakon &. 110/2019) Dalsi souvisejici zakony a vyhlasky jsou
zavislé na form¢ a metodice poskytované intervence za ucasti zvifat a cilového klienta.

(Bickova a ed., 2020, str. 30,31)

V Ceské republice je legislativné feSen pouze pobyt psa v nemocniénim zafizeni jako
doprovod pro ¢lovéka s ur¢itym typem handicapu, a to bud’ smyslovym nebo télesnym.
Jedna se o zdkon o zdravotnickych sluzbach a podminkach jejich poskytovani. Pokud je u
pacienta se znevyhodnénim shleddm zhorSeny stav, ktery vyzaduje pobyt v nemocni¢nim
zafizeni, ma tento ¢lovék narok na doprovod svého psa. AvSak musi dodrzovat pravidla,
kterda nesmi byt pfitomnosti psa narusena. Jednd se o naruSeni prav ostatnich pacientt ¢i

porusovani vnitiniho fadu daného zatizeni. (Cesko, Zakon &. 372/2011 Sb.)
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2 CANISTERAPIE

Autorem nazvu canisterapie se stala v roce 1993 Jifina Lacinova, ktera byla prikopnikem
spole¢né se sdruzenim Filia a osvétovym pracovnikem tohoto oboru. ,, Termin canisterapie
se sklada ze dvou slov: canis (latinsky pes) a terapie (lécba, reckého piivodu).“
(Miiller, 2014, str. 475) Spojeni obou slov feckého pivodu — kynoterapie — nebylo vybrano
z obavy obecné zavadégjiciho vyznamu nazvu. Termin, plivodné uréeny pro doméci pouZiti,
rozsifil se vSak nejen v CR, ale i v zahrani¢i, a to napiiklad v Némecku. (Miiller, 2014,
str. 476) Autorka Galajdova (1999, str. 24) definuje canisterapii jako terapii, kterd vyuziva
pozitivniho piisobeni psa na zdravi clovéka, kdy pojem zdravi je myslen dle pfesného znéni

definice podle WHO jako stav psychické, fyzické a socialni pohody.

2.1 Historicky vyvoj canisterapie

Historicky vyvoj canisterapie saha az do samého staroveku. ,, A7 jiz byla motivace pravékého
clovéka k ochoceni vicich mladat jakdkoli, jisté je, Ze pes se brzy stal Zivotné duleZitym
spojencem cloveka, spolecnikem a pritelem.* (Galajdova, 1999, str. 13) Ve své publikaci
také popisuje nalez z 12 tisic let starého paleolitického hrobu na izemi Izraele. V tomto
hrobu byly nalezeny kosterni pozustatky ¢lovéka a psa, ktefi byli pohibeni spole¢né
v jednom hrobu, kdy paze ¢lovéka byla obtoc¢ena kolem krku psa a jeho ruka leZela na jeho
rameni. Déle 5 az 6 tisic let staré kresby a malby na st€énach hrobek v Thébach zobrazil stihlé
chrty faraonti, které Stvou gazely v poustich a ov¢acké psy hlidajici dim i stada, ale i malé
psy, chované pravdépodobné pro potéSeni v domacnostech. Pes vSak v této dob¢ nebyl pouze
loveckym pomocnikem nebo domacim pfitelem, byl i pfedmétem ucty. Egyptané uctivali

psa jako strazce podsvéti a privodce do kralovstvi smrti. (Galajdova, 1999, str. 14)

V raném stfedoveku byl pes chapan jako samoziejma soucast zivota, kdy se pes vyskytuje
na tvrzich Slechty, ale 1 v chalupach rolnikti. Avsak se silicim a postupujicim vlivem
katolické cirkve dochédzi ke zméné pohledu na psa. Zvifata byla prohlasena za tvory bez
dusSe, ktefi nebudou pfijaty do raje, a proto by jim neméla byt vénovana pozornost. Prosty

¢lovék mohl chovat zvifata pouze jako zvirata uzitkova. (Galajdova, 1999, str. 19)

Novovek ptinasi oslabeni cirkve, a tedy 1 zménu nahledu na vlastnictvi domécich zvitat.
Lidé chovaji a Slechti zvitata, diky tomu maji pocit trumfu nad ptirodou. K¥izenim druhii
vznikd velkéd Skéla novych plemen. Pfesto postoje z minulych let pretrvavaji, vlastnictvi

vvvvvv

vojaky, ktefi ptisli v bojich o zrak v Némecku rozviji vycvik pst. V dalSich evropskych
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zemich doslo k vyuzivani pst pfi rehabilitaci véaleCnych zranéni. (Galajdova, 1999,
str. 22,23) Roku 1859 poznamenala Florence Nightingalova, ze malé domaci zviratko je
dobrym spole¢nikem pro nemocného, hlavné pro dlouhodobé chronické piipady. Prvni
vyuziti zvifete v nemocnici v USA se mélo uskute€nit v roce 1919. Jednalo se o navrh pro
pouziti psii na rozptyleni pro pacienty. V roce 1969 Levison zformuloval hypotézu, kdy
zvitata podle ni neptedstavuji zpisob vyléceni, ale zplisobuji socialni katalyzator, diky
kterému se zahajuje a podnécuje spolecensky kontakt. V 80. letech zacCala stoupat
profesionalita terapii, zavadéla se Skoleni terapeutli, byly vypracovany metodiky vychovy,

zkousky znalosti a dovednosti zvitete. (Galajdova, 1999, str. 27)

2.2 Vyvoj canisterapie v CR

V Ceské republice nejsou o zooterapii zminky. Do roku 1989 nebyl dovolen zvifatim vstup
do zdravotnickych zafizeni, Gistavii a domovl dlichodci. Od zacatku 90. let se zacala
vyuzivat pii 1écbé pacientli s psychiatrickym onemocnénim naptiklad v psychiatrické
1é&ebné Bohnicich v Praze a Ustavu sociélni péce v Brné. (Jandova, Velicova, 2012, str. 20)
Poprvé pojem canisterapie byl pouzit v Ceské republice v roce 1993. V této dobé se zacal
vytvafet systémovy pfistup, metodika terapeutického vyuzivani psi a rozvijet se
organizované aktivity se psy. V kvétnu 1995 byla v Praze zalozena Asociace zastupcl
odpovédného vztahu k malym zvifatim, a to za ucelem Sifeni a prohlubovani myslenky
pozitivnich vlivil souziti lidi. Roku 1997 byla zaloZena Canisterapeuticka spolecnost, ktera
nyni jiz neexistuje. Zavedla prvni systém, pii kterém se udélovaly atesty pro psy a zavedl se
navstévni program, ktery nastartoval mohutny vzestup canisteraputické praxe, kdy doslo ke
vzniku regionalnich center spolecnosti. (Miiller, 2015, str. 477-478) Vénovala se taky
informovani vefejnosti 1 odborniki z oblasti pomahajicich profesi o problematice
canisterapie. Spole¢nost svoji ¢innost ukoncila v roce 2001. Jako dalsi organizace byla
zalozena roku 2003 Canisterapeuticka asociace, ktera méla za ukol sjednotit pravidla a
podminky pro praktikovani canisterapie. I tato organizace zanikla a nyni v Ceské republice
neexistuje zddna podobného charakteru. V soucasné dobé existuje n¢kolik organizact, které
vSak nejsou jednotné. Zabyvaji se canisterapii v oblasti dobrovolnické i terapeutické.
Existuji akreditované dobrovolnické programy ¢i koncepty, které vyuzivaji prostfednictvim

odbornikl canisterapii v systému socialnich sluzeb. (Bickova a ed., 2020, str. 40)
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2.3 Ucastnici canisterapie

Aplikovani canisterapie se zucastituje fada Ciniteld, a to pfimo i neptimo. Mezi Gc€astniky se
fadi chovatel psa, psovod, canisterapeuticky pes, ktery zastdva pozici koterapeuta, klient,
rodina, dobrovolnik, specialisté v poméhajicich profesich, instituce, kde je terapie
aplikovana. K nepfimim ucastnikiim se fadi veterinarni 1€kaf a organizace, které¢ sdruzuji
canisterapeutické tymy. Pfitomnost vS§ech zminénych Gcastnikt neni vZzdy nutna, ale zdsadni
je spoluprace, vzajemné poradenstvi a konzultace pro praci s jednotlivymi klienty.

(Miiller, 2014, str. 480)

Hlavnim uc¢astnikem je canisterapeuticky tym. Ten se sklada z psovoda a psa, ktefi maji mezi
sebou velmi uzky vztah a spolupraci. Pes se musi na svého psovoda zamétovat a psovod ho
zase musi znat a dlivéfovat mu. Pouze pokud dochdzi k spole¢né spolupraci, tak

canisterapeuticky proces muze probihat ispésné. (Miiller, 2014, str. 481)

Klient, u kterého je terapie aplikovana s ni musi souhlasit, v opacném piipad¢ ji nelze
provadét. Podle typu postiZeni, individudlnich schopnosti, véku, vlastnosti a zajmu klienta,
stanovenych cilti a moznosti se voli forma canisterapie i konkrétni aktivita se psem. Kazdy
klient ma odliSnou Skalu postojii, znalosti, dovednosti, moznosti, a proto je potieba ke

kazdému pfistupovat individualné. (Miiller, 2014, str. 481)

Pti vybéru psa pro canisterapeuta neni rozhodujici, jaké je pes rasy, ale jakou ma vychovu a
povahu. Nejosvédcenéjsi plemena podle povahovych vlastnosti jsou vSechna plemena
retrivri a ov€aki. AvSak dobry cvicitel dokaze vycvicit i plemena spolecenskd, takzvana
bojova nebo kiizence. (Jandova, Velicova, 2012, str. 21) Vybér psa miizeme rozdélit do dvou
skupin. Do prvni skupiny se fadi psovod, ktery si potidi psa a az posléze objevi zajem o
canisterapii. Do druhé skupiny patii ¢lovek, ktery si psa pofizuje se zamérem veénovat se
canisterapii. Tito lidé jiz vétSinou maji zakladni povédomi o terapii, jejimi postupy a pravidly
pii provozovani. Pes vhodny pro canisterapii by nemél byt agresivni, vznétlivy. Mél by byt
socializovany s ¢lovékem, prostiedim mésta, budov 1 dopravy. Umi zakladni povely, neni

uzkostné zavisly na svém panovi, je zdravy a ovladatelny. (Miiller, 2014, str. 482)

2.4 Indikace a kontraindikace canisterapie

Aplikace canisterapie je vhodnou podpirnou metodou u Sirokého spektra klientl. Je
vyuzivana u osob s mentalnim, smyslovym, t€lesnym postizenim, rovn€z u osob s demenci

nebo u socidlné¢ deprivovanych jedinct. Terapie za asistence psa je soucasti uceleného
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pristupu péce o klienta ve fyzioterapii, socialni praci, psychoterapii, edukaci nebo reedukaci,
resocializaci nebo zdravotnictvi. AvSak v kazdé oblasti indikace canistersapie jsou urcita
pravidla a specifické naroky na vSechny zucastnéné strany a ty je potieba dodrzovat.
Zminéné intervence jsou soucasti ucelené¢ho procesu péce, kdy canisterapie tvofi jen ¢ast

z komplexniho pfistupu. (Bickova a ed., 2020, str. 59)

Canisterapii je mozno praktikovat ve vétsing ptipada u klientd vSech skupin. Existuji vSak
kontraindikace, které kontakt vylucuji. Omezeni mohou byt ze strany klienta, psa, terapeuta
¢1 zafizeni, kde je canisterapie realizovana. Kontraindikace u klienta mize byt z divodu
patologického strachu ze psi, alergie na zviteci srst nebo nékterych typli onemocnéni jako
je napiiklad snizena imunita nebo oteviené rany. DalSim problémem mohou byt klienti, ktefi
jsou neschopni vyhodnotit disledky svého chovani, a mohou tak psovi ublizit. K dal§im
omezenim mize patfit 1 odliSné kulturni zvyklosti a tradice. Pokud se problémy u klientii
vyskytnou, je mozné uplatnit n€kolik feSeni. Pfi obav¢ je doporuc¢ené postupné odbouravani
stresu a postupné zvykani si na psa. Odstraiiovani patologického strachu ze pst je metoda,
kterou by mél provadét pouze kompetentni odbornik. Pfi alergiich na zvifeci srst je mozné
zapojit do canisterapie psa bez srsti i jiné zvife bez srsti. Dal§i z moznosti je aplikace
bezkontaktni zooterapie, pii které nedochazi k pfimému kontaktu mezi psem a klientem.
Jsou zde vyuzivani ptaci v kleci nebo akvarium s rybickami. Kontakt se zvifetem je potom
zcela vyloucen u akutnich onemocnéni, bakterialnich ndkaz a parazitnich onemocnéni.
Klienti, ktetfi nechapou nasledky svého jednani nejsou pfi canisterapii vyjimkou. Muze
se jednat o malé déti, osoby mentalné retardované nebo i osoby trpici demenci. Pii terapii
v tomto piipadé¢ je vhodné pracovat individudln€, kde terapeut vénuje veskerou svoji
pozornost jednomu klientovi anebo v malych skupinkach, tak aby bylo mozné klienty
jednotlivych krocich terapie vést a pfedchazelo se tak zranéni psa. Klienti s odliSnou
kulturou, kterd neuzndva z kulturnich nebo nabozenskych divodl canisterapii neni Casty.
Pokud klient zaujima negativni postoj k psovi, lze vyuzit jiny zvifeci druh. Omezeni ze
strany canisterapeutického psa miize nastat po prodélani nemoci ¢i zranéni, pii kterém terapii
nelze aplikovat. U psa mulze také nastat psychicky problém, ktery neumoZiuje terapii
vykonévat. Zodpovédnost psovoda je dobfe svého psa znat a v ptipadé¢ jakychkoliv znamek
problému odlozit terapii na jinou vhodnou dobu. Muze se objevit i restrikce v zafizeni, kde
se ma canisterapie aplikovat. Patii mezi n¢ vétSinou hygienické piedpisy, které neumoziuji
pfitomnost psa v zafizeni nebo nevhodné prostorové podminky. (Smékalova,

Slégarova, 2014, str. 34,35)
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2.5 Formy canisterapie

