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Uvod

Jako téma své bakalarské prace jsem si vybrala vyuziti canisterapie v domovech
s pecovatelskou sluzbou. Cilem je zjistit zda poskytovani canisterapie u seniort Zzijicich
v domovech ma néjaky smysl a viditelné pozitivni vysledky. Prace ma dvé hlavni casti.
Prvni Cast je zaméfena teoreticky. Snazi se charakterizovat problematiku stafi a zmén
typickych pro tuto Zivotni etapu, pfibliZzit Zivot seniord v domovech s pecovatelskou
sluzbou a nastinit metodu canisterapie a jeji metody a formy. Druhd cast prace je Cast
prakticka, ktera obsahuje samotny vyzkum, ktery je zamétfen na poskytovani canisterapie
v domovech pecovatelskou sluzbou. Vzhledem ke zkoumanému jevu byl zvolen
kvalitativni pfistup. Pozorovala jsem chovani seniorii pfi prib&hu canisterapie v Domové
s pecovatelskou sluzbou v Dolnim Rychnové a posléze provedla polostrukturované
rozhovory s n¢kolika klienty, kteti se terapie pravidelné ucastni. Vysledkem jsou Ctyii
kazuistiky a jejich nasledny rozbor, ktery dokazuje smysluplnost vyuzivani terapie v téchto
zatizenich a vyzdvihuje pozitivni dopad na slozku psychickou, télesnou a socialni.

Téma bylo castecné zvoleno diky tomu, ze sama vlastnim psa a vim, jak jeho
ptitomnost dokéaze zpiijemnovat kazdy den. Na seniory v domovech s pecovatelskou
sluzbou se zamétuji proto, ze Casto jsou umisténi do zafizeni nedobrovolné a zazivaji
pocity odlouceni a samoty a pes je prostfedek, ktery jim muize pomoci se téchto pocitil
zbavit. Musim se pfiznat, Ze s canisterapii jako takovou jsem dosud neméla zkusenosti.
Zaméfeni a bliz§i seznameni s timto tématem ve mné ale probudilo zajem se v budoucnu

vénovat canisterapii i v praxi.
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Teoreticka Cast



1 Starnuti a stari

Kazdy si pii téchto slovech vybavi starého clovéka neboli seniora. Je to
neodmyslitelnd soucast lidského zivota, ktera potkd kazdého znés. V nésledujicich
kapitolach pfiblizime tuto zivotni etapu a zaméfime se na zmény fyzické, psychické

a socialni, které ji doprovazi.

1.1 Charakteristika stari

,, Stari je prirozenou, ale posledni etapou ontogenetického vyvoje‘ (Pacovsky, 1990,
str. 30).

Podle Svétové zdravotnické organizace je ,, starecky veék neboli senescence obdobim
Zivota, kdy se poSkozeni fyzickych ci psychickych sil stava manifestni pri srovndni
s predeslymi Zivotnimi obdobimi* (Haskovcova, 2010, str. 20).

Cevela a kol. charakterizuji staii jako , posledni vyvojovou etapu, kterd uzavird
a zavrsuje lidsky Zivot. Souhrmné jde o projev a dusledek involucnich zmén funkcnich
I morfologickych, probihajici druhové specifickou rychlosti s vyraznou interindividudlni
variabilitou“ (Cevela a kol., 2012, str. 19).

Starnuti muzeme tedy chapat jako jev, ktery se objevuje u vSech Zivych organismu

a objevuje se mnohem dfive, neZ zmény pocitime. Projevuje se Ubytkem schopnosti
a odolnosti vi¢i nepfiznivym vlivim a naruSeni ¢innosti organismu. Starnuti zasahuje
vSechny slozky, télesnou, psychickou i socidlni. Jednotlivé zmény spolu souvisi a jsou
propojeny. V uzsim smyslu je starnuti pfechodnym vyvojovym obdobim mezi dospélosti
a stafim. MUlZe byt patologické nebo fyziologické. Fyziologické starnuti chapeme jako
normalni slozku lidského vyvoje. Naproti tomu patologické starnuti je proces, kdy je
kalendaini veék (doba, kterd uplynula od narozeni jedince) niz8i nez v€k funkéni (odpovida
skutecnym funkénim moznostem a schopnostem jedince). (Pacovsky, 1990, str. 30).
| Ri¢an tvrdi: ,Jak fyziologické starnuti, tak chronické nemoci, jichz po Sedesdtce pribyvd,
nas vsechny staveji pred podobnou nejistotu, bolest a bezmocnost; a viditelné znaky
starnuti, co od nas druzi ocekavaji a co nam jsou ochotni poskytnout. Avsak biologicky
(pripadné funkcni) vék se od jedince k jedinci velmi lisi: nékdo prosté starne rychleji,

nékdo pomaleji* (Ri¢an, 2006, str. 331).



Z hlediska spolecenského je Clovek stary, az kdyz ho za starého povazuje okoli.
Vyvojem spoleCnosti se hranice posouva. Diive byl za starého povazovan cCtyficetilety
jedinec, dnes je hranice nastavena od 65 let a vy§ (Langmeier, Krejéitova, 1998, str. 185).

Jako kazdé Zivotni obdobi se 1 staii déli do nckolika etap. Napiiklad Ptihoda
rozliSuje:

e Senescenci (60- 74 let)

e Kmetstvi (75- 89 let)

e Patriarchum (od 90 let a vyse)
Pacovsky zas:

e Rané stafi (60- 74 let)

e Vlastni stati (75- 89 let)

o  Vysoky vék (od 90 let)

(Novotna a kol., 2004, str. 68)

Stareckd podoba a stav jsou ovliviiovany piedev§im danou biologickou involuci,
ktera je ¢astecné geneticky determinovéana. Déle na vzhled a stav ptisobi nasledky urazi,
zranéni a nemoci, které jsou také do urcité miry ovlivnény geneticky, zivotni styl, ktery
zahrnuje stravu, pohyb a mentalni aktivity a schopnost pfizpusobit se zménam bud’
involu¢nim, nebo chorobnym. Sviij podil ma i socialni okoli, zvlaste to, jak je stary clovek
pfijimén spole¢nosti. Vyrazné se na stavu podili 1 psychika, kterd zahrnuje osobnostni

charakteristiky, motivaci a smifeni se svou Zivotni etapou.



Nasledujici tabulka zobrazuje fyzické, psychické a socidlni zmény, které jsou pro
stafi typické a podili se pravé na zméné vzhledu a stavu jedince. Podrobnéji se budeme

jednotlivym zménam vénovat v nasledujicich kapitolach.

Tabulka 1
Télesné zmény Psychické zmény Socialni zmény
Zmény vzhledu ZhorSeni paméti Finan¢ni obtize
Snizena sexudlni aktivita Zhorsena adaptace na nové véci Odchod do diichodu
Ubytek svalové hmoty Neduvétivost Zména zivotniho stylu
Zmény vylucovani moci Snizena sebedlvéra Ztraty blizkych lidi
Kardiopulmonalni zmény Zhorseni usudku Osamélost
Zmény v ¢innosti smysla Sugestibilita
Zmeény traviciho systému Zmény vnimani
Degenerativni zmény kloubt Emocni labilita
Zmény termoregulace

(Venglarova, 2007, str. 12)

Je také diilezité zminit védu, kterd se problematice staii vénuje. Je to véda nazyvana
gerontologie. Tento pojem ma kotfeny v feckém slové , geron, geronos“, coZ znamena
stary Clovek a ve slove ,, logos ““ tedy véda. Tato véda shromazd'uje poznatky o samotném
stafi a seniorech. Zameétuje se na zakonitosti, pfi¢iny a dopady starnuti. RozliSujeme tfi
oblasti gerontologie. Jsou jimi: gerontologie experimentalni, klinickd a socidlni.
Experimentalni oblast se vénuje studiu pochodi a pii¢in starnuti respektive tim, proc zivé
organismy starnou. Ubira se pfedev§im biologickym smérem tudiz, je povazovana za jeji
soucast. Nedilnou soucasti ale je 1 vyzkum psychickych zmén v procesu starnuti. Klinicka
gerontologie vénuje pozornost neobvyklostem zdravi, podpofe zdravi a tomu pro¢ klesa
piizplsobivost, zdatnost a rezistence viici nemoci. Treti oblasti je oblast socialni vénujici
pozornost samotné existenci v této etap€, zivotu ve spolecnosti a vztahiim s ni. Pasobi
Vv oblastech demografického starnuti, ekonomické situace u seniorli, sociologické
problematice starnuti a podpory seniorii. Jeden z nejvyznamnéjSich uceld je podpora
zdravého starnuti, které zahrnuje aktivitu, seberealizaci a sobéstacnost.

Zminéna klinickéd gerontologie byva také Casto oznaCovéna jako geriatrie. Vénuje se

zdravi a jeho udrzovani, specificnosti chorob, diagnostickym a léCebnym postuptim




a zdravotnim problémim doprovazejicich stafi. Geriatrickd problematika zasahuje do
vSech zdravotnickych obort. Je potieba mit znalosti tykajici se péce o geriatrické pacienty.
Velky z4jem je soustiedén na multimorbiditu, (pfitomnost vice chorob u jednoho jedince),
disabilitu (omezeni fyzickych, psychickych nebo socidlnich funkci vyplyvajicich
z choroby), kiehkost, imobilitu, instabilitu (nestalost, nevyrovnanost), demenci,
inkontinenci aj. Do geriatrie fadime i dlouhodobou péci o pacienty trpicich zavaznym
chronickym onemocnénim.

Jako samostatny obor se vyclenila také gerontopsychologie a gerontopsychiatrie.
Gerontopsychologie je obor, ktery se vénuje otazkdm souvisejicich s osobnostnimi
charakteristikami senior. Gerontopsychiatrie soustied’'uje Svou pozornost na seniory,
u kterych se objevila demence, delirantni stavy, deprese, paranoia ¢i poruchy spanku

(Cevela a kol., 2012 str. 85- 86).

1.2 Biologické zmény

Biologické zmény jsou nejvice viditelné, u kazdé osoby probihaji ale jinou rychlosti
a riznou intenzitou. Casto mohou souviset s nemocemi, které jsou ve staii obvyklé.
Obecné¢ se projevuji mensi vykonnosti, horsi koordinaci télesnych funkei a opotiebovanosti
télesnych organtl. Dochéazi k tzv. ,,ristu do zemé&“. Clovék se mize zmensit az o 3,5 cm
v disledku atrofie meziobratlovych plotének a svalové ochablosti. Stafi méa negativni vliv
i na kosti, které zacnou fidnout a stanou se kieh¢imi. To vede Kk astym zlomeninam
a uraztim, které se tézko hoji. Svaly zas ztraceji pruznost, ochabuji a sniZuje se svalovy
tonus. Dochazi k nepfehlédnutelnym zménam vzhledu. ZvétSuje se nos, zmensuji se Celisti
v disledku ztraty zubt, na pokozce se objevuji pigmentové skvrny, zacina také blednout,
ochabovat a ztracet elasticitu. Vlasy Sedivéji a dochazi k jejich fidnuti a slabnuti a muzi je
casto k vidéni ples. Oblicej je zvrasnény a ochably stejné tak jako télo. SniZzuje se ¢innost
jak endokrinnich Zlaz, tak zalude¢nich §t'av a to vede ke zpomaleni procesu traveni. Dalsi
zmeény se objevuji v obéhovém systému, kde dochazi snizenému pratoku krve vSemi
organy a sniZeni ¢innosti levé komory. Nelze opomenout ani starnuti mozku a smyslovych
muze vést ke ztizené komunikaci se starym c¢lovékem. V mozku zas dochazi k fidnuti
spoju a synapsi (Novotna a kol. 2004, str. 68-69). Velice nepiijemnymi zmé&nami jSOU i
poruchy spanku, insomnie neboli nespavost miize velice zhorSovat kvalitu zivota. Seniofi

hafe usinaji, jejich spanek je melky a Casto se pobouzeji.
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Vsechny tyto télesné zmény mohou vést k mnoha zdravotnim obtizim, jako jsou:
nemoci krevniho ob&hu, rakovina, revmatickd onemocnéni, vysoky krevni tlak, nemoci
patefe a nohou apod. Po sedmdesatce neni neobvykla polymorbidita, coZ znamena vyskyt
vice chronickych onemocnéni najednou, které byvaji Spatné 1éCitelné. Toto vSechno se
samoziejm¢ promitd do psychické stranky clovéka. VSem témto zménam je mozné predejit

a to rozumnou Zivotospravou.
1.3 Psychické zmény

Psychické zmény zrcadli zmény mozku a smyslovych organii. Jsou ale pomalejsi
a ne tak ocividné. Nejnapadnéjsi je upadek paméti. Neni ovSem celkovy. Pamét’ se sklada
z mnoha dil¢ich funkci, z nichz né€které zacnou po padesatce slabnout, jiné zistavaji
celkem neporusené a zachovalé. Clovék zaéne zapominat, hlavné piedméty, ale obéas i to
co chce fict. Je zhorSena vstipivost paméti, takze naucit se néco trvd mnohem delsi dobu,
a také vybavnost 1 koncentrace upada. Mysleni je pomalejsi a mélo pohotové. Tento pokles

%

mentalnich schopnosti je vyvazovan zivotnimi zkuSenostmi a moudrosti (Rican, 2006,
str. 337).

Zhruba u 2/3 populace se vyskytuje zvysena citova labilita a sklon k pfevazné
zapornym emocim. City, které stafi lidé davaji najevo, jsou slabsi a mén¢ intenzivni. Také
zdravotni stav velice ovliviiuje citové reakce. Stary Clovék ma sklon k depresim,
melancholii a pocitim ménécennosti. Neobvyklé nejsou ani vykyvy nalad, Casto ménici se
rozhodnuti, postoje a poZzadavky. Dochézi k celkovym povahovym zménam. Jedinec vice
projevuje skute¢né ja, nepotlacuje tolik své povahové vlastnosti, spiSe se zacnou
zvyraziiovat a jsou vét§inou negativni. Pfevazuji charakterové rysy jako je podeziivavost,
vybusnost, lakota, ale i proziravost, moudrost a vaznost. Kvuli hormonalnim zménam
dochdzi u Zen k maskulinizaci, coZ znamend, ze Zeny zaCnou byt autoritativngjsi
a agresivnéj$i. U muzl zas k feminizaci a to vede k laskavéjsi a mirngjsi povaze. Kvuli
takto rozsahlym zménam se muize stat, ze dojde k naruseni sebepojeti. Senior mé sniZenou
sebediveru, je si sdm sebou nejisty a zaziva pocity tzkosti. Velice viditelnd je i nechut
adaptovat se na zmény. SniZuje se i zdjem o okoli, ktery miZe vyustit az v nete¢nost
(Novotna a kol., 2004, str. 70).

