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Priprava psa pro vykon AAI a nahled zacastnénych osob
na tyto psy a interakce

Souhrn

Zapojeni zvifat do prace s lidmi vychdzi z jejich vzajemné prospéSného plisobeni.
Intervence za pfitomnosti zvifat (AAI) vyuzivaji pozitivniho ucinku zvifete na Clovéka.
Aby v§ak intervence probihaly dle ocekavani, je tfeba, aby byli psovod i pes velmi dobie
pfipraveni. Pfiprava psovoda je zalozena ptredevSim na seznameni s cilovou skupinou osob.
Zaroven je dulezité mit dostate¢né znalosti o etologii psa. Pfiprava psa probiha vychovou
a vycvikem jiz od s§ténéciho véku, kdy se psovod zamétuje na temperament psa, chovani psa,
reakce psa na osoby, zvuky, zdravotni pomucky. Pes by se mé¢l chovat klidné, vyrovnané,
predvidateln¢, mél by projevovat radost a zajem pti kontaktu s lidmi.

AAI programy jsou dobie piijimany jak cilovymi skupinami klientt, tak zafizenimi
ve kterych probihaji. Poskytuji moznost ovlivnit mnohé slozky zdravi a stim spojenou
biopsychosocialni pohodu. Seniofi vV rdmci zoorehabilitacnich programii popisuji sniZeni
samoty, zlepSeni psychického stavu, snizeni vnimani bolesti. U déti se velmi Casto vyuZivaji
metody AAE, které jim pomahaji v eduka¢nim procesu. Dulezitymi efekty AAI u déti
Jsou snizeni samoty, zvySeni sebevédomi, zlepSeni sebeovladani. U dospélych osob stavi AAI
na pozitivnim dusledku v oblasti psychiky dospélych. Stale Castéji se také AAI zapojuje
pii rehabilitaci osob po trazech, v psychiatrickych 1é¢ebnach ¢i u vale¢nych veterant.

Pobyt ve zdravotnickém zafizeni je velmi stresujici a mize vyvolat u pacientl obavy,
smutek, bolest. Cilem AAI ve zdravotné-socialnich zafizenich je zpfijemnit klientim pobyt
V zafizeni a rozptylit monotonni sled d&ji, coz muze vést ke zlepSeni psychiky i celkového
zdravotniho stavu pacienta. Pracovnici socidlnich zatizeni vnimaji, Ze pes zapojeny do AAI
pomaha klientlim snizovat pocit samoty, zlepSuje komunikaci, podili se na zdoméacnéni mnohdy
sterilniho prostfedi zafizeni. Muze také predstavovat vyrazny motivaéni prvek potiebny
pro rehabilitaci a 1é¢bu, dale mtize klientiim pomoci pii vyrovnani se S ptipadnym zhorSenim
stavu. Aby organizace zapojené do AAI ptedchazely obavam téchto zafizeni, maji vytvofena
pravidla, ktera vychazi z norem bezpecnosti prace, prevence nakaz, zakladniho vycviku psa
a jeho pravidelného hodnoceni.

V praktické ¢asti této bakalaiské prace byl proveden kvantitativni vyzkum, nastrojem
sbéru dat byl dotaznik. Vyzkum byl rozdélen do dvou casti. V prvni ¢asti byl dotaznik
distribuovan mezi 88 klientl socialnich zafizeni Oblastni charity Zd’ar nad Sazavou. Sbér dat
probihal v obdobi od srpna do prosince 2020. Vraceno bylo 60 dotaznikli. Druhé ¢ast vyzkumu
se zam¢étila na psovody Cantes z.p.s. VysoCina. Dotaznik byl distribuovan mezi 22 ¢lend, sbér
dat probihal v prosinci 2020, vSech 22 dotaznikd se vratilo zpét k vyhodnoceni. Pomoci
provedeného vyzkumu doslo k ovéfeni vnimani AAI se psy zucastnénymi osobami. Vysledky
vyzkumu ukazaly, ze klienti ze socialnich sluzeb vnimaji pozitivni efekty, chtéji v AAI se psy
pokracovat. Psovodi uvedli jako nejvétsi motiv k vykonu AAI snahu pomoci druhym lidem.



Z vysledku studii i vlastniho vyzkumu vyplyva, ze AAI jsou velmi dobie zapojovany
Vv socidlnich i zdravotnich zafizenich. AAI se stale rozviji a dochazi k pevné&jSimu ukotveni,
jak legislativng, tak v oblasti povédomi vetejnosti. Pfipravenosti psovoda i psa je vhodné
se zabyvat 1 v dalsi vyzkumné préci.

Kli¢ova slova: zoorehabilitace, nemocnice, zdravi, pes, interakce



Preparation of a dog for AAI and opinion of involved
persons on these dogs and interactions

Summary

The involvement of animals in working with humans is based on their mutually
beneficial effects. Animal interventions (AAI) take advantage of the positive effect
of the animal on humans. However, in order for the injections to proceed as expected,
it is necessary that the handler and the dog are very well prepared. The preparation
of the handler is based primarily on getting to know the target group of people. At the same
time, it is important to have sufficient knowledge of the ethology of the dog. The preparation
of the dog takes place through education and training from the puppy age, when the handler
focuses on the dog's temperament, dog behavior, the dog's reaction to people, sounds, medical
aids. The dog should behave calmly, predictably, should show joy and interest in contact
with people.

AAI programs are well received by both the target groups of clients and the facilities
in which they take place. They provide an opportunity to influence many components of health
and the associated biopsychosocial well-being. Seniors, as part of zoorehabilitation programs,
describe a reduction in loneliness, an improvement in mental status, and a reduction in pain
perception. AAE methods are very often used in children, which help them in the educational
process. Important effects of AAI in children are decreased loneliness, increased
self-confidence, improved self-control. In adults, AAI builds on a positive outcome in the adult
psyche. Increasingly, AAI is also involved in the rehabilitation of people after injuries,
in psychiatric hospitals or in war veterans.

Staying in a medical facility is very stressful and can cause patients fear, sadness, pain.
The goal of AAI in health and social care facilities is often to make clients’ stay in the facility
more pleasant and to disperse the monotonous sequence of events, which can lead
to an improvement in the patient's psyche and overall health. Social workers perceive
that the dog involved in AAIl helps clients reduce feelings of loneliness, improves
communication, and contributes to the domestication of the often sterile environment
of the facility. It can also be a significant motivating element needed for rehabilitation
and treatment, it can also help clients cope with a possible deterioration. In order to prevent
the concerns of these facilities, the organizations involved in the AAI have established rules
based on occupational safety standards, disease prevention, basic dog training and regular
evaluation.

In the practical part of this bachelor thesis, a quantitative research was performed,
the tool of data collection was a questionnaire. The research was divided into two parts.
In the first part, the questionnaire was distributed among 88 clients of social facilities
of the Regional Charity Zd’ar nad Sazavou. Data collection took place in the period
from August to December 2020. 60 questionnaires were returned. The second part
of the research focused on Cantes z.p.s. Vysoc¢ina. The questionnaire was distributed among 22



members, data collection took place in December 2020, all 22 questionnaires were returned
for evaluation. With the help of the research, the perception of AAI with the dogs involved
was verified. The results of the research showed that clients from social services perceive
positive effects, they want to continue in AAI with dogs. Dog handlers cited trying to help other
people as the biggest motive for performing AAL.

The results of studies and own research show that AAls are very well involved in social
and health care facilities. AAI is still evolving and is becoming more firmly entrenched, both
in terms of legislation and public awareness. The readiness of the handler and the dog should
be addressed in further research work.

Keywords: zoorehabilitation, hospital, health, dog, interaction
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1 Uvod

V soucasné spolecnosti je bézné vlastnit psa jako domaciho mazlicka, pracovniho
pomocnika nebo hlida¢e majetku. Pes predstavuje plné domestikovaného tvora, ktery clovéka
doprovazi od nepaméti. Mnoho lidi jej chape jako Clena rodiny, vytvaii si k nému osobni vztah,
travi s nim volny Cas a proziva radostné chvilky. Pes tak mnohdy piispiva k celkové pohod¢
¢loveéka, podporuje jeho spokojenost a podnécuje ho v aktivnim zptsobu zivota. Prochazka
se psem, dobie zvladnuty vykon na zkousce stopaistvi nebo zachrana lidského Zivota v sutinach
zficeného domu, to v§e podporuje utuzeni vztahu ¢lovéka se psem, spolecné zazitky, vzajemna
vyhoda souziti pro oba. Pes tak ptispiva k dobré naladé, uklidnéni, zlepSeni psychického stavu,
ziskani pocitu bezpeci a zmirnéni pocitu samoty. Pes se podili na udrzeni pohody ¢lovéka
a také vyrazné ovliviiuje lidské zdravi.

Stale vice se dostava do popiedi vyuziti interakci mezi psem a clovékem, zavadi se pojem
zoorehabilitace, coz je pozitivni plsobeni zvifat na biopsychosocidlni slozku lidského zivota.
V zoorehabilitaci jsou vyuzivana zvifata, ktera maji ptredpoklady k pfiznivému ovlivnéni
pohody c¢loveéka. Lze je rozdélit do nékolika skupin. Zvirata lakajici svym vzhledem,
ktera v lidech evokuji libivé pocity, vypadaji pfijemné, mohou to byt psi, koné, koc¢ky, morcata,
lamy, nekteré druhy ptdkd. Druhym pohledem mize byt fakt, ze je zvife lehce ovladatelné,
¢lovéku piirozené dlivéfuje a je schopno se rychle ucit. Tézko se do zoorehabilitace zapoji
divoké kockovité Selmy, nebo nekteti plazi, kteti v lidech evokuji spiSe pfirozeny respekt, strach
a negace.

Intervence za pomoci zvifat ziskava pozornost 1ékaft, socidlnich pracovniki ¢i dalSich
odbornikil, ale 1 samotnych klientd, pacientl. Literatura vSak neposkytuje jednoznacnou
podporu pro vycvik, zapojeni aktivit se psy a dal§imi zvifaty. Pravé z tohoto divodu je tieba
provést srovnani pojeti metod a analyzu definice AAI, porovnat chapani role zvifete v interakci
s ¢lovékem v provedenych vyzkumech. Srovnani nékterych vyzkumnych analyz mtze vést
ke zdokonaleni samotného vykonu AAI v praxi ¢i sjednoceni poZzadavki na pfipravenost psa
nebo jeho majitele.

Intervence zvifete a ¢loveéka lze vyuZzit v mnoha oblastech jako je zdravotnictvi, socialni
sluzby, Skolska zafizeni, vézenstvi a dalsi oblasti. Pes je zapojovan ptedevSim tam,
kde je potfeba né&jakym zplsobem pozitivné ovlivnit, motivovat, doprovodné povzbudit
¢i edukovat.