Mezi formy canisterapie miizeme zatadit individudlni a skupinovou terapii. Pfi individuélni
canisterapii je klient pouze jeden, naopak tymi miZze byt vic nez jeden. Vyhodou této
individualni terapie je, Ze program a cil terapie je zaméfeny pouze na potieby jednoho
klienta. Kontakt se psem je intenzivnéj$i nez pii skupinové canisterapii. (Ondriova,

Sinaiova, 2017, str. 27)

Skupinové canisterapie se od individualni 1i$i v po¢tu osob ve skupiné, kde je canisterapiie
aplikovana. Je moznost ucasti i 6-8 klientd s jednim ¢i vice canisterapeutickymi tymy.
Vyhoda skupinové canisterapie je, ze uspokoji vice klienti najednou, avsak nevyhodou je
omezeni napliiovani individudlnich cilti vzhledem k rGznorodosti skupiny. (Miiller, 2014,
str. 480) Dilezité je, aby byl zvolen vhodny pomér psii a klientli a byl dodrzovan neustaly

dohled nad psem. (Ondriova, Sinaiova, 2017, str. 27)

Canisterapie muze byt také délena na aktivni a pasivni. Aktivni canisterapie se zaklada na
nacviku dovednosti ¢loveéka, kdy pes funguje jako motivace k aktivit€. U déti probiha
formou hry, kdy se nenasilnym zptsobem uci rizné dovednosti prostiednictvim aktivit se
psem. Dité ptejima roli ucitele, coz je pro néj motivujici a uci psa naptiklad Cist. Tyto aktivity
k zapojeni ditéte, které¢ jinak neprojevuje zdjem anebo naopak ke zlepSeni soustiedéni u
ditéte hyperaktivniho. Aktivity se zaméiuji dle individudlnich potteb ditéte. Muze jit o
zlepseni soustfedéni pii plnéni Skolnich ukold, a to 1 naptiklad pfi nacviku zrakové stimulace
u déti se zrakovym postiZzenim. Nebo také o rozvijeni komunikace a terapii pfi poruse feci,
kdy dité cvi¢i vyslovovani prostfednictvim povalovani psa. (Pragerova, Sirotkova, 2020,

str. 21)

Pasivni canisterapie se zaklada pfedevsim na polohovani. ProtoZze ma pes zhruba o stupeii
vyssi télesnou teplotu nez ¢lovek, tak prohtiva jeho svaly a tim ulevuje od bolesti, zlepsuje
se jemna motorika, zlepSuje se uvoliovani spazmu a také se béhem polohovani prohlubuje
vztah mezi ¢lovékem a psem. (Pragerova, Sirotkova, 2020, str. 20) Metoda je zaloZena na
pfimém dotyku psa a klienta. Polohovani probihd pod pfimym dohledem canisterapeuta.
Nejcastéji je aplikovan u klientl s t€lesnym postizenim nebo kombinovanymi vadami, a to
napiiklad u déti s détskou mozkovou obrnou. Mezi nejuspésSnéjsi terapii lze zaradit
polohovani u klientd, ktefi trpi tremorem a spasticitou. Vysledky se daji pozorovat jiz po
sedmé az dvandcté minuté terapie. Dochazi k prohloubeni dychani, snizeni krevniho tlaki,

oziveni mimiky, zlepSeni prokrveni, uvoliiovani svalovych spazmi, zvySeni relaxace a
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snizeni agrese klienta. (Uhlit, 2020, str. 84) Pti této terapii klient vnima teplo psa i jeho dech,
a postupn¢ se dech klienta a psa synchronizuji. Vzhledem k tomu, ze jde o velmi divérny
kontakt, je vhodné, aby byl klient se psem seznamen a byla navozena urcita davéra.
Polohovéni jako samotné standartné trvad okolo 30minut, avSak vzhledem k specifické
technice terapie, kterd vyzaduje blizky kontakt, je mozné pfi jakékoliv fyzické ¢i psychické
nepohod¢ psa nebo klienta polohovani ihned ukoncit. Terapie polohovanim vyuziva dvou
technik, a to relaxacni a rehabilitacni. Pfi relaxacnim polohovéani je cilem relaxace, zlidnéni
a navozeni ptijemnych pocitl. Klienti si vybiraji polohu, ktera jim je pfijemné. Polohovani
rehabilitacni je provadéno za tcelem udrzeni ¢i zlepSeni stavajiciho fyzického stavu a musi
byt indikovano fyzioterapeutem, ktery doporuci techniku manipulace s danym klientem. Pfi
polohovani lze pouzit i vice pst. Nejcastéji je vyuzivana poloha kdy klient lezi na zadech,
jednoho psa ma na pravé stran¢, druhého na levé strané a tietiho psa ma pod koleny. Déle se
vyuziva polohovani na boku, kdy jeden pes lezi u bficha klienta a dal$i u zad nebo oblasti
podkolenich jamek. Pfi pravidelném a dlouhodobém putisobeni psa na klienta je mozno
dosahnout velmi pozitivnich vysledki. Psa je také mozné podéln¢ nepolohovat u
nepohyblivé ¢i necitlivé ¢asti téla. Klient poté vnima motivaci se ho dotknout a pohladit si
ho, a pfitom si uvédomi existenci této casti t€la nebo je i ptipadné ochotny spolupracovat
s terapeutem, takze jeho odménou bude kontakt se psem. (Betlachova, Uhlif, Kuchatova,
2015, str. 20, 21) Pro psa je polohovani naro¢né, a proto po skonceni je psovi poskytnut cas

na odpocinek. (Pragerova, Sirotkova, 2020, str. 20)

2.6 Canisterapie z pohledu vékové kategorie

Canisterapie je mozné aplikovat jiz u malych déti. V takovych piipadech se vyuziva vétSinou
metoda polohovani. U déti predSkolniho v€ku a Skolniho véku se vyuZiva forma hrou se
psem, pozde€ji mozné vyuzit jako zdroj pouceni, motivace a vedeni k zodpovédnosti. U
klientd v dospélém véku se daji vyuzit v§echny formy canisterapie. Stejné tak u seniord, kdy
se upfednostiiuji v terapii hlavné kontakt a polohovani. (Svobodova a ed., 2014, str. 91)

wewvr

nehodnoti, nekritizuje a nic nevyc¢itd. Napomahd svym naslouchédnim pfi feSeni vnitinich
konflikti ditdte. Pro dité je pes podporou také psychickou pii pocitech osamélosti. Casto plni
ulohu kamarada ¢i dokonce sourozence, kterému se dité¢ svefi 1 s véemi, s kterymi se boji
svéfit ostatnim. Canisterapie napoméaha navazat citovou rovnovéahu a také obohacuje dité o

kladné citové zazitky. V praxi muze byt vyuzivana u détského klienta jako prostiedek
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socialné¢ nezddoucich jevii nebo feSeni konfliktd v Skolnim ¢i rodinném prostiedi. Pti
kontaktu ditéte a psa dochazi k taktilni stimulaci a zaroven uspokojuje citové i télesné
potieby diky télesnému kontaktu se psem. Pokud si dit€¢ osvoji dobré zachazeni se zvitaty,
tak v budoucnu bude snaze zvlddat mezilidské vztahy, snadnéji nalezne misto v kolektivu a
bude vice adaptabilni. Pfi edukaci lze canisterapii vyuzit pro podporu soustiedéni, zmirnéni
neklidu i rozvoje kognitivnich funkcei. Pfi terapii se rozviji schopnost spoluprace, verbalni i
neverbalni komunikace. Déti predSkolniho a mladSiho Skolniho véku se pifi kontaktu se
zvifetem uci rozliSovat Zivé a nezivé. Seznamuji se s bytim, rozmnozovanim, rozenim
mlad’at i se smrti. Ve star§im Skolnim veku se uci, jak pecovat o druhé a ochranovat, dokaze
za psa prevzit velkou ¢ast zodpovédnosti. UCi se také rozumét jeho pocitliim a potfebam,

které vedou k rozvoji empatie. (Bickova a ed., 2020, str. 60-62)

U dospélych osob se canisterapie nej€astéji aplikuje v ramci socialni rehabilitace. Pfi této
indikaci pes funguje jako motivacni prvek pii nacviku pfi ndcviku urcitého jednani, chovani
nebo u socialni dovednosti napiiklad, pfi tréninku orientace v prostoru. V pfitomnosti psa
jsou odbouravany komunikacni bariery a uvoliiuje atmosféru, ¢imz usnadnuje zaclenéni
jedince do kolektivu a spolecnosti. Pfi kontaktu se psem dochézi k uspokojovani emocnich

potieb klienta. (Bickova a ed., 2020, str. 62)

Pes u seniorti pomaha s odbouravanim strachu a obav z ptipadné osamélosti. Uspokojuje
jeho citové potieby. Predpoklada se, ze pokud méla zvitfata u seniora misto v raném véku,
tak tam maji své misto 1 ve stafi. Cilem canisterapie u seniorit mizZe byt zlepSeni kvality
zivota, smysluplné traveni volného ¢asu, zmirnéni stresu, zlepSeni adaptability ¢i zvySeni
jejich sebevédomi. Muze byt také zaméfena na podporu nebo udrzeni kognitivnich a
motorickych schopnosti. Pes mtze byt vyuzity k trénovani paméti a pozornosti. Pokud jsou
seniofi upoutani na lizko nebo trpi zvySenim ¢i sniZenim svalového tonu, byvé indikovéna

metoda polohovani se psem. (Bickova a ed., 2020, str. 62-63)

Pfitomnost domaciho mazlicka u seniora, kterému umiel partner ma pozitivni vliv na
vyrovnani se s osame¢losti, stresem a depresivni ndladou u seniora. (Fine, 2015, str. 64). U
seniorli mize pii rehabilitaci pes predstavovat vyznamny prvek motivace k pravidelné
pohybova aktivité. Pokud senior Zije sim a jeho zdravotni stav to dovoluje, je pes vhodny
prostiedek k aktivizaci i komunikaci. Napomaha k sobéstacnosti a pravidelnému rezimu
Cloveéka. Je vSak nutné brat ohled na to, zda senior zvladne péci o zvife a pfizplisobit volbu

plemene psa. (Machovd, Vatekova, Svobodovéa, 2017, str. 254)



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 26

3 CANISTERAPIE V OSETROVATELSKE PECI

Canisterapie a zooterapie v nemocnici musi mit jasné stanovend pravidla a podminky.
Vzhledem k vysoké naro¢nosti prostiedi by méel byt pes s terapeutem kvalitn€ ptipraven. Pii
aplikovani canisterapie ve zdravotnickém zafizeni se setkavaji s pfisnymi hygienickymi
opatfenimi dle oddéleni, kde je terapie provadéna. S rliznymi typy pacientd, kteti mohou byt
dlouhodobé hospitalizovani, se zdravotnimi kompilacemi nebo i umirajicimi pacienty. Dale
také s kompenza¢nimi pomickami, které pacienti vyuzivaji napfiiklad berle, invalidni

voziky, choditka ¢i invazivnimi vstupy. (Bickova a ed., 2020, str. 97)

Zooterapie obycejn¢ v nemocnicich probihd v ramci dobrovolnickych programi, které
zastieSuje dobrovolnické centrum nemocnice. To prostiednictvim Skoleni, zafizovanim
pottebnych povoleni a pomicek se stard o dobrovolniky se psem ¢i jinym zvifetem.
Zooterapie také muze probihat na komercni bazi, kdy pievazné zivnostnici nabizi terapii se
svym psem za poplatek. Tento typ se v oblasti zdravotnictvi v Ceské republice spise

nevyskytuje. (Machova, Vaiekova, Svobodova, 2014, str. 163)

Pfitomnost canisterapeutického tymu mezi zdravotniky je obecné povazovana za piinos a
zdroj dobré nalady. Dle zkuSenosti canisterapeuti s navstévami ve zdravotnickych
zafizenich dokladaji, ze persondl ma diky psovi ismév na tvari. Pes je vniman jako neutralni
partner pro komunikaci, diky tomu se sestra jeho prostfednictvim odpouta i od negativnich
véci, a to 1 napfiklad smrti pacienta. Spoluprace canisterapeuta s celym zdravotnickym
pedagogickym 1 socidlnim tymem je stéZejnim bodem v aplikaci canisterapie v téchto
zafizenich. Canisterapeut by mél byt samostatny, byt schopen odhadnout momentalni situaci
na oddéleni, vytiZenost persondlu, fyzicky a psychicky stav klienta. Objektivné hodnoti, zda

u konkrétniho pacienta canisterapii pouzit a jakou formou. (Jandova, Velicova, 2012, str. 21)

Vhodni pacienti jsou vybirani lékafem, ktery by mél jejich navstévu zaznamenat do
zdravotnické dokumentace. Vybrany pacient ¢i jeho zakonny zastupce podepisuje
informovany souhlas se zooterapii, ktery by mél byt taktéz soucéasti dokumentace. Personal
oddéleni pfipravuje pacienta k pfichodu canisterapeutického tymu. Koordinator informuje
canisterapeuta o vSem potfebném a pii prvnich navstévach doprovazi na oddéleni.

(Machova, Vatrekova, Svobodova, 2014, str. 164)

Lidé, kteti jsou dlouhodobé¢ hospitalizovani, maji kontakt velmi omezeny, a proto jej velmi

oceni. Rehabilitace za pomoci psa miZze byt soucasti ucelené rehabilitace. Je podporou pfi
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socialni rehabilitaci formou spolecenského kontaktu, prace se zvifetem, podpory
komunikace a dosazenim pocitu vlastniho uspéchu. Poskytuje klientim pfilezitost
k fyzickému kontaktu. Dale je mozné pusobit na zdravi klienth pomoci motivaci
k celkovému pohybu ¢i ovlivitovani motoriky. UZ samotné setkani se se zvifetem mize byt
Casto lécebné. (Mickova a ed., 2019, str. 329) Canisterapie mohou napomahat k snizeni
bolesti. Terapie je spojovana s objektivnimi i subjektivnimi vyhodami pro sniZeni bolesti a
souvisejicich ptiznaki. Studie podporuji, Ze pfinosy z navstév terapeutickych psi prevysuji

ty, ktefi travili Cas pouze s ptatelskym dobrovolnikem. (Marcus, 2013, str. 6)

3.1 Porucha autistického spektra

Poruchy autistického spektra patii mezi pervazivni vyvojové poruchy. K témto porucham se
fadi détsky atypicky autismus, détsky autismus, Retteriiv syndrom, Aspergertiv syndrom,
hyperaktivni poruchu sdruzenou s mentalni retardaci a stereotypnimi pohyby, Aspergertiv
syndrom, jiné pervazivni vyvojové poruchy a pervazivni vyvojovou poruchou
nespecifickou. Dusevni vyvoj ditéte je naruSeny hlavné v oblasti komunikace, ptedstavivosti
a socidlni interakce. Specifické vzorce chovani jsou pro okoli ditéte té¢zko vysvétlitelné. U
téchto déti se vyuziva pasivni i aktivni canisterapie, ktera se individudln¢ nastavuje dle
potieb jednotlivého ditéte. Jeden z cili je naucit dité pracovat se psem, tak jak je ve
spolecnosti bézné. Dit€¢ musi dokazat odlisit chovani ke svému asistenénimu psu, a naopak
chovani k cizim pstim. Pfi aktivni canisterapii dité ziskava bézné navyky a dovednosti, které¢
se nemuseji konkrétné tykat prace se psem. Jde o bézné Cinnosti, kdy je pes pouze
pomocnikem, a to napiiklad u ptechdzeni ptes ulici, jit do obchodu nebo rozeznévat barvy.