Jeden ze zavaznych problému, kterym muze byt stati doprovazeno, je demence.
Postihuje az 10% lidi starSich 80 let. DalSimi problémy muiZe byt paranoia nebo deprese.

O téchto psychickych poruchach si povime vice v kapitole psychopatologické projevy



stari. Samoziejme, ze staii, mize byt i GspéSné. Pokud cloveéka nepotkd néjaka vysoce
zavazna nemoc, tak si své stafi mize aktivné uzivat diky riiznym koni¢kiim a z4jmtim nebo

si plnit sny, které si za cely piedchdzejici zivot nestihl splnit.

1.4 Socialni zmény

vvvvvv

dospét k integrité v pojeti vlastniho zivota. Pro jeji dosazeni je nezbytné nutné pravdivost,
smifeni a kontinuita. Jedinec pfijima svij zivot jako celek a pfijima jeho smysl. Uzndva
své stafi, zivotni omyly a nedosazené sny a cile. Bere sdm sebe takového jaky je, odpousti
si a neodsuzuje se. Pokud to ale nezvlddne, mohou se zacit objevovat psychické zmény
a zmeény osobnosti, coZ neumozni ¢lovéku dastojné prozit stari. Negativné mtize predevsim
pusobit odchod do penze, hlavné u muzi, ktefi obvykle nemaji jiné konicky a zajmy.
S odchodem do diichodu souvisi 1 zména ekonomické situace, obvykle dojde ke zhorSeni
finan¢ni stavu, coZ ma také negativni dopad. Dale se mize objevovat osamélost, zhorSena
moznost kontaktli s ptrateli, nesobéstacnost, fyzicka zavislost (z diivodu nemoci apod.),
nevyhovujici zména Zivotniho stylu ¢i st€hovani (hlavné pfesun do domovl pro seniory).
Naproti tomu pozitivni vliv mé funkéni rodina a silnd pouta mezi jednotlivymi Eleny
rodiny, naplanované ekonomické zabezpeci ve staii a vyhledavani novych aktivit a z4jmd,

které vedou k zapInéni volného ¢asu (Malikova, 2011, str. 22).

2 Adaptace na stari

24

Pokud senior pfijima kladné sviij vék a zmény, mize byt staii velice pfijemnym
usekem zZivota, ktery pfindsi zaslouzeny odpocinek a prostor k riiznym ¢innostem. Ale ne
kazdy tuto etapu pfijimad s otevienou naru¢i. Postoj je individudlné odliSny a zalezi
na velkém mnozstvi faktorti, které ho ovliviiuji. Zalezi na prostiedi, ve kterém senior
piebyva, na postoji spolecnosti ke stafi, postaveni v roding, citovém a socidlnim zdzemi,
vychové a vzdélani, zdravotnim stavu, emoc¢ni inteligenci a vrozenych dispozicich.

Existuje typologie reakci na stafi podle D. B Bromleyho. Jsou to:

Strategie konstruktivnosti- Strategie konstruktivnosti je nejidealnéjsi typem, jelikoz

jedinec zaujima vuci stafi kladny postoj. Je ke vSemu otevieny, vstiicny, ptizpisobivy

a tolerantni. Udrzuje si svoji t€lesnou i psychickou kondici a dokaze bez problému
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navazovat vztahy sdruhymi lidmi. Zlidi stakovym postojem vyzaifuje pohoda
a spokojenost.

Strategie zavislosti- Pokud stary Cloveék zaujme tento typ strategie, tak se zacne
projevovat pasivitou a zavislosti na druhych lidech. Ocekava, Ze se o né&j okoli postara, jak
po strdnce hmotné tak citové. Obvykle jde o typy lidi, ktefi nejsou piili§ ctizddostivi
a odchod do penze nenesou nijak tézce. Preferuji rodinné zézemi, pohodli a komfort.
Nektefi jedinci mohou vyuzivat citového vydirdni nebo nemoci jako manipulativniho
prostiedku.

Obranna strategie- Obrannou strategii voli osoby, které se urputné brani tomu
priznat si své staii. Tito lidé vétSinou hodn¢ pracovali, dobie zastavali nejriznéjsi funkce,
byli cely Zivot nezavisli a nepotfebovali ni¢i pomoc. Proto si za kazdou cenu snazi udrzet
svoji sobéstacnost a nezavislost.

Nepratelska strategie- Pasobi velice negativné jak na seniora, tak na jeho okoli.
Lidé s touto strategii nebyvali v zivoté pravdépodobné¢ Uispésni a etapu staii povazuji za
dalsi Zivotni uskali. Nechtéji pfijmout zmény, problémy a omezeni, které¢ mlize vyssi vék
pfindSet. Pfevazuji v nich pocity kiivdy, nendvisti, vzteku, zloby a zklamani. K okoli se
chovaji agresivné a podeziravé a jsou piesvédéeni, ze za vSechno mizou mladsi. Stafi
prozivaji spiSe v ustrani spole¢né¢ se svym negativnim postojem k okoli.

Strategie nenavisti- Zavazny postoj, kdy stary ¢lovék ma negativni vztah k sobé
samému a mize to smé&fovat aZ k sebenendvisti. Za vSechno vini sadm sebe a svilj Zivot

povazuje za neuspé$ny (Haskovcova, 2010, str. 83-84).

3 Psychopatologické projevy ve stari

V této kapitole se zaméfime na psychické problémy tykajici se stafi. Pfi snaze
zlepsit ¢i odstranit tyto problémy miize pomoc praveé canisterapie, o které si povime vice
Vv pozdégjsich kapitolach.

Patologie mize byt zptisobena bud’ situacné, nebo zménami mozku. Do situacnich
zmén zahrnujeme zivotni krize a obecnou maladaptaci na stafi (ovdovéni, prest¢hovani,
umisténi do ustavni péce apod.). Zmény, které jsou zpisobeny zménami mozku, jsou
nejéastéji demence a deprese.

Psychickd nepfizplsobivost je podporovana nepfiznivym zdravotnim stavem
a snizenim psychické zdatnosti. Bézné udalosti zacnou byt vic a vic narocné a vyrovnani se

s psychickou zatézi také trva delsi dobu. Velkou pozornost si vyzaduje adaptace seniora
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umisténé¢ho do dlouhodobé ustavni péce. Nastava zde konflikt mezi z4jmy a potiebami
jedince a fungovanim ustavni komunity a provozu zatizeni (Cevela a kol., 2012, str. 134).

Senior se v prvé fad¢ musi seznamit s novym prostiedim a jeho pravidly. Musi mu
podiidit své zvyky a potieby, snazit se navazovat vztahy s ostatnimi obyvateli zafizeni
a prijmout svou roli vici personalu. Velice zalezi na osobnosti klienta, jak bude reagovat.
Mohou se objevit psychosomatické obtize, jako jsou poruchy spanku, kolisani krevniho
tlaku nebo zazivaci obtize. Promitnout se to mize i do nalady a chovani, jedinec se mtze
uzavirat do sebe ¢i byt vztahovacny a agresivni. Po Case zaCne sldbnout vazba na déni
mimo ustav az se nakonec ztotozni s ustavnim zafizenim.

v

Jednou z rozsifenych poruch je paranoia. Je to jeden z velkych problému stafi. Jde
sami, ¢i se nékdy muze stat, ze pii¢innou samoty je pravé paranoidni chovani. Muze
doprovazet i demenci, kdy pacient ma problémy s tim, zapamatovat si kam co dal a diky
tomu zacne podeziivat své okoli, Ze mu véci sChovavaji ¢i se je dokonce snazi odcizit.
Dale se projevuje pocity seniora, zZe se na n¢j okoli pfili§ soustiedi a déla mu naschvaly.
Casto paranoiu podporuje to, kdyZ je ¢lovék nedoslychavy ¢&i hluchy. Dostavuji se pocity
ohroZeni a strachu. (Ri¢an, 2006, str. 340)

Vztah s paranoidnim pacientem je velice naro¢ny. Snaha o to byt pratelsky v ném
vzbuzuje velkou podeziravost. Lepsi je udrzovat ptatelsky odstup a nemit osobni
poznamky. Rozhovor vést vzdy podle toho jakd témata doty¢ny nabizi, nikdy nebyt
iniciativni, protoze si to pravdépodobné vylozi jako vyzvidani.

Dalsi zavaznou poruchou je deprese. Deprese je chorobny stav, ktery se vyznacuje
dlouhodobé skleslymi naladami, smutkem a mucivymi duSevnimi bolestmi. Na depresich
se podili jak zmény v mozku tak zivotni udalosti (tézkd ztrata, tryznivé tclesné
onemocnéni, pfemisténi do domova pro seniory). Velice vyrazné snizuje kvalitu Zivota,
nebot’ se projevuje neodklonitelnym a nepfimefenym smutkem, tizkosti, pocity bezcennosti
a osamocenosti. Jedinec za¢ne omezovat kontakty s okolim, trpi poruchami koncentrace,
pocity viny a ztratou zajmu. K tomu se pfidavaji i somatické potize jako jsou bolesti,
zavraté, buseni srdce, nechut’ k jidlu a poruchy spanku. Pfi poruchach spanku se seniofi
velice ¢asto budi a mohou zazivat tzv. ranni pesima- nejhorsi ataka Spatné nalady ihned po
probuzeni. RozliSujeme depresi mirnou, stfedni a téZkou. Tézkd forma mulZe byt
doprovazena i bludy a halucinacemi.  Muze byt i smrtelna, pokud se ¢lovek uchyli
k sebevrazdé (Ri¢an, 2006, str. 341-342).
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Deprese ve stafi je ukazkovy ptiklad pseudodemence. Senior na nic nedbé a klesa
uné¢j vykonnost, coz pravé miize vzbuzovat mylny dojem rozvijejici se demence. Na
druhou stranu to nékdy muze byt pfiznak zaCinajici demence. Je velice dilezité vénovat
starému cloveéku dostatek pozornosti a v€as rozpoznat a nasledné poskytnout péci, ktera
pfesné nalezi depresi nebo demenci.

Neméné¢ neobvykly neni ani vyskyt demence. ,,Demence je soubor priznakii
souvisejicich s ubytkem kognitivnich schopnosti mozku (paméti, mysleni, orientace,
uvazovani, uceni, reci) pri rade riiznych chronickych mozkovych onemocnéni a poskozeni
(Cevela a kol., 2012, str. 135).

Obvykle se veskeré typy demence projevuji kognitivnimi zménami, zménami ve
sféfe emoci, motivace, spanku a chovani. V horSich stadiich se u pacienta mohou
vyskytnout az bludy (paranoidné- vztahovacny, okradani apod.). Jednou z nejcastéjsich
pfi¢in demence je Alzheimerova choroba, ktera je zptisobena atrofii mozku.

Existuji tfi stadia demence, které jsou v nasledujici tabulce popsany. Kazdé stadium

ma své typické piiznaky:

Tabulka 2

Symptomy Dopady v zZivoté postiZzeného

Neschopnost zapamatovat si neddvno Dochazi k nedorozuménim, ztraté
I. stadium | prozité udalosti, nemoznost vybavit si zaméstnani, provadéni chybnych ukoni

jména, data a trasy

Zdiaraznéni uréitych ryst osobnosti, | Agrese, vybusnost, slovni konflikty, apatie
I1. stadium zpomaleni mysSleni, absence zajmu, a nete¢nost

nesnaze Vv rozhodovani se

Zmatenost, neschopnost sebeobsluhy, Nutny nepfetrzity dohled, vyrazné

1. stadium naruseni komunikace problémy Vv chovani, rozpad zivota

(Venglarova, 2007, str. 28)

Je nezbytné nastupujici demenci co nejdiive odhalit a vénovat postizenému

odpovidajici péci. V pocatecnich stadiich by melo dochazet ke stimulaci mozkové aktivity,
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demence je tfeba zajistit podporu a péci rodiny piipad€ zajistit kvalitni ustavni péci.
V neposledni fad¢ je nezbytné dohlizet na podporu diistojnosti a bezpecnost, protoze Casto
dochazi k nevhodnému zachazeni pravé s lidmi postizenymi demenci. S pacientem je
dobré chodit na vychazky ¢i vyjizd’ky na voziku, komunikovat, zajistit rozmanité podnéty

a vénovat se také jeho vzhledu, jako je uprava vlast a prevlékani na denni a no¢ni dobu.

4 Domovy s pecovatelskou sluzbou

Jedna se o socidlni sluzbu, ktera zajistuje bydleni ptedevsim pro lidi starsi 65 let,
ktefi vyzaduji pomoc druhé osoby. Tuto sluzbu miize poskytovat jen registrovany
poskytovatel socidlnich sluzeb, ktery dodrzuje zdkladni podminky stanovené zdkonem. To
pak zajistuje garanci kvality poskytovanych sluzeb.

Domovy s pecovatelskou sluzbou zajistuji pro seniory ubytovani, stravu,
napoméahani pifi zvladani béZznych dennich aktivit, dohled a pomoc pii vykonavani
osobnich hygienickych navyki, oSetfovatelskou péci a socialné terapeutické sluzby. Mimo
jiné poskytuji také socidlni aktivity jako je kontakt se spole¢enskym prostiedim, kulturni
akce, volnoCasové a tvofivé aktivity a pomahaji pfi vyfizovani na ufadech a jednani
s firmami. Obvykle byva i ¢ast domova s pecovatelskou sluzbou pfizptisobena obyvatelim,
kteti potfebuji zvlastni rezim. Zde pak pobyvaji lidé, ktefi vyZaduji specialni dohled kviili
svému psychickému stavu.

Neni hlavni cilem vykonavat vSe za klienta, ale naopak podporovat ho v tom, aby
mohl ¢innosti, na které staci, provadét sdm a byl co nejvice nezavisly. Co nejvice by mélo
byt posilovano sebevédomi, pocit své hodnoty a ceny a vlastni aktivita. (Malikova, 2010,
str. 33)

Ptijeti do domova probiha na zékladé vyhodnoceni pisemné zadosti, kterou podava
uchaze¢. Nasledné je doty¢ny jedinec vyrozumén, zda spliiuje podminky, které zahrnuji
pfislusny v€k a sniZzenou sobéstacnost.

Nastup do takového socialniho zafizeni je vyznamnym meznikem v Zivoté seniora,
v podstaté za¢ina nova Zivotni etapa. Vyrovnani se s touto zménou je individualni. Proto je
také velice dulezité, aby Vv zafizeni byly podminky, které zaopatii nenasilny ptechod ze
zazitého socidlniho prostfedi do prostfedi zcela neznamého a uleh¢i tak jedinci

se prizpusobit.
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Individualni pozadavky, harmonogramy prace zaméstnanct a pobytovy a navstévni
rad- to jsou tfi okolnosti, které maji vliv na péci a poskytovani socidlni sluzby. Je nezbytné
zadatelim, mozna budoucim obyvatelim domova poskytnou co nejvice informaci
a poznatkl o zivoté v zafizeni. Jediné tak, pak mohou klienti projednavat své pozadavky
a jejich realnost a uskutecnitelnost.