Bakalatska prace se zamétuje na interakce v ramci zoorehabilitace, popisuje vyznam
pusobeni vztahu Clovek a pes, zjist'uje naroky na psa i psovoda a mapuje ptipravu psa i psovoda
v ramci aktivit AAIL



2 Cil prace

Cilem prace je vypracovat literarni reSerSi odborné literatury ¢lankli na téma ptiprava psa
pro vykon AAI a dale ptehled studii, které¢ se zabyvaji vnimanim téchto psiti a interakci
zuCastnénymi respondenty. Déle je cilem vlastniho vyzkumu zmapovat vnimani AAI se psy
v realnych podminkach v CR.



3 Literarni reSerse

Clovék vstupoval do vztahu se psem jiz v dobé pleistocénu (Perri et al. 2021).
Uz v praveékych a prvnich civilizacich si lidé domestikovali zvitata, kterd pro n¢ znamenala
urCité vyhody, at’ jiz potravni, ochranné, obranné, pomocniky pii lovu, hracky pro déti
nebo zasobarna tepla a mnoho dalsiho. V soucasnosti pes piedstavuje spole¢nika, ochrance
apritele. Stale vice je také vyuzivan v ramci zoorehabilitace v rlznych zafizenich,
kde je vyuzivano pozitivni plisobeni psa na biopsychosocialni i spiritualni slozku zdravi
clovéka (Connor et al. 2000). Na zacatku 20. stoleti Sigmund Freud pii svych
psychoterapeutickych sezenich zapojoval svého psa, ktery si lehaval vedle pacientt. Freud
popisoval lepsi reakei s pacienty, které méli psa u sebe. Freud zjistil, Ze pacienti mluvici skrze
psa Jofiho prozradi o sob¢ vice a jsou otevieni, spolupracujici. Za ,,otce terapie za asistence
zvitat” je nazyvan Dr. Boris Levinson, ktery v 60. letech 20. stoleti popsal svoje zkuSenosti
S terapii se zvifaty do knihy ,, Pet — Oriented child psychoteraphy* (Ernst et al. 2014).

3.1 Zoorehabilitace

Zoorehabilitace je vnimana jako interdisciplindrni pisobeni zvifete na cloveka,
jako doplngk k jiné terapii (Galmonley et al. 1991). Zoorehabilitace muZze usadnit rehabilita¢ni
proces (Baluerka et al. 2014). WHO definovala v roce 2001 pojem rehabilitace jako ,,obnovu
optimalniho nezavislého a plnohodnotného télesného a dusevniho Zivota osob po urazu, nemoci
nebo zmirnéni trvalych néasledkii nemoci nebo urazu pro Zivot a praci ¢loveka.*

Betlachova et al. (2015) definuji zooterapii jako ,,podplirné metody ucelené rehabilitace
za podpory a pfitomnosti zvifat nebo o podplrné 1é€ebné metody, které vyuZzivaji interakce
Cloveka a zvitete specidlné vycviceného k danym ucelim* a déle jako ,,termin pro terapeutické
¢innosti vyuzivajici pozitivniho vlivu zvifat na ¢lovéka.

Mezi nejcastéji pouzivané druhy zoorehabilitace patii canisterapie (interakce mezi psem
a Clovékem), felinoterapie (interakce mezi kockou a ¢lovékem), hipoterapie (interakce
mezi koném a ¢loveékem), ornitoterapie (interakce mezi ptakem a Clovékem). K tém méné
castym a v naSich zemépisnych podminkach méné pouzivanym se fadi delfinoterapie (interakce
mezi delfinem a ¢lovékem) a insektoterapie (interakce mezi hmyzem a ¢lovékem). VEtsi oblibé
se V poslednich letech té8i lamaterapie (interakce mezi lamou a ¢lov€kem). Ostatni zvifata
Jiz nemaji pfesna oznaceni a nesou nazev ostatni druhy zooterapie. Patfi mezi n¢ predevsim
kralici, ryby, obojZivelnici ¢i hospodaiska zvifata a nékterd volné Zijici zvifata.
U hospodaiskych zvifat dochazi c¢asto k vyuzivani farmovych chovi k terapii,
ktera se souhrnné nazyva farmingtherapy (Kamioka et al. 2014, Mauejean et al. 2015).

3.1.1 Druhy Zoorehabilitace podle metody

Metody zoorehabilitace vyuzivaji vyhod interakci mezi ¢lov€kem a zvitetem, kdy zvife
pusobi jako usnadnujici prvek. Oznacuji se jako AAI (Animal Assisted Interactions)
(Clark et al. 2020). Murty et al. (2015) definuje AAI jako multidisciplinarni termin.

AAI zahrnuji zvifeci asistované terapie (AAT), programy na vzdélavani pomoci zvitat
(AAE), aktivity se zvifaty (AAA). AAI pracuje s riznymi druhy zvifat, pfedevSim se psy,
konimi, kockami, delfiny, lamami (Clark et al. 2020). AAI vychazi z predpokladu pozitivni
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zkuSenosti psa, zapojovani psa bez natlaku nebo vykofistovani, v dobrych Zzivotnich
podminkach (Murty et al. 2015). Jedna se o souhrn intervenci, ktera zaclenuji zvitata do oblasti
péce o zdravi, vzdélavani, socialnich sluzeb, terapeutickych ¢innosti vedoucich k pfinosu
na lidské zdravi, biopsychosocidlni pohodu. Tyto ¢innosti nepfedstavuji samostatné povolani
¢i v&dni disciplinu, ale maji spole¢ny ukazatel: pisobeni zvifat na ¢lovéka, jsou podporou
predevsim pro psychologii, fyzioterapii, vzdélavani, socialni védy, zdravotnictvi. Jak se zvitata
vyvijela s lidmi, naucila se Cist neverbalné socialni podnéty. Psi umi rozeznat mimiku a gesta
¢loveéka, jsou velmi vnimavi i k malym pohybim obli¢ejovych svald, vnimaji fec téla lidi
a mohou tak reagovat na emoce (Clark et al. 2020).

Pii vykonu AAI jsou vzdy ptitomni kvalifikovani odbornici, ktefi zarucuji pravni
a kvalifika¢ni pozadavky pro provedeni potfebnych ukonii. Psovod zapojujici psa pii metodach
AAI vzdy jedna pod dohledem kvalifikovaného personalu, aby byla zaru¢ena bezpec¢nost vSech
nefarmakologické intervence pro zvySeni uvolnéni pacienta, ktera se doporucuje pro 1é¢bu
poruch chovani v krizich.

Flynn et al. (2020) dopliiuji, ze metody AAI jsou vybornym doplitkem v klinické
psychoterapeutické praxi. Jejich vyzkumy naznacuji, Ze psi mohou byt vynikajici podporou
pii pozitivnim rozvoji zdravi a welfare cloveka.

Mezi mozné oc¢ekavané efeky zoorehabilitace patti piinos v oblasti socialni pozornosti,
zlepSeni ndlady, sniZeni strachu, Uzkosti. Souhrnné je lze nazvat psychosocialni ucinky.
Pritomnost zvifete ovliviiuje socidlni chovani a interpersondlni interakce. Vzajemné piisobeni
mezi ¢lovékem a zvifetem je samo o sobé formou socidlniho chovani (Beetz et al. 2012).
Wells (2019) dosla k zavéru, Ze psi mohou usnadnit socialni interakce mezi dospélymi 1épe
nez jiné doprovody.

Popisovany jsou fyziologické ucinky na zdravi, jako zmirnéni stresu (sniZeni parametru
kortizolu), srde¢ni frekvence, krevniho tlaku, kardiovaskularnich onemocnéni (Gc¢inky
na hormony a autonomni nervovy systém). Dlkazem o pozitivnim pisobeni AAI na ¢lovéka
muze byt snizeni parametri stresu, snizeni hladiny adrenalinu a noradrenalinu. Vyzkumy
potvrdily zlepSeni imunitniho systému, subjektivni mensi vnimani bolesti. V socialni oblasti
a oblasti psychiky je popisovéano snizeni agrese, lepsi empatie, zlepSeni uceni, soustfedénosti,
ditvéra v ostatni osoby, dlivéra v [é€bu. Velmi zajimavé jsou zkoumané Uc¢inky oxytocinu
(Beetz et al. 2012).

Intervence za pomoci zvifat se dle Reeda et al. (2012) stale Castéji pouZivaji v oblasti
zdravotni péce, vzdelavani a socialni péce. Do téchto zasahii jsou zahrnuta specialné vyskolena
zvitata, kterd jsou piizptisobena specifickym pottebam klienta, pacienta.

AAT — Animal Assisted Therapy

AAT je definovana jako strukturovana intervence, ktera pracuje na konkrétnich a klinicky
definovanych cilech uvedenych v 1é€ebném plénu jednotlivce s cilem zlepSit fungovani klienta
prostiednictvim terapie, které zahrnuje zvitata (Jegatheesan et al. 2014). Munoz (2012) provedl
analyzu dosud vydanych studii, které¢ se zamétovaly na ucinnost AAI v riznych oblastech
zdravi Cloveéka. Zjistil, ze pro metodu AAT byli ze zvifat vyuzivani hlavné psi a kon¢. Pacienti
pii AAT vykazovali pfiznivé snizeni spasticity, zlepSeni rovnovahy, zlepSeni manualnich
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dovednosti a Iépe se zapojovali do konvencni 1é€by. Dodava, Ze ucinnost AAT je zavisla
na typu pouzitého zvitete, dale na misté, kde se terapie konaji, délce intervence, ptivodu
problému klienta, v€ku a na individualité sezeni.

Bert et al. (2016) implementovali metody AAT vV rtiznych vékovych kategoriich,
do ruznych prostiedi nemocnic, psychiatrickych oddéleni, $kol a ambulantnich zafizeni
dusevniho zdravi. AAT vyuzivali u lidi, ktefi mé€li poruchy autistického spektra, demence,
schizofrenie, vyvojové postizeni, posttraumatické poruchy. Dosli k zavéru, Ze klient, ktery uci
psa novy trik, mize posilit vlastni trpélivost a divéru v sebe sama. DalSim prikladem uvedli
pacienta, ktery pii vedeni koné ptes prekazku posiluje svoje feSeni problémt a snizuje frustraci.
Zaroven dopliuji, ze AAT byla vedena pod dohledem kvalifikovaného klinického lékare.
Bachi (2017) dodava, ze vétsina klinickych 1ékaii vnima metodu AAT jako piinosnou
aprirovnava ji k vyuziti bézného doméciho mazlicka na terapii. Compitus (2019) fika,
ze vyznam AAT je praveé v icelném a pfimém zaclenéni zvifat do stanovenych specifickych
cilti 1écby, je to prilezitost pro 1€kate vyuzit pouto mezi ¢lovékem a zvifetem, aby se dostal
dale ve zkoumani emocionalniho stavu clovéka, a pozitivné tak posunul ucinnost terapie.
»Navzdory vyhodam a slozitosti AAT chybi znalosti o jejich cilech a terapeutickych aplikacich,
protoze se zda, ze zdravotnici a piibuzni pacientll ji mohou vnimat pouze jako rozptyleni
nebo zabavu*“ (Machova et al. 2020).