U pasivni canisterapii se jedna o polohovani ditéte. (Pragerova, Sirotkova, 2020, str 16-17)

3.2 Porucha pozornosti a hyperaktivita

Specifika chovani klienta s ADHD mohou byt nasledujici. Klient jedna impulzivné, bez
rozmyslu, nevydrzi chvili v klidu, nedokdze se soustfedit, je tvrdohlavy, nediivétivy,
ptecitlivély, nema rdd zmény, nezna miru, je hlu¢ny a svéhlavy. Pfi terapii je nutné dodrzovat
zakladni pravidla a individudln€¢ ji prizpisobit. Charakteristicky postup prace
v aktivizacnich 1 terapeutickych oblastech je trpélivost, optimismus, klid, pochvala,
ocenéni a zabranéni chybnému uceni, spoluprace, Castéjsi zatézovani v malych davkach,
vyuziti zajmul, zabranéni pocitim ménécennosti, hodné pohybu a volnych her, prostredi
spoluprace rodiny a spoluprace rodiny a Skoly. U klientu s ADHD byva nejvhodnéjsi volnou

metoda AAT, kterd probiha individudln€é. Zaméiuje se na prodlouzeni doby, kdy se klient
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soustfedi na aktivity, posilovani hrubé a jemné motoriky, nacvik socialnich dovednosti,
rozvoj fe¢i a komunikace a podporu smyslového zpracovani. (Bickova a ed., 2020,

str. 71, 74)

3.3 Mentalni a télesné postiZeni

Canisterapie se muze aplikovat u riznych stupiiti mentalniho postizeni. Pes je napomocny
pfi rehabilitacnim cviceni 1 pfi nacviku a rozvoji jemné a hrubé motoriky. Pii hie se psem
rozviji klient motorickou ¢innost a rozviji svoji fantazii. Napomaha sblizovani se s okolim a
podporuje komunikaci. Diky psovi mé klient pocit ochrany a jistoty, je pro n¢j davérnik,
kamarad a vérny spolecnik. Je vychovnym prostfedkem, klient se uci, jak by se mél ke
zvitatliim a pak 1 k lidem chovat. Praktickymi vykony nacvicuje sebeobsluzné dovednosti, a
to naptiklad Cesanim, krmenim, otirdnim oci, ¢iSténi usi. U klienta se diky tomu zvySuje
zodpovédnost a samostatnost. (Miiller, 2014, str. 485) Cile zvolené v ramci canisterapie
musi respektovat urovenn kompetenci a vyvojovou uroven daného cloveéka. Pii praci
s klientem s mentalnim postizenim je vhodné pozivat didaktické materidly, které jsou
zaméfeny na konkrétniho psa a vSe co s nim souvisi. U klientl jsou takto uzplsobené

pomtcky oblibené¢ a zvysuji zdjem o pfipravenou aktivitu. (Bickova a ed., 2020, str. 78)

Primarni cil u klientli s lehkym mentalnim postizenim je podpora praktickych dovednosti,
posilovani motorickych dovednosti, rozvoj socialnich a kognitivnich kompetenci, podpora
v emociondlni oblasti a aktivizace. U klientu se stfedné té€zkym mentalnim postiZenim je za
cil podporovat v ndcviku sebeobsluznych c¢innosti, v komunikacnich dovednostech,
aktivizaci v oblasti jemné a hrubé motoriky, posilovani kladného vztahu ke zviratim,
pozitivniho emoc¢niho naladéni a upeviiovani osvojené¢ho uciva. Terapie u klienta s t€Zkym
mentalnim postizenim ma za cil rozvoj motoriky, komunika¢nich dovednosti, rozumovych
schopnosti, pozitivni emocni ladéni a celkové zlepSeni kvality zivota. Cilem u klientt
s hlubokym mentéalnim postizenim je zprostiedkovani télesného kontaktu se psem a celkové
zlepseni kvality Zivota. Vysledek canisterapie u klienti s mentalnim postizenim je

individudlni a v nékterych ptipadech i obtizné métitelny. (Bickova a ed., 2020, str. 80)

Osoby s télesnym postizenim jsou klienti, u kterych je castecné nebo celkové omezeni
pohybu. Za osobu télesné postizenou je povazovan ¢lovek, kdy jsou jeho pohybové moznosti
omezeny, at’ uz primarnimi nebo sekundarnimi vlivy. (Bickova a ed., 2020, str. 81) Pes
provadi s klientem aktivni canisterapii i pasivni polohovani. Klient za pomoci psa rozviji

jemnou i hrubou motoriku. Pfi télesném postizeni je potieba procvicovat svaly a diky
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hlazeni, krmeni, ¢esani a dalSim ¢innostem, nenasilné rozviji svaly na celém téle. (Pragerova,
Sirotkova, 2020, str. 13-14) Také pomaha ziskévat ¢lovéku zkuSenost s jeho vlastnim
télem a uvédomit si jeho hranice. Pfi canisterapii se pes stava rehabilitacnim prvkem, ktery
pomahd k uvolnéni svalového napéti u hypertonie, ale také dokéze u hypotonickych klientii
svalové napéti zvysit. Dal§im vlivem terapie je 1 podpora v emocni, psychické i socialni
oblasti. Dochazi ke zvySeni sebevédomi, zlepseni sebepojeti klienta. (Bickova a ed., 2020,

str. 83)

3.4 Smyslové postizeni

Canisterapie u lidi se zrakovym postizenim je =zalozena na duaveére klienta a
cenisterapeutického tymu. Pfi terapii nezélezi na stupni zrakové vady, je vhodnd i pii
kombinovaném postizeni. Canisterapie se da vyuzit ku ptikladu u déti pti 1écb¢ tupozrakosti,
Silhani nebo Sedého zakalu, kdy je dité nuceno nosit okluzor na zdravém oku, pro namahani
oka slabsiho. Déti v pritomnosti psa 1épe spolupracuji a okluzor dokazou tolerovat delsi
dobu. Pfi snaze zachovani zbytku zraku se klienti diky canisterapii uc¢i ho vyuzivat a
neprohlubovat jejich kognitivni deficit. Poté tato terapie navazuje na vycvik vodicich psi,
kdy si klienti pii canisterapii zvykaji na novou situaci a spolupréci se psem. U klientt se
zrakovym postiZzenim se canisterapie také vyuziva pii rozvoji kompenzac¢nich smysli, a to

piedevsim sluchu a hmatu. (Bickova a ed., 2020, str. 87-88)

Ztrata sluchu omezuje komunikaci, 1idé se sluchovym postizenim mohou mit pocity izolace
a osamélosti. Diky psovi muze ¢lovék ziskat spolecnika, ktery pro ného je konverza¢nim
partnerem, ktery reaguje na chovani, vyroky a nalady blizkych lidi a poméha se neslySicimu
Clovéku socializovat v komunité. Pes dokaze upozornit ¢lovéka na vyzvanéni telefonu.
(Fine, 2015, str. 58) Specifické ukoly jsou za pomoci psa vyuZivany v nasledujicich
oblastech. Navazovani komunikace, kdy je pes vyuzivan jako téma k hovoru ¢i zapojeni
ditéte do péce o psa. Tvoreni a rozvijeni hlasu, pii kterém se sleduje proces dychani u psa a
klienta, také se sleduji zmény vibrace hlasivek pii mluveni. Nacvikem volani psa
jednotlivych hlasek a samohlasek se rozviji zrakové vnimani zamétené na nacvik odezirani
1 ovladani vysky a intenzity hlasu. Sezndmeni ditéte s moznosti hmatového vnimani pfi
hledani pamlsk v srsti ¢i manipulaci s hrackami. Nebo také dosazeni funkéni komunikace
v podobé vyuzivani nonverbalnich prostfedki jako jsou piirozené posunky, mimika,

gestikulace i piskani na psa. (Bickova a ed., 2020, str. 92)
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Pes funguje i jako motivace v logopedii. Pokud klient $patné mluvi nebo nemluvi viibec je
pro psa spoluprace naro¢na. Avsak touha psa oslovit, ptikazat mu povel nebo se 0 ném naucit
basnicku i pisnicku, prispiva ke zlepSeni komunikace a prohloubeni slovni zasoby. Klient
vnima navozeni ptirozeného pocitu vyjadieni se a zvySuje se jeho nonverbalni komunikaéni

dovednost. (Miiller, 2014, str. 485)

3.5 Seniofi a syndrom demence

Terapie je u seniorti i jedincli se syndromem demence poskytovana jednordzové nebo i
pravidelné. Pii jednorazové aktivité miize byt canisterapie aplikovana v ramci besidky, kdy
je predem piipraveny program. Muze byt soucasti 1éCebné rehabilitace, tak i rehabilitace
socialni. (Bickova a ed., 2020, str. 93) Canisterapie u klienti s Alzheimerovou chorobou
muze ptispivat ke kvalit¢ zivota ¢loveéka tim, ze si klient diky terapiim uvédomuje dny
v tydnu, zlepSuje se chut k jidlu a snizuji se agresivni projevy. (Fine, 2015, str. 58) Mezi
dalsi ptinosy se fadi psychosocialni podpora a fyzicky kontakt se psem. Diky interakci mezi
psem a seniorem se syndromem demence se milZe projevit pozitivni naladéni a emo¢né libé
pozitky. Pes mlize pfispét k zpiijemnéni dne v zafizeni, kde si seniofi nemohou psa s sebou
vzit a nemaji dostatek socidlniho kontaktu. (Bickova a ed., 2020, str. 95) Pfi praci se seniory
se syndromem demence je dulezitd pravidelnost vykonavané aktivity. Pro terapii je dilezité
mit vhodné podminky, a to jsou ku ptikladu klidné prostiedi, dostatek prostoru pro pochyb
psa 1 seniora, vétrand mistnost s tltumenym osvétlenim. Canisterapeuticky tym by mél mit
pro ¢lovéka s demenci dostatek ¢asu na komunikaci s nim, sledovani jeho neverbélnich

projevi a umet na n¢ spravng reagovat. (Mathova, 2012, str. 134)

3.6 Zachvatovité onemocnéni

Pes asistencni signalni neboli detekéni pes poskytuje pomoc ¢loveéku pii probihajicim
zachvatu. Mezi zachvatovita onemocnéni mizeme zaradit epilepsii, diabetes nebo rtizna
kardiologickd onemocnéni. Vycviceny pes dokaze ptivolat pomoc druhé osoby, pfinést
telefon 1 léky. Dokaze ptikryt Clovéka dekou nebo oteviit 1ékari dvete. Uz samotna
pritomnost specialné vycvi¢eného psa snizuje stresovou zatéz ¢loveéka a mize tak u néj snizit
pocet a zdvaznost zachvatl. Empatie psa neni vzdy vrozena, s kazdym psem se individualné
pracuje. Pokud se psem se spravné pracuje je schopny rozpoznat zachvat v predstihu diky
uvolnovani chemickych latek v téle, které se nasledné projevuji jinym pachem. Detekéni pes
pro diabetika se uci rozpoznat vykyv cukru pomoci pachovych konzerv, takze jiz ve vycviku

se da zarucit jeho znaceni. (Pragerova, Sirotkova, 2020, s.16)
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II. PRAKTICKA CAST
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4 METODIKA PRACE

4.1 Cile prace

Hlavnim cilem bakalatské prace je zjistit v ¢em vSeobecné sestry spatiuji pfinos canisterapie

na jejich oddé€lenich v jednotlivych oblastech. K tomuto cili byly vytvotfeny dva dil¢i cile.

Diléi cil €. 1 Zmapovani nazora sester pro spoluprdci mezi canisterapeutickymi tymy a
oddélenim, kde je canisterapie aplikovana.

Dil¢i cil €. 2 Zjistit kritéria vybéru pacientll ke canisterapii.

Ocekavanym vysledkem u cile €. 1 je zjiSténi informaci tykajici se denni doby, pravidelnosti,
vzhledu psa ¢i indikaci pfi aplikaci canisterapie z pohledu vSeobecnych sester. Ocekavanym
vysledkem cile €. 2 je zjisténi, jaké jsou hlavni kritéria vybéru, kdo se na vybéru podili a u

jakych diagnoz se nejcastéji na daném oddéleni canisterapie provozuje.

Praktickym vystupem bakalaiské prace bude prezentace vysledkil a nasledné poskytnuti
podkladi dobrovolnickému centru v Krajské nemocnici Tomase Bati, kde byl zaroven

vyzkum aplikovan.

4.2 Metodika vyzkumu

Prakticka ¢ast je zpracovana na podkladé kvantitativniho vyzkumu, ktery je zaméfen na
vSeobecné sestry. Metoda byla zvolena na zdkladé prostudovani dostupné literatury
k danému tématu. Kvantitou se oznacuje ¢etnost, mnozstvi ¢i velikost. Jde o vlastnost, kterou
lze méfit a vyjadfit Cislem. V kvantitativnim vyzkumu se pracuje s vétSim souborem
respondentli, je vSak omezovdn na rozsah informaci o velkém mnozstvi jednotlivca.
Charakteristicky je vysokou reliabilitou. Také se daji zjiSténé tdaje generalizovat na
populaci. (Plevova a kol., 2018, s. 229). Dotaznik patfi mezi nejrozsifencjsi vyzkumnou
techniku sbéru dat. Jedna se o nepfimou techniku ziskavani informaci s pouzitim doptedu

ptipravenych otazek. (Plevova a kol., 2018, str. 231).