Pii kazdém piijeti nového obyvatele je pfitomen socidlni pracovnik, vedouci
zafizeni, vrchni a vSeobecna sestra, pracovnik v socidlnich sluzbach, fyzioterapeut
a pracovnik pro volnocCasové aktivity. Kazdy z nich se klientovi pfedstavi a seznami ho
S tim, jaké sluzby mu budou poskytovat. Nasledné¢ je socidlnim pracovnikem klientovi
ptitazen kliCovy pracovnik, ktery ho se vS§im seznamuje a dohlizi na n&j pfi obdobi
pfizpusobovani se. Klient je pfiveden na svij pokoj, kde se seznami s jeho dal$imi
obyvateli. Probéhne vstupni vySetfeni lékafem, sezndmeni sterminy lékafskych vizit
a rehabilitacniho pldnu a informace o volnocasovych aktivitdich. Dal§i dny zahrnuji
obvykly a zab&hnuty pribeh a klientovi jsou poskytované takové sluzby, které odpovidaji
uzaviené smlouve. Pracovnici zajistuji bézné denni aktivity a pozoruji Gcinek, projevy
a odezvy. VSechny poznatky nasledné projednavaji na pracovnich poradach. Béhem
dopoledne probiha ¢innost na urovni ergoterapie (léCba praci- jedinec je zaméstnavan
néjakymi pracovnimi ¢i zajmovymi ¢innostmi). Pracovnik pro volnocasové aktivity vybira
pro obyvatele vhodné aktiviza¢ni Cinnosti, které miiZze propojovat s dalSimi, naptiklad
reminiscen¢ni terapie (vzpominkova terapie- vybavovani vzpominek slouzi k aktivizaci),
muzikoterapie, canisterapie nebo aromaterapie. Odpoledne byva vénovano kulturnim
a zabavnim akcim. V pribé¢hu dne muze fyzioterapeut vykonavat s klienty, bud
individualné nebo skupinové, aktivni nebo pasivni cviCeni. Obyvatelé mohou vyuzit
i sluzeb jako je kadefnictvi, pedikura, knihovna a dal§ich. VSechny ¢innosti se zaméfuji na
to, aby se klient co nejvice spolupodilel a projevoval aktivitu (Malikova, 2010, str. 79-87).

Ne kazdy se ale muze s takovouto zménou prostiedi vyrovnat dobte. Jako prvni
pocituje ohrozeni ze ztraty znamého prostiedi, ve kterém po cely zivot Zil. Mlze to vnimat
i jako za&atek bliZiciho se konce, jako posledni fazi, po které nasleduje jen smrt. Casto pak
dochdzi ke zhorSeni psychického stavu. Jedinec reaguje depresemi, apatii, ztraci smysl
Zivota a je negativné naladén. Také si miZe sdm sobé vypéstovat nesobé&stacnost
a syndrom naucené bezmocnosti a to kvili personalu, ktery ma obvykle tendenci seniorovi
se v§$im pomahat, i tehdy kdyz to neni nutné. Neni ani ojedinélé, kdyZ se senior zacne
pfehnang upinat na nékoho z personalu. Cini tak, protoze se miiZe citit opustény a odlozeny

a v tomto vztahu hleda nahradni citové uspokojeni. (Vagnerova, 2007, str. 420-421)

15



Nasledujici tabulka zobrazuje zmény a nasledujici projevy, které se mohou

vyskytnout u seniort, ktefi se $patn¢ adaptuji na nové prostiedi:

Tabulka 3

Fyziologické zmény Nasledky

Pospavani v priibéhu dne, no¢ni neklid, narusovani spanku
Naruseni spankového rytmu ) o
ostatnich obyvatel zatfizeni

Pokles energie Narusta potfeba pomoci, kterou nevyzaduje zdravotni stav

Nechut’ k jidlu, a snizeny . . .
] Malnutrice- nedostate¢na vyziva, riziko dehydratace
pocit zizné

) ) | Hledani svych véci, obvinovani z kradeze, vyzadovani opakovani
Naruseni soustfedéni a paméti

informaci
Kognitivni zmény Nasledky
Upadek intelektu Zhors$ena potieba zvladani novych situaci
Naruseni komunikace Horsi vyjadfovani a vybavovani si informaci, nechapani sdéleni
Naruseni orientace Bloudéni, hlavné v neznamém prostredi

(Venglatrova, 2007, str. 16)

Je tedy velice dilezité:

e Piipravit starého ¢lovéka na zmény ve stafi, predev§im ty negativni. Negativni
zménou muzeme chapat prave st€¢hovani do domova pro seniory.

e Predstavit klientovi i jeho rodin€ zvyklosti domova.

e Snaha zafizeni se prizpusobit seniorovi, naucit se znat jeho zvyky a zplsoby
chovani.

e V Zadném piipadé mu nebrat jeho osobni véci, vZdy mu je ponechat. Také
umoznovat kontakt s lidmi a prostfedim na které byl senior dosud zvykly.

e Pristupovat k doty¢né osobé, jako k ¢loveku, kterym byl do té doby, nez nastoupil

do socialniho zafizeni
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e Byt tolerantni vici povahovym rystim, které se projevuji. Stary clovék nemiize za
zménu osobnosti.
e Brat v potaz pfani klienta. Klientovi nabizime moznosti, které zatizeni poskytuje.

Zapojovani do kazdodennich aktivit by se nemélo dit proti vili klienta.

5 Zooterapie

Zooterapie neboli animoterapie je metoda zaloZena na pozitivnim plisobeni zvifete
na Cloveka. Zvite zde funguje jako prostfednik tzv. koterapeut. Spole¢né se zooterapeutem
utvareji 1é¢ebny tym (Veleminsky a kol., 2007, str. 30).

Podle Katchera (psychiatr pensylvanské univerzity) zvifata ulevuji od samoty,
napliuji potfebu o nékoho pecovat a zaméstnavaji lidi takovym zptisobem, ze nezpohodini,
ale naopak zustanou aktivni. Dale se zvife mize vyuzivat k tomu, aby mél doty¢ny ¢loveék
moznost se nékoho dotykat a n€koho hyckat, aby se mohl tésit z estetické hodnoty zvirat
nebo prozivat pocit jistoty a bezpec¢i. Naptiklad McCulloch vytvofil studii na ambulantné

lé¢enych pacientech trpicich depresemi, ktefi vlastnili zvitata. Pacienti se zmifiovali hlavné

vvvvv

hry a leps$i nalady (Odendaal, 2007, str. 60- 61).

Zooterapie miize mimo jiné zlepSovat motoriku, ulevovat od fyzickych bolesti a
rozhybat ztuhlé svalstvo. Déle podporuje navazovani vztahli a komunikaci s okolim.

Druh zooterapie zélezi na tom, jaké zvife zastava roli koterapeuta. Miize to byt
napiiklad kin (hypoterapie), pes (canisterapie), kocka (felinoterapie) nebo drobna domaci
zvitata. V podstaté zooterapii miiZze provadét jakykoliv druh zvifete. Je vSak nutné vybrat
pro kazdého pacienta vhodné zvife. Nékteti lidé nemuseji mit vztah ke zvifatim vibec a
neméla by se jim vnucovat.

RozliSuji se také typy zooterapie. Jsou jimi ndvstévni programy, dochazka klienta
za zvifetem nebo rezidentni forma (v rodin€, v zafizeni, asistencni psi). Dllezita je také
cilova skupina, na kterou se terapie zamétuje. Hraje zde roli vek, pohlavi, diagnoza
a vzdélani klienta nebo klient. Dal§im kritériem je druh metody, ktera je pouzita. Jedna se
bud’ o aktivitu za pomoci zvitat, terapii za pomoci zvitat, vzdélavani za pomoci zvifat nebo

krizovou intervenci za pomoci zvifat. (Veleminsky a kol., 2007, str. 30- 31).
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5.1 Metody zooterapie

Nejprve se zacaly rozliSovat dvé metody, aktivity za pomoci zvifat a terapie za
pomoci zvifat. Pozdé€ji se k nim ptidaly dalsi dvé, jimiz jsou vzdélavani za pomoci zvitrat
a krizova intervence za pomoci zvifat. Tyto dvé metody se ale zatim v Ceské republice
prilis nevyuzivaji.

Animal Assisted Activities (,,AAA®, aktivity za pomoci zvifat) se soustfedi
pfedevSim na podporu a zlepSeni kvality zivota klientdl a na rast jejich socialnich
dovednosti. Tato metoda se obvykle uskuteciiuje v socidlnich zatizenich (domovy pro
seniory, pro osoby se zdravotnim postizenim apod.) a také ve Skolskych zatizenich (détské
domovy, specidlni Skoly apod.) formou navstév. Cilem je tedy odstranit stres, uzkost,
necinnost, uzavienost a podpofit zlepSovani komunikace, mobility a motivace.
Charakteristickymi technikami jsou hlazeni zvifete, péce o néj a procvicovani komunikace
a paméti. Vysledky nejsou zcela méritelné. Mizeme vSak pozorovat pocity Stésti,
spokojenosti, radosti a spoustu dal$ich kladnych emoci. (Veleminsky a kol., 2007, str. 33).
Tato metoda se jesté déli na pasivni a interaktivni. U pasivni AAA se pacienti nedostavaji
do ptimého kontaktu se zvifetem, avSak mohou se t¢Sit z jeho pfitomnosti (umisténi klece
s ptaky nebo klece s drobnymi hlodavci do mistnosti kde se klienti shlukuji). Interaktivni
AAA se uz zaméfuje na ptfimy kontakt zvifete a ¢lovéka. Pacient si zvife hladi, pecuje o
néj a Casto jej mize vnimat jako svého pfitele. Diky tomu ma potiebu pokracovat ve svych
aktivitach. Psychika je zde vice stimulovana nez u pasivni formy. (URL 1)

Animal Assisted Therapy (,,AAT*, terapie za pomoci zvifat) se snazi zlepSit
psychicky nebo fyzicky stav dotycné osoby. Cil terapie je urCen individudlné a stdva se
soucCasti 1écebného procesu klienta. Metoda se bézné uzivd u osob s mentilnim
nebo kombinovanym postiZzenim, pro podptrnou 1é¢bu psychickych nebo fyzickych poruch
nebo pro osoby v zotavovacim procesu. Zooterapeut vzdy spolupracuje s profesionalem,
ktery terapii vede a vyhodnocuje vysledky. Vysledky AAT jsou na rozdil od AAA
méfitelné. Muze zde dojit k posileni Zadouciho chovani nebo naopak ke zmirnéni
nezddouciho chovani. Nejvice pouzZivané techniky zahrnuji polohovani (termin je
podrobnéji popsan Vv kapitole formy canisterapie), hry pro rozvoj motoriky a socialnich
dovednosti, hlazeni a péle o zvife, aktivity pro zlepSovani komunikace, paméti aj.
(Galajdova, 1999, str. 28)

Tretim typem je Animal Assisted Education (,,AAE*, vzdélavani za pomoci zvifat),
ktery neni v Ceské republice zatim piili§ vyuZivany. Roli zde hraje kontakt zvifete
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a clovéka zaméfen na vychovu, vzdélavani a socialni dovednosti. Cile urcuje pedagog
spolupracujici ze zooterapeutem. Jsou bud orientovany na skupinu zakd formou
prednasek, besed nebo ukazek nebo na jednotlivce, kteti trpi ur€itou poruchou uceni ¢i
vychovnymi problémy. Hlavnim ukolem AAE je namotivovat zaky k uceni a osobnimu
rozvoji.

Posledni metodou je Animal Assisted Crisis Response (,AACR®, krizova
intervence za pomoci zvifat). Jak uz nazev napovida je to kontakt zvifete a Cloveka
Vv krizovém prostiedi. Hlavnim tkolem je odbourat stres zptisobeny okolnostmi, pfedchazet

panice a zlepsit psychicky a fyzicky stav jedince.

6 Canisterapie

Rika se, ze pes je nejlepsi pfitel Glovéka a pravé toho canisterapie vyuziva.
»Canisterapie je doslova lécba pomoci psa. Je to dusi hojici pocit, ktery v lidech
zanechava kontakt s milym a bezprostiednim psem, pocit, Ze nejsou sami, Ze nekoho

zajimaji a ze nékdo je ma rad a tési se na ne* (Galajdova, 2011, str. 15).

wPodstatou canisterapie je lécebné vyuziti psa v interaktivnim lécebném procesu
lidi. Cilem je aktivizace nemocného nebo zdravotné postizeného, zlepseni jeho fyzického
a psychického stavu a snizeni mnozstvi uzivanych léki* (Nerandzi¢, 2006, str. 52- 53).

Z té&chto dvou definic jasné vyplyva, ze pes ma blahodarné ucinky na celkovou
fyzickou, psychickou a socialni pohodu c¢lovéka. Nejenom Zze jeho pfitomnost ma
uklidiujici efekt, zlepSuje naladu, zvySuje motivaci, ale také zabranuje rozvoji deprivace
a pocitiim samoty a nejistoty. Canisterapie je vyuZitelna pro celou fadu vékovych skupin
a onemocnéni. Jen v nékterych piipadech bychom se ji méli vyvarovat a to pokud je
pacient alergicky na zvifeci srst, odmitd pfitomnost zvifete nebo ma oteviené rany ci
n¢jaka infekéni onemocnéni.

Na procesu canisterapie se obvykle podili cela fada osob. Je to canisterapeut se
svym psem (koterapeutem), klient, odbornik v poméhajicich profesich a v nékterych
ptipadech i rodina. Zakladem tuspéchu je vzajemna spoluprace, koordinace a nasledna
evaluace (Veleminsky a kol., 2007, str. 60- 61).

Canisterapeut a pes musi byt jednoznacné sehrany tym. Musi se umét orientovat
V naro¢nych situacich a v&dét, co jeden od druhého mohou ocekévat. Neni dulezity jen

specialni vycvik psa, ale i kvalifikovanost, empatie a motivace terapeuta.
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6.1 Historie vyvoje vztahu psa a ¢lovéka

Vztah psa a ¢loveka se zacal utvaiet zhruba 15 000 let pfed naSim letopoctem.
Nejspis Slo o ochoceného vlka, ze kterého se v pribehu casu stal Slechténim a kiizenim
pes. Nejpravdépodobnéjsi pricina domestikace psa je pomoc pii lovu. Postupem c¢asu se
stal i ochrancem, hlidacem, spole¢nikem a partnerem.