AAE — Animal Assisted Education

AAE je popisovano jako asistované vzdélavani za tcasti zvitat, je cilené orientované
na vzdélavani, ma svij plan, dokumentaci. Jedné se o strukturovanou intervenci za pomoci
specidlniho odbornika, v§eobecného pedagoga nebo specialniho pedagoga. Pedagogové by méli
mit znalosti etologie pst (¢i jinych zvifat pouzivanych v ramci AAE). Prikladem muze
byt ndvstéva ve Skole s cilem podpoftit déti ke spravnimu chovani a péci k domécimu zviteti.
Jinou variantou mize byt u¢eni pomoci psa, ¢etba psovi, dochazi k rozvoji kognitivnich funkeci,
zlep$eni pozornosti, socialni dovednosti. Cinnosti jsou dokumentovéany, pokrok zaka pfi praci
na zadanych tikolech spole¢né se psem je velmi Casty (Jegathesaan et al. 2014).

Kropp et al. (2017) shrnuji vysledky svého vyzkumu slovy: ,,V nasi analyze se objevily
tf1 kategorie terapeutického ptinosu: (a) zvySené Ctenaiské a jazykové dovednosti, b) socidlni
a emocionalni obohaceni a (c) zlep3eni hrubych motorickych dovednosti.“ Cetné studie zjistily,
ze pomoci Cetby psum Ize docilit zlepSeni gramotnosti u déti. Pes posiluje v ditéti motivaci
k dalsi samostatné Cetb&. Terapeuticti psi mohou také poskytnout stabilitu a zazemi pro déti,
které pochazeji ze socialné slabSich rodin, mohu byt ve tfidé zneuzivané, vyclefiované. Péce
0 zvite ve tfidé uci odpovédnosti, buduje sebediivéru a ddva détem pocit hrdosti a uspéchu
(Kropp et al. 2017).

AAA — Animal Assisted Activity

AAA je neformdlni interakce mezi psovodem se psem a klientem, pacientem ¢i jinou
osobou. AAA poskytuje prilezitosti pro motivacni, vzdélavaci nebo rekreacni vyhody
ke zvyseni kvality zivota. Rozdil mezi AAA a AAT je v tcelu, kdy AAA si klade za cil spise
navozeni pohody, odbourédni stresu, zmirnéni pocitu samoty, v AAT je cilem zlepSeni zdravi
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clovéka. V AAA dochézi se psem do zafizeni dobrovolnik nebo specialni vyskoleny odbornik,
ktery mnohdy abslovuje pouze uvodni skoleni (Marino 2015). Techniky AAA jsou zalozené
na pfirozeném vztahu clovéka se psem, s cilem zlepsit kvalitu zivota a rozvoj socidlnich
dovednosti. AAA muze probihat skupinové i individuadln€. Délka setkdni neni pevné stanovena
a vysledky se obvykle nezaznamendvaji. Mezi Casté Cinnosti v ramci AAA patii hlazeni,
procvi¢ovani paméti, hazeni micka, razné hry (Lundqvist et al. 2017).

Shuurmans et al. (2016) provedli vyzkum v holandskych domovech s pecovatelskou
sluzbou. Zjistili, ze 60 % oslovenych domovi vyuzivd metody AAI se psy anebo kraliky.
Zaroven uvadi, ze mezi nejvice zastoupené aktivity v oslovenych domech patfili AAA,
techniky AAT se nevyskytovaly viibec. Déle uvadi, ze vétSina oslovenych domii nemé zadné
specifické pozadavky na psy, ani na psovody, nemaji vytvoieny koncept pro dobré zivotni
podminky zvifat, hygienu a bezpecnost béhem c¢innosti zvifat, ani nepouzivaji specificka
kritéria vybéru pro zicastnéna zvitata a jejich psovody. Zaroven ukazuji na nejcastéjsi obavu
domovt, kteti AAI nevyuzivaji, jako obavu ze Spatné hygieny pst a alergii.

Munos (2012) vyhodnotil, Ze AAA piinasi nasledujici vyhody: ,,Podporuje socializaci,
sniZuje stres, uzkost a pocity osamélosti, zlepSuje naladu a pocit pohody a poméaha rozvijet
volnoc¢asové dovednosti. Tyto vysledky jsou zpisobeny pfirozenou tendenci nékterych zvirat
vytvaret vazby slidmi se silnou neverbalni komunikaci. Psi jsou pratelsti, usnadiiuji
komunikaci a interakci a mohou také posilit nékteré pozitivni chovani u pacientd (napi. hazeni
mice, chlize, neverbalni reakce).*

3.1.2 Cilovi prijemci AAI

Zoorehabilitace se zamétuje na rehabilitaci cilovych klientl a to fyzickou, psychickou
i socialni. Casto se tyka lidi, ktefi nejsou riznymi zptsoby zdravi. Dle WHO je zdravi
definovano, jako ,,stav Uplné télesné, dusevni a socialni pohody, nikoli pouha nepfitomnost
nemoci ¢i vady*. Zdravi je také chapano jako schopnost vést samostatny socidlni a ekonomicky
zivot. V roce 1999 na WHO dopliiuje definici zdravi o ,,sniZzeni Gimrtnosti, nemocnosti
a postizeni v disledku zjistitelnych nemoci a poruch a narist pocitované trovné zdravi®.

Kazdy clovek ma svilij zdravotni potencional, ktery umoziuje Zit samostatny Zivot
se schopnosti samostatné se rozhodovat a uchovat si kontrolu nad svym Zivotem. Fyzické
zdravi lze chéapat jako nepfitomnost fyzické nemoci, kdy jde o zachovani télesné integrity
Clovéka. Mentalni zdravi predstavuje schopnost myslet. Emoc¢ni zdravi je schopnost emocné
vnimat, projevovat radost, zlost, smutek, stesk a dal§i pocity. Schopnost navazovat vztahy,
socialni interakce s druhymi lidmi lze zahrnout do zdravi socidlniho. Psychické a duchovni
zdravi pfedstavuje touhu po pozndni smyslu Zivota, rovnovahy mezi altruismem a egoismem,
nalezeni harmonie, pokory a sounalezitosti se sebou samym.

Diive byly interakce AAI hodnoceny pfedevSim v souvislosti s pozitivnimi u¢inky
na zdravi lidi, dnes se pozornost obraci i na zii€astnéna zvifata, zajiSténi jejich blaha a pohodli
(Hedigerova et al. 2019). IAHAIO (International Association of Human-Animal Interaction
Organizations) stanovuje podminky, za kterych mohou byt zvifata v AAI vyuZzivana. Zvirata
nesmi byt pfet¢Zovana, ohrozovdna na bezpecCnosti a pohodli. Tyto pokyny jsou piimo
Vv souladu s pojetim ,,One health*. Pojem ,,One health* je v soucasnosti velmi diskutovanym



terminem, ktery uznava neoddélitelné propojeni lidi, zvifat i zivotniho prostredi. Je vysvétlovan
jako ptfidand hodnota zdravi lidi a zvifat a dobrych zivotnich podminek pro vSechny pfinasejici
snizeni naklad® na environmentalni sluzby, které vychazi z uzsi spoluprace v oblasti zdravi lidi,
zvirat a dalSich oborii (Menna et al. 2019). To piinasi velké pozadavky na psovody, ktefi musi
byt schopni posoudit, zda cinnost psovi neublizuje, pfinaS$i mu radost a je bezpecna
(Hernik 2019). Uznani multidisciplinarniho piistupu ,,One health® mutze pomoci vnimat
komplexnéji AAI (Chalmersova et al. 2015).

Zapojeni AAI u seniori

Z metod AAI jsou u seniorll velmi vyuzivany piedevsim AAA, kdy pes uz pouhou
pritomnosti pfinasi seniorim pozitivni efekt. Pes plni funkci spoleenskou, kdy napomaha
zmirnéni socidlni izolace (obrazek 1.). Senior se s nim citi v bezpeci, mize vnimat fyzickou
blizkost, kterd mu obzvlasté v socialnich a zdravotnich zafizenich Casto chybi. Pes dodava
seniorim zdroj uznani, sebediivéru, stdva se zprostfedkovatelem kontaktl. Pes ptispiva socidlni
stimulaci a normalnimu starnuti (Bernstein et al. 2015).

Psi pfispivaji ke zlepSeni kvality zivota lidi s demenci, prostfednictvim podpory
socialntho chovani a pozitivnich emociondlnich projevii (Pérez et al. 2019).
Claverol et al. (2019) zkoumali ucinnost AAI u geriatrickych pacient s chronickou bolesti
kloubt. Zjistili, ze pfitomnost psa vede ke snizeni vnimani bolestivosti a snizeni nespavosti
u lidi s chronickou bolesti. Zaroven upozorfiuji na chybé&jici metodiku, absenci komplexniho
pfistupu vyuZziti AAI u chronicky nemocnych.

Savishinsky (2008) zdiiraziiuje postaveni psa v socialnich zatizenich jako stimul podpory
zachovani ,,domackosti v instituciondlnich zafizenich. Popisuje, ze lidé ptichazejici
do domova pro seniory se ¢asto musi vzdat domacich mazli¢kd. Tim, Ze za nimi AAI psi
dochézeji, napomahaji snaze mnoha zatizeni, kterd vychazi z myslenky Zit v zafizeni CO nejvice
»jako doma*.

Olsen et al. (2016) hovotfi o AAA jako o multifaktoridlnim plisobeni psa na zmirnéni
rizika padu u osob s demenci. Colombo et al.(2006) se ve svém vyzkumu zaméfili na ovéreni
hypotézy pozitivniho plisobeni psa na psychiku seniori umisténych v institucich pro seniory.
Zjistili, ze pfitomnost psa mé pfiznivy vliv na psychickou pohodu institucionalizovanych
starSich osob, zejména na aspekty souvisejici s depresivnimi pifiznaky a vnimanim kvality
zivota. Swall et al. (2014) provadéli vyzkum o vlivu psa na spanek u osob trpici Alzheimerovou
chorobou.

Maji¢ et al. (2013) dokazuji ve svych vysledcich moznost vyuziti AAT u seniort
jako doplitkové terapie u agitovanosti, agrese a deprese. NaznaCuji, ze AAT muze
svym pusobenim oddalit progresi neuropsychiatrickych ptiznaki demence.



Obrazek 1. AAI u seniori Cantes z.p.s. Vyso¢ina, zdroj - vlastni

Machova et al. (2019) provedli pilotni studii G¢inku AAI na pacienty oddéleni
dlouhodobé péce. Zjistili, ze fyziologické hodnoty AAI vyznamné neovlivnily, doslo
vSak k zlepSeni psychické pohody pacientt. Cipriani et al (2013) provedli reserzi jiz vydanych
védeckych praci na téma AAI u seniort a efekt AAI na seniory. Potvrzuji, Ze na toto téma
jiz vyslo mnoho studii, které se shoduji v pozitivnich ucincich, zvySeni kvality Zzivota
zucastnénych osob. VSechny studie v tomto pfezkumu zahrnovaly formu intervence alespon
s jednim psem. Ptiklady Cinnosti v zafizenich byly kartd€ovéni, mazleni, hlazeni, poskytovani
pamlskil nebo jidla, komunikovat se psem, vzpominat na psy, drzeni voditka nebo venceni psa,
umoznéni psovi sedét u nohou.