Dotaznik se zamétoval na ndzory vSeobecnych sester na canisterapii a obsahoval 21 otazek.
Byl rozlozen do Ctyft stran. Otazky byly formulované pomoci uzavienych, polouzavienych a
otevienych otazek. Vyuzity dotaznik je obsahem ptilohy. Pro zatazeni do analyzy musely
byt zodpovézeny veskeré polozky. Uvod dotazniku obsahoval zékladni informace o tazateli
a samotném Setfeni. Respondenti byli sezndmeni s ucelem dotazniku a pouceni jakym

zpusobem dotaznik vyplnit i Ze je zcela anonymni. Cely dotaznik byl rozdélen do Ctyt ¢asti.
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Prvni ¢ast slouzila k zjisténi, jak by podle sester méla probihat canisterapie a pro koho by
méla byt. Druha ¢ést se sousttedila na zjisténi kritérii, podle kterych jsou vybirani pacienti
na jejich oddéleni a kdo se na vybéru podili. Tteti Cast slouzila k zhodnoceni ptinosu

canisterapie na daném oddéleni a posledni ¢ast byla sociodemograficka.

4.3 Organizace vyzkumného Setieni

Samotnému Setfenim piedchéazelo sestaveni strukturovaného dotazniku, jehoZ poloZzky byly
konzultovany s vedoucim bakalaiské prace. Nasledné byla provedena pilotni studie u 10
respondentli, kterd méla za ukol ovéfit srozumitelnost dotazniku. Po této studii byly
provedeny finalni Gpravy. Pfed dotaznikovym Setfenim byla schvalena Zadost o umoznéni
Setfeni, a to vedoucim bakalatské prace, feditelkou Ustavu zdravotnickych véd, zastupcem

zafizeni KNTB a. s. a nasledné i vedoucimi pracovniky jednotlivych pracovist.

Samotné Setfeni bylo realizovano v mésici tnor a biezen 2021 na sedmi pracovistich.
Odd¢leni, kde Setfeni probihala jsou ¢tyfi oddéleni klinické gerontologie, neurologické
oddéleni, oddé€leni dlouhodobé intenzivni péce a oddeleni nasledné intenzivni péce. Tyto
pracovisté byly cilen¢ vybrané, protoZze za standardnich podminek se na nich canisterapie
aplikuje. Dotaznik byl distribuovan osobné na kazdé ze zminénych pracovist. Na kazdé
z uvedenych oddéleni bylo poskytnuto 15 kusi dotazniku. Tudiz bylo rozdéno celkem 105
dotaznikl, 89 dotaznikii se navratilo, z niz 5 bylo vyfazeno z diivodu Spatné¢ho oznaceni
nebo nedostatecného vyplnéni udajii. Koneénym vysledkem bylo 84 respondentl. Nejvyssi

navratnost byla z odd¢leni klinické gerontologie.

4.4 Charakteristika vyzkumného vzorku

Do vyzkumného Setteni byli zatazeni muzi i Zeny, ktefi pracuji v KNTB a.s. na pracovni
pozici vS§eobecné sestry. Oddéleni byla vybrana podle toho, zda je za standardnich podminek
navstévuji canisterapeutické tymy. Nasledné respondenti museli kladné vyplnit otazku ¢. 9
v dotaznikovém Setfeni, kterd se dotazovala, zda navstévuji za béZnych podminek oddéleni

canisterapeutické tymy.

4.5 Zpracovani ziskanych dat

Ziskana data z kvantitativniho vyzkumného Setfeni byla zpracovana v programu Microsoft
Office Excel. Veskera data byla zapsana do tabulek s komentafi. U n€kterych polozek byly

vytvoreny grafy pro lepsi prehlednost. Polozky byly analyzované jednotlivé. Pro zpracovani
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Seteni byly pouzity tabulky s absolutni a relativni cetnosti. Kdy absolutni ¢etnost (n) ma za
ukol zjistit, kolik respondentii nebo odpovédi bylo uvedeno na danou otazku a relativni
cetnost (%) je procentudlni vyjadieni Cetnosti vzhledem k celkovému poctu respondentti ¢i
odpovédim. Hodnoty relativni ¢etnosti byly zaokrouhleny na dvé desetinna ¢isla. Vysledky

dotaznikového Setfeni jsou nasledn€ porovnavany v diskusi.
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5 VYSLEDKY VYZKUMU

Otazka ¢. 1 Pokud by VasSe oddéleni odpovidalo moZnosti canisterapie, byl/a byste
naklonén/a k jejimu zavedeni?

Tabulka €. 1 Aplikovani canisterapie

Aplikovani canisterapie Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Ano 68 80,95 %
Neptemyslel/a jsem o tom 12 14,29 %

Ne 4 4,76 %
Celkem 84 100,00 %

Aplikovani canisterapie
90
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20
10

CETNOST RESPONDENTU

v

HAno ®Ne ®Nepremyslel/a jsem o tom

Graf ¢. 1 Aplikovani canisterapie

Komentar:

V otazce €. 1 bylo zjistovano, zda by respondenti za standardniho chodu oddéleni souhlasili
s aplikaci canisterapie. Z vysledku vyplynulo, Ze 68 (80,95 %) dotazovanych odpovédé€lo
ano, 4 (4,76 %) ne a 12 (14, 29 %) o tom nepiemyslelo.
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Otazka ¢. 2 Pokud by byla nebo je canisterapie zavedena jako soucast komplexni 1é¢by
u pacientu, zvysi se tim Vase pracovni povinnosti?

Tabulka €. 2 NavySeni pracovnich povinnosti

NavySeni pracovnich povinnosti Absolutni ¢etnost (n)  Relativni ¢etnost (%)
Ano 5 5,95 %

SpisSe ano 21 25,00 %
Nepremyslel/a jsem o tom 10 11,90 %

Spise ne 30 35,71 %

Ne 18 21,43 %
Celkem 84 100,00 %

NavySeni pracovnich povinnosti

ESpiSene M SpiSe ano ®Ne Nepremyslel/a jsem o tom B Ano

40

35

30

25

20

v

CETNOST RESPONDETU

Graf ¢. 2 NavySeni pracovnich povinnosti

Komentar:

Nejvice respondentti 30 (35,71 %) uvedlo odpoveéd’ spise ne, dalsi volenou polozkou bylo
spiSe ano, kterou uvedlo 21 (25,00 %) dotazovanych. Odpovéd ne byla zvolena 18
(21,43 %), 10 (11,9 %) sester odpovédelo, Ze o tom nepiemyslelo
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Otazka €. 3 Pro jakou vékovou skupinu v klinické praxi byste canisterapii doporucil/a?

Tabulka ¢. 3 Doporuceni vékové kategorie

Doporuceni vékové kategorie Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Do 17 let 5 5,95 %

18-30 let 1 1,19 %

31-45 let 0 0,00 %

46-60 let 3 3,57 %

61-75 let 23 27,38 %

Nad 76 let 13 15,48 %
Vsechny vékové kategorie 39 46,43 %
Celkem 84 100,00 %

Doporuceni vékové kategorie

40

30

20 I

. . [ ——

® Vsechny vékové kategorie 61 - 75 let mNad 76 let mDo 17 let 46 - 60 let m 18 - 30 let m31 - 45 let
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(==}

CETNOST RESPONDENTU
i
o

[

Graf ¢. 3 Doporuceni vékové kategorie

Komentar:

Nejcastéji volena odpovéd byla, ze by respondent doporucil canisterapii pro vSechny vékové
kategorie 39 (46,43 %). Dale 23 (27,38 %) sester zvolilo moznost 61-75 let, 13 (15,48 %)
respondentli nad 76 let, do 17 let zvolilo 5 (5,95 %) dotazovanych, 3 (3,57 %) odpovédi
uvedly 46-60 let. Jeden respondent (1,19 %) uvedl variantu 18-30 let. V€kovou kategorii 31-
45 let nikdo neuvedl.
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Otazka ¢. 4 V jakou denni dobu pii standardnim chodu oddéleni je podle Vas

nejvhodnéjsi canisterapii provadét?

Tabulka ¢. 4 Denni doba

Denni doba Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Dopoledne 7 8,33 %
Odpoledne 63 75,00 %

Vecer 3 3,57 %
Kdykoliv 9 10,71 %

Jindy 2 2,38 %
Celkem 84 100,00 %
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Graf ¢. 4 Denni doba

Otazka €. 4 se zaobirala ndzorem v jakou denni dobu pii standardnim chodu oddéleni by
respondenti upfednostnili k aplikaci canisterapie. Z celkového poctu 84 (100,00 %)
dotazovanych z nich 63 (75 %) odpovédé€lo, ze v odpolednich hodinach. Dalsi volenou
moznosti bylo kdykoliv, kterou zvolilo 9 (10,71 %) respondentii, dopoledne 7 (8,33 %),
vecer 3 (3,57 %) a moznost jindy 2 (2,38 %).
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Otazka ¢. 5 Jak Casto je podle Vas vhodné canisterapii provadét?

Tabulka ¢. 5 Pravidelnost canisterapie

Pravidelnost Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
1x za 14 dni 6 7,14 %

1x za tyden 38 45,24 %

2x za tyden 34 40,48 %

Jiné 6 7,14 %
Celkem 84 100,00 %

Pravidelnost canisterapie

CETNOST RESPONDENTU
(3]
W

v

Hxzatyden ®2xzatyden ™ Ixza 14 dni Jiné, uved'te

Graf ¢. 5 Pravidelnost canisterapie

Komentar:

Otazka €. 5 slouzila ke zjiSténi pravidelnosti aplikace canisterapie, kdy nejpocetnéjsi
odpovédi 38 (45,24 %) bylo 1x za tyden, o n¢kolik dopovédi méné 34 (40,48 %) mecla
moznost 2x za tyden. Dal$i volenou moznosti bylo 1x za 14 dni 6 (7,14 %) a jiné 6 (7,14 %).
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Otazka ¢. 6 Jakého psa byste pro canisterapii uprednostnili?

Tabulka ¢. 6 Pes vhodny pro canisterapii

Pes vhodny pro canisterapii Absolutni ¢etnost (n)  Relativni ¢etnost (%)
VEtsi plemeno s kratkou srsti 9 10,71 %

Vétsi plemeno s dlouhou srsti 7 8,33 %

Mensi plemeno s dlouhou srsti 2 2,38 %

Mensi plemeno s kratkou srsti 8 9,52 %
Myslim, ze na vzhledu nezalezi 55 65,48 %

Jiné 3 3,57 %
Celkem 84 100,00 %
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Komentar:

Otazka ¢. 6 byla zaméfena na vzhled psa, kterého by sestry na oddé€leni pii canisterapii
uptednostnily. Nejvice z nich 55 (65,48 %) si mysli, Ze na vhledu psa nezéalezi. Néasledné 9
(10,71 %) sester by upiednostnilo vétsi plemeno s kratkou srsti, 8 (9,52 %) sester zvolilo
mens$i plemeno s kratkou srsti, o jednu odpovéd’ méné 7 (8,33 %) mélo vétsi plemeno
s dlouhou srsti a mensi plemeno s dlouhou srsti zvolily 2 (2,38 %) sestry. Jinou odpovéd

zaznacili 3 (3,57 %) respondenti.
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Otazka ¢. 7 Co povaZujete za nejvétsi bariéry pri realizaci canisterapie?

Tabulka ¢. 7 Bariéry canisterapie

Bariéry canisterapie Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Pandemie COVID-19 41 48,81 %
Infekéni choroby 16 19,05 %
Oteviené rany 10 11,90 %
Nezajem pacienta 13 15,48 %

Jiné 5 5,95 %
Celkem 84 100,00 %
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Graf ¢. 7 Bariéry canisterapie

Komentar:

Otazka €. 7 se zaméfovala na nejvetsi bariéry pfi realizaci canisterapie. Nejcastéji vnimana
bariéra je pandemie COVID-19, kterou zvolilo 41 (48,81 %) respondentti. Infekéni choroby
povazuje za prekazku 16 dotazovanych (19,05 %), nezdjem pacienta 13 (15,48) a oteviené

rany 10 (11,90 %). Moznost jiné uvedlo 6 (7,14 %) sester.
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Otazka ¢. 8 U jakych diagndz byste doporucil/a canisterapii?

Tabulka ¢. 8 Doporucené diagndzy pro canisterapii

Doporucena diagnéza Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Onemocnéni pohybového aparatu 49 16,96 %
Psychiatrické onemocnéni 58 20,07 %
Onkologické onemocnéni 44 15,22 %
Onemocnéni nervove soustavy 44 15,22 %
Onemocnéni smyslové soustavy 40 13,84 %
Zdravotni postizeni 54 18,69 %

Jiné 0 0,00 %
Celkem odpovedi 289 100,00 %
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Graf ¢. 8 Doporucené diagnozy pro canisterapii

Komentar:

Otazka €. 8 se vénovala diagn6zam, které by respondenti doporucili pro canisterapii. Pfi této
otazce, méli dotazovani moznost zvolit vice odpovédi. Nejvice preferovanou odpovédi bylo
psychiatrické onemocnéni, u které bylo 58 (20,07 %) odpovédi. Dalsi v potadi bylo
zdravotni postizeni 54 (18,69 %) odpovédi, onemocnéni pohybového aparatu 49 (16,96 %).
Se stejnym poctem odpoveédi 44 (15,22 %) bylo onemocnéni onkologické a nervové
soustavy, u onemocnéni smyslové soustavy bylo oznac¢eno 40 (13,84 %) odpovédi. Moznost

jiné nikdo z respondentti nezvolil.
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Otazka ¢. 9 Navstévuji vase oddéleni za standardnich podminek canisterapeutické
tymy?

Tabulka €. 9 Aplikace canisterapie

Ano 84 100 %
Ne 0 0,00 %
Nevim, jsem na odd¢leni kratce 0 0,00 %
Celkem 84 100,00 %
Komentar:

Otazka ¢. 9 se dotazovala na navstévovani dan¢ho oddéleni canisterapeutickymi tymy za
standardnich podminek. Celych 84 (100 %) dotazovanych souhlasilo, Ze jejich odd€leni

tymy navstévuji.
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Otazka ¢. 10 Jaka je nejcastéjsi diagnéza u VaSich pacienti vyuZivajicich canisterapii?