Historie dokazuje, Zze pes (n¢kdy Sakal nebo vlk) je od praddvna velice uctivan,
v né¢kterych kulturach byl az na trovni boht. Jasnym dikazem toho je Egypt. Egyptsky
blh Anubis byl znazornovan s psi hlavou a lidskym télem. Psi také méli stfezit podsveti
a zastavat ulohu pravodci do kralovstvi smrti. Dokonce bylo na jejich pocest zalozeno
mésto Cynapolis, kde byli chranéni a uctivani. Jakmile doslo k tomu, Ze néktefi obyvatelé
z okolnich mé&st psa zabili, odehraly se krvavé bitvy. Kdyz v Cynapolis v néjakém domé
zemiel pes, jeho obyvatelé si oholili hlavy a drzeli smutek. Pes byl potom peclivé
nabalzamovan a pochovan na psim pohfebisti.

V piitomnosti boht se psi vyskytuji také v Recku a Rimé&. Obvykle méli tlohu
privodcti. Doprovéazeli bohyni Artemis (u Rimand Diana), bozské posla Herma, boha
obchodu Merkura a boha valky Area (Marta). Velice znamy je také trojhlavy pes Kerber,
ktery hlida vchod do podsvéti. Homér zas zminuje v piibéhu krale Odyssea lasku a
oddanost psa, kdy pes jako jediny krale po dlouhé cesté poznava.

Podobné uctivani se objevilo 1 v Indii. Jejich blth Khanoba je vyobrazen s psi
hlavou, ma psi ptivod a je doprovazen psy. Pfi oslavach sluZebnici v jeho chramech $tékali
a byli obrazné krmeni kostmi.

V Etiopii byl zas vybran psi kral, ktery se stal ridcem nacelnika. Mnoho kment na
Aljasce a na Sumatie uctiva psy jako své predky. Existuji ale néktera naboZenstvi, ktera
psa povazuji za necisté zvife, coz je napiiklad Islam.

Ve stfedovéku pozici psa ovlivnilo kiestanstvi. Spolu s ostatnimi zvifaty byl
prohlasen za tvora bez duSe a mohl se chovat jen uzitkové. Pouze Slechta sméla chovat psy
pro zébavu a potéSeni. Vyuzivali je k lovu nebo jako spolecniky. Proti tomu samoziejmeé
vystupovala ostte cirkev, ktera nesouhlasila s tim, aby se neuzitetné zvite, jako je pesS
chovalo pro pobaveni. V dobach tzv. ,,hont na Carod€jnice* se pes povazoval jako dikaz
Carod€jnictvi.

V novovéku, tedy koncem 18. stoleti a nasledné 19. stoleti se oslabil vliv cirkve

atim se zmeénil 1 pohled na chovani domacich mazlickd. Lidé se zacali zamétovat na
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vzhled a vlastnosti psa. Doslo k zdmé&mym kifiZenim a vytvofilo se mnoho plemen, ktera

nas doprovazi az do dnes (Galajdova, 1999, str. 14- 23).

6.2 Historie canisterapie

Zaklady canisterapie se objevily v 8. stoleti. Bylo to ve Franské fisi a psi se zde
vyuzivali v 1éCebnych =zafizenich. Za dob Napoleona Bonaparte se pes vyuzival
k vyhledavani ranénych vojakt. Poté az v 18. stoleti byla v Yorkshiru zalozena klinika
York Retreat pro dusevné choré. Na programu 1é¢by byla pravé i péce o zvitata. Po prvni
svétové valce se rozmohlo cviceni pst pro vojaky, kteti piiSli o zrak a napomdhali také
rehabilitaci vale¢nych letci. Dulezité je ur€ité jméno Boris Levinson. Byl to americky
psychiatr, ktery v 60. letech 20. stoleti popsal své zkuSenosti s terapii pomoci psa
anasledné¢ vroce 1982 vymezil jeji zasady a metodiku. Od této doby se datuje
systematicky rozvoj této metody. Doslo k rozliSovani dvou metod canisterapie, kterymi
jsou ¢innosti za ucasti zvifat a terapie za ucasti zvitat, zacala vznikat jednotliva sdruzeni
a probihala vyména informaci a zkuSenosti. V roce 1977 vznikla vyznamnéa organizace
Delta Society. Jejim cilem bylo usmérnovat aktivity v oblasti terapie pomoci zvifat. Rok
1990 piinasi vznik organizace IAHAIO- International Association of Human- Animal
Interaction Organisations, ktera se stara o spolupraci na mezinarodni Grovni. SdruZuje
jednotlivé narodni organizace pusobici v oblasti vyzkumil i praktické canisterapie, zvySuje
informovanost a vydava mezinarodni standardy.

V Ceské republice se s timto druhem terapie setkavame aZ na za¢atku 90. let. Zprvu
se pouzivala V socialnich zafizenich u pacientil trpicich psychiatrickymi potizemi. V roce
1993 se objevuje termin canisterapie, jehoz autorkou je PhDr. Jifina Lacinova, ktera je
nyni predsedkyni Ceské canisterapeutické organizace zalozenou v roce 2003. Za zminku
stoji také rok 2004, ve kterém se podafilo presvédcit hygienickou a veterindrni sluzbu
k vydani povoleni vstupu vsech terapeutickych pstu (i jinych zvitat) do zdravotnickych
zatizeni (Nerandzi¢, 2006, str. 32).

V dnesni dobé pod Ceskou canisterapeutickou asociaci spadaji organizace, které se
vénuji pravé canisterapii. Mezi né patii napiiklad Pomocné tlapky, Canisterapeutické
sdruzeni Jizni Morava, sdruzeni Podané ruce, sdruzeni HAFIK a dalii. Viechny tyto

organizace maji spole¢ny cil, a to pomoci a ulevit lidem prostfednictvim psa.
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6.3 Vycvik psi

Jak jiz bylo feCeno canisterapie je 1€Cebna metoda, kde se vyuziva plisobeni psa na
Cloveka. Terapii nemuze provadét jen tak ledajaky pes. Musi mit vlastnosti, které jsou pro
terapii zadouci. Dale musi projit specidlnim vycvikem a splnit zkouSky. Tomu rozhodné
musi predchdzet fadna ptiprava, vychova a socializace. O tom vSem budeme podrobnéji

hovotit v nasledujicich kapitolach.
6.3.1 Pes vhodny pro canisterapii

V dnes$ni dob¢ existuje mnoho plemen, ze kterych mizeme vybirat. Pro canisterapii
neexistuje idedlni rasa psa. Existuji pouze idedlni pfedpoklady a vlastnosti, které je mozno
u jednotlivych plemen diky genetickym vlohovym vlastnostem pfedpokladat (Veleminsky
a kol., 2007, str. 66- 67).

Idedlni je tedy pes, ktery je dobfe socializovan, umi zit v t€sné blizkosti s lidmi a je zdravy
po psychické i fyzické strance. Co se tyce vzhledu, je idealni, abychom ptizpusobili psa
cilové skupin€, se kterou budeme pracovat nebo naopak. Napiiklad mald plemena se
nehodi pro praci s détmi a mentalné postizenymi, ktefi jim mohou nevédomky ublizit.
tak platit vzdy. Jak uz bylo feceno, vSe je podminéno vlastnostmi a povahou psa. Charakter
psa ovliviiuje také jeho majitel a to jakym zplisobem psa vychovava. Mél by znat jeho
moznosti, to znamena jak4 doba vykondvani terapie je pro n¢j snesitelnd. Unaveny pes
zacne byt rozmrzely, a tak se miize stat, Ze zavréi, coz by mohlo zptisobit fadu problémt.
Urcité bychom nikdy ke canisterapii nemé&li vyuzivat psy, ktefi maji néjakou negativni
zkuSenost s lidmi nebo byli cvi€eni pro obranu ¢i Utok na Clovéka. Na zavér je dilezité

zminit, Ze z terapie by m¢l Cerpat nejen klient, ale 1 pes.
6.3.2 Vyevik

Pod pojmem vycvik canisterapeutickéhych tymi chapeme pfipravu
canisterapeutického tymu (tedy terapeut a koterapeut) k praktikovani canisterapie formou
bud’ blokového, nebo dlouhodobého vycviku. Na zavér téchto vycviki se skladaji zkousky,
po jejichz Uspé€Sném slozeni tym ziskdva opravnéni poskytovat canisterapii. Je pro to
podstatnd pfedev§sim ovladatelnost a poslusnost psa (samoziejmé i jeho povahové

predpoklady). Pes by m¢l ovladat 1 takzvané odborné prvky. Tim se mysli socializace do
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skupiny lidi nebo jinych psii, schopnost pohybu ve vnitfnich prostorach, styk s vétsi
skupinou lidi, sndSet nejriznéjsi pachy a byt zvykly na kompenzacni pomticky, nahly hluk
nebo na nekoordinované pohyby klienta. Zadouci je také aby pes ovladal rtizné komedialni
kousky a triky. Pomahd to zejména pii navazovani kontaktu s klientem, odlehceni
atmosféry nebo povzbuzeni sebejistoty (Veleminsky a kol., 2007, str. 68).

Zkouskam se vénuje mnoho zafizeni v Ceské republice. Aviak v kazdém z nich se
predpoklady pro ziskani osvédceni lisi. Je to kvili tomu, Ze stale nejsou stanoveny
jednotné podminky pro vSechny. Nékde se testuji a pfipravuji pouze lid¢, jinde celé tymy
a nékteti dokonce bez predchézejici ptipravy testuji jenom psy, zda se hodi pro vykon
canisterapie.

Idedlni je kurz trvajici alespon 5- 7 dni. Psovod je zde pfipravovan teoreticky a cely
tym prakticky. Nakonec jsou oba dva, jak majitel psa, tak pes testovani odborniky. V tomto
pripad¢ je potom osvédceni udéleno opravnéné, protoze je komplexné vzdélan jak psovod,
tak pes. Takové kurzy potdda napiiklad sdruzeni HAFIK. Pojeti vycviku pochazi
z americké nadace pro ochranu ptfirody a vztahy mezi zvifaty a lidmi Delta Society.
(Veleminsky a kol., 2007, str. 68-69). Kurz se tedy zamétfuje jednotné na cely tym.
Odbornici sleduji, zda pes neni agresivni nebo bazlivy a jestli ma radost z kontaktu s cizimi
lidmi. Psovod se musi vyznacovat osobnostnimi pfedpoklady pro praci se psy a klienty
a socidlnim citénim. Hned na zacatku musi tym splnit vstupni podminky, které zahrnuji
veék psa (minimalné€ 1, 5 roku), vék psovoda (minimalné¢ 18 let) a vstupni test (vyfadi
nevyhovujici psy, ukaze psovodovu motivaci k praci). Nasledné si majitel psa teoreticky
osvojuje canisterapii jak z pohledu kynologického, tak z pohledu zdravotné socialniho.
Vzdélava se v oblasti veterinarni mediciny, kynologie, canisterapie u klientli podle riznych
typl postiZeni a socialni a klinické prace s klientem. Soucasné se vzdélavanim je sezndmen
s pravidly kontaktu klienta a psa a pravidly provadéni canisterapie. Poté ptichazi prakticka
piiprava, ktera se soustfedi na specifické dovednosti tymu. Je to jiz zminovany kontakt
S vice nezndmymi lidmi najednou, nahlé a necekané pohyby klientl, pouZivanim riznych
pomiucek, nezvyklé prostfedi, komunikace s klientem, feSeni krizovych situaci a pouZziti
canisterapeutickych metod (v modelovych situacich). Zavére¢né zkousky se skladaji
Z jednotlivych disciplin, kde se ukaze, zda tym dokaze zvladnout hlavni napln prace.

Zde se hodi popsat, co ptfimo je po psovi pozadovano. Nejprve se hodnoti povaha a
chovani psa a to tak, Ze psi jsou volné pusténi a majitelé pst se mezi sebou bavi. Rozhod¢i
postupné kazdého psa pohladi. Druhou disciplinou je kontakt psovoda a psa a ochota psa

nechat sebou manipulovat. Probiha to tak, ze pes je pusStén z voditka a za néjakou dobu
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majitelem zavolan. Jsou po ném vyzadovany jednotlivé povely jako je lehnout, sednout
a polozeni na bok. Nasleduje chlize na voditku a reakce na cizi osobu. To znamena, ze je
pozorovano, jestli je pes ochoten odejit s cizi osobou. Ctvrta disciplina provéfuje reakci na
hlazeni a jeho trpélivost. Pes je ¢esan riznymi hiebeny a hlazen vSude po téle i vice lidmi.
Obcas dojde k mirnému zatdhani za ucho ¢i ocas a to proto, ze se mize dostat do styku
S postizenymi klienty, ktefi byvaji neobratni. Poté se hodnoti schopnost psa vydrzet
omezujici hlazeni. Asistent a rozhod¢i psa pevné obejmou a sleduji reakci. V Sesté situaci
se hodnoti, jak zvife reaguje na hluk a ruSivé podnéty. V sedmé Casti se pes setkava
s ¢lovékem na invalidnim voziku a s ¢lovékem s berlemi, je pohlazen a sleduje se jeho
reakce a ochota mazlit se. Dale je zkouSena psova opatrnost pii pievzeti pamlsku a jeho
reakce na to, kdyZ se mu né€kdo snazi odebrat jidlo. Psovod mu sahd do misky s jidlem,
kdyz pes ji a to samé pak udé€la 1 asistent. Posledni je zkouSena vzruSivost psa a rychlost
jeho uklidnéni. V pribéhu celé zkouSky je pozornost také zaméfena pratelskost
a spolecenskost psa, chovani majitele ke zviteti a na souhru celého tymu. (URL 2)

Soucasti je 1 pisemny test pro psovoda. Tym musi uspét ve vSech castech,
aby ziskal osvédceni. To ale plati pouze dva roky, jelikoz se ¢asem mize zménit charakter
psa. Miize byt prodlouzeno po Uspésném zopakovani zkousek. Je dobré, kdyz organizace,
ktera tym vzdélavala, s nim 1 nadéle spolupracuje.

Kazdy spravny canisterapeut by mél dodrZovat tzv. canisterapeutické desatero,
které zni:

1. Pied vstupem do zafizeni je pes Cisty, umyty a uCesany. V piipadé Spatného pocasi
nosime s sebou hadiik na utfeni tlapek.
2. Dochazi ke kazdoro¢nimu komplexnimu pifeockovani a 2x ro¢né k odcerveni.
Terapeut to musi dokazovat o¢kovacim prikazem.
Terapeut se Vv zafizeni pfezouva a je vZdy Cisté oblecen.
Pes dostane v zafizeni vzdy misku s vodou.

Je doporuceno uzavtit pissmnou smlouvu se zafizenim (datum, ¢asy navstév)

o 0o k~ w

Canisterapeut se pied prvni navstévou prokdze platnym certifikatem a okovacim
prikazem. Cely tym je oznacen- psovod ma tricko a pes kosilku.