Zapojeni AAI u déti

Oblasti vyuziti AAI u déti je velmi rozmanité. Mize se jednat o pusobeni zvifete
u zdravych déti, které mohou byt znevyhodnéni socialnim vyloucenim, mohou byt obét'mi
nasilné ¢innosti ¢i svédky nasilného ¢inu (Marguetite et al. 2015). AAI lze vykonavat u déti
s fyzickym ¢i jinym znevyhodnénim. AAI lze vyuZit 1 pro motivaci déti k uceni,
k logopedickym cvi¢enim, v té€lesné vychove déti (Malarikova et al. 2020).

Hill et al. (2020) zminuji, Ze existuji dikazy, které potvrzuji pozitivni Uc¢inek zvitete,
které je zapojeno do terapeutickych sezeni déti s autismem. Zviie, nejcastéji pes, mize usnadnit
pozadované socialni chovéani, pozornost a motivaci zapojit se do dané¢ho ukolu.
Stevenson et al. (2015) dopliiuji zapojeni psa jako motiva¢niho prvku pro déti s autismem,
vychédzi z ptredpokladu, ze pes mirni pocit osamélosti u déti s autismem. Viau (2010)
také provedl vyzkum zaméfeny na vliv pst u déti s autismem. Zjistil, ze déti s poruchami
autistického spektra vykazuji socialni, komunikativni a behavioralni deficity. Interakce se psy
vedou ke sniZeni hladiny kortizolu nejen u zdravych dospélych. Jeho vysledky ukazuji, Ze
primé&rné hladiny kortizolu u déti s autismem jsou citlivé na pfitomnost psti, coZ podporuje
potencialni behavioralni vyhody zapojeni pst pro déti s autismem.

Kotrschal et al. (2003) popisuji pozitivni pisobeni psa ve tfidé Skolnich déti. Zjistili
individualni rozdily ve vniméni pfitomnosti psa u déti, shoduji se ale na snizeni agresivity,
hyperaktivity, skupiny déti se stala homogenngjsi a vice socialné integrovana. LepSich vysledki
pozorovali u chlapcti nez divek. Poukazuji na zlepSeni socialni soudrznosti a doporucuji AAI
jako levny a snadny prostfedek k zlepseni podminek vyuky (obrazek 2.).



Obrazek 2. Vystup ze vzdélavani déti v ramei vyuZziti AAI Cantes z.p.s. Vysocina,
zdroj - vlastni

Snizeni stresu a uzkosti u détskych pacientt je velmi diilezité, protoze déti Casto nerozumi
lécebnym postuptim, nechapou duvody hospitalizace a nedokazi slovné vyjadtit svoje obavy
a negativni pocity (Walden et al. 2020). Abate et al. (2011) vedli vyzkum u déti s chronickym
srde¢nim selhanim. Ze studie zamétené na vliv AAI na rekonvalescenci a pobyt v nemocnici
vyplyva, Ze déti, které byly pfitomné AAI vykazovaly vétsi aktivitu (usly vice krokit) nez déti
bez AAIL Zéroven déti sdélovaly pozitivni emoce z pfitomnosti psa.

Wu et al. (2002) se ve svém vyzkumu efektd AAIL jez provadéli na détském
kardiologickém oddé€leni, zminuji o zmirnéni stresu, normalizaci prostfedi nemocnice
a zlepseni 1écebné moralky u déti. Vyhodu AAI metody vidi v moznosti fyzického kontaktu
déti se psem a moznosti navazani vztahu se zvifetem.

Walden et al. (2020) ve své studii o détech po transplantaci srdce a vlivu AAI
na rekonvalescenci po zakroku zmifuji, ze byla pozorovana vétsi motivovanost, az dychtivost
splnit denni fyzickou aktivitu u déti, jez mély u sebe tym psovod/ pes. Zaclenéni zvifat
do podpurné 1é¢by déti po transplantaci srdce vedlo k normalizaci nemocni¢niho prostiedi
a rozptyleni a zmirnéni stresovych situaci spojenych s onemocnénim.

Détem se pfi pfitomnosti psa zlepSuje dychani (Braun et al. 2009). Callcatera et al. (2015)
provadéli studii ptisobeni AAI na déti po anestezii. Zavéry vyzkumu dokazuji, Ze pes ovlivituje
neurologické a kardiovaskularni pooperacni reakce. Stimulaci metodou AAI popisuji v oblasti
post chirurgického zakroku jako novou a inovativni, avSak ze zfejmymi pozitivnimi vysledky
(rychle obnovuje bdélost a aktivitu po anestezii). Rovnéz dochazi k vyznamnému snizeni
bolesti. Vyhodnotili také snizeni stresovych hormond.



Zapojeni AAI u dospélych

U dospélych AAI zlepsuji naladu pacientii a dusevni funkce a snizuji tizkost, snizuji
krevni tlak a vnimani bolesti (Chubak et al. 2016). AAI ptlisobi pozitivné na oblast fyzického
zdravi dospé€lych. U pacientli s onkologickym onemocnénim dochazi pii navstévé AAI psa
ke zmirnéni pociti tGzkosti, zmirnéni bolesti a celkové rozptyleni od nemoci
(Johnson et al. 2008). Hediger et al. (2019) zminuji vyuziti AAI u pacientit po mozkové
mrtvici. V oblasti psychického zdravi provadéli Berget et al. (2011) vyzkum u dospélych
pacientl s psychickymi a mentdlnimi obtizemi. Oslovili odborniky jako lékatfe, psychiatry
a praktické Iékate s cilem zmapovat postoj a vnimani AAI jako podpiirné 1écebné metody.
Jako nejvice ptinosnou vidi Berget et al. (2011) v oblasti intervence s osobami s mentalnim
postizenim s psychiatrickymi ptiznaky, neurotiky, somatoformni poruchy, deprese a poruchy
nalady. Dle jejich studie dochazi pti AAI ke zlepSeni fyzického zdravi, snizeni deprese. AAI
podporuji k pohybu pomoci prochazek se psy.

Jako oblast, kde vidi nejmensi piinos AAI, oznaCuje oblast zlepSeni komunikace
mezi ostatnimi lidmi (Berget et al 2011). V oblasti dusevniho zdravi lze chapat vyznam AAI
také jako moznost pacienta vnimat naklonnost psa, soucasné¢ davat naklonost a zajem zpét
psovi, coz vyznamng prispiva pocitu spokojenosti, naplnéni, sebeucty a rychlejSimu zdraveni
(Mims et al. 2016).

O’Haire et al. (2015) provedli systematicky piehled dostupnych studii v oblasti AAI
udospélych. Zminuji zaméfeni AAI u osob s posttraumatickou  poruchou.
Také Mims et al. (2016) uvadéji, ze AAI ma velmi dobré vysledky u pacientli v 1é¢bé
posttraumatické stresové poruchy, jedna se napiiklad o obéti domaciho nasili. Z jejich vyzkumu
je ziejmé, Zesepti tydenni AAT podafilo snizit léky na spani aZ o polovinu.
O’Haire et al. (2015) jesté dopliuji vnimani psa jako prvek evokujici bezpeci, spojuje lidi
jako socialni zprosttedkovatel a snizuje osamélost.

Shen et al. (2018) popisuji Sest dilezitych oblasti v souvislosti s AAl u osob
S psychickymi problémy. Jedna se o podporu pocitli normalnosti, zlepSeni aktivnosti, zajmu
osob, zvyseni sebetcty, kladna hodnoceni fyzického kontaktu se zvifetem, navozeni uklidnéni
a rozptyleni.

Dalsi oblasti ptisobeni AAI je péce o vale€né veterany. Mnoho veterani trpi negativnimi
vzpominkami, zachvaty paniky, problémy s vinou a zadrmutkem. AAT piedstavuje vyznamny
zpisob mirnéni deprese, Uzkosti a zneuzivani ndvykovych latek (Mims et al. 2016).
Nevins et al. (2013) také zminuji vyznam AAI v oblasti snizeni deprese u vale¢nych veterant.
Newton (2014) predklada vysledky svého vyzkumu, ktery ukazuje snizeni strachu z vetejnych
prostor a sniZeni uzivani psychotropnich 1€kt po pisobeni AAI u vale¢nych veterani.

10



3.1.3 Priprava psa pro AAI

Winkle et al. (2020) uvadi, jak nejednotna terminologie AAI vede k nepiesnému vykladu,
prehnanému ocekavani, zevSeobecnovani, pfehnanym pozadavkiim na psa. Je nedostatecné
rozliSovano, co je volny Cas traveny se psem a profesionalni vyuziti psa. Chybi zdkonné
standardy, pfesné kompetence, nebo schopnost diikladné porozumét vysledkiim a intervenci.
Oproti tomu Machova et al. (2020) ve své pilotni studii dokladaji, ze jiz existuje mnoho
podkladii, formovanych terapeutickych piistupli, které pfispivaji k formovani pravnich
ptredpist, které jsou postupné dobte ptijimany.

Pti Cinnostech AAA nejsou vyzadovany zvlastni pozadavky na vzdélani psovoda
atrénink psa. V oblasti AAE nebo AAT je kladen duraz na profesni vzdélani odborniki,
ktefi se specializuji na konkrétni obor (zdravotnictvi, socidlni, vzdelavani). Systematické
vzdélavani psovoda a vycvik psa ale chybi, je nejednotny systém standardii vycviku psa.
Neni stanoven jednotny hodnotici, regulacni, zastfeSujici organ, organizace se fidi svymi
internimi normami. Oproti tomu jinak je to u asisten¢nich psi nebo pst sluzebnich,
tyto kategorie jsou ukotveny v zakonech, maji pravni ochranu (Murty et al. 2015).

Murty et al. (2015) piedkladaji navrh postupu k ptfipravé psa na navstévu zdravotnického
zatizeni. Doporucuji kartace, hiebeny vzdy pted kazdou navstévou ocistit, udrzovat drapky
zvitete kratké, bez ostrych hran. Zvite udrzovat Cisté a suché, vzdy pted navstévou vizudlné
kontrolovat srst. Psovod by m¢l dbat na kontrolu nepfitomnosti klistat a blech, ¢i jinych
parazitii. Psovod musi udrzovat v Cistot¢ vSechny pomicky, obojky, voditka. Nesmi pouzivat
Skrtici obojky nebo takové, o néz by se mohl pacient poranit. Doporucuji psa oznacit Satkem
nebo vestou. Zaroven nezapominaji ani na umoznéni dostatecného odpocinku a prostoru
pro vyvenceni.