Tabulka ¢. 10 Diagndza u canisterapie

Diagnéza pacienti Absolutni ¢etnost (n)  Relativni ¢etnost (%)
Onemocnéni pohybového aparatu 25 29,76 %
Psychiatrické onemocnéni 9 10,71 %
Onkologické onemocnéni 5 5,95 %
Onemocnéni nervove soustavy 19 22,62 %
Onemocnéni smyslové soustavy 7 8,33 %
Zdravotni postizeni 9 10,71 %

Jiné 10 11,90 %
Celkem 84 100,00 %
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Komentar:

Otazka ¢. 10 zjistovala jaka je nejCastéjsi diagnoza u pacienttl, u kterych se na jejich oddéleni
canisterapie aplikuje. Onemocnéni pohybového aparatu zvolilo 25 (29,76 %) sester, byla to
nejcastéji zvolena odpovéd’. O nékolik hlasti méné méla onemocnéni nervoveé soustavy 19
(22, 62 %). Psychiatrické onemocnéni 1 zdravotni postizeni odpovédélo 9 sester (10,71 %).
Nejméné volend diagndza byla onemocnéni smyslové soustavy 7 (8,33 %). Moznost jiné

zvolilo 10 (11,90 %) sester.
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Otazka ¢. 11 Jaké je hlavni kritérium vybéru pacienta ke canisterapii?

Tabulka ¢. 11 Kritérium vybéru

Kritérium vybéru Absolutni ¢etnost (n) Relativni cetnost (%)
Diagnéza 14 16,67 %

Vek 1 1,19 %
Pozitivni vztah pacienta ke zvifatim 40 47,62 %
Zdravotni stav pacienta 28 33,33 %

Jiné 1 1,19 %
Celkem 84 100,00 %
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Graf ¢. 10 Kritérium vybéru

Komentai:

Otazka ¢. 11 se zaméfovala na hlavni kritérium vybéru pacienta ke canisterapii. Pozitivni
vztah pacienta ke zvitatliim je podle dotazovanych 40 (47, 62 %) sester nejcastéjsi kritérium
vybéru. Dale zdravotni stav pacienta 28 (33,33 %), diagndza 14 (16,67 %) a jeden (1,19 %)

z respondentt zvolil vék. Jinou variantu zvolil 1 (1,19 %) dotazovany.
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Otazka ¢. 12 Uved’te odbornika, ktery se podili na vybéru pacienti pro canisterapii.

Tabulka ¢. 12 Odbornik vybirajici pacienta

Odbornik vybirajici pacienta Absolutni ¢etnost (n) \ Relativni ¢etnost (%)
Lékar 16 19,05 %

Sestra 36 42,86 %
Socialni pracovnik 8 9,52 %

Pokud pacient sdm projevi zajem 22 26,19 %

Jiné 2 2,38 %
Celkem 84 100,00 %
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Komentar:

Otazka ¢. 12 se zamétovala na vybér odbornika, ktery se nejvice podili na vybéru pacienta
ke canisterapii. Nejcetnéjsi odpovedi 36 (42,86 %) byla sestra. Dalsi pocetnou odpovédi
bylo, ze pokud pacient sam projevi zajem, tuto moznost zvolilo 22 (26,19 %) respondentt.
Lékat se nejvice podili na vybéru u 16 (19,05 %) dotazovanych, socidlni pracovnik u 8

(9,52 %). Variantu jiné zvolili 2 (2,38 %) respondenti.
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Otazka €. 13 V ¢em spatiujete piinos canisterapie pro Vase pacienty ve fyzické oblasti?

Tabulka €. 13 Ptinos ve fyzické oblasti

Piinos ve fyzické oblasti Absolutni ¢etnost (n)  Relativni ¢etnost (%)
Podpora sobéstacnosti a samostatnosti 26 11,98 %
Zlepseni jemné a hrubé motoriky 65 29,95 %
Pfinos v rehabilitaci 56 25,81 %
Snizovani pasivity 65 29,95 %

Neni v této oblasti pfinosna 5 2,30 %

Jiné 0 0,00 %
Celkem odpovédi 217 100,00 %
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Komentar:

Otazka €. 13 se vénovala pfinosu canisterapie pro pacienty ve fyzické oblasti. Pii této otazce
méli respondenti moznost vice odpovédi. Z celkového poctu 217 (100 %) odpovédi, bylo 65
(29,95 %) odpovédi zlepseni jemné a hrubé motoriky se stejnym poctem 65 (29,95 %)
odpovédi byla moznost snizovani pasivity. Dals§i casto volenou moznosti byl pfinos
v rehabilitaci s 56 (25,81 %) odpovéd'mi, a to konkrétné v polohovani, relaxaci a motorice.
Podpora sobéstac¢nosti a samostatnosti 26 (11,98 %) odpovédi a 5 (2,30 %) odpovédi

udavalo, ze v této oblasti neni pfinosna.
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Otazka ¢ 14 V Cem spatfujete prinos canisterapie pro Vase pacienty v psychické

oblasti?

Tabulka ¢. 14 Piinos v psychické oblasti

Ptinos v psychické oblasti

Absolutni ¢etnost Relativni Cetnost

(n) (Y0)
Posileni psychiky 55 13,65 %
Pozitivni naladéni 79 19,60 %
Podpora sebevédomi 23 5,71 %
Relaxace 60 14,89 %
Spokojenost 47 11,66 %
Zkhdrg;m a zlepSeni koncentrace na aktivitu 47 11,66 %
nebo ¢innost
Uspokoj eni taktzlnlch potieb ¢loveka 45 11,17 %
(hmatovych potieb
ZlepSeni orientace 12 2,98 %
Trénovani smysla 30 7,44 %
ZlepSeni paméti 5 1,24 %
Neni v této oblasti pfinosna 0 0,00 %
Jiné 0 0,00 %
Celkem odpovédi 403 100,00 %
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Komentaf:

Otéazka €. 14 se zabyvala piinosem canisterapie u pacientll na daném oddéleni v psychické
oblasti. U této polozky méli respondenti moZnost zvolit vice odpovédi. Z celkového
poctu 403 odpovédi, bylo 79 (19,60 %) odpovédi spatfujici ptfinos v pozitivnim naladéni
klienta. Mezi dalsi ¢asté varianty je relaxace, u které bylo 60 (14,89 %) odpovédi, posileni
psychiky 55 (13,65 %) odpovédi, spokojenost 47 (11,66 %) odpovédi, zklidnéni a zlepSeni
koncentrace na aktivitu nebo ¢innost 47 (11,66 %) odpovédi. MoZnost uspokojeni taktilnich
potieb cloveéka neboli hmatovych potieb bylo zvoleno 45 (11,17 %) odpovédi, 30 (7,44 %)
odpovédi bylo u trénovani smysli. Pfinos v podpoie sebevédomi je spatiovano v 23 (5,71 %)
odpovédi, 12 (2,98 %) odpovédi zlepSovani orientace a nejmensi piinos 5 (1,24 %) odpovédi
je vniman ve zlepSeni paméti. Nikdo z dotazovanych neusuzuje, Ze by nebyla canisterapie

v této oblasti pfinosna.

Otazka €. 15 V ¢em spatiujete prinos canisterapie pro Vase pacienty v socialni oblasti?

Tabulka ¢. 15 Pfinos v socialni oblasti

Lepsi kontakt a komunikace s okolim 59 35,12 %
Vytrzeni z izolace 62 36,90 %
Pocit socialni jistoty 20 11,90 %
Pozitivni vztah k sobé samému 26 15,48 %
Neni v této oblasti pfinosna 1 0,60 %

Jiné 0 0,00 %

Celkem odpovédi 168 100,00 %
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Komentar:

Otéazka €. 15 se soustiedila na pfinos canisterapie na daném oddéleni pro pacienty v oblasti
socialni. V této otdzce mohli respondenti zvolit vice odpovédi. VytrZeni z izolace udava 62
(36,90 %) odpovédi jako nejpiinosnéj$i moznost. Mezi dalsi zvolené varianty se tfadi lepsi
kontakt a komunikace s okolim 59 (35,12 %) odpovédi, pozitivni vztah k sobé samému 26
(15,48 %) odpovédi a pocit socidlni jistoty 20 (11,90 %) odpovédi. Jedna (0,60 %) odpoveéd’

udava, Ze v této oblasti neni canisterapie piinosna.

Otazka ¢. 16 Pohlavi:

Tabulka ¢. 16 Pohlavi

Pohlavi Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Muz 5 5,95 %

Zena 79 94,05 %
Celkem 84 100,00 %
Komentar:

Dotaznikového Setieni se ucastnilo 79 (94,05 %) zen a 5 (5,95 %) muzi.
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Otazka ¢. 17 Vase soucasné klinické pracovisté:

Tabulka ¢. 17 Klinické pracovisté

Klinické pracovisté Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)
Interni 11 13,10 %
Onkologickeé 0 0%
Geriatrické 50 59,52 %
Intenzivni péce 23 27,38 %

Jiné 0 0,00 %
Celkem 84 100,00 %
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Komentai:

Na geriatrickém oddé€leni bylo vyplnéno 50 (59,52 %) dotazniki. Dalsi vybirané pracovisté
byla intenzivni pé&e 23 (27,38 %) a interni oddéleni 11 (13,10 %). Zadné jiné pracovisté
nebylo vybrano.
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Otazka ¢. 18 Pracovni pozice na oddéleni:

Tabulka ¢. 18 Pracovni pozice

Sestra u ltzka 78 92.86 %

Stani¢ni sestra 6 7,14 %

Jiné 0 0,00 %

Celkem 84 100,00 %
Komentar:

Jako sestra u lazka pracuje 78 (92,86 %) respondentii. DalSich 6 (7,14 %) dotazovanych je

na pozici stanicni sestry.

Otazka ¢. 19 Vék:

Tabulka ¢. 19 Vék

Do 30 let 26 30,95 %
31-40 let 21 25,00 %
41-50 let 25 29,76 %
51-60 let 9 10,71 %
Nad 61 let 3 3,57 %
Celkem 84 100,00 %
Komentar:

Nejvice respondentli bylo zaznamenéno ve vékové kategorii 20-30 let a to 26 (30,95 %)
osob. Druhou nejpocetnéjsi kategorii v dotaznikovém Setieni byla kategorie 41-50 let, jejiz
zastoupeni Cinilo 25 (29,76 %) a ve vékové kategorii 31-40 let bylo 21 (25,00 %) jedinct.
V kategorii 51-60 let bylo zastoupeno 9 (10,71 %) dotazovanych. Nejméné zastoupenou
skupinou byli respondenti nad 60 let, kteti byli pouze 3 (3,57 %).

Otazka ¢. 20 Vlastnite psa?

Tabulka €. 20 Vlastnictvi psa

Ano 44 52,38 %
Ne 40 47,62 %
Celkem 84 100,00 %
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Komentar:

Na otazku, zda respondenti vlastni psa odpovédélo 44 (52,38 %) dotazovanych kladné.
Zbytek respondentii 40 (47,62 %) odpovédél, Ze psa nema.

Otazka €. 21 Jaky mate vztah ke psum?

Tabulka ¢. 21 Vztah ke psim

Vztah ke psim Absolutni ¢etnost (n) Relativni ¢etnost (%)

Pozitivni 75 89,29 %
Negativni 0 0,00 %
Neutralni 9 10,71 %
Jiné 0 0,00 %
Celkem 84 100,00 %
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Komentar:

Posledni otazka dotaznikového Setieni se zabyvala vztahem respondenta k psim. Cast 75
(89,29 %) odpovédéla, Ze jejich vztah je pozitivni. Druhd cast dotazovanych 9 (10,71 %)
vnima sviij vztah ke psiim jako neutrdlni. Nikdo z dotazovanych neuvedl, ze by jeho vztah

ke pstim byl negativni.
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DISKUZE

Bakalatska prace se zabyva ndzory vSeobecnych sester na canisterapii. Obsahem teoretické
¢asti je zam¢feni na charakteristiku, aplikovani a déleni canisterapie i zooterapie. Dale na
vyuziti terapie v oSetfovatelské péci u jednotlivych skupin onemocnéni. Prakticka ¢ast byla
zalozZena na dotaznikovém Setfeni. Dotaznik byl rozdé€len do Ctyt ¢asti. Prvni ¢ast slouzila
k zjiSténi, jak by podle sester méla probihat canisterapie a pro koho by méla byt. Druha cast
se soustfedila na zjisténi kritérii, podle kterych jsou vybirani pacienti na jejich oddéleni a
kdo se na vybéru podili. Tieti ¢ast slouzila k zhodnoceni pfinosu canisterapie na daném
oddé€leni a posledni ¢ast byla sociodemograficka. Celkem obsahoval 21 polozek, Setieni
probéhla u vybranych respondentil, kteti pracovali na pozici vSeobecné sestry v KNTB a.s.
ato od 26. 2. 2021 do 31. 3. 2021. Prace byla srovnavand s vyzkumem dvou bakaléiskych
praci Canisterapie z pohledu zdravotnickych pracovniki od Hany Skulové z roku 2009
z Masarykovi univerzity v Brn¢, vedouci prace je Mgr. Hana Pinkavova. Pocet respondentt
v praci je 85. Druh4 bakaléiska prace byla na téma ZkuSenosti a ndzory sester Psychiatrické
nemocnice Havlickliv Brod na canisterapii pod vedenim Mgr. Jany Hefmanové, Ph.D.
z Karlovy univerzity v Praze z roku 2018. Pocet respondentt je taktéz 85. Diskuse jednotliveé

popisuje kazdou polozku dotazniku a porovnava je s dostupnymi vysledky.