7. Tym pracuje jen tehdy, pokud jsou oba v optimalni psychické a fyzické kondici.

8. Dbame na pritomnost personalu a jejich pokynt.

9. Psovod nikdy nenechava psa o samoté¢ s klientem a personalem. Jen on jediny za

néj nese odpovédnost.
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10. Pokud pes jevi znamky tinavy, neochotné pracuje a je nervozni, tak canisterapii

okamzité ukon¢ime a vénujeme mu prostor pro odpocinek. (URL 3)

6.4 Formy canisterapie

6.4.1 Individualni canisterapie

Individualni forma canisterapie se vyznacuje tim, Ze se jeden canisterapeuticky tym
(tymy) vénuji jednomu klientovi. Nejvétsi vyhodou je moznost pfizplisobeni programu
canisterapie individudlnim potfebam klienta a cilen¢ na né plsobit. Dal§Simi vyhodami je
intenzivnéjsi kontakt se psem a pokles okolnich ruSivych vlivi. Pokud vSak chceme
uspokojit vice klient, mé tato forma velkou nevyhodu, kterou je jeji casovd naro¢nost

a nékdy i zavist ostatnich klientu zafizeni. (URL 1)

6.4.2 Skupinova canisterapie

Metoda vznikla hlavné kvili tomu vyuZivat interakce skupiny pst v interakci
skupiny lidi. Vzajemnou interakci klientl a pst fidi obvykle jedna osoba. Tato osoba ma za
ukol zvolit vhodny pomér klient a pst a dohlidnout na to, aby byli do aktivit zapojeni
vSichni pfitomni klienti. Dale tidi prokladani jednotlivych aktivit (pfimé aktivity se psy+
aktivity tykajici se psiho tématu), vykonava neustaly dozor nad psy a seznamuje klienty
(zejména déti) s jejich chovanim, potfebami a pravidly kontaktu. Prednosti skupinové
canisterapie je zaprvé to, Ze klient si miize vybrat psa pfimo podle svych preferenci a za
druhé dochézi k uspokojeni vice klienti najednou. Napii¢ tomu zde neni moznost zaméfit

se na individualni cile jednotlivych osob. (URL 1)

6.4.3 NavStévni program

V Ceské republice je to nejrozsifendjsi forma. Uskute¢iiuje se Vv pravidelnych
casovych usecich na pfedem sjednaném misté. Nejidealngjsi je, kdyZz navstévy probihaji
jednou za tyden nebo jednou za dva tydny. Nesmi totiz dochézet k pietézovani psa. Neni
na Skodu, kdyz do jednoho zatizeni dochézi vice canisterapuetickych tymi. Mohou se totiz

Vv ptipad€ nemoci zastupovat a klient si opét mtize vybirat z rliznorodosti plemen psii, ktefi
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terapii provadi. Program se nejvice vyuZziva v zafizenich socialnich sluzeb nebo Skolskych
zafizenich. Tym ale mize dochéazet za klientem i do domaciho prostiedi nebo do mist
pfedem domluvenych jako jsou klubovny apod. Vyuziva se zde jak individudlni tak

skupinové terapie. Kazdé setkani by mélo zahajovat ptivitani a ukoncovat rozlouceni.
6.4.4 Pobytovy program

Hlavnim tukolem je zintenzivnit kontakt klienta nebo klientd se psem.
Canisterapeutické pobytové programy se konaji obvykle nc¢kde v piirodé a bud
jednorazové, nebo pravidelné. NejcastéjSimi klienty pobytovych programl jsou déti
S postizenim nebo déti pobyvajici v ustavnim zafizeni. Samotna canisterapie miZze byt také

soucasti psychorehabilitacnich nebo rekondi¢nich pobytt.
6.4.5 Jednorazové canisterapeutické a kynologické aktivity

Mohou to byt opakované navstévy, mezi nimiz je del§i Casova prodleva (napt. pul
roku) nebo také jen jedno setkdni. NejCastéji se vyuzivaji ve Skolach a ustavnich
zafizenich. Patii sem i rizné vefejné semindie nebo pfednasky o canisterapii, na kterych se
canisterapeuticky tym podili. Tato aktivita ma piedevsim za tkol dostat klienta z jeho
bézného stereotypu, zprostiedkuje mu kontakt se psem a ukdZze mu jak psim rozumét

a spravné s nimi zachazet.
6.4.6 Rezidentni forma

Jedna z forem canisterapie, ktera neni odborniky pfili§ doporucovana. Zvite je totiz
ptimo chovéano v ur€itém zafizeni a nemd svého konkrétniho pana, coz je pro psa
nevhodné. Pes pottebuje nékoho, koho povazuje za viidce smecky a komu mize divérovat.
Pokud se ale v zatizeni najde zodpovédna osoba, ktera dba i na pstv odpocinek, stravu
a zdravotni a psychicky stav, pak to miize byt forma velice uzite¢na. (Galajdova, 2011,
str. 20). Zodpoveédna osoba musi mit samoziejmé znalosti z oblasti zooterapie a kynologie.
Vyhodou rezidentni formy je, ze lze aktivity se psem rozlozit do celého dne/ tydne a diky
tomu neni na psa Cinén kratkodoby intenzivni népor jako u navstévni formy. Pes by se
ovsem nikdy nemél sam pohybovat po zafizeni, protoze by mohlo dojit k mnoha
nepiijemnostem jako je piekrmovani, ublizeni psovi pacientem, ktery ho nemusi,

zakopnuti o psa apod (Veleminsky a kol., 2007, str. 107).
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6.4.7 Krizova intervence

Vyuzivaji se zde techniky a formy, které jsou bézné pro canisterapii v zafizenich
a domacnostech. Nejdulezitéjsi je vedeni cileného rozhovoru. Nevyhodou je, Ze tym nikdy
netusi, v jakém prostredi se ocitne. V krizovych situacich se objevuji rizné vékové skupiny
a tym, ktery nemé delsi zkuSenosti s riznymi vékovymi kategoriemi, by nemél tento typ

canisterapie vykonavat.

6.4.8 Kombinované aktivity

Kombinovanymi aktivitami myslime canisterapii v kombinaci s n¢jakym jinym
druhem terapie. Mlze to byt hyporehabiliatce- 1é¢ba pomoci koné, aromaterapie- 1é¢ba
pomoci viini, muzikoterapie- 1é¢ba hudbou nebo arteterapie- 1écba pomoci vytvarnych

aktivit. Dochazi efektivnéjsSimu a hlubsimu ucinku.
6.4.9 Polohovani

Je to specificka forma canisterapie, ktera vznikla pravé u nas v Ceské republice.
Polohovani se zaklada na pfimém télesném kontaktu psa (pst) a klienta. Zakladem je, aby
Klient psovi duvéfoval. Musi se mu nejprve prizpusobit, nez dojde k pravému prozitku
a uvolnéni. K tomu je potieba cas a klid. Nikdy nesmime polohovéani provadéet proti vali
klienta.

Polohovéni se uskutecniuje v klidné, tlumené osvétlené, vyvétrané a piijemné teplé
mistnosti. Obvykle je doprovazeno relaxacni hudbou (zélezi na klientovi). Pacient lezi na
zemi na mékké podlozce. Vyuzivad se rtiznych polohovacich pomicek jako je valec,
podkova nebo polstarky. Samotny pribéh trva 15- 20 minut. Klienta miZeme i svléci do
spodniho pradla a to proto, aby bylo dosaZeno maximélniho vnimani tepla a srsti psa.
Nasledn¢ mu nechdme prostor pro jeho spontanni reakci. Pokud nezaujme zadnou polohu,
pomalu a nenésilné ho do néjaké polohy dostaneme. Polohovani mize byt doplnéno
I olizovanim, samoziejmé pokud se to klientovi libi. Pstiv vlhky, teply a trochu drsny jazyk
pusobi jako vybornd masdzni pomucka. Muze olizovat obli¢ej ¢i horni koncetiny (psi
granuli vlozime do ruky, odkud si ji pes vyliZze nebo je kladena na ¢asti téla- usi, krk,
bficho aj.). M4 to velice pozitivni vliv na svalové napéti (uvoliiovani spasmickych rukou,
aktivace svalstva v oblasti obliceje). V zavéru polohovani klienta pozvolna oddalime od

téla psa tak, aby nedoslo k teplotnimu Soku (Veleminsky a kol., 2007, str. 180-181).
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Diky polohovéani dochazi tedy k uvolnéni a prohtati svalli, coz sméfuje i k uvolnéni
psychickému. Klient pocituje pohodu a klid, zmirfiuje se salivace, zvySuje citlivost,
prohlubuje se dychéani (synchronizace se psem), zlepSuje se mimika a dochazi ke zmirnéni
spasmtl.

Dochazi zde i ptredavani tzv. bioenergie, kterd neni zatim piistroji mefitelna.
Vyuziti psa ma totiz mnohem vétsi efektivitu nez pouzivani termopolStait a jinych
| pro seniory. Ma napfiiklad velice pozitivni u¢inek na seniory postizené Parkinsonovym

syndromem. (URL 1)
6.5 Uc€inky canisterapie

Vzajemna interakce psa a Clovéka ma za dasledek vyrazné pozitivni zmény ve
fyzické, psychické i socialni sféte, coz vede ke zlepSeni kvality Zivota jedince. Jeji vyuziti
je velice rozsahlé. Mizeme ji provozovat u klientl s mentalnim, smyslovym nebo télesnym
postizenim, v geriatrii (zabyva se chorobami ve stafi), logopedii nebo u lidi s epilepsii.
Hodi se i v pfipadech kde hrozi deprivace a pocity samoty a opusténosti.

Plsobeni na fyziologickou slozku se projevuje zvySenim koncentrace
fenyletylaminu (hormon zvySujici pozornost, sebehodnoceni, snizujici inavu a podnécujici
¢inorodost) a endorfinu (hormon s$tésti). (Veleminsky a kol., 2007, str. 193)

Celkové ptitomnost a kontakt se psem podporuje zlepsSeni Zivotnich funkci
a urychluje 1é¢bu a zotavovani. Pes potfebuje urcitou péci od ¢lovéka a diky tomu je velice
vyznamnym podnétem pro motorickou aktivizaci a motivaci k pohybu. Je jasné, Ze
mayjitelé pstt musi svym mazlickim doptat kazdodenni pohyb venku, coz vede ke sniZeni
rizika kardiovaskularnich onemocnéni. U lidi nemocnych, upoutanych na lizko ¢i télesné
nebo mentaln€ postizenych, pomaha pes zlepSovat hrubou a jemnou motoriku, koordinaci
asilu v koncetindich a rovnovdhu pfi sezeni. Mize byt i vjistétm slova smyslu
donucovacim prostfedkem pro pohyb a to tak, ze jeho pfitomnost namotivuje pacienta vstat
Z postele a jit s nim na prochazku at’ uz po svych ¢i na invalidnim vozi¢ku. Pfi opravdu
tésném télesném kontaktu jako je hlazeni nebo polohovani dochazi ke stabilizaci krevniho
ob¢hu a tepu, uvolnéni svalstva, hlubokému dychani a pocitim klidu. PotéSujici zmény
mohou byt zaznamenany i u zvysené chuti k jidlu, redukci nadvéhy ¢i uzivani alkoholu
anikotinu. Samotny chov psa puasobi jako preventivni prostiedek proti riznym

onemocnénim a posiluje imunitu.

28



Spousta kladnych uc¢inka bylo pozorovéano i u psychické slozky. Psychicka kondice
je diky canisterapii udrzovana v dobrém stavu, je odvadéna pozornost od problémil
anabizi odreagovani od vSedniho zivota. Pfi dlouhodobéjsim kontaktu dochazi ke
stabilizaci dusevni rovnovahy a vétsi chuti do zivota. Pes je nejlepSim zprostfedkovatelem
pocitu bezpeci, jistoty a blizkosti. U osob zijicich v socialnich zafizenich (domovy pro
seniory, détské domovy) nebo u osob nemocnych posiluje divéru, komunikaci s okolim,
podporuje otevienost, motivaci a pozitivni pfistup k 1é¢bé. Také ustupuji pocity samoty,
smutku a izolace. Jsou nahrazovany sebevédomim a pocitem vlastni sebekontroly
asebeticty. Clovék nachazi utéchu, povzbuzeni, naklonnost a vdék. Pes uspokojuje
Vv lidech dotekovou potiebu a poskytuje vizualni podnéty. S jeho pomoci si jedinec mize
vybavit mnohé véci z dlouhodobé paméti a procvicovat a podporovat kratkodobou pamét.
Je zajimavé, Ze pusobeni psa (i jiného zvifete) povzbuzuje dusevni vyvoj ditéte, sméruje ho
spravnym smérem a formuje zddouci postoje. Podporuje citovy i rozumovy vyvoj, rozviji
sebevédomi a pocit, Zze musi o nékoho pecovat a ma za nékoho zodpovédnost (Veleminsky
a kol., 2007, str. 195).

V socidlni sféfe pes podporuje interakci a komunikaci. Podporuje ji jak mezi lidmi
tak se sebou samym, protoze pes je vzdy vérnym posluchacem a doty¢na osoba se mu
mize ,,vyzpovidat“ ze svych trapeni. Motivuje Kk socialnimu kontaktu mezi pacientem,
persondlem, rodinou i mezi spolupacienty. Pfitomnost psa pomahd navazovat vztahy,
protoze nabizi téma k zahdjeni rozhovoru a nalezeni spolecné fec¢i. Predpokladem pro
pozitivni G¢inky je duvéra k psovi, jinak nelze dosahnout pfilis viditelnych vysledkd.
Socialni interakce zahrnuji pozorovani psa, zkoumani, hlazeni, chovani krmeni, péci
a zodpovédnost a verbalni a nonverbalni rozhovor. Clovék se diky psovi citi byt potiebny,

ma pevnéjsi rezim dne, probouzi se v ném pocity duileZitosti, sebelcty, spokojenosti

vvvvvv

6.6 Canisterapie v domech s pecovatelskou sluzbou

V piedchozich kapitolach jsme si vymezili pojmy stafi a starnuti, podivali jsme se
na psychické, fyzické a socidlni problémy a zmény této Zivotni etapy, vysvétlili jsme si
pojem canisterapie a blize se podivali na jednotlivé metody a formy, které se v canisterapii
vyuzivaji. Tato kapitola se bude vénovat tomu jak se upatiluje canisterapie v domovech

s peCovatelskou sluzbou, jaké metody, formy a aktivity se daji vyuzit u seniort zde zijicich

a jaky to ma na n¢ vliv.
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Jako prvni a velice dilezitou véci je ustanoveni podminek a pravidel poskytovani

canisterapie mezi psovodem a konkrétnim zafizenim. Né&kdy totiz mlze canisterapie

Vv praxi vypadat jinak nez konkrétni zatizeni ocekava. Proto je nezbytné se dohodnout na

podminkach jesté pfed zahajenim samotnym navstév. Soucasti smlouvy je i souhlas klienta

nebo klientl, kterym bude canisterapie poskytovana.