3.1.3.1 Pozadavky na psa

Pes prochéazi vycvikem ptfed zahajenim Cinnosti AAIL Pfi navstévach zdravotnickych
nebo socialnich zatizeni mize dochazet k mnoha stresujicim situacim, na které byt byl dobfie
pripraven, v realu miize reagovat nepfiméienou reakcei. Stres je stav, kdy té¢lo reaguje na vnéjsi
i vnitini hrozby a snaZi se vyrovnat s nebezpecim. Pfi stresu se kortizol uvoliiuje z hypothalamu
(Fries et al. 2009). Kortizol je hormon, ktery se podili na stresové reakci, napomahd imunitni
regulaci, je biomarkerem dobrych Zivotnich podminek psa. Pokud se psi citili vystresovani
(nebo je tak vnimali jejich psovodi), vétSinou to bylo jen pfi prvnich navstévach v zatfizeni.
Zatimco koncentrace kortizolu u pst pfed navst€vou a po navstéveé se vyznamné nelisily,
koncentrace kortizolu psovodi byly po navstéve obvykle nizsi. To naznacuje, ze psovodi a psi
nebyli navstévami negativné ovlivnéni (Clark et al. 2020).

Clark et al. (2019) ale doplnuji, Ze slinny kortizol je pouze jednim z faktort stresové
reakce a sdm o sob& nemuiZe urcit, zda je pes stresovan nebo ma dobré Zivotni podminky.
Z fyziologického hlediska psi vykazovali neutralni az pozitivni reakci pii ¢innostech AAA.
Srde¢ni frekvence byla vyrazn€ niz$i na konci setkdni, coz naznacuje, Ze psi mohou
byli emocionalné stabilni po celou dobu setkani. Vysledky naznacuji, ze zkoumani psi
nebyli negativné ovlivnéni jejich ucasti v AAA.
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Mongillo et al. (2015) uvadi, ze metody AAI se psy jsou stale vice popularni po celém
svéte, ale chybi védecké udaje o postupech vybéru pstli, coz brani zapojenym organizacim
pfijmout jednotnou metodu hodnoceni. Také zminuji absenci pravnich predpist a spolecnych
pokynt pro praci AAI se psy. Jejich vyzkumnym cilem bylo standardizovat a ovétit vybér psu
zapojenych do AAI v Italii.

Kazdy pes podstoupil behaviordlni vysetieni nasledované hranim roli simulujici relaci
AALI, piedstavujici rizné podminky a neo¢ekavané podnéty, jez se mohou vyskytovat v AAL.
Jejich vysledky by mohly byt vzaty jako ptedpoklady chovani psii pro AAIL Dopliuji vsak,
ze by bylo vhodné, aby kazdy psovod a jeho pes pted vykonem AAI podstoupil behavioralni
vySetfeni a simulaci hrani roli.

Munos (2012) uvadi, ze existuje mnoho faktort, které mohou vést k uspéchu v AAI,
ale mezi hlavni fadi spravny vybér zvifete, psovoda a uZivatele/pacienta, pti pouziti metod AAI
fadn¢ vyskolenym persondlem, stanoveni realistickych cili a ocekévani. Zmiiuje také dulezity
eticky vyznam spravného zachdzeni se zvifetem, respektovani jeho doby odpocinku
a predchazeni stresovym situacim. (Glenk et al. 2014).

Hill et al.(2020) urcuji jako zakladni pozadavky na psa, zatazeného do aktivit AAI
minimalné 1 rok, registraci v AAIl organizaci, dobrou socializaci se v§emi v€kovymi skupinami.

Rogoz et al. (2018) podporuje, aby Vétsi plemena zahajila svou praci AAl
az vV dokonfeném 1 roku. Zminuji vyznam adekvatniho vycviku a hodnoceni psa,
kdy se hodnoti temperament psa, chovani psa, reakce psa na osoby, zvuky, zdravotni pomucky.
Pes by se mél chovat klid¢, vyrovnané, piedvidatelné. Nemé¢l by neadekvatné reagovat
na hlasité zvuky, rychlé pohyby, pady, pfedméty v pohybu. Neméla by mu vadit pfitomnost
jinych zvifat. Pes by m¢l byt pfipraven na mirné tahani srsti, objeti, mé&l by mit zdjem o lidi.
Hill et al. (2020) doporucuji prezkouseni ziskanych dovednosti minimalné jedenkrat za rok.
Zduraznuji vyznam veterinarni prohlidky, pravidelnych ockovani, od¢erveni.

Zékladni znalosti psa, které by mél pes zvladnout bez pamlsku a odmén, jsou povely
sedni, lehni, vstan, zlstai. Pes by m¢l umét chodit davem lidi na volno i1 na voditku. Mé¢l
by dokazat vydrzet lezet vedle osoby na podloZce, reagovat pratelsky na cizi osoby
(obrazek 3.). Pfipraveny pes by mél jednat klidn€ a vyrovnané, zvladat stresové situace,
které mohou v AAI nastat, jako jsou pad osoby, neadekvatni dotek (zatahani srsti, tder holi,
naraZzeni voziku) (Mongilio et al. 2015). Mezi kritéria, ktera mohou psa z AAI vyloucit, patfi
neadekvatni chovani kdykoliv béhem AAI Neadekvatnim chovanim se rozumi pfilisné
nadSeni, skdkani na osoby, kousani, opatrnost vii¢i lidem, strach, bazlivost nebo agrese.
Zarovenn by mél psovod vnimat signaly psa, jeho naladéni. Pokud by AAI nebyla pro psa
pfijemna nebo byla velkym stresem, méla by se ithned ukoncit (Mongilio et al. 2015).
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Obrazek 3. Skolici setkani psovodil Cantes z.p.s. Vysogina, zdroj — vlastni

MacNamara et al. (2010) dodavaji, ze pies snahy organizaci ukotvit jednotné pozadavky
na piipravu psa na Cinnosti AAI, dochéazi casto k subjektivnimu hodnoceni pozadavki
z vlastniho pohledu organizace, dale je do popiedi zdjmu davano vzdélani psovoda,
pfed hodnocenim pfipravenosti psa a dalSim velmi dilezitym aspektem, ktery vede
k nejednotnosti pohledu na hodnotici systémy organizaci je fakt, ze zddna hodnotici kritéria
nejsou ovefena veédecky. Nedostatek védeckych informaci bréni vytvotfeni jednotného
standardizovaného hodnoticiho systému (Aubrey 2006). Psovodi uvadéji, Ze dbaji na dobrou
pripravu pfed navstévou zafizeni, pes je umyty, ucesany, ma na sob¢ Satek s oznafenim
(Gundersen et al. 2018).

Linder et al. (2017) provedli vyzkum v USA zaméfeny na pfipravenost nemocnic
a organizaci poskytujici AAI z hlediska bezpecnosti a existence jasnych postupti pro vykon
AAL Zjistili, ze v USA jsou Vnemocni¢nich zafizenich zna¢né rozdily. Nedostate¢né
osvédcené postupy nezajiStuji ochranu pacientd, obyvatel nebo zvifat. Zdravi zvifat
bylo pozadovano vSemi institucemi, avSak néktera nevyzadovala ani o¢kovani proti vztekling.
Pouze 2 zatizeni z 27 vyZadovala pojisténi odpovédnosti psovoda. Nedostatek pozadavki
na zdravotni péci a organizaci AAI ilustruje velkou mezeru ve znalostech a komunikaci,
ktera Casto vystavuje psovody 1 psy bezpecnostnim rizikiim. Davéa doporuceni, kterd vychazi
ze zdravotniho institutu v USA, jako je mit povinné pojisténi odpovédnosti pro psovody,
ucastnit se odpovidajiciho Skoleni psovoda, nedoporucuji krmeni syrovou stravou, stanovuji
kazdoroc¢ni veterinarni prohlidky a pravidelné piehodnoceni celého AAI tymu.

Existuji nouzové signaly, kterymi pes naznacuje, ze neni v pohodé¢, jako jsou zivani,
lizdni nosu, odvraceni hlavy, otdCeni celého téla, postaveni usi dozadu, krceni, hrabani,
nebo naopak ztrnulost, vréeni a Utok pokousanim. V piipadé, ze psem vnimana hrozba
pokracuje, mlze dojit az k vréeni ¢i pokouséani (Shelperd 2002).

Melco et al. (2020) uvadéji, Ze v zatizenich, kde je vySkoleny personal, jenz zna postupy
AALI, zéarovein psovod se zkuSenostmi a s pravidelnym Skolenim a pravidelné hodnotici se pes,
by nemélo k vétSim stresovym situacim dochazet. Ne Zze by nemohla nastat situace,
ktera by mohla vyvolat u psa stres, ale zkuseny psovod ma schopnost vnimat, co jeho pes
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zvladne a co ne. Proto je zapotiebi klast velky diiraz na vzdélavani a systematickou praci
s psovody.

3.1.3.2 Pozadavky na psovoda

»Samotni psovodi uvadi, ze oni jsou tim prvnim zékladnim prvkem v AAl, pes je jejich
doplitkem. Davaji na roven p¥itomnost jak svou, tak psa“ (Gundersen et al. 2018). Ve Svédsku
musi psovod se psem absolvovat 18 mési¢ni program vzdélavani a vycviku. Psovod musi mit
vzdelani v oblasti zdravi, socidlni oblasti nebo musi mit alespoil dvouletou zkusenost s péci
0 0soby s demenci (Gundersen et al. 2018). Swall et al. (2016) upozoriuji, ze jako psovod
je ¢loveék v privilegovaném postaveni, mize velmi ovlivnit, jak se klient bude citit, mize
dopomoci ke zlepSeni stavu mysli a chovani ¢loveéka, ale mize také ublizit. Proto je velmi
dialezité dostate¢né vzdélani a vycvik nejen psa, ale piedevsim psovoda.

Chalmersova et al. (2015) uvadéji, ze v AAI jsou psi chapani jako zdravotni intervence.
Gundersen et al (2018) uvadéji, ze v mnoha zafizenich zdravotni sestry pii navstévach
odchazely a nechavaly klienty samotné pouze se psovodem a psem. V nékterych zafizenich
byly sestry vzdy pfitomné. Nepfitomnost personalu byla psovody vnimana negativng, protoze
jim Casto chybély informace o obyvatelich domova. Psovod je zodpovédny pouze za psa,
ne za klienta.

Dalsi otazkou bylo vhodnost ziskani informaci o obyvatelich, personél nechtél psovodim
data o zdravotnim stavu klientd poskytnout, z divodu ochrany udaji. Psovodi sdéluji,
jak diilezité pro né je patfit pod dobrovolnickou organizaci nebo Cerveny kiiz.
Gundersen et al. (2018) zaroven vnimaji vétsi naklonnost personalu pro AAIL pokud patii
pod organizovanou instituci. Dale uvadi, ze psovodim v organizaci chybi pfednasky, vzdélani
o demenci, projevech staii a dalsi specializované vzdelavaci aktivity zamétené vzdy na danou
cilovou skupinu klienti.