Polozka ¢. 1 slouzila ke zjisténi, zda jsou respondenti naklonéni k provozovavani
canisterapie pfi standardnim chodu na jejich oddéleni. Nejcastéj$i moznosti, kterou 68
(80,95 %) dotazovanych odpovédélo, bylo ano, 12 (14,29 %) respondentli se nad touto
otazkou se nikdy nezamyslelo, 4 (4,76 %) uvadi, Ze nejsou naklonéni. Divodem dvou
respondentll je, Ze o tuto terapii nejevi zdjem a dalsi dva si mysli, Ze zvifata do nemocnice
nepatii, a proto by se tam canisterapie neméla provozovat. Naopak by uptednostnili
provozovani canisterapie v socidlnich sluzbach. Pozitivni vztah k aplikovani terapie maji
prevazné osoby, kterym jsou zvitata blizka. Potvrzuje to fakt, ze respondenti, kteti zvolili,
Ze o canisterapii nejevi zdjem uvedli, ze zddn¢ho psa nevlastni a jejich vztah ke psim je
neutrdlni. V porovnani s bakalafskou praci Michaela Kotena, kde se zabyvé stejnou otazkou,
u které taktéz kladné odpovédi pievySuji ty zaporné. Konkrétné 65,9 % respondentl
odpovédélo, ze jsou naklonéni a 30,6 % jsou spiSe naklonéni k aplikovani canisterapie na
jejich oddéleni. (Koten, 2018, str. 45)

Polozka €. 2 zjiStovala, zda si respondenti mysli, Ze by se jim zvysili pracovni povinnosti
pii zavedeni canisterapie jako soucast komplexni 1é€by u pacientu. Nejcastéjsi odpoveéd’

byla, ze spise ne 35,71 %, dalsi respondenty volena odpoveéd’ byla ne 21,43 %. 25 % si mysli,
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ze spiSe ano a 11,9 % nad tim nepfemyslelo. Nejméné volenou variantou bylo ano 5,95 %.
Také Michal Koten uvedl, Ze sestry nevnimaji canisterapii jako aspekt navySeni pracovnich
povinnosti. AvSak stejn¢ jako v nasi praci se vyskytuji respondenti, kteti ji vnimaji jako

zatézujici v souvislosti se zvySenim objemu prace. (Koten, 2018, str. 44)

Polozka €. 3 zjistovala, pro jakou vékovou skupinu by respondenti doporucili canisterapii.
Respondenti mohli zvolit moznost jiz od détského véku az po pokrocilé stafi. Nejvice volilo
variantu, kdy by doporucili terapii vSem vékovym kategoriim 39 (46,43 %). Nasledujici
preferovand odpoveéd’ 23 (27,38 %) byla u v€kové kategorie rané staii coz je 61-75 let. Dalsi
moznosti byly voleny nasledovné nad 76 let 13 (15,48 %) respondentd, do 17 let 5 (5,95 %)
respondentti a 1 (1,19 %) dotazovany zvolil moznost 18-30 let. Odpoveéd’ 31-45 let nikdo
nezvolil. U vSech vékovych kategorii se canisterapie da aplikovat. AvSak dle vysledkl
preferovanéj$i skupinou jsou seniofi, ktefi tvofi velkou ¢ast hospitalizovanych na
oddélenich, kde bylo Setfeni provadéno. V této ve€kovée kategorii je vEtsi vyskyt onemocnéni
oproti obdobi mladého ¢i stfedniho v€ku. I proto je zde canisterapie vnimana jako
potiebnéjsi.

Polozka ¢. 4 se zaobirala nazorem v jako denni dobu pii standardnim chodu oddéleni by
respondenti  upfednostnili  k aplikaci  canisterapie. Z  celkového poctu 84
dotazovanych z nich 63 (75 %) odpovédé€lo, ze v odpolednich hodinach. Dalsi volenou
moznosti bylo kdykoliv, kterou zvolilo 9 respondenti (10,71 %), dopoledne 7 (8,33 %),
vecer 3 (3,57 %) a moznost jindy 2 (2, 38 %), kdy jeden dotazovany uvedl variantu
odpoledne i ve€er a druhy, Ze zalezi na domluvé canisterapeutického tymu a oddéleni. Volba
odpovédi je ovlivnéna harmonogramem konkrétniho oddéleni, kdy zpravidla b&hem
dopoledne probiha hygienickd péce, provadi se vySetfeni a probihaji vizity. Béhem
odpoledne byva provoz volnéjsi. Pokud canisterapie probihd o vikendu, je moznost vétsi
casové¢ variabilnosti vhledem k volnéjSimu chodu oddé€leni. Touto otazkou se ve své praci
zaobira také Hana Skulova, ve vysledcich svého Setfeni uvadi, Zze respondentim 47 %

nezalezi na dob¢ aplikovani canisterapie. (Skulova, 2009, str. 66)

Polozka ¢. 5 slouzila ke zjiSténi pravidelnosti aplikace canisterapie, kdy nejpocetné;si
odpovédi 38 (45,24 %) bylo 1x za tyden o nékolik dopovédi méné 34 (40,48 %) mela
moznost 2x za tyden. Dalsi volenou moznosti bylo 1x za 14 dni 6 (7,14 %) a jiné 6 (7,14 %)
kde respondenti uvedli moznosti dle stavu, diagnozy a potteby pacienta. Jeden dotazovany
uvedl, Ze by canisterapii aplikoval 1x ro¢né. Ve vyzkumu bakalaiské prace Hany Skulové

byla nejpreferovanéjsi odpovéd” 3x tydné, kterou zvolilo 34 % dotazovanych.
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(Skulova, 2009, str. 66) Cetnost navitév se odviji od zajmu pacienta, ale také od kapacitnich

a Casovych moznosti canisterapeutickych tymd, které na odd¢leni dochazi.

Polozka ¢. 6 byla zaméfena na psa, kterého by sestry na oddéleni pfi canisterapii
upiednostnili. Nejvice z nich 55 (65,48 %) si mysli, Ze na vhledu psa nezaleZi. Nasledné 9
(10,71 %) sester by uptednostnilo vétsi plemeno s kratkou srsti, 8 (9,52 %) sester zvolilo
mens$i plemeno s kratkou srsti, o jedenu odpovéd méné 7 (8,33 %) mélo vétsi plemeno
s dlouhou srsti a mensi plemeno s dlouhou srsti zvolily 2 (2,38 %) sestry. V polooteviené
otazce jiné 3 (3,57 %) sestry uvedly, Ze na délce srsti nezalezi, mensi plemeno bez srsti anebo
kombinaci malého a velkého plemene. Vybér psa ke canisterapii miize ovliviiovat to, jakého
psa maji doma ¢i jaké rasy se respondentiim libi. AvSak ne vzdy je mozno pozadavkim
personalu ¢i pacienta vyhovét. Zalezi na skladbé canisterapeutiskych tymu, které na oddéleni

dochazi.

Polozka ¢. 7 se zamé&fovala na nejvétsi bariéry pii realizaci canisterapie. Nejcastéji vnimana
bariéra je pandemie COVID-19, kterou zvolilo 41 (48,81 %) respondentti. Infekéni choroby
povazuje za pirekazku 16 dotazovanych (19,05 %), nezdjem pacienta 13 (15,48) a oteviené
rany 10 (11,90 %). V moZnosti jiné 6 (7,14 %) sester odpovédélo, Ze jako bariéru vidi vse
zminéné. VSechny uvedené odpovédi jsou vnimany jako bariéry pii canisterapii. Avsak
pandemie COVID-19, je momentalné¢ povazovana za nejveétsi bariéru, diky které se
canisterapie v KNTB a.s. vibec neprovozuje zdavodu bezpeCnosti pacientl 1

canisterapeutickych tymi.

Polozka ¢. 8 se vénovala diagn6zam, které by respondenti doporucili pro canisterapii. Pfi
této otazce, méli dotazovani moznost zvolit vice odpovédi. Nejvice preferovanou odpoveédi
bylo psychiatrické onemocnéni, které bylo zvoleno 58 (20,07 %) odpovédi. Dalsi potadi
bylo zdravotni postizeni, které mélo 54 (18,69 %) odpovédi, onemocnéni pohybového
aparatu 49 (16,96 %) odpovédi, onemocnéni onkologické a nervové soustavy 44 (15,22 %)
odpovédi, onemocnéni smyslové soustavy 40 (13,84 %) odpovédi. V praci Hany Skulové
nejcast€j$i doporucenou diagnoézu je télesné postizeni 12 % a kombinované postizeni 12 %.

(Skulova, 20009, str. 51)

K diléimu cili €. 1 Zmapovani nézorl sester pro spolupraci mezi canisterapeutickymi tymy
a oddélenim, kde je canisterapie aplikovana. K tomuto dil¢imu cili se vztahovaly polozky
¢. 1 az 8. Bylo zjisténo, ze dotazované sestry spiSe nevnimaji navySeni pracovnich
povinnosti pfi zavedeni canisterapie jako soucast komplexni 1écby pacientd. Déle by terapie

byla doporucena vsem vékovym kategoriim, s preferenci aplikace v odpolednich hodinach
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Ix tydné, a to hlavné u pacientl s psychiatrickym onemocnénim. Jako nejvétsi vnimanou
bariérou vidi pandemii COVID-19, coz je pochopitelny vysledek, vzhledem k tomu, Ze se

canisterapie v této situaci v KNTB a.s. nepraktikuje. Dil¢i cil €. 1 byl splnén.

Polozka €. 9 se dotazovala na navstévovani daného oddéleni canisterapeutickymi tymy za
standardnich podminek. Celych 84 (100 %) dotazovanych souhlasilo, Ze jejich odd¢leni
tymy navstévuji. Pro dotaznikové Seteni byly zamérné vybirany odd¢leni, kde se za béznych

podminek canisterapie aplikuje.

Polozka €. 10 zjisStovala jaka je nejCastéjsi diagndza u pacientll, u kterych se na jejich
oddéleni canisterapie aplikuje. Onemocnéni pohybového aparatu zvolilo 25 (29,76 %)
sester, byla to nejcastéji volena odpoveéd’. O nékolik hlasti méné méla onemocnéni nervové
soustavy 19 (22, 62 %). Psychiatrické onemocnéni 1 zdravotni postiZzeni odpovédélo 9 sester
(10,71 %). Nejméné volend diagndza byla onemocnéni smyslové soustavy 7 (8,33 %)).
Moznost jiné zvolilo 10 (11,90 %) sester. Nejcastéji doplnénd moznost byla u geriatrickych,
polymorbidnich pacientt ¢i téch, kteti projevi zdjem. Dalsi spise ojedin€lé odpovédi byly
dlouhodob¢ hospitalizovani pacienti na JIP, vigilni koma nebo pacienti s apalitickym
syndromem. V bakalarské praci Hany Skulové je uvadéna jako nejCastéj$i diagnoza
kognitivni porucha 32 % a neurologické onemocnéni 21 %. (Skulova, 2009, str. 52)
Odpovédi respondentl jsou ovlivnény oddé€lenimi, na kterych se dotaznikové Setfeni

provadélo a skladbou pacientti, ktefi jsou tam hospitalizovani.

Polozka €. 11 se zamétovala na hlavni kritérium vybéru pacienta ke canisterapii. Pozitivni
vztah pacienta ke zvitatliim je podle dotazovanych 40 (47, 62 %) sester nejcastéjsi kritérium
vybéru. Dale zdravotni stav pacienta 28 (33,33 %), diagnéza 14 (16,67 %) a jeden (1,19 %)
zrespondentd zvolil veék. Varianta jina s moznosti doplnéni, byla zvolena jednim
dotazovanym (1,19 %), ktery uvedl, Ze zalezi na vSech zminénych polozkach. VSechna
zminéna kritéria maji zastoupeni pii vyberu pacienta ke canisterapii. AvSak pozitivni vztah
je ma rad, tak terapie pomahé k uvolnéni a pozitivnimu naladéni pacienta. Jestlize vSak
pacient zvifata nema rad nebo se jich boji, je to urcita bariéra, se kterou se d pracovat, ale
musi mit o ni pacient zajem. Predpoklada se, ze pokud méla zvitata v Zivoté pacienta misto
v raném véku, maji tam své misto i ve stafi. Kontakt se psem tak muize v pacientovi

vzbuzovat piijemné vzpominky. (Bickova a ed., 2020, str. 63)

Polozka €. 12 se zam¢tovala na vybér odbornika, ktery se nejvice podili na vybéru pacienta

ke canisterapii. Nejcetnéjsi odpovedi 36 (42,86 %) byla moznost sestra. Dalsi pocetnou
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odpovédi bylo, ze pokud pacient sam projevi zajem, tuto moznost zvolilo 22 (26,19 %)
respondentti. Lékai se nejvice podili na vybéru u 16 (19,05 %) dotazovanych, Socialni
pracovnik u 8 (9,52 %). Variantu jiné zvolili 2 (2,38 %) respondenti, kdy odpovédéli, ze se
na vybéru podili vSichni zminéni odbornici. VSichni zminéni odbornici se na vybéru podili,
avSak sestra je pracovnik, ktery travi s pacientem nejvice ¢asu, a ma moznost zjistit, zda by

pacient projevoval zajem a zda je ke canisterapii vhodny.

Dil¢i cil €. 2 Zmapovani kritérii vyberu pacienta ke canisterapii na daném oddéleni. Tomuto
cili se vénovaly polozky €. 10, 11 a 12. Bylo zjiSténo, ze nejcastéjsi diagndza pro aplikaci
canisterapie je onemocnéni pohybového aparatu. Jako hlavni kritérium vybéru je pozitivni
vztah pacienta ke zvitatiim a odbornik, ktery se nejvice podili na vybéru pacienta je sestra.

Dil¢i cil €. 2 byl splnén.

Polozka €. 13 se vénovala pfinosu canisterapie pro pacienty ve fyzické oblasti. Pfi této otazce
m¢éli respondenti moznost vice odpovédi. Z celkového poctu 217 (100 %) odpovédi, bylo 65
(29,95 %) odpovédi zlepseni jemné a hrubé motoriky se stejnym poctem 65 (29,95 %)
odpovédi byla moznost snizovani pasivity. DalS§i Casto volenou moznosti byl piinos
v rehabilitaci s 56 (25,81 %) odpovéd’mi, a to konkrétné v polohovani, relaxaci a motorice.
Podpora sobéstac¢nosti a samostatnosti 26 (11,98 %) odpovédi a 5 (2,30 %) odpoveédi
udavalo, ze v této oblasti neni piinosnd. V bakalatské praci Hany Skulové je zminéno, Ze
nejpiinosnéj§im zmeénou v oblasti pohyblivosti je motivace k pohybu, zlepSeni v této oblasti
udalo 75 % dotazovanych. (Skulova, 2009, str. 57) V praci Michala Kotena je to zlepSeni
motoriky 3,5 %. (Koten, 2018, str. 46)

Polozka ¢. 14 se zabyvala pfinosem canisterapie u pacientll na daném odd¢leni v psychické
oblasti. U této polozky méli respondenti moznost zvolit vice odpovédi. Z celkového
poctu 403 odpovédi, bylo 79 (19,60 %) odpovédi spattfujici piinos v pozitivnim naladéni
klienta. Mezi dalsi ¢asté varianty je relaxace, u které bylo 60 (14,89 %) odpovédi, posileni
psychiky 55 (13,65 %) odpovédi, spokojenost 47 (11,66 %) odpovédi, zklidnéni a zlepSeni
koncentrace na aktivitu nebo ¢innost 47 (11,66 %) odpovédi. MoZnost uspokojeni taktilnich
potieb ¢loveka neboli hmatovych potieb bylo zvoleno 45 (11,17 %) odpovédi, 30 (7,44 %)
odpovédi bylo u trénovani smysli. Pfinos v podpoie sebevédomi je spatiovano v 23 (5,71 %)
odpovédi, 12 (2,98 %) odpovédi zlepSovani orientace a nejmensi piinos 5 (1,24 %) odpoveédi
je vniman ve zlepSeni paméti. Nikdo z dotazovanych neusuzuje, ze by nebyla canisterapie
v této oblasti pfinosnd. V porovnani s praci Hany Skulové, kterd se zabyva zlepSenim

psychické podpory je v jeji praci nejcastéji volend moznost pozitivni naladéni, ve které
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spatfuje zlepseni 92 % dotazovanych. (Skulova, 2009, str. 55) Nase prace v této otazce
dospély ke stejnému zaveru. U bakalarské prace Michaela Kotena byla taktéz jako nejcastéji
(17,1 %) volend moZnost v psychické oblasti pozitivni naladéni, radost, spokojenost.