Pted zahajenim canisterapie je nutné:

Zvolit vhodnou formu canisterapie, bud’ AAA nebo AAT

Zvolit canisterapii bud’ skupinovou, nebo individuélni

Stanovit intervaly a ¢asy navstév

Dohodnout se jak bude do terapie zapojen personal nebo jaka pomoc se od
n¢j ocekava

Zaopatiit prostory pro realizaci terapie (na pokojich, na chodbé, ve
spoleCenské mistnosti)

Zvazit vybér psa pro konkrétni zatizeni

Zvolit kontaktni osobu ze strany canisterapeutického sdruZeni a ze strany
zatizeni

Ptipadné ustanovit podminky vedeni dokumentace u AAT

(Veleminsky a kol., 2007, str. 89-90)

Pes musi vzdy do zafizeni dorazit Cisty, vyvenCeny, umyty, vycesany, s otfenymi

tlapkami a hlavné zdravy a naockovany. Terapeut dava vzdy velice bedlivy pozor jak na

bezpecnost klientl, tak psa nebo pst.

6.7 Canisterapie a seniofi

Stafi mohou néektefi jedinci vnimat jako obdobi osamoceni a smutku, zvIaste ti,

w7 oW

ktefi ziji v domovech pro seniory. A prave zvife pomaha tyto negativni pocity odstraiiovat.

Jeho navstévy udrzuji v rovnovaze citovy, spolecensky a dusevni zivot.

Canisterapie pozitivné ovliviiuje predevsim:

Zdravotni stav klientt
Kvalitu Zivota
Adaptaci
Sebevédomi
Miru stresu
Jemnou motoriku rukou
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e Pocity osamélosti

6.7.1 Jednotlivé oblasti, které canisterapie ovliviiuje U

senioru

Vz4jemna interakce- diky canisterapii dochazi ke sprateleni se klienti ve skupiné.
Zlepsuje se komunikace a klienti jsou celkové pozitivné naladéni, kvili atmosféte, kterou
vytvofila pfitomnost zvifete. Psi navazuji mnohem lepsi kontakt s klientem nez terapeut
aproto je velice vyznamnym pomocnikem v navazani interakce mezi klientem
a terapeutem.

City a chovani klienta- ptusobeni canisterapie odbourdva negativni emoce, které
vznikaji vlivem necinnosti a pfemysleni o vécech, které seniora trapi. Na povrch se za¢nou
dostavat emoce pozitivni. Jedinec je sdilngjsi, méni se vyraz a mimika obliceje. Cerpa
energii a lasku z pfimého kontaktu se psem.

Stimulace Kk ¢innosti seniorii- terapie dokaze velice nenasilnou a nendpadnou
formou vzbudit v klientovi chut’ opét chodit ven na prochazky, kde mohou psa vodit na
voditku nebo mu hazet aport. Mohou mu davat nejriznéjsi povely a téSit se tomu, co jim
pes predvadi. Terapii mUzeme vyuzit i pro kognitivni trénink. Napiiklad pro trénink
zrakové paméti mizeme zvolit ukryti pfedméti a pomicek, co pes pouziva, pod Satek
a klienti hadaji, co vSe se pod Satkem nachazi. Pro trénink paméti zas vypravime o psech,
0 nejriznéjsich plemenech, krmeni, soutézich pro psy apod. a nasledné mizeme uspotadat
soutéze, kde si seniofi ovéfi, co vSechno si zapamatovali. Velice oblibenou aktivitou je
odménovani psa granuli. MlizZe se uskutecnit pfimo poddnim z dlan€ nebo schovanim
nckde po mistnosti €1 na téle.

Sebevédomi- ob¢as se mohou na seniora ze stran rodiny valit poZadavky, které neni
schopen plnit a tim ziskdva pocit, ze je k nicemu. Naopak pes neklade na klienta Zadné
naroky. Jde mu jen o to se pomazlit, ziskat pamlsek nebo splnit povel. To vzbouzi
v klientovi pocity sebejistoty.

Jemnd motorika- cilem je procvicit obratnost, hybnost a tchop ruky. Klienti se
mohou psa dotykat, hladit ho, pomazlit se a vzajemné se pfitulit. Nemusi u toho pocitovat
zadny stud, nevhodnost nebo trapnost a uz viibec ne se nékoho doprosovat. Na zlepSeni
uchopové funkce ruky mizeme vyuzit spoustu predméti k aportovani, hieben na Cesani
psa, micky, nechat seniora nasadit psovi obojek nebo krmit psa piSkoty. Hazeni aportu je

také vyznamné pro procviceni flexe ramenniho kloubu nebo extenze v loketnim kloubu.
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Cesani psa procvi¢uje mimo ramenniho a loketniho kloubu také zapésti. (Veleminsky a
kol., 2007, str. 137-139)
Na zavér se podivame na shrnuti dle Nerandzice:
Domovy diichodct bez vyuziti zvifat:
e Kilienti byvaji zbaveni odpovédnosti sami za sebe
e Je zde omezeno soukromi klientl, chod zatfizeni je spiSe technicky (najist, napit,
vykoupat, spat)
e Neni zde pfili§ moznosti pro seberealizaci, seniofi ztraceji pocit uznani a respektu,
dochazi k degradaci osobnosti
e Jsou chudé na pozitivni podnéty

e Zdravotné postizeni se stydi za své nedostatky

Domovy diichodcti s vyuzitim zvifat

e Zvitata zajisti zlepSeni komunikace mezi klienty a persondlem i mezi samotnymi
Klienty

e Seniofi se soustiedi na kazdodenni a budouci problémy, neutapi se v minulosti

e Zvitata nedélaji rozdily mezi tim, kdo jak vypada, jak je zdravy nebo nemocny, citi
jen, kdyz jim né€kdo projevuje lasku a to také oplaci zpét. To velice obohacuje a
zlepSuje emotivni slozku.

e Je- li v zafizeni zvife chovano, tak se postupné snizuji naroky klientd na personal.
Diky tomu je tak chranéno duSevni zdravi personalu a tlumi se pfiznaky syndromu
vyhoteni. Klienti také piebiraji odpovédnost za chov zvitat a to jim dava pocit, ze
jsou jeste potad schopni néco dokézat.

e SniZuje se potieba 1€kl a technickych pomicek.

(Nerandzi¢, 2006, str. 23-24)

Jak je vidét pes ma velice pozitivni dopad na psychickou fyzickou 1 socidlni
¢innost. Je vyznamnym prostfednikem pro navazani komunikace s klienty, motivaci ke
spousté ¢innosti, otevieni se svému okoli, naruseni kazdodenniho stereotypu nebo ziskani
novych ¢i zapomenutych dovednosti. Navstévy psa davaji také podmét pro komunikaci
mezi samotnymi obyvateli domu a hlavné vzbouzeji v nich pocit, Ze o né ma n¢kdo zajem,
pravideln€ na né mysli a pfichazi rad. Kazdé pobytové zatfizeni pro seniory by mélo této
terapie a jejich kladnych uc¢inkii vyuZzivat, aby jeho klienti mohli prozivat spokojené a

klidné stafi.
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Prakticka ¢ast
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7 Vyzkum

Pro praktickou ¢ast prace byl zvolen kvalitativni vyzkum, ktery nejlépe ukaze, jaky
vliv ma canisterapie na psychickou, fyzickou a socialni slozku ¢loveka. V nésledujicich
kapitolach se dozvime, jaka konkrétni metoda a zkoumany vzorek byl pro vyzkum zvolen,

co bylo cilem a kde se vyzkum uskute¢nil.

7.1 Metody vyzkumu

Pro praktickou ¢ast byl tedy zvolen kvalitativni vyzkum, protoze ten 1épe vystihne
subjektivni pocity a nazory jedincti z dané problematiky.

»Kvalitativni pristup je v psychologickych védach pristupem vyuzivajicim principii
Jjedinecnosti a neopakovatelnosti, kontextudlnosti, procesudlnosti a dynamiky a v jeho
ramci cilené pracujeme s reflexivni povahou jakéhokoliv psychologického zkoumdani. Pro
popis, analyzu a interpretaci nekvantifikovanych ¢i nekvantifikovatelnych viastnosti
zkoumanych psychologickych fenoménui nasi vnitini a vnéjsi reality vyuziva kvalitativnich
metod “(Miovsky, 2006, str. 18).

U kvalitativniho vyzkumu neshromaZzd’'ujeme jen data souvisejici s vyzkumnou
otazkou, ale povzbuzujeme respondenta k formulovani vSeho, co mu pfijde podstatné
a dialezité. Z toho pak vyvozujeme zavéry a souvislosti. Cilem kvalitativniho vyzkumu je
utvoreni celistvého obrazu zkoumané problematiky a nalezeni novych poznatki
a pochopeni.

Jednou z metod kvalitativniho vyzkumu je zucastnéné pozorovani, které mize byt
zjevné nebo skryté. U skrytého pozorovani o nas zkoumani nevédi, coz je jedna z vyhod,
protoze to nijak neovliviiuje jejich chovani a miZeme je pozorovat v jejich pfirozeném
prostiedi. Je ale nutné ucel pozorovani dodate¢né vysvétlit. U otevieného pozorovani o nés
zkoumani vi, coz mize nékdy ovliviiovat jejich chovani a jednani. Dal§i metoda uzivana
pro kvalitativni vyzkum je rozhovor. RozliSujeme polostrukturovany a nestrukturovany.
Respondent je v podstaté vybizen k vypravéni piibéhu vhodné polozenymi otazkami.
U nestrukturovaného rozhovoru jsou otdzky vytvafeny az na misté na zaklad¢é vypravéni.
Polostrukturovany rozhovor vyzaduje uz predem pfipravené otazky tykajici se tématu, ale
jejich potadi, volba slov a formulace mize byt zménéna, pfipadné se mohou objevit
dopliujici otazky a vynechat ty, které jsou dotazovanému nepiijemné. Pro zadznam dat

muzeme vyuzit videonahravky, zaznamového archu ¢i hlasové nahravky. (URL 4)
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Pravé tyto dvé metody- zucastnéné pozorovani a rozhovor byly vyuzity pro
zpracovani ptipadovych studii neboli kazuistik. Pripadovou studii chapeme jako ,,detailni
studium jednoho pripadu nebo nékolika mdlo pripadi* (Hendl, 1997, str. 107). Vyuziva se
jich predevsim v lékaistvi, psychologii, etnografii a sociologii. Méli bychom je chapat
Vv SirSim kontextu nebo je porovnavat s jinymi piipady. Pro tuto praci bylo pouzito metody
srovnavaci. Bylo srovnavano nékolik piipadovych studii, ze kterych byly nésledné

vyhodnoceny jednotné vysledky.
7.2 Cile vyzkumu

Cilem praktické ¢asti prace je zjistit zda vyuZivani canisterapie, tedy pravidelné
navstévy canisterapeutickych tymi, ma viditelné pozitivni dopady na psychiku, fyzickou

aktivitu a socialni dovednosti obyvatel domovi s pecovatelskou sluzbou.

7.3 Volba respondentii

Pro zkoumani byla vybrana spole¢nost DOP- HC s.r.o (Dim oSetfovatelské péce-
home care) v Dolnim Rychnové u Sokolova. Canisterapii zde seniorim poskytuji
pravidelné uz pét let dvakrat tydné. Po domluvé se socioterapeutkou zde mohlo byt
provedeno setieni.

Zatizeni se nachazi v lokalité, kterd neni pfili§ vabnd, ale samotny aredl to
dostate¢n¢ vykompenzuje. Nachazi se zde dvé budovy. Prvni budova nazyvana Vila Maria
zahrnuje domov pro seniory a domov se zvlastnim rezimem. Je tedy urcena pro klienty se
snizenou sobéstacnosti a pro klienty trpicimi atroficko-degenerativni demenci (demenci
Alzheimerova typu) nebo jinym typem demence. Vila je vybavena nékolika 2- 3
lizkovymi pokoji, jidelnou a klubovnou, kterd slouzi jako mistnost pro socioterapii
a odehravaji se zde nejrozmanitéjsi aktivizacni Cinnosti. Je to naptiklad arteterapie, kde
klienti maluji nebo S§iji, muzikoterapie, kognitivni trénink paméti, vareni v kuchynce
a obcas i canisterapie. Budova je jest¢ vybavena zvlastni mistnosti- tzv. snoezelen a je to
terapeutickd multismyslova mistnost, kde se klienti mohou uvolnit pii pfijemné hudbg,
nahravkach zvuki pfirody a hie svétel. Samoziejmé se klientim dostava i rehabilitaci,
1ékatskych a duchovnich sluzeb a je pro né¢ planovano spousta akcei a vyletti. Druha budova
slouzi jako diim oSetrovatelské péce, ktery poskytuje komplexni 24 hodinou lékatskou péci
a slouzi pro pacienty s chronickym onemocnénim, télesnym postizenim apod. SluZzby

a aktivity jsou zde v podstaté stejné, jako v zafizeni Vila Maria Z hygienickych divodu zde
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neni mozno chovat své vlastni zvifata, je tu chovan pouze kralicek, z jehoZ pfitomnosti se
mohou chodit klienti tésit do spole¢enské mistnosti. Zaroven ho pani socioterapeutka nosi
na pokoje klientim, ktefi maji snizenou sobéstacnost ¢i odmitaji spolecnost ostatnich
obyvatel domu. Spolecnymi prostory pro obyvatele domu je nddherna zahrada s fontanou
a posezenim, kde se za hezkého pocasi kona canisterapie a bohosluzby. Nachazi se zde
I altan s podiem, ktery rovnéz slouzi pro aktivity souvisejici se socioterapii, bohosluzby
a mnoha divadelni predstaveni. (URL 5)

Respondenti byli zvoleni po domluvé se socioterapeutkou. Zna obyvatele domu
nejlip, a tudiz vi, kteti klienti nemaji vétsi psychické a fyzické obtize, porozumi kladenym
otazkdm a budou schopni podat co nejvice informaci potfebnych pro vyzkum. Pozorovani
bylo uskute¢néno béhem dvou navstév pst v zafizeni a pii kazdém z nich byli vybrani tii
klienti. Nakonec byly vyuzity pouze Ctyfi ptipady. Zbylé dva byly nejasné, protoze klienti
neodpovidali uspokojivé na pokladané otazky. Cely vyzkum byl dobrovolny a zachovava

anonymitu dotazovanych.
7.4 Shromazd’ovani dat

Pro sbér dat byl zvolen polostrukturovany rozhovor a zucastnéné pozorovani. Otazky
byly pfedem ptipraveny, celkem jich bylo osm, byly oteviené a konkrétni pofadi nebylo
jasné vymezeno, stejné¢ tak jako jejich formulace. Otazky byly pokladany vzhledem
k situaci a komunikativnosti klienta. V nékterych pfipadech se hodilo pouzit dopliujici
otazky. Znéni otazek je uvedeno v ptiloze. Vlastni poznamky a poznatky z pozorovani
byly zaznamenavany do zvlastniho archu.