3.1.3.3 Welfare psa

Jegathesaan et al. (2018) zminuji, Ze mnohdy nejsou dobré podminky pro zvifata v AAl
chdpany s dostate¢nou diilezitosti, coz se miZe odrazit na vysledném relacnim ¢i terapeutickém
vysledku. AAI by mély byt provadény pouze se zvifaty v dobrém zdravotnim stavu vykazujici
fyzickou i emociondlni radost z tohoto typu ¢innosti. Psovod musi znat chovani svého psa,
psovod je zodpovédny za blaho svého psa. Ve vSech AAI je tfeba zajistit bezpecnost i pohodu
vSech zucCastnénych, tedy 1 psa. Zafizeni, kam pes v ramci AAI dochazi, nesmi brat psa pouze
jako nastroj nefarmakologické 1é¢by, ale musi k nému pfistupovat jako k zivé bytosti.

Je doporuceno vyuzivat pouze domestikovana zvifata. Domestikovana zvifata musi
trénovat socialni kontakt S cizimi lidmi. Psovod i pes musi byt registrovani U organizaci
poskytujici AAL. Do AAI jsou zapojena pouze takova zvirata, ktera spliuji veterinarni
I chovatelské piedpoklady pro vykon AAI. Predpoklady jsou hodnoceny zkuSebnim fadem,
zkouska je pravidelné piehodnocena. Psovod by mél byt vzdélavan v oblasti etologie psa, mél
by umét rozeznat projevy nepohodli a stresu u zvifete. Psovod zna hranice vykonnosti svého
psa, nikdy psa nesmi on ani nikdo jiny bit. Pes se nesmi pietézovat, tahat t€zka bremena, oblékat
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do nevhodnych obleckli, pozadovat po psovi nepfirozené polohy. Pfijemci by méli byt
pod dozorem pracovnika pfijimajiciho zafizeni. Pfijemci by neméli tahat psa za ocas,
nebo jinak nevhodné zachazet se zvifetem (pokud to piijemce neudéla védomé, ale z divodu
svého zdravotniho ¢i mentdlniho omezeni, je to povazovdno za piiméiené riziko,
na které by mél byt pes v ramci vycviku zvykly). Po vykonu AAI by mél mit pes k dispozici
vodu, misto pro odpo¢inek. Doporucena doba vykonu AAI je 30-45 minut. Pes by mé&l mit
adekvatni stravu a zajiSt€no pohodli i mimo vykon AAI (Jegathesaan et al. 2018).

Neexistuji zadné univerzalni normy a formalni pokyny pro etické postupy. Existuji
ale doporuceni, ktera vychazi z konkrétnich potieb daného zvitete. Psovod by mél umét Cist
komunikaci té€la svého psa. Pro psa mtize byt pfitomnost v nemocnici nebo v socialnim zafizeni
stresujici. Psovod by mél umét rozeznat, kdy je pes v nepohod€, mél by poslouchat, co pes
télem fika. Muze tak piedejit zbyte¢nému agresivnimu jednani. Osobnost psovoda ovliviiuje
sehranost tymu a celkovou Gspésnost navstévy (Clark et al. 2020).

Kaminski et al. (2017) provadéli studii, jak psi reaguji na lidskou pozornost. Zajimalo
je,jestli psi dokazi rozlisit socialni (lidskou) a nesocialni (potrava) pozornost
a jak se toto vnimani odrazi v ,,mimice* psa. Ovéfili, ze psi reaguji zménami vyrazi mnohem
Castéji, pokud vnimaji lidskou pozornost, nez pokud jsou vzruSeni jen potravou. Vysvétluji
to jednoduchym emocionalnim vzrusenim psa. Pfi svém vyzkumu postavili pfed psy misku
S potravou za ptitomnosti psovoda, ktery psa sledoval a neverbaln¢ s nim komunikoval,
ukazoval na néj. Ocekavali, ze pes bude vice vzruseny, pokud uvidi potravu. Zjistili, ze pes
nereaguje vice (jak by se dalo ocekavat), pokud uvidi potravu. Reakce na clovéka
je s touto reakei srovnatelna. Zjistili, Ze pokud ¢lovék mléi a neverbalné nekomunikuje, reakce
na jidlo se stava vétsi. Tento vyzkum potvrzuje, jak mohou byt psi napojeni na své psovody,
jak velmi intenzivné vnimaji neverbalni vyrazy ¢loveka.

Cavalli et al. (2020) dopliuji, Ze psi, ktefi jsou zapojeni do AAI, mnohdy travi se svym
psovodem vice Casu. Jejich vyzkum potvrdil, Ze psi v AAIl trdvi mnohem vice casu
pozorovanim svého psovoda nez ostatni psi. Vysledky naznacuji, ze pozorovani muze byt
vyznamnou komunikaéni reakci u pst AAIL coZ by pravdépodobné mohlo pfispét k lepsi
koordinaci s jejich psovodem.

Oproti tomu Murty et al. (2015) ve svém vyzkumu podavaji doporuceni, Ze i zkuSeny
psovod by mél znat fe¢ téla svého psa, aby poznal nepohodli, stres, strach, agresi a mohl
tak v¢as zasahnout v pfipad¢é nevhodné situace.

Pokud psi nedostavaji spravnou péci, nejsou vedeni spravnym vycvikem, mohou byt
vystaveni stresu, uzkosti, vedoucimu az k nezdjmu o Cinnost, agresi, zhorSenému zdravi
nebo obecnému neprospivani. Dobré Zivotni podminky, pohoda pst je chapana jako znamka
profesionality psovoda, ktery miiZe svoji péci o psa zurocit v praci s psem a klienty, ¢i pacienty.
Studiu Zivotni pohody pst, ktefi se vyuZzivaji na AAIL je zaméfena velmi mald pozornost
(Winkle et al. 2020).

Psovodi dochazejici do domovi pro seniory uvadi, Ze blaho psa je jejich prioritou. Pokud
by si v§imli, Ze se ¢innosti zdaji byt psovi nepfijemné, zastavuji sezeni diive. Uvadéji vsak,
ze vsichni psi oceniuji navstévy. Zaroven uvadeji, ze dbaji na fec téla svého psa, vnimaji signaly
jako vrtici ocas, pozitivni postoj psa. Popisuji St’astné vyrazy u psa, pokud dostane sviij Satek,
pes uz vi, kam se pljde a co se bude dit, je klidny a opatrny, vi, co ma d¢lat
(Gundersen et al. 2018).
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3.1.4 Zoohygiena psa

Jedena z nejcastéjSich obav vyuziti psa v nemocni¢nim zafizeni je strach z pfenosu
zoonotickych onemocnéni, alergii a zranéni (Walden et al. 2020).

Psi pfichdzejici do nemocni¢niho prosttedi predstavuji riziko pienosu nemoci. MRSA,
stafylokokové infekce, clostridie, enterokoky, campilobakterie, salmonely nebo virus vztekliny
jsou realnou hrozbou pro pacienty nebo klienty zafizeni. Dal§im patogenem miize byt bartonela,
ktera je spojovana s kousnutim nebo Skrabanci. Prevence spociva v disledném dodrzovani
nastavenych pravidel a odpovédném pfistupu jak zafizeni, tak i psovoda. Murty et al. (2015)
prichdzi se seznamem doporuceni, jak nebezpe¢i spojené s onemocnénim zoonozami
pfedchazet. Dava zafizenim piehledny navod, jak zajistit bezpecné prostiedi pro pacienty,
klienty, pracovniky i psovoda a psa.

Machova et al. (2020) provedli vyzkum akceptability AAI zminénych cilovych skupin.
Zjistili, Ze 78 % dotazanych ma obavu, Ze pes miZe do zafizeni pfinést parazity ¢i nemoci.
Je zajimavé, Ze mezi zdravotniky si to nemyslel nikdo. VétSinou se jednalo o rodinné
ptislusniky. Oproti tomu Lefebvre et al. (2006) zjistili, Ze 20 % z 90 dotdzanych psovodii
neprovadi Zadnou kontrolu infekce a 40 % téchto psovodi nebylo schopno pojmenovat jedno
zoonotické onemocnéni nebo patogen, které mohou byt pfendSeny prosttednictvim jejich psa.

Boyle et al. (2019) zjistili, Ze 70 % z jejich 40 respondentl nevyjadiilo zadné obavy
tykajici se pfenosu infekénich onemocnéni v prostiedi AAIL Lefebre et al. (2009) ve svém
vyzkumu ukazuji na moznost nakazy MRSA a C difficle psa v nemocni¢nim zatizeni, pokud
pes pacenty olizuje a pfijima pamlsky béhem navstévy.

Caprill et al. (2006) provedli vyzkum systematického zavedeni AAI do détské nemocnice
v Italii. Po roce c¢innosti AAI dosly k zavéru, ze pfitomnost AAI v nemocnici nevedlo
K vyraznému narustu infek¢énich onemocnéni v zatizeni. Dle Murtyho et al. (2015) by méla mit
zafizeni vypracovanou metodiku s postupy c¢innosti se zvifaty. Dilezité je mit v zatizeni
zodpovédného pracovnika, ktery bude pfitomen navstév AAL

Jegathesaan et al. (2018) dopliluji, Ze osoby, které zodpovidaji za pfijemce AAIL musi mit
znalost potfeb jak zdravotnich, psychickych i socidlnich. M¢li by se pravidelné vzdélavat
Vv oblasti vyuziti AAL Zaroven by méli umét zhodnotit spole¢né s pfijemcem nebo s jeho
zastupcem, zda je pfitomnost psa chténd, zda neni vrozporu s piesvédcenim
at’ uz nabozenskym, kulturnim ¢i jinym. Dale se Murty et al. (2015) 1 Jegathesaan et al. (2018)
shoduji, ze by mé&li byt psovodi i zvitata certifikovani pod oficialni organizaci. Psovodi i zvifata
by méli pied vstupem do zatizeni pfedlozit zdravotni zptsobilost, doklad o hodnoceni psa.

Jegathesaan et al. (2018) dopliuji pohled zaméfeny na welfare piijemce AAI
Ptfed vykonem AAI musi organizace ¢i osoby zodpovidajici za zafizeni zajistit, aby bylo
omezeno riziko alergii na srst urCitych plemen. Zarovein musi organizace poskytujici AAI
zajistit bezpecnost v oblasti pfenosu infekénich onemocnéni vzhledem K rizikovym skupinam
pfijemci (lidé s oslabenou imunitou). Zarovenl zmifuji i1 nutnost zajiSténi bezpecnosti
a omezeni pfenosu onemocnéni z ptfijemce na psa a pak dale na dalsiho piijemce.

Murty et al. (2015) jesté doplnuji dillezitost proskoleni v oblasti moznych nékaz, prevenci
a bezpecnosti, zminuji pfedevsim prevenci zoondz, spravnou hygienu rukou, likvidaci odpadu,
ektoparazity. Zaroven doporucuji informovani vSech pracovnikii daného zafizeni o Cinnosti
AALl YV jejich zatizeni. Setkani AAI by nemélo byt delsi nez 1 hodinu. Psovod by nemél dochazet
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do zafizeni nemocny. Kousnuti, $krabnuti je indikaci k ukonceni terapie a zaroven muze dojit
ke zvlastnimu testovani, pokud zvite pfislo do kontaktu s pienase¢em nebo by mohlo byt zviie
zapojeno do pfenosu onemocnéni. Doporucuji vést zdznamy o setkani. Murty et al. (2015)
doporucuji zapojovat do AAI jen dosp€lé psy.