(Koten, 2018, str. 46)

Polozka €. 15 se soustfedila na ptinos canisterapie na daném oddéleni pro pacienty v oblasti
socialni. V této otdzce mohli respondenti zvolit vice odpovedi. Vytrzeni z izolace udava 62
(36,90 %) odpovédi jako nejptinosné€j§i moznost. Dalsi zvolené varianty jsou lepsi kontakt
a komunikace s okolim 59 (35,12 %) odpovédi, pozitivni vztah k sobé samému 26 (15,48
%) odpovédi a pocit socidlni jistoty 20 (11,90 %) odpovédi. Za neptinosnou canisterapii
uvedla 1 (0,60 %) odpoveéd’. Hana Skulova ve své praci uvadi, ze nevétsi zlepseni v socialni
dovednosti respondenti vnimaji ve vytrZzeni z izolace, zlepSeni v této oblasti udava 67 %
dotazovanych. Coz znamend, Ze dospéla ke stejnému vyhodnoceni Setfeni v této oblasti.
(Skulova, 2009, str. 61) V praci Michaela Kotena byla v socialni oblasti jako nejptfinosné;jsi
moznost lepsi kontakt a komunikace s okolim (14,8 %). (Koten, 2018, str.46)

Hlavni cil. Zmapovani pfinosu v jednotlivych oblastech. Tomuto cili se vénovaly polozky
¢.13,14 a 15. U vSech zminénych otazek byla moznost zvoleni vice odpovédi. Bylo zjisténo,
7ze nevetsi prinos canisterapie ve fyzické oblasti je spatfovan u zlepSeni jemné, hrubé
motoriky a snizovani pasivity. Pozitivni naladéni je vnimano jako nejptinosnéjsi v oblasti
psychické. V socidlni oblasti je nejptinosnéji vnimano vytrzeni z izolace. Pouze minimalni
pocet respondentl si mysli, Ze néjakd z uvedenych oblasti neni ptinosna. Vysledky z polozek
se prevazné shoduji s vysledky bakalatskych praci, které jsou s nimi porovnavany. Hlavni

cil byl splnén.

PoloZka €. 16 zjiStovala pohlavi respondentl. Z dosazovanych bylo 79 (94,05 %) Zen a 5
(5,95 %) muzi. V praci Hany Skulové se dotaznikového Setfeni Gcastnilo 92 % Zen a 8 %
muza. (Skulova, 2009, str. 43) Michael Koten uvadi 75,3 % zen a 24,7 % muzt. (Koten,
2018, str. 36). Vysledky se odviji od pracovisté, kde Setieni probihalo.

1%

Polozka ¢. 17 se zabyvala klinickym pracovistém, kde jsou respondenti zameéstnani.
Nejcetnéjsi oddéleni bylo geriatrické, které uvadlo 50 (59,52 %) dotazovanych. Dal$im
pracovistém byla intenzivni péce, kde pracovalo 23 (27,38 %) sester a nasledn¢ interni
oddéleni, které vyplnilo 11 (13,10 %) sester. Zadné jiné oddéleni nebylo uvedeno. Cetnost

odpovédi je ovlivnéna oddélenimi, kde bylo dotaznikové Setieni provadeno.
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Polozka ¢. 18 zkoumala, pracovni pozici respondenti na odd€leni. Nejpocetnéjsi skupinu
tvotily sestry u lizka, kterych bylo 78 (92,86 %). Zbytek respondentt 6 (7,14 %) udaval
pracovni pozici stani¢ni sestry. Zadné jiné pracovni pozice nebyly udavany. Na kazdém
oddéleni byl dotaznik vyplnén stanicni sestrou, kterd se také podili na vybéru pacienta ke
canisterapii. Sestry u lizka, jsou pracovnici, kteti z oSetiujiciho personalu travi s pacientem

nejvice Casu.

PoloZka €. 19 se dotazovala na vék respondentt. Nejvice respondentii bylo zaznamenano ve
vékové kategorii 20-30 let a to 26 (30,95 %) osob. Druhou nejpocetnéjsi kategorii
v dotaznikovém Setfeni byla kategorie 41-50 let, jejiz zastoupeni ¢inilo 25 (29,76 %) a ve
vékové kategorii 31-40 let bylo 21 (25,00 %) jedinct. V kategorii 51-60 let bylo
zastoupeno 9 (10,71 %) dotazovanych. Nejméné zastoupenou skupinou byli respondenti
nad 60 let, kteti byli pouze 3 (3,57 %). V porovnani s bakalaiskou praci Hany Skulové se
vysledky lisi. Nejpocetnéjsi vékovou skupinou, kterd je praci oznacena 31 % respondentt je

31-40 let. (Skulova, 2009, str. 44)

PoloZka €. 20 zjistovala, zda respondenti maji psa. Vlastnictvi psa udava 44 (52,38 %)
respondentli, naopak 40 (47,62 %) dotazovanych psa nevlastni. Vlastnictvi a vztah k psim

muze ovliviiovat pfistup respondenta ke canisterapii.

Polozka ¢. 21 se zamétovala na vztah respondenti k psim. Velka ¢ast 75 (89,29 %)
dotazovanych ma pozitivni vztah se psy. Zbylych 9 (10,71 %) sester udava, ze jejich vztah
ke pstim je neutralni. Negativni vztah neudaval nikdo z dotazovanych. Bakaléaiska prace
Michaela Kotena se taktéz zaobira touto otdzkou. Nejcetnéjsi odpovédi je spiSe pozitivni
vztah (45, 9 %) a pozitivni vztah udava (35,3 %). Z vysledk je patrné, Ze dotazované sestry
mayji pfevazné kladny vztah k psiim. (Koten, 2018, str. 49)

Doporuceni pro praxi. Canisterapie je vnimana jako pozitivni podplrna terapie. AvSak
pokud nebude fungovat spoluprace mezi zdravotnickym personalem a canisterapeutickymi
tymy, nebude moznost tuto terapii pln¢ vyuzivat, a to i ve zdravotnickém zafizeni. Proto je
dalezit¢ sezndmit budouci zdravotni pracovniky s praktikovanim této terapie a jejimi
moznostmi uz po dobu studia. Diky tomu muze dochazet k lepsi spolupréci, porozuméni
terapie, zviditelnéni pozitivnich ucinkd, a ne pouze k pocitu navyseni pracovnich povinnosti
spojené s jejim praktikovanim. Potradani workshopu pro studenty zdravotnickych skol, zvysi
povédomi 1 porozuméni s canisterapii. Diky zaclenéni do vyukového planu je moznost

vétSiho zdjmu o dobrovolnictvi ¢i samotné Skoleni ke canisterapii.
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ZAVER

Hlavnim diivodem, pro¢ jsem si vybrala téma canisterapie, je Ze sama bych se rada
v budoucnu do této terapie zapojila. Zajimal mé pohled sester, u kterych za standardnich
podminek canisterapie na oddéleni probiha. Jak vybiraji pacienty, kterym je terapie
poskytnuta, kdo se na vybéru podili a zda vidi 1 n¢jaky piinos. Dale m¢ zajimalo, zda
canisterapii hodnoti kladné¢ a zda ji nevnimaji spiSe jako aktivitu, kterd zvysi jejich pracovni
povinnosti.

r o owr

Prace byla rozdélena na teoretickou a praktickou ¢ast. Teoretickd ¢ast nejprve vymezuje
zakladni pojmy, jako je zooterapie, jeji déleni podle druhu zvifete, metody i1 formy terapie.
V dalsi kapitole se pojednava piimo o canisterapii jako takové, jejim historickym vyvojem
u nas i ve svété, indikacemi a kontraindikacemi, formami a aplikovani terapie u riznych
veékovych kategorii. Posledni kapitola teoretické prace pojednava o aplikovani canisterapie

u konkrétnich skupin v rdmci oSetiovatelské péce.

V praktické casti byly zjiStovany nazory vSeobecnych sester na canisterapii. Vyzkumné
Setfeni probihalo pomoci dotaznik?i. Prace se snazila zmapovat postoj vSeobecnych sester ke
canisterapii, kritéria vybéru pacient, doporuceni k aplikaci v zdravotnickém zafizeni,
piinos u pacientl jednotlivych oblastech. Byl stanoven hlavni cil a k nému dva dil¢i cile,

které byly néasledné popsany v diskusi. Cile byly splnény.

Mezi nejvyznamngjsi zjiSténd data se fadi kladné hodnoceni pozitiv pro pacienty ve
vybranych oblastech. Osobné mé piekvapilo, jak vysoké procento respondentii mé pozitivni

vztah ke pstim a kolik z nich je naklonéno k aplikaci canisterapie na oddéleni.

Zpracovanim prace se mi splnila ma ocekavani. Prace ma vyznam, pfinasi pozitivni 1
negativni data v této oblasti. Byla mi pfinosem a jsem rada za ziskané zkusSenosti. Rada bych
tyto zkuSenosti vyuzila v praxi, at’ uz pfi informovani vefejnosti, na mém budoucim
pracovisti anebo pii samotném absolvovani canisterapeutickych zkousek. Po n¢kolika letech

bych doporucila vyzkum zopakovat, protoze data se mohou v prubéhu let ménit.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 62

SEZNAM POUZITE LITERATURY

BETLACHOVA, M., UHLIR, P. a Z. KUCHAROVA, 2015. Canisterapie a jeji moznosti
vyuziti v rehabilitaci. Rehabilitace a fyzikalni lékarstvi, ro¢. 22, ¢. 1,14-21 s. ISSN: 1211-
2658.

BICKOVA, J., ed., 2020. Zooterapie v kostce: minimum pro terapeutické a edukativni
aktivity za pomoci zvirete. Praha: Porta, 277 s. ISBN 978-80-262-1585-1.

CESKO. Uplné znéni ¢. 409/2008 Sb., zakona &. 246/1992 Sb., na ochranu zvifat proti tyrani,
jak vyplyva z pozdé€jsich zmén. In: Zdkony pro lidi.cz [online]. © AION CS 2010-2021 [cit.
5.4.2021]. Dostupné z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2008-409

CESKO. Zakon &. 110/2019 Sb., o zpracovani osobnich udaji. In: Zdikony pro lidi.cz
[online]. © AION CS 2010-2021 [cit. 5. 4. 2021]. Dostupné z:
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2019-110

CESKO. Zakon &. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkéch jejich poskytovani
(zékon o zdravotnich sluzbach). In: Zdkony pro lidi.cz [online]. © AION CS 2010-2021 [cit.
18. 4. 2021]. Dostupné z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2011-372

Delfin v roli terapeuta, 2016 Causa subita (Praha), roc. 19, ¢. 3, 100-102 s. ISSN: 1212-
0197.

FINE, A. H., 2015. Handbook on Animal-Assisted Therapy. 4th ed. Pomona (USA): Elsevier
Books, 427 s. ISBN 978-0-12-801292-5.

GALAJDOVA, L. aZ. GALAIDOVA, 2011. Canisterapie: pes lékaiem lidské duse. Praha:
Portal, 167 s. ISBN 9788073678791.

GALAJDOVA, L., 1999. Pes Iékaiem lidské duse aneb Canisterapie. Praha: Grada. Strom
zivota. 160 s. ISBN 80-716-9789-3.

JANDOVA, E. a J. VELICOVA, 2012.Vyuziti canisterapie v oSetiovatelském
procesu. Florence (Praha), ro€. 8, €. 6, 19-22 s. ISSN: 1801-464X.

KOTEN, M. 2018. Zkusenosti a nazory sester Psychiatrické nemocnice Havlickiiv Brod na
canisterapii. Bakalaiska prace. Univerzita Karlova, 3. I1ékarskd fakulta, Ustav
oSetfovatelstvi. Vedouci prace Hefmanova, Jana.

MACHOVA, K., VAREKOVA, J. a1. SVOBODOVA, 2017. Vyuziti vlivu vlastnictvi psa
v rehabilitaci na zvySeni objemu pravidelné pohybové aktivity. Rehabilitacia (Bratislava),
ro€. 54, ¢. 4, 248-258 s. ISSN: 0375-0922.

MARCUS, D. A., 2013. The Science Behind Animal-Assisted Therapy. Current Pain and
Headache Reports. 1-7. Dostupné z: doi:DOI 10.1007/s11916-013-0322-2

MATHOVA, L., 2012. Canisterapie u seniorti s demenci. Psychiatrie pro praxi, roé. 13, &.
3, 133-135 s. ISSN: 1213-0508.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 63

MICKOVA, E., ed.,2019. Vyuziti PSA pro aktiviza¢ni postupy v ramci ucelené rehabilitace.
Rehabilitacia (Bratislava), ro€. 56, €. 4, 326-334 s. ISSN: 0375-0922.

MULLER, O., 2014. Terapie ve specidlni pedagogice. 2., pieprac. vyd. Praha: Grada.
Pedagogika (Grada). 558 s. ISBN 978-80-247-4172-7.

ONDRIOVA, 1. a A. SINAIOVA, 2017. Vyuzitie canisterapie u deti s viacnisobnym
postihnutim. Zdravotnictvi a medicina, ro¢. 2017, €. 2 (Sestra), 26-27 s. ISSN: 2336-2987.