Jak uZz bylo v pfedchozi kapitole feCeno, vyzkum se odehrdl v Domové
s pecovatelskou sluzbou v Dolnim Rychnové po domluvé s pani socioterapeutkou. Pani
socioterapeutka poskytla terminy, kdy se v domove uskuteciiuje canisterapie. Jelikoz do
domova dochazeji dva canisterapeutické tymy, tak bylo pozorovani uskutecnéno dvakrat,
pokazdé s jinym tymem. Oba tymy vedou sle¢ny, z nichz jedna ma votiska Elisku a druha
tfi feny kniraGe- Zofku, Saru a Nelu. Obé patii k dobrovolnickému sdruzeni Stiipky.
Stiidani dvou tymu je urcité velice praktické, protoZe ndvstévy jsou mnohem castéjsi,
Vv pfipad€ nemoci se mohou zastoupit a klienti si mohou vybrat vétsi ¢i mensi plemeno,
zalezi na tom, jaké preferuji vic. Dalsi vyhodou toho, ze v zafizeni provozuji canisterapii 1

malé plemena je to, ze se dostane i na pacienty, ktefi jsou imobilni. Pejsek si po jejich
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souhlasu muze lehnout k nim do postele a délat jim urcitou chvili spolecnost ptipadné
polohovat.

Z pozorovani byly ziskany potfebné informace, jak canisterapie probiha. Piipadné
nékteré z nich doplnila canisterapeutka. Vyuziva se zde individualni i skupinové formy.
Vyzkum byl proveden pouze u té individualni, jelikoz skupinova forma probihd spise
Vv letnich mésicich venku na zahradé¢.

Ob¢ navstévy probihaly v podstaté podobné, akorat kazda s jinym plemenem.
Obyvatelé domu jsou piedem informovani o tom, kdy se bude canisterapie konat. Ti, co
oni meli zdjem, uz netrpélivé vyckavali na pokojich, které psi postupné obchazeji.
Zacinalo se zhruba kolem tfinacté hodiny. Terapie s kniraci probihala déle, jelikoz jsou tii
a nedoslo tak k rychlému unaveni. Klienti pro né¢ méli pfipravené riizné pamlsky a piskoty.
Fenky radostné béhaly po pokojich, nékomu chvili posedély v klin€ nebo délaly spole¢nost
Vv posteli. Toto setkani trvalo zhruba dv¢ a pil hodiny. Druhé setkani trvalo podstatné kratsi
dobu, jelikoz se jednalo jen o jednoho psa, co canisterapii provadél. S pfestavkou na
odpocinek to trvalo néco malo pies hodinu. Pribéh terapie se 1isil jen v tom, Ze pes nesed¢l
nikomu v klin¢ ani nelezel v posteli kvuli jeho vétSimu vzristu. Pouze sedél u posteli ¢i
pobihal po pokoji. Fena méla na tlapkach specialni ochranné navleky, které slouzi jako
ochrana pted poskrabanim. Nékdy se mize stat, ze kdyz nékomu da pac, mize ho mirn¢
Skrabnout a jak je znamo, kiize seniord je kiehka a hiife se hoji, proto se tomu piedchazi
diky témto ochrannym navlekim. Fenka ovlada i tzv. dog dancing, coz znamena, ze pod
vedenim psovoda pes provadi urcité cviky v rytmu hudby. Uplatiuje se to predevsim pii
skupinové terapii, a urCité€ je to velice dobré zpestieni pro seniory.

Béhem téchto dvou setkani byly ziskany potiebné informace, ptipadné nékteré z nich
pomohl doplnit personal. Navstévy tedy nemusely byt opakovany. Ziskané informace

slouzily k vytvofeni ¢tyf kazuistik.
7.5 Pripadové studie

7.5.1 Pripadova studie ¢. 1

Prvni respondent byla pani S., velice pfijemna a usmévava pani. Pii piichodu na
pokoj sedéla pani S. v kiesle a hlasité vitala psy (... “Vitdm vds dévéatka moje, uz od rdana
vas vyhlizim ). Okamzité si vzala jednoho ze psti na klin a vykladala si s nim (..., a jak ses
méla Zofinko beze mé, koukdm, Ze ti panicka poridila péknou cepici®). Na stole méla

ptfipravenych par piskotd, kterymi psy krmila. Kdyz opadlo to nejvétsi pocatecni
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nadseni,pani S. svolila poskytnout rozhovor. Prozradila, Ze se narodila v roce 1940
v Sokolové. Zili oviem v rodinném domku v Dasnicich, coZ je mala vesni¢ka kousek od
Sokolova. (...,,Od mala jsem zvykla na zvirata. Moji rodice chovali krdliky a slepice.
Casto jsem pomdhala tatinkovi se o né starat a bavilo mé to. Taky jsme méli kocky a psa,
psa Miskinka. To byl takovej malej nezbeda jako tyhle tri krasavice, vzdycky mé vital, kdyz
jsem Sla ze Skoly. Pak bohuzel umrel”). O jejich psovi né&jakou chvili vypravéla a bylo
vidét, Ze k nému méla evidentné velmi silné pouto. V dospélosti pani S. Zila v Sokolové.
Ptiznala, ze ji velice ji chybél venkov, ale situace si zadala zit ve mésté. Touzila pofidit si
znova psa. (...,,chtéla jsem znova pejska, ale na to nebyl cas, kvili praci. Tak jsme si
poridli aspon kocoura Matese. Ale to vite, kocka neni pes®.) O kocourovi né&jak vice
nemluvila, zfejmé ji nepfirostl k srdci, tak jako pes, které¢ho vlastnila jeji rodina v détstvi.

Do domova pani S. pfisla zhruba pfed rokem. Objevily se u ni, vazné&jsi zdravotni
Bohuzel je rozvedena a jeji jediny syn Zzije v Praze, takze se o ni nemél kdo postarat.
Nezbyvalo nic jiného neZ odchod do domova. Syn ji nav§tévuje, ale ne tak casto, jak by si
pani S. piala. Ackoliv o ném nefekla nic $patného, z tonu hlasu bylo poznat, Ze je na ngj
trochu nastvana. Personal doplnil informace, ze po pfichodu do domova na tom byla pani
S. psychicky velice $patng, vie davala za vinu synovi a odmitala se smifit s novym
prostfedim. Nekomunikovala ani se zaméstnanci ani se svymi spolubydlicimi, nechtéla se
ucastnit spole¢nych aktivit a odmitala i veSkera cviceni s rehabilita¢ni sestrou. Po n¢jakém
Case ji byla nabidnuta canisterapie a hned po prvni navstéveé se projevila podstatné lepsi
nalada.

Canisterapie je pani S. poskytovédna jiz ptl roku. V domové je uz celkem
spokojend, hlavné kvuli canisterapii. (..., jsem rdda, Ze sem za nama pejsky pusti, nevim,
co bych bez téch mejch holek delala. Déla mi radost kdyz mi tu litaj po pokoji a miizu je
hladit a drbat. Akorat by se mé libilo, kdyby tu se mnou mohly bejt delsi dobu). Diky psim
nasla 1 spole¢nou te¢ s nékterymi obyvateli. KdyZ neni na programu dne canisterapie tak
rada peée v kuchyiice nebo plete. Pii pribéhu celého rozhovoru méla pani S. neustile
jednoho ze pst na klin€ a hladila ho. Radost a §tésti z ni pfimo vyzatovalo.

U pani S. doglo diky canisterapii k vyrazné zméné po psychické a socialni strance.
Psi ji pomohli smifit se zivotem v domové, podpofili jeji chut komunikovat s okolim
a vykonavat aktivity jako je peceni nebo pleteni. Vyvolali v ni také vzpominky na détstvi
ana jejich psa, o kterém rdda mluvi. Nepiimo se vliv canisterapie promitl i do slozky

télesné, protoze pani S. prestala odmitat rehabilitacni cviceni, ktera pomahaji udrzovat
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lep$i zdravotni stav. Z celkového chovani ke psim jako bylo velice vielé pfivitani,
neustdlé hlazeni a familiérni oslovovani ,, holky moje, dévcatka moje “ bylo ztetelné poznat,
7e ma pani S. ke psim velice hluboky vztah a Ze jejich spole¢nost ji je pijemna. Diky

jejich navstévam ziskala pocit, Ze je pro nékoho stale dulezita.

7.5.2 Pripadova studie ¢. 2

Druhy rozhovor probéhl s pani M., rodackou z Karlovych Varti. Narodila se v roce
1942. Zila s rodi¢i v rodinném domku na okraji Karlovych Vart. Chovali pouze uZitkova
zvifata, jako byli kralici, kozy, slepice a prasata. Jeji rodi¢e odmitali pofidit si zvite jako je
pes nebo kocka, protoze podle jejich ndzoru z nich ¢lovék nemél zadny uzitek. (...,ja
vzdycky chtéla psa, ale pokazdy mi bylo Feceno, ze je to zbytecnost™). Po odsté¢hovani se od
rodi¢li se pani M. vdala a zalozila rodinu. Manzelstvi bylo celkem spokojené, ale bohuzel
pred deseti lety manzel zemtel. A tak si potidila psa Betynu. (...,.kdyz miij manzel zemrel,
tak jsem se cejtila hrozné sama. A tak jsem si privedla domii Betusku“.) Uz tehdy
piitomnost psa zpusobila to, ze pani M. byla schopna se pienést pires manzelovu smrt a
zmirnila pocity samoty a smutku.

V poslednich letech doslo ke zhorSeni fyzické kondice a objevily se problémy se
srdcem. Pani M. uZ nebyla schopnd se sama o sebe postarat. BohuzZel ani jedna z jejich
dcer nezije v blizkosti Karlovych Vari a tak musela odejit do domova pro seniory. Jelikoz
Vv zafizeni neni dovoleno chovat sva vlastni zvifata, tak Betynu nemohla vzit s sebou.
(...,,bohuzel Bety tady se mnou nemohla byt, ale nedalo se nic délat ). Bylo znat, Ze ji je to
porad stéle lito. Poté ukazovala na dva plySové psy co mé na posteli. (...,,asporn tyhle dva
chlupaci mi tu nahrazujou Betusku a pak samoziejmé taky pejsci co sem za mnou chodi
Jjako tady Eliska*).

Kromé starosti a smutku o svého byvalého psa pisobila pani M. psychicky
vyrovnané. Komunikace s ni probihala asi nejlépe. Pfi prubc¢hu canisterapie psa potad
hladila, krmila ho piSkoty, posilala mu mic¢ek po zemi nebo ho Cesala a vypravéla o svém
psovi. (...,,to my si s eliskou vzdycky takhle hrajem, ale v lété je to lepsi, to miizem chodit i
na prochdzky po zahrade, tak jako jsem kdysi chodivala s betuskou*).

V domové pobyva uz skoro dva roky a je tam spokojena. Zapojuje se s nadSenim do
vsech aktivit jako je muzikoterapie, arteterapie nebo vareni v kuchynce. S ostatnimi
obyvateli nema veétsi rozepie, nasla si tu 1 par pratel a zjistila, ze neni jedina, kdo musel

opustit svého domdaciho mazlicka. (,,zezacatku jsem se tu citila sama, chybéla mi Betyna,
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ale diky nasim pejskiim co sem za nama chodi, jsem zjistila, Ze tu nejsem sama, kdo musel
doma nechat svyho psa nebo kocku. Néekdy si vypravime, co vsechno jsme s nima zazili ).
Pfi canisterapii zaziva nejlepsi v chvile v domové a je vdécna za to, Ze jim je poskytnuta
moznost setkavani se s psy.

Canisterapie pomohla pani M. pfedevS§im zvladnout odlouceni od svého a psa
a zaClenit se do kolektivu praveé diky této zkuSenosti. Zjistila, Ze neni jedina, kdo musel
opustit svého a psa a ze si o tom muze s nékym popovidat. Nebylo to poprvé, co ji
pfitomnost psa pomohla zvladnout t&7ké Zivotni obdobi. Stejné jako u pani S. zni

vyzafovala pozitivni energie, radost a pocit spokojenosti.

7.5.3 Pripadova studie ¢. 3

v v

U pana F. byla komunikace nejtézsi, protoze je velice samotaisky a malomluvny.
Takze valnou ¢ast nasledujicich informaci mi poskytl personal. To jak na n¢j canisterapie
pusobi, ale bylo patrné uz z pouhého pohledu. Zména v projevu a chovani, kterd u néj
nastala, byla az neuvétitelna.

Pan F. pfiSel na svét vroce 1939 v Karlovych Varech, jeho rodina zila ale
Vv Chodové v ngjemnim byté. Nikdy Zadna zvitata nevlastnili. Vztah ke zvifatim, zv1asté k
psum, ziskal pan F. diky svému povolani psovoda, pro které se rozhodl béhem vojny. Sdm
doma mél némeckého ovcidka Arona. Byl Zenaty, ovSem jeho manZelstvi ztroskotalo a
rozvedli se po né¢kolika letech. Déti nikdy neméli. Po odchodu do dichodu se zacalo
objevovat postupné vic a vic zdravotnim problému, které ho donutili odejit do domova pro
seniory.

V domové bydli skoro rok. Trapi ho artritida a vysoky krevni tlak. Také Spatné vidi
a sly$i. Na vyzadani obyva pokoj sam. Nevyhledava zadné akce ani aktivity potfddané
zafizenim, kromé¢ canisterapie. S ostatnimi obyvateli Zijicimi v domové moc nekomunikuje
stejné tak jako s persondlem. To se ovSem zméni v pfitomnosti psi.

Pfi canisterapii se z néj stane Upln€ n€kdo jiny. Vyckaval na pokoji a v ruce uz mél
pfipraveny balic¢ek jakychsi suchart. Jakmile spatfil psa, okamzité se cely rozzafil a zacal
se usmivat. (..., ,tak co ty holka moje, prisla ses na mé zas podivat, jak se mé tu vede co*).
Celou dobu na psa mluvil, krmil ho suchary a smal se. Zacal malicko komunikovat i
S ostatnimi pfitomnymi osobami a padlo par vzpominek na léta, kdy se v€noval povolani

psovoda. (...,.ti psi, to byl celej miyj Zivot, ted uz s nima délat nemiizu, ale aspon tu mdm
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tyhle obcasny psi navstéevy™). U vypravéni celou dobu na Elisku mrkal a usmival se. Bylo
vidét, ze stiedem jeho z4jmu je predevsim ona.

U pana F. nastala asi nejvice viditelna zména, ze zamracen¢ho pana se stal uplny
opak, usmévavy a radostny cloveék. Samozifejmé vSichni ucastnici se usmivaji a maji
radost, ze jim pes dé€la spolecnost, ale tato nalada jim vydrzi i po skonceni ndvstév psi,
kdeZzto pan F. se opét uzavira sdm do sebe.