3.2 Vnimani AAI cilovymi skupinami a ostatnimi neprimo zucastnénymi
osobami

Machova et al. (2020) provedli pilotni studii s cilem zmapovat akceptabilitu za¢astnénych
osob AAI v nemocni¢nich a socialnich zafizenich. Oslovili 214 respondentti, mezi nimiz byli
zdravotnici, socialni pracovnici, pacienti, klienti i pecujici a rodinni pfislusnici. Vysledky
ukazuji, ze AAI je obecné dobte piijimana, 90 % respondentll povazuje AAI za prospéSnou.
100 % oslovenych uvadi, ze AAI pfinasi potéSeni. 100 % oslovenych také véfi, Ze pes zpiijemni
pobyt v zafizeni. 93 % V&, Ze pomoci pfitomnosti psa dojde ke snizeni pocitu osamélosti.
84 % uvadi zlepseni nalady po interakci se psem.

3.2.1 Pacienti/ klienti, pe€ujici a jejich pohled na AAI

Pacienti uvadéji, Zze pes vytvaii neformdlni atmosféru v zatizeni. Pes jim poskytuje
emocionalni podporu. Déle zminuji, ze by radi vyuzili moznosti jit se psem na prochazku.
Preferuji mald plemena a vice jak polovina uvedla obavy, ze AAI miZe pro psa znamenat
nepiimétenou zatéz. Zaroven se také domnivaji, ze pritomnost psa mize znamenat infekéni
riziko a miize pro mnohé znamenat riziko alergii a paraziti (Machova et al. 2020).

V ramci vyzkumu Coakleyho et al. (2009) dochéazelo k hodnoceni vnimani pst pacienty,
kdy né&kteti popisovali pfitomnost psa v nemocnici jako spojku s vn&jsim svétem, divodem
k usmévu, diky dotyku psa zvySeni bezpecnosti. Pacienti uvadéli, Ze jim psi pomohli udrzet
viru v uzdraveni. Détsti pacienti popisuji intervence se psy radostné, uvadi, Ze si setkani se psy
uzivaji (Branson et al. 2017).

Zaroven klienti/pacienti uvadi, Ze preferuji individualni AAI, jsou pro né intimngjsi,
piijemné;jsi a také chtéji mit alesponl na chvilku pozornost psa pouze pro sebe. Klienti/pacienti
uvadéji, Ze se citi byt vice v pohodé, aktivnéjsi a motivovanéj$i. Velmi zajimavy je i pohled
na psovoda. Vétsi davéru v psovoda a jeho schopnosti maji pracovnici nez pacienti.
Je to zejména ztoho divodu, Ze pracovnici maji vice zkuSenosti s probihajici AAI
u nich v zatizeni, méli by byt Skoleni nebo minimalné informovani o AAI. Klienti/pacienti
jsou naopak ti, kterych se AAI ptimo tyka, mohou mit obavy prave proto (Machova et al. 2020).

Ptitomnost psa mize mit vliv na pocit ostychu u seniorti. Pes se stdva komunikacnim
partnerem téch seniord, ktefi jinou spole¢nost nevyhledavaji. Bez psa by byli ¢asto osaméli
(Dookie 2013).

Pozitivni vnimani AAI se psy bylo rovnéZ zaznamenano u onkologicky nemocnych Zen.
Zeny Gasto vzpominaji na své psy, jsou komunikativngj§i a l1épe snasi terapeuticka sezeni
v nemocnici. Dokonce nékteré pacientky uvedly, Ze se na dalsi setkéni se psem v ordinaci t&si,
coz podpofilo jejich ¢asté navitdvy u lékaie, kontroly a vysetfeni. Zeny uvadi, Ze pii sezenich
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je pro né povzbudivé, kdyz mohou hladit psa. Zeny uvedly, Ze jim pes pomohl snizit pocit
trapnosti a jinakosti, ktery pied zapojenim psa do terapii mély (White et al. 2015).

Rodinni pfislusnici uvadi obavu, ze by AAI mohla byt v zafizeni nepfijemna. Ze vSech
oslovenych skupin vnimaji nejvice pozitivnéji AAI zdravotnicti a socialni pracovnici. Naopak
rodinni pfislusnici nejméné. To Ize vysvétlit nejmensi angazovanosti a absenci pifimé ucasti
na AAI v zatizenich (Machova et al. 2020).

Caprill et al. (2005) zkoumali také vnimani AAI pohledem rodi¢t déti hospitalizovanych
v détské nemocnici v Italii. Rodice se z 94 % shoduji, Ze by mohla AAI byt v podptrné 1écbé
jejich déti ptinosem. O’Haire et al. (2013) dopliuji, ze rodi¢e vnimali vétsi motivaci déti
a zvySeny zajem o 1écbu u déti s poruchou autistického spektra. Rodice popisuji emoce déti
pred vysetfenim jako strach, obavy, stres. Po pfichodu psa uvadi zklidnéni déti, ilevu, zmirnéni
vnimani bolesti. ,,Pes osladi zivoty déti“. Zaroven pecujici uvadi, ze vnimaji pozitivni ucinek
na cely zdravotnicky tym a jeho nastaveni, spokojenost a naladu. Popisuji, jak jsou lékafi
i sestry uvolnénéjsi, kdyZ je v mistnosti psovod se psem. Zlepsila se i komunikace
(Moreira et al. 2016).

3.2.2 Pracovnici socidlnich zaFizeni a jejich pohled na AAI

Gudersen et al. (2018) provadéli vyzkum v norskych domech s pecovatelskou sluzbou.
Zameétoval se na vnimani AAI zdravotnimi sestrami a pohledem psovodd, jak na né ¢innosti
AAI u seniorii plisobi, jak vnimaji svoji roli v zafizeni. Vnimani psovodi bylo ve prospéch
seniortl, popisovali subjektivni vnimani radosti u seniort, zlepSeni Spatné nalady, procviCovani
paméti u osob s demenci, mazleni se psem, ticha blizkost psa a seniora pfinasela klid a uvolnéni.

Psovodi se shodli na tom, Ze se citili pti vykonu dobie. Pfi odchodu ze zatizeni i psovod
vnimal pocit radosti, §té€sti. Zajimavé bylo, Ze psovodi preferovali setkani také s ptibuznymi
seniort, popisuji, Ze pritomnost rodinného pftislusnika podpofila pocit spokojenosti. Psovodi
uvadéli, Ze byli zavisli na spolupraci s personalem zatizeni (obrazek 5.). Spolupraci vnimali
dobfte. Psovodi uvadéli obavu o pohodu psa. Citili se byt uzite¢nymi viici obyvateliim domova.

Obrazek 5. Spoluprace personalu a psovoda pti AAI, zdroj - vlastni
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Je dulezité, aby pracovnici v domovech pro seniory nevnimali AAI jako nahrazku
komunikace seniorti mezi sebou nebo persondlem (Dookie 2013). Mezi hlavni aktivity
Gundersen et al. (2018) uvadéji individualni navstévy na pokojich, mazleni, polohovani,
pamlskovani, procvicovani paméti, komunikaci ve skuping.

Vnimani AAI sestrami bylo popisovéano jako néco mimotadného, s pozitivni atmosférou
vedouci k aktivni stimulaci seniorii. U klientli vnimaly pocity radosti, Zze se maji na co tésit,
vice spolu mluvili i ti, co spolu obvykle nemluvi. U obyvatel s demenci sledovali zlepSeni
pozornosti, paméti, obyvatel si pamatoval jméno psa z jedné navstévy do druhé. Sestry vnimaly
svoji roli jako zprostiedkovatele, hygienické piekazky nefeSily, nevnimaly rizika pfenosu
nemoci jako pfili§ velka. Podpoftila je vtom komunikace s psovodem a nastaveni pravidel
s dobrovolnickou organizaci a jejich zafizenim (Gudersen et al. 2018).

3.2.3 Pracovnici zdravotnickych zaFizeni a jejich pohled na AAI

Nemocni¢ni prostfedi je Casto velmi stresujici, vyvolavajici osamélost, opusténost.
Pacienti trpi bolestmi, obavami z neznamého prostfedi, nedostate¢ného spanku. Nemocnice
se snazi reagovat na zvySovani kvality nejen 1écebné péce, ale snazi se adekvatné reagovat
na vytvoreni celkového terapeutického prostiedi a zlepSeni hospitalizace pacientii. Nemocnice
zavadi doplnkové aktivity jako muzikoterapii, bazalni stimulaci nebo terapeutické piisobeni

w7

(Coakley et al. 2009).

Zajimavé je, Ze velmi malo zdravotnikid se znepokojovalo nad moznosti uspinéni l1izka
pii AAI (Machova et al. 2020).

Abrahamson et al. (2016) vnimali, Ze intervencni program asistovany zvifaty je velmi
prospésny v oblasti klesajiciho stresu zaméstnancii, v podpofe socialnich interakci a interakei
s pacienty a v oblasti poskytovani pohodli a spole¢nosti pacienttim.

Psi maji pozitivni vliv na stresové hormony a podmifiuji psychickou pohodu a imunitni
funkce (Cole et al. 2000). Pinto et al. (2017) provedli hodnoceni vyuziti AAI ve dvou rovinach.
Prvni je pfinos pro pacienty, druhd je vnimani AAI zdravotnickym personalem. Pro zdravotni
zafizeni nastava slozita situace, ktera vyzaduje dal$i vzdélavani a kontrolu, aby se zajistily
dobré podminky jak pro pacienty, tak i pro zvifata. Navic jak zminuji, je v Italii systém vyuziti
AAI v nemocnicich (pfedev§im AAT) zaloZeny na lékafské indikaci k vykonu AAT. Aby lékat
pfedepsal AAT jako adekvatni dopln€k lécby, musi mit k metod¢ divéru, coZ pfinasi znacné
naroky na edukaci Iékait, instituciondlni podporu, jasné predpisy a pokyny. V jejich vyzkumu
bylo provedeno dotazovani italskych Iékait, s cilem zjistit uceleny obraz o védomostech l1ékait
o metodé¢ AAI jejich odbornych zkuSenostech, potiebach a znalostech. Vysledky ukazaly
na pozitivni ptistup k metodé¢ AAT zaloZeny také na podpofe italské vlady.

Hardin et al. (2016) potvrzuji indikaci AAI v nemocnici lékafem. Dle jejich studie 1ékaii
musi souhlasit s AAl v zafizeni vzhledem k aktudlnimu stavu daného pacienta. Dilezitym
bodem je vedeni pfislusné dokumentace o pribéhu AAI a jeji nasledné vyhodnoceni zdravotnim
personalem. Zarovein uvadi skupiny pacientt, které 1¢kati do AAI nedoporucuji. Jsou to pacienti
s chirurgickym invazivnim zakrokem ne star§im 24 hodin, pacienti s oslabenym imunitnim
systémem, s alergiemi na psy, se strachem ze psi a pacienti V izolaci. Nedoporucuji AAI
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na jednotkéch intenzivni péce, ARO, ptedoperacnich a pooperacnich jednotkéch a operacnich
salech. Co vSak chybi, je pokyn na mezinarodni urovni a mezinarodni védecké studie
na toto téma.

Moody et al. (2002) provadéli vyzkum v australskych nemocnicich s cilem zjistit
akceptabilitu AAI na nemocni¢nich oddélenich. Z vysledkt vyzkumu vyplyva, ze nelékaisky
personal byl vice naklonén a s vétSim ocekavanim, nez 1€kati a sestry (obrazek 4.). Uvadi,
ze dobie naplanovany program AAI je hodnocen jako vysoce prospésny a vede k pozitivnimu
hodnoceni zaméstnancti nemocnic a celkové ke spokojenosti zaméstnancti s programem AAI
a jeho dopady na psychiku hospitalizovanych déti.

Obrazek 4. Nelékatsky personal pii AAI Cantes z.p.s. Vysoc¢ina v LDN Litomysl, zdroj- vlastni

Zdravotnicky persondl v détské italské nemocnici vnima AAI jako moZny pifinos
V podplirné 1écbeé déti, zaroven vsSak zdravotnici uvadéji potiebu dostat vice informaci
0 této metodé a jeji bezpecnosti (Caprill et al. 2005).

Zdravotnici vnimaji psa jako prostfedek pro emociondlni zlepSeni détskych
onkologickych pacientii. Vnimaji AAI jako détskou, zabavnou hru s cilem rozptylit narocnou
situaci lécby. Zarovenl popisuji zlepSeni komunikace, lepSi angaZovanost déti. Sestry
vSak zminuji, Ze jim chybi metodické postupy pro efektivni zapojovani této metody (Moreira
et al. 2016).

20



4 Metodika

Vlastni vyzkum byl proveden kvantitativné, jako ndstroje sbéru dat byly pouzity
dotazniky. Cilem vyzkumu bylo zmapovat vnimani AAI se psy v realnych podminkach CR.
Vzhledem k aktualni pandemické situaci doslo k Gpravé cilové skupiny respondentii v omezeni
cilového vzorku pouze na kraj Vysoc€ina, kde byla vybrdna jedna organizace zabyvajici se AAl
se psy. Dotazniky byly distribuovany do zafizenich, kam dochazi psovodi z organizace
Cantes z.p.s. Vyso€ina. Pro sjednocené vyhodnoceni vniméani AAI se psy byly vytvofeny
dva typy dotaznikti. Prvni byl urceny pro piijemce AAI ¢ili pacienty, klienty, pfipadné zdkonné
zastupce ¢i peCujici osoby. Druhy dotaznik byl pfipraven pro psovody z Cantes z.p.s. Vysocina.

4.1 Popis vyzkumného vzorku

Dotaznik pro pfijemce AAI byl distribuovan psovody, kteti dotazniky piedali v tisténé
formé klientim, pacientim, pfipadné¢ zdkonnym zéastupcim piimo v zafizeni, kam se psy
v ramci AAI dochazeji.

Jednalo se o zaiizeni Oblastni charity Zd’ar nad Sazavou. Prvnim zatizenim byl denni
stacionaf Rosa pro osoby s mentalni a kombinovanym postizenim. Zde byly dotazniky pfedany
klientim, pokud mél klient zakonného zastupce, byl dotaznik pfedan jemu. Dal§im zafizenim
byla Charitni pecovatelskd sluzba, kde psovodi distribuovali dotazniky pfimo seniorim
¢iosobdm se zdravotnim postizenim, za kterymi psovodi pravidelné¢ dochéazeji. Stejné
tomubylo ve Volnofasovém klubu pro seniory Vcela. Poslednim zafizenim
byl Klub V9 pro osoby s duSevnim onemocnénim, zde psovodi rozdali dotazniky piimo
klientim. Dale byly dotazniky pifedany klientim a pecujicim v misté¢ jejich bydliste,
kam psovodi dochazi v ramci individualnich navstév lidi s postizenim v jejich domacim
prostiedi.

Klientim a pecujicim bylo pieddno celkem 88 dotaznikli, vyplnénych se vratilo 60.
Vsechna zafizeni 1 konkrétni osoby pisemné souhlasili s provedenim dotaznikového sbéru dat.
Samotny sbér dat probihal v od srpna do prosince roku 2020. VVzhledem k pandemické situaci
bylo mnohdy vyplnéni dotaznikl a vraceni zpét velmi komplikované, protoze témét vsechna
zafizeni, kam psovodi Cantes z.p.s. Vyso€ina dochazeli, vydala zdkaz vstupu navstév
a externich osob.

Druhy typ dotazniku byl ureny pro psovody, s cilem zmapovat jejich vnimani AAI
pohledem clovéka, ktery je hlavni aktér AAI, zodpovida za psa a spoluzodpovida za prib¢h
celé interakce. Dotaznik byl zaméfeny na psovody i z divodu potifeby zmapovani postoje
psovodu k jejich ptipravé na AAL

Dotazniky byly rozdany vSem 22 ¢leniim Cantes z.p.s. Vysocina, z nichz se vSech 22
dotaznik vratilo vyplnénych zpét. Dotazniky byly pfedany v tisténé podobé, vsichni psovodi
podepsali souhlas se sbérem dat. Sbér dotaznikd pro psovody probihal v prosinci 2020.
Vzhledem k malému vzorku dotaznikii je vyhodnoceni dotazniku psovodi pouze vhledem
do mozného vnimani AAI pohledem psovodt. Tento vyzkum bude slouzit jako predsbér dat
pro rozsahlejsi vyzkum v diplomové praci.
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Zikladni vyzkumné otazky:

1.) Jak vnimaji AAI se psy klienti/pacienti/ptipadné zakonni zastupci, v ¢em spatiuji
ucinky interakce se psem?

2.) Jak vnimaji AAI se psy psovodi, v ¢em spatiuji motivy k vykonu své ¢innosti se psem?
3.) Jak vnimaji pfipravu psa na AAI psovodi, v ¢em spatiuji pfipadn¢ mezery?

4.) Jak se citi byt psovodi pfipraveni na vykon AAI, v ¢em piipadné¢ shledavaji mezery
V ptipravé psovodi u AAI?

4.2 AAIl v oslovenych zarizenich

Denni stacionat Rosa v Bystfici nad Pernstejnem je zafizeni pro osoby s mentalnim
a kombinovanym postizenim ve véku od 6 do 60 let. Zatizeni ma kapacitu 18 klientt v jeden
okamzik. AAI zde probihaji nckolikrat do mésice, dle moznosti psovoda, ktery dochézi
jako dobrovolnik s Labradorskym retrievrem nebo kfizencem. Zaroven je v zatizeni pracovnik,
ktery vlastni 4 psy (2 flat coated retrievery, dogu a kiizence malého vzristu), kteti maji zkousky
AAI v ramci organizace Cantes z.p.s. Vysocina. Ten vykonava AAI dle provoznich moZnosti,
minimalné jedenkrat do mésice. Psovod dobrovolnik ma vzdy pii ndvstéve stacionare urc¢eného
pracovnika (pracovnika, ktery vlastni psy pro AAI). Pii vSech ¢innostech jsou spole¢né, kdy
psovod mé na starost psa a pracovnik klienty stacionare. Setkani probihaji dvojim zptsobem.
Prvni setkdni se zaméfuje predevSim na individudlni Cinnosti, psovod se psem navstivi
pfedevsim imobilni klienty s t€ZSim typem postiZeni. Pes se snaZi klienty aktivizovat, psovod
s pracovnikem pomohou klientovi si psa pohladit, dotknout se ho, byt s nim v blizkosti. Pokud
psovod a pracovnik vi, Ze je to klientovi pfijemné, mtze ho pes oliznout na ruce, mohou vyuzit
i syr do dlani, kdy ho pes olizuje a stimuluje klientovi ruce. Pes si ke klientovi pfiléha, tak jak
je to klientovi 1 psovi pfijemné. V rameci individudlnich setkani je mozné jit se psem na zahradu,
prochazku. Individualni setkani trvaji u jednoho klienta pul az tfictvrté hodiny, v zavislosti na
typu ¢innosti se psem. B€hem dne pes absolvuje jedno setkani.

Druhym typem setkéni je skupinové, kdy jsou klienti vétSinou na zahrad€ nebo jidelné,
kde probiha skupinové cviceni, povidani si, tvofeni. Psovod s pracovnikem vymysli aktiviza¢ni
program pro klienty, mohou vyuzit 1 volného programu, kdy je podporovana komunikace
mezi klienty, pes je ve stacionafi zapojovan do témé&f vSech ¢innosti, napf. muze byt ptitomen
tvofeni v dilné, kdy uzivatele motivuje k praci, psovod debatuje s uzivatelem o ¢innosti a pes
je sleduje v lehu, sed¢ u nich. Pes miize byt soucasti podpory udrzeni naucenych dovednosti,
kdy mu klienti ¢tou, pisi a kresli mu obrazky, vedou psi kroniku. Pes je pfitomen aktivitam
v cvicéné kuchyni, kdy mu klienti pfipravuji psi susenky apod. Pes je motivacni prvek pii vSech
¢innostech v zatizeni. Dle vedouci zafizeni je to dalezité obzvlast’ v této dobe, kdy je klientim
mnoho ¢innosti z preventivnich opatieni zakdzéno. Pes do zafizeni vnasi radost a rozptyleni
(informace o zafizeni poskytla vedouci zafizeni).
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Charitni pecovatelska sluzba sidli v Bystfici nad Pernstejnem, pecuje o seniory v budove
sidla a zaroven dojizdi do domdacnosti. Jednd se predev§im o pomoc osobdm v neptiznivé
socialni situaci v seniorském véku a osobadm se zdravotnim znevyhodnénim. Psovod doprovazi
pracovnika vétSinou jedenkrat do tydne, kdy probihaji individualni setkdni v domacim prostiedi
nebo spolecna setkani na chodbé domu s pecovatelskou sluzbou. Do zatizeni dochazi psovodi
se Spicem, labradorem, flat coated retrievrem, kiizencem, némeckym ovcakem, kniracem.
Setkani trvaji pfiblizn¢ jednu hodinu. Individualni setkani probihaji tak, ze si psovod s klientem
povida, klient si psa hladi, ddva mu pamlsek. Pes doprovazi klienta na prochazce, nebo pobytu
na balkong. Pes mize skocit do postele klienta, lehnout si k nému a klient ho hladi. Na chodbach
probiha skupinové setkani, kdy pes s psovodem mohou piedvést ptipraveny program, klienti
se bavi o psech, zvitatech, maji pamétova cviceni nebo si psa hladi, mohou jit ven na prochazku
(informace poskytla