PLEVOVA, 1., a kol, 2018. Osetrovatelstvi I. 2., pfepracované a doplnéné vydani. Praha:
Grada Publishing. Sestra (Grada). ISBN 978-80-271-0888-6.

PRAGEROVA, K. a J. SIROTKOVA, 2020. Asistencni pes pro dité se zdravotnim
postizenim: privodce pro rodiny déti s postizenim, odborniky a dalsi zajemce. V Praze:
Pasparta, 99 s. ISBN 978-80-88290-54-4.

SKULOVA, H., 2009. Canisterapie z pohledu zdravotnickych pracovnikii. Brno. Bakala¥ska
prace. Masarykova univerzita, Lékaiska fakulta, Katedra oSetfovatelstvi.

SMEKALOVA, E. a L. SLEGROVA, 2014. Vyuziti canisterapie v psychoterapii u déti
predskolniho a mladsiho skolniho véku [online]. Olomouc: Univerzita Palackého v
Olomouci [cit. 2021-02-28]. ISBN 978-80-244-4586-1.

SVOBODOVA, L, ed., 2014. VyuZiti psa v zoorehabilitaci: studijni materidly pro studenty
FAPPZ CZU v Praze. Praha: Ceska zem&dé&lska univerzita v Praze, 193 s.

TVRDA, A., 2020. Canisterapie: zvife v socidlnich sluzbdach. Praha: Nakladatelstvi Plot,
134 s. ISBN 978-80-7428-366-6.

UHLIR, P., 2020. Efekt canisterapie na autonomni nervovy systém, hodnoceny ukazateli
spektralni analyzy variability srde¢ni frekvence. Rehabilitace a fyzikalni lékarstvi, roc. 27,
¢.2,81-86s. ISSN: 1211-2658.

VELEMINSKY, M., 2007. Zooterapie ve svétle objektivnich poznatkii. Ceské Budgjovice:
Dona, 335 s. ISBN 9788073221096.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

64

SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

ADHD
AAA
AAT
AAE
AACR
AAC
AAI

C.

GDPR

KNTB a. s.

Str.

UTB

Porucha s deficitem pozornosti a hyperaktivitou
Animal assisted activities

Animal assisted therapy

Animal assisted education

Animal assisted crisis response

Animal assisted coaching

Animal assisted intervention

Cislo

General Data Protection Regulation

Krajské nemocnice Tomase Bati, akciova spolecnost
Strana

Univerzita Tomase Bati



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 65

SEZNAM TABULEK

Tabulka €. 1 AplikOVANT CANISTETAPIC .....eeeuvieiiieiiesiieeiieeie ettt 35
Tabulka €. 2 NavySeni pracovnich pOVINNOSt.........c.ceevieriiiiiieiiieiiecie et 36
Tabulka €. 3 Doporuceni VEKOVE KatEZOTIC .......ccueerueeeiieiiiiiieriie ettt 37
Tabulka €. 4 Denni dODa ......ccceiuiiiiiiiiieieiieeee ettt 38
Tabulka €. 5 Pravidelnost CaniSterapie ........cecveeiueeruieeiiieiie ettt 39
Tabulka €. 6 Pes vhodny pro CaniSterapii .......c.eeeveeeeeeriierieiiieenieeieesieesieeseeeseesneesseessneens 40
Tabulka €. 7 Bari€ry CAnIStEIaPIC ......eerueeeiuieriieeieesiie et siee et e ete et eesite et seeebeeseeeeeeesnaeens 41
Tabulka ¢. 8 Doporucené diagndzy pro CaniSterapPil........cc.eerveerveerreerveerreesiueesseenueesseessueens 42
Tabulka €. 9 Aplikace CanIStEIaPIC ......ccuueevieiiiiiieriie ettt ettt bee s ens 43
Tabulka €. 10 Diagndza U CANISLEIAPIC .....cveervreereeriieeiieeieeteeereeteesereeseesveesseessaeesaessseens 44
Tabulka €. 11 Kritérium VYDEIU. ....ceouieiiiiiiieiiieieesie ettt ettt e ens 45
Tabulka €. 12 Odbornik vybirajici paCienta...........ccceeeueeriiiiiieriieiieeie et eiee e evee e ens 46
Tabulka €. 13 Pfinos ve fyzické oblasti ..........ceeiuiiiiiiiiiiiiiiiiee e 47
Tabulka €. 14 PFinos v psychické oblasti...........cccueviieriieiiiiiiieiiicieecie e 48
Tabulka €. 15 PTinos v SOCIAINT ObIast ......c.eevueiiiiiiiiiiiieiii et 49
Tabulka €. 16 PORIAVI ......oooiiiiiiiiiiieee e 50
Tabulka €. 17 KINicke pracoviSte .........c.ooiieiiiiiiiiieeiieee et 51
Tabulka €. 18 PracoVNL POZICE .....c.eievieriiieiieiieeieeeiieerteeteeteeeieeeaeesereebaesaeesbeessaeesaesnnaens 52
Tabulka €. 19 VEK ..o ettt ettt et e s ens 52
Tabulka €. 20 VIaStNICTVE PSa....vicruiiirieiiieeiiieiieeiteeeieereeseeereeseeereessreesaesseesseessseensaessseens 52
Tabulka €. 21 VZtah Ke PSTUML......cc.coiiiiiiiiiiie et 53



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 66

SEZNAM GRAFU

Graf €. 1 ApliIKOVANT CANISLEIAPIC .....eeuveiiiriiiiiiiieiicteetcee ettt 35
Graf ¢. 2 NavySeni pracovnich poOvINNOSt.........ccueeeiuiieriiiieriiieeriie e 36
Graf ¢. 3 Doporuceni VEKOVE KateZOTIe ........ccuerviriiriiriiniiiiiiiesteieeeeseee et 37
Graf €. 4 Denni doDa.......c..coiiiiiiiiiiiiie e e 38
Graf €. 5 Pravidelnost CAnIStEraPI€ .......ceuerueerierieniiiieeienie ettt 39
Graf €. 6 Pes Vhodny pro CaniSterapii.......c..cccveecueerieeriienieeiiiesieeieesreeieesveeseessneesaesnneens 40
Graf €. 7 Bari€ry CanIStEIaAPIC ........evueerueeieriieieeieeiieieete sttt sttt ettt st sre et esae e 41
Graf ¢. 8 Doporucené diagndzy pro CANISEIAPIL ..cevveeveerureerreerieeireerieesieeereeteesneesseesneens 42
Graf €. 9 DI1agniza U CANISLEIAPIC ......eoueruririeiiirieniieteeteeie ettt sttt ettt e 44
Graf €. 10 Kritérium VYDEIU .....ooouiiiiieiiiieiiecie ettt ettt sae e sve b e ssaeesaesnneens 45
Graf ¢. 11 Odbornik vybirajici pacientka ............ccceeeevieriininiiniinieceeeee e 46
Graf €. 12 PHinos ve fyZIiCKE ODIaAS.....c..cecviiiiieiieciiieiiecie et 47
Graf €. 13 Pfinos v psychické oblasti .......cccceoerviiiiiiiiiiiniiiicccececeeeee e 48
Graf €. 14 PHinos v SOCIAINT ODIaSH ....c..eeueruieriiiiiiieieieeecee e 50
Graf €. 15 KINicke PracoviSte .......cocuomiiiiiriiniiiiiiceeeeeceeest et 51
Graf €. 16 VZtah K€ PSTUM ....cocuiiiiiiiiieieeieecee ettt ettt eaeesaeenaeens 53



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii

67

SEZNAM PRILOH

Ptiloha P I: Dotaznik zaméteny na canisterapii



PRILOHA P I: DOTAZNIK ZAMERENY NA CANISTERAPII
Dobry den,

jmenuji se Monika BartoSkova a studuji prezen¢ni formou oboru VSeobecna sestra na
Univerzité¢ Tomase Bati ve Zlin€. Chtéla bych Vas oslovit a poZzadat o vyplnéni dotazniku, jehoz
cilem je zjistit nazor sester na canisterapii. Vysledky budou slouzit k vypracovani bakalarské
prace. Ucast na dotaznikovém Setfeni je anonymni a dobrovolna. Vyplnénim dotazniku davate
kvalifikovany souhlas k tomu, aby UTB shromazd’ovala, zpracovavala a uchovavala uvedené
udaje za Ucelem vyzkumu realizované¢ho v ramci bakalaiské prace. UTB ve Zlin¢ bude
postupovat podle zdvaznych ustanoveni zdkona ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udajt a o
zméné nékterych zakont, ve znéni pozdéjsich predpist a zakona ¢. 133/2000 Sb. v platném
znéni. UTB zajisti maximalni moZznou ochranu téchto udajii vici jejich zneuziti.

Instrukce k vyplnéni:

Pokud neni uvedeno jinak, oznacte vzdy jednu odpovéd’ krouzkem. Na volna pole prosim
vypiste svoji vlastni odpoveéd’. Pokud se spletete, odpoveéd’ skrtnéte a oznacte jinou odpoveéd'.

Dé€kuji za Vasi ochotu a ¢as vénovany vyplnéni dotazniku
Monika BartoSkova

m_bartoskova@utb.cz

1) Pokud by Vase oddéleni odpovidalo moznosti canisterapie, byl/a byste naklonén/a k jejimu
zavedeni?

a) Ano ¢) Nepiemyslel/a jsem o tom e) Ne, uved’te divod.............

2) Pokud by byla nebo je canisterapie zavedena jako soucast komplexni 1é€by u pacientl, zvysi
se tim Vase pracovni povinnosti?

a) Ano b) SpiSe ano  ¢) Nepfemyslel/a jsem o tom d) SpiSene  e) Ne

3) Pro jakou vékovou skupinu v klinické praxi byste canisterapii doporucil/a?

a) Do 17let b) 18 -30let c¢) 31 —45let d) 46 - 60let e) 61 —75let f) Nad 76let g)Jiné,
uved'te..

4) V jakou denni dobu pfi standardnim chodu oddéleni je podle Vas nejvhodné;si
canisterapii provadet?

a) Dopoledne b) Odpoledne c¢) Vecer d) Kdykoliv e) Jindy,
uved'te......



5) Jak casto je podle Vas vhodné canisterapii provadét?

a) 1x za 14dni b) 1x za tyden ¢) 2x za tyden d) Jiné, uvedte.......

6) Jakého psa byste pro canisterapii upfednostnili?
a) Vétsi plemeno s kratkou srsti

b) V¢Etsi plemeno s dlouhou srsti

¢) Mensi plemeno s dlouhou srsti

d) Mensi plemeno s kratkou srsti

e) Myslim, si Ze na vzhledu psa nezalezi

D) JINE, UVedte. ...

7) Co povazujete za nejveEtsi bariéry pii realizaci canisterapie?

a) Pandemie COVID -19 b) Infek¢ni choroby c¢) Oteviené rany d) Nezdjem
pacienta

e) jiné, dopliite ..................

8) U jakych diagno6z byste doporucil/a canisterapii? (MoZno oznacit vice odpovédi)
a) Onemocnéni pohybového aparatu

b) Psychiatrické onemocnéni

¢) Onkologické onemocnéni

d) Onemocnéni nervové soustavy

e) Onemocnéni smyslové soustavy

f) Zdravotni postizeni

g) Jiné, uved’te..................

9) Navstévuji vase oddéleni za standardnich podminek canisterapeutické tymy?

a) Ano b) Ne ¢) Nevim, jsem na oddéleni kratce

10) Jaka je nejcastéjsi diagnoza u Vasich pacientll vyuzivajicich canisterapii?

a) Onemocnéni pohybového aparatu



b) Psychiatrické onemocnéni

¢) Onkologické onemocnéni

d) Onemocnéni nervové soustavy
e) Onemocnéni smyslové soustavy
f) Zdravotni postizeni

g) Jiné, uvedte......

11) Jaké je hlavni kritérium vybéru pacienta ke canisterapii?
a) Diagnoza

b) Vek

¢) Pozitivni vztah pacienta ke zvifatim

e) Zdravotni stav pacienta

f) Jiné, uvedite...

12) Uved’te odbornika, ktery se podili na vybéru pacientd pro canisterapii.

a) Lékar

b) Sestra

¢) Socialni pracovnik

d) Pokud pacient saim projevi zdjem

e) Jiné, uved’te...

13) V ¢em spatiujete piinos canisterapie pro Vase pacienty ve fyzické oblasti? (Mozno oznacit

vice odpovédi)

Podpora sobé€stacnosti a samostatnosti

Zlepseni jemné a hrubé motoriky

Prinos v rehabilitaci — polohovani, relaxace, motorika
Snizovani pasivity

Neni v této oblasti piinosna

Jiné, uvedte....

N O B

14) V ¢em spatiujete piinos canisterapie pro Vase pacienty v psychické oblasti? (Mozno

oznacit vice odpovédi)

[l Posileni psychiky
[0 Pozitivni naladéni



Podpora sebevédomi

Relaxace

Spokojenost

Zklidnéni a zlepSeni koncentrace na aktivitu nebo ¢innost
Uspokojeni taktilnich potieb ¢loveéka (hmatovych potieb)
ZlepSeni orientace v Case a prostoru

Trénovani smysli

ZlepSeni paméti

Neni v této oblasti pfinosna

Jiné, uvedte..........

N Y A I O

15) V Cem spatiujete pfinos canisterapie pro Vase pacienty v socialni oblasti? (Mozno oznacit

vice odpovédi)

Lepsi kontakt a komunikace s okolim
Vytrzeni z izolace

Pocit socialni jistoty

Pozitivni vztah k sobé samému

Neni v této oblasti piinosna

Jiné, uvedte....

0 I I O B O

16) Pohlavi:
a) Muz b) Zena

17) Vase soucasné klinické pracoviste:

a) Interni b) Onkologickeé ¢) Geriatrické d) Intenzivni péce

18) Pracovni pozice na oddéleni:

a) Sestra u luzka b) Stani¢ni sestra ¢) Jiné, uvedte....

19) Vék:

............................ Let (zaokrouhlete v celych letech)

20) Vlastnite psa?
a) Ano b) Ne

21) Jaky mate vztah ke pstiim?

a) Pozitivni  b) Negativni c¢) Neutrdlni d) Jiné, uvedte....

e) Jiné, uvedite...
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