Od pani socioterapeutky jsem se dozvédéla, ze pii skupinovych terapiich se pan F.
snazi zapojovat i do spole¢ného programu, coz je Uzasné, protoze obvykle kontakt
s okolim nevyhledava. Bohuzel se to déje jen v pfitomnosti pst, po jejich odchodu jeho

veskery zajem o kontakt s okolim opét opadne.

7.5.4 Pripadova studie ¢. 4

Posledni respondentem byla pani P., kterd se narodila v roce 1944 a pochazi ze
Sokolova. Jeji chovani pii canisterapii bylo trochu odlisné nez u ostatnich. Sice canisterapii
vyzaduje, ale psy pohladila jen parkrat, spiSe je jen pozorovala a hazela jim piskoty na
zem. Po celou dobu se nestalo, ze by je krmila z ruky .Psi ji ov§em zajimali jen né&jakou
dobu, pak si zacala spiSe vS§imat canisterapeutky a vypravét ji o posledni navstéve rodiny a
co délala v poslednich dnech.

Pani P. nikdy nevlastnila zadna zvitata, ani v détstvi, ani v dospélosti, tudiz k nim
neméla nikdy hluboky vztah. Velkou ¢ast Zivota Zila v Karlovych Varech, kde pracovala
jako ufednice. Je stale vdana, ale kvuli svému zdravotnimu stavu musi zit v domové. Po
pfichodu do domova se pani P. citila vyt€snéna a méla pocit, ze se ji chtéli doma zbavit.
Manzel ji chodi ale pravidelné navstévovat a po Case pani P. pochopila, Ze umisténi do
zafizeni byla nutnost. Vztah s obyvateli domu byl zpoc¢atku velice chladny, bylo evidentni,
ze pani P. m¢la doma hlavni slovo a chtéla ho mit i tam. AZ pii canisterapii nasla
s n€kterymi obyvateli fe¢ prave o psech. Nejvice ji bavi muzikoterapie hlavné zpév a praveé
canisterapie. Poprvé se ji ucastnila se ji pouze ze zvédavosti a velice se ji to zalibilo.
Preferuje ale spiSe skupinovou formu. (,,jsem rada, ze sem za mnou psi chodi, ale uz se
moc tésim az bude teplo. To jsme vSichni venku, psi mezi nami behaji a predvadi nam, cO
uméj. Pak si o tom povidame*.)

Zda se ze pani M. vyhledava canisterapii spiSe jako prostfedek ke komunikaci
s ostatnimi lidmi. K psim nema tak blizko jako néktefi ucastnici canisterapie, ktefi meli

potiebu se neustale psu dotykat a mluvit na n¢. Pani M. je vicemén¢ pozorovala, moc na né
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nekomunikovala a spiSe zaméfila svoji pozornost na caniterapeutku. Proto nejspis preferuje
skupinovou formu terapie, kde si mtze s ostatnimi ucastniky popovidat a psy bere jako
piijemny rozveselujici prosttedek. Takovyto vztah bude nejspiS zplsoben tim, Ze po cely

zivot nevyhledavala zviteci spolecnost a nikdy zadné zvite nevlastnila.

7.6 Vysledky vyzkumu

Ziskana data byly porovnany s poznatky obsazenymi v teoretické ¢asti. Ukazalo se,
ze ucinky a dopady, které jsou uvadeéné v literatufe canisterapie skutecné¢ ma. Samoziejme
ne u viech lidi. Uginek ma pouze tehdy, pokud &lovék aktivné terapii vyhledava a ma z ni
potéseni. Nekteti lidé se caniterapie prosté ucastnit nechtéji anebo také nemohou ze
zdravotnich divodu jako je naptiklad alergie. | v prostedi, kde byl vyzkum provadén, byli
jedinci, ktefi terapii z né€jakého diivodu odmitali.

Jedna z otazek se tykala minulosti, tedy détstvi a dospélosti. Z odpovédi bylo
zietelné poznat, ze lidé vyhledavajici canisterapii maji cely zZivot vztah ke psim nebo
jinym zvifatim. Nasli se i taci, ktefi se canisterapie ziCastnili pouze ze zvédavosti a velice
si ji oblibili. Nikdy neni pozdé na to, utvofit si kladny vztah ke psim a Cerpat z jejich
kamaradské a ptatelské povahy.

V teoretické Casti se mizeme docist, Ze canisterapie pozitivné pusobi na slozku
fyzickou, psychickou a socidlni. Po fyzické strance dochazelo k viditelnym zmé&nam jak u
koho. Zde se hodi ur€ité¢ zminit pani, u které bylo fyzické zlepSeni asi nejvice patrné.
BohuzZel u ni nebylo moZzné vytvofit ptipadovou studii na zakladé rozhovoru, protoZe byla
ochrnuta na celé télo a ke komunikaci dochézelo pouze o€ima. U pani bylo provadéno
polohovani a za pomoci druhych ji byla vedena ruka po psovi, jakoby ho hladila. Ztetelné
Slo vidét, ze ji to pusobi ulevu, uklidnéni, uvolnéni a potéseni. U ostatnich K vyraznym
zménam nedochdzelo. Psi zde spiSe odvadéli pozornost od fyzickych potizi a navic byli
jakymsi stimulantem, diky kterému méli obyvatelé chut se pohybovat, neodmitali
rehabilitaéni cviCeni a zacali vyhledavat i jiné aktiviza¢ni Cinnosti Vv ramci arteterapie,
muzikoterapie aj.

Z psychologického pohledu se objevilo nejvice pozorovatelnych zmén. U vSech
ucastniki se objevil Usmév na tvafi, dobrd nalada a vyzafovala z nich pozitivni energie,
jakmile psi dorazili. Dlouhodobéjsi plisobeni canisterapie u nékterych seniorti zptsobilo,
Ze zmizely pocity smutku a opusténosti a doslo ke stabilizaci dusevniho stavu. Psi klientim

pomahali odpoutat se od jejich trapeni, jako v piipadé pani S., ktera se diky nim dokézala
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smifit s novym prostiedim a pfijmout ho. Také obyvateliim poskytuji utéchu a odreagovani
se od problémd, které je trapi. Treba pani M. se diky névstévam pst dokazala alespoil
castecné prenést pres to, Ze musela opustit svého milovaného psa. Valna vétSina klient
potad psy hladila, ¢im byla uspokojovana dotykova potieba a potieba blizkosti. Dalsi
dopad se projevil v oblasti motivace. Navstévy pst zpusobili, Ze seniofi zacali mit zajem i
o jiné aktivity a neuzavieli se sami do sebe. Ziskali znovu divéru v sebe sama a okoli a
chut’ ke komunikaci a socialni kontaktiim.

Podle pani socioterapeutky je pstiv ucinek na psychiku pacientli k nezaplaceni.
Pozitivni nalada pietrvava v obyvatelich domi i po skonceni terapie, protoze se tési na
dalsi navstévy, kdy uvidi opét své oblibence. Ziskaji znovu pocit vlastni hodnoty a toho ze
jsou pro n¢koho stale dileziti. Tim se také vraci chut’ do Zivota a jeho smysl. Maji od koho
zas Cerpat lasku a energii. Ve dnech kdy se canisterapie nekona, zde pomaha udrzovat
dobrou néladu kralicek. T&si se celkem velké oblibé mezi klienty domu, ktefi za nim chodi
si popovidat a hladit ho.

Nelze nezminit 1 velice pozitivni dopad na socidlni slozku. Psi poskytuji podnét ke
komunikaci a interakci, sbliZzeni a otevieni se svému okoli. Dokazuje to ptipad pani P.,
ktera vyuziva canisterapie primarné predev§im k socialnimu kontaktu. Pes pomaha navodit
1 lepsi vztahy s personalem a S rodinou. Nékteti klienti pokladaji psa za svou zpovédnici.
To se objevilo u pana F., pro néjz je pes jedinou formou socialniho kontaktu, ktery prijima.
Casto se psi stavaji i namétem hovort a tim vznikaji nova pratelstvi. Klienti si o terapii
povidaji a vzpominaji na své domaci mazlicky, které vlastnili v minulosti. K tomuto
sblizovani nejvice napomaha skupinova terapie. Ucast na ni ale nebyla mozna, protoze
obvykle probiha v teplejSich mésicich venku na zahrad¢. Psi bud’ mezi seniory volné béhaji
anebo vykonavaji nejriznéjsi povely, které obyvatelé¢ domu radi sleduji.

Z mého pohledu bych canisterapii doporucovala provadét v kazdém takovém
zatizeni, kde dochazi k izolaci, odlou¢eni od rodiny a vytrzenim ze svého zab&éhnutého
socidlniho prosttedi. Je az neuvéfitelné jak pritomnost psa dokaze vyvolat kladné emoce a
dobrou naladu. Diky nému maji seniofi chut' vénovat se i jinym aktivitdim, navazuji
kontakt s okolim a odpoutaji se od svych télesnych ale i dusevnich problémi. Maji se pro¢
tésit na dalsi zitiky, protoze vi, Ze za nimi piijde jejich oblibeny kamarad, ktery jim pieda

kousek ze své vzdy radostné nalady a doda jim pocit, Ze jsou stale daleziti.
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Zavér

Cil prace byl uspokojivé naplnén. Vyzkum prokazal, Ze poskytovani canisterapie
v domovech s pecovatelskou sluzbou je G¢inné, ma pozitivni dopady, zptijemnuje klientim
kazdodenni stereotyp a celkove zlepSuje kvalitu zivota v zafizeni. Diky ¢tyfem ptipadovym
studiim se ukézalo, jaky vyznam ma pfitomnost psa pro seniory.

Ptichod do zafizeni tohoto typu znamend pro seniory vytrZeni z jejich zazitého
socialniho prostfedi a tim padem se mohou vyskytnout pocity osamoceni, beznadéje a
smutku. Muze dojit k psychickému upadku a odmitani jakéhokoliv kontaktu s okolim. To
vSe se pak promitd do celkového fyzického stavu jedince a vysledkem je, Ze jedinec strada
ve vSech slozkdch své osobnosti. Pravidelné navstévy psa ale poméhaji tyto negativni
dopady pobytu redukovat ¢i Upln¢ odstranit. Po psychické strance jsou klienti vice
vV pohodé, usmévavéjsi a oteviendjsi svému okoli. Ziskaji chut’ zkouset nové aktivity a
navazovat znamosti s ostatnimi obyvateli. Dojde k odstranéni komunika¢nich piekazek a
objevi se namét na zah4jeni konverzace. Diky tomu pak také nejsou nuceni tolik myslet na
své télesné obtize a svilj zajem predevsim soustied’uji na dalsi setkani s canisterapeutickym
tymem. [ personal zatizeni potvrdil, Ze pocituje kladné dopady této terapie. Komunikace
s klienty je pro né jednodussi, pfijemnéj$i a méné naro¢na. Celkové se atmosféra v domé
pii piichodu psti zlepsi a viude jsou k vidéni usmévavé tvafe seniori. Zadné negativni
reakce se neobjevili. Uéast byla dobrovolna a je na kazdém klientovi zda ma chut’ vyhledat
pfitomnost zvifat.

Bohuzel se stale canisterapie u seniorii nevyuziva tak casto, coz je dle mého nézoru
chyba. Kazdé zafizeni by mélo projevit snahu ji poskytovat, protoze spousta lidi ma ke
zvitatim kladny vztah a nemélo by jim to byt odpirano, zvlast¢ v situacich, kdy jsou
umisténi do nového nezndmého prostiedi. Jednim z divodi maze byt, Ze stale neexistuje
mnoho organizaci, které by se canisterapii vénovaly. Urcit¢ by bylo dobré, kdyby
vV budoucnu vzniklo vice sdruzeni vénujicich se této terapeutické metod¢. Zaroven by
urcité¢ pomohlo zvySovani informovanosti laické vefejnosti o canisterapii. Myslim si, ze
diky tomu by se vyskytlo mnohem vice dobrovolnikl se z4jmem pomoci tam kde je to
potieba.

Tato prace slouZi k pfedani informaci o canisterapii a jejim pozitivnim vlivu na
seniory. Teoretické poznatky jsou podlozeny vyzkumem, ktery vyzdvihl v§echna pozitiva,

ktera tato metoda prinasi a ukazal, jak mtize byt pfitomnost psa prospésna.
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Resume

cey

Bakalaiska prace se zaméfuje na vyuzivani canisterapie u senioru zijicich v domech
s pecovatelskou sluzbou. Cilem je zjistit, zda pfi provozovani canisterapie v téchto
zatizenich dochazi k pozitivnim zménam ve fyzické, psychické a socialni sféte. Prace ma
dv¢ casti- teoretickou a praktickou. Teoreticka Cast je zamiena na pfiblizeni si
problematiky stafi a canisterapie. Pfiblizuje nam taky metody vyuzivané v terapii a zivot
v domech s pecovatelskou sluzbou. Druha ¢ast prace obsahuje samotny vyzkum. Jedna se
o vyzkum kvalitativni a byl uskute¢nén formou pozorovani a polostrukturovaného
rozhovoru. Diky tomu vznikly ¢tyfi ucelené kazuistiky, které jsou v zavéru srovnavany a
vyhodnoceny. Vyzkum jasné dokézal, ze canisterapie podporuje piedev§im psychicky a u
nékterych obyvatel i fyzicky stav. Zarovenn pomaha pti stmelovani kolektivu a navazovani

kontaktd mezi obyvateli a mezi obyvateli a personalem.
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Summary

The bachelor’s work is concetrated to using canistherapy with seniors living in the
houses with carrying services. The goal is to find out if due to using canistherapy in the
houses with carrying services we can notice some positive changes in physical,
psychological and social conditions. This work deals with two parts- theoretical and
practical. The theoretical part deals with old age and canistherapy. It describes also the
methods used in the therapy and life in the house of carrying services. The second part of
work deals with the own search. It concerns about the qualitative search and it was done
due to watching and half- structured dialogue. Thanks to this four compact case histories
were created. These four compact case histories are at the end of this work compared and
assessed. The search has really shown that canistherapy supports mostly the psycgological
and by some inhabitans physical conditions. The canistherapy helps people to create better

relationships between them and create better contacts between inhabitans and the staff too.
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piiloha 1: pfipraveny rozhovor

Otazky:

1. Kde jste vyrustal/a a jak vzpominate na svou rodinu?

2. Choval/a jste za sviij zivot n¢jaka zvitata? (v détstvi v dospélosti)

3. Proc¢ jste musel/a odejit do domova pro seniory? Navstévuji Vas zde Vasi ptibuzni?

4. Pomohla Vam canisterapie szit se s prostfedim domova?

5. Nasel/nasla jste si diky canisterapii nové pratelé?

6. Citite né¢jakou fyzickou ulevu po navstéve psa?

7. Té&site se na navstévy psa/psti? Co pro Vas znamenaji a co s nimi bézné délate?

8. Co byste na canisterapii rad/a zménil/a?

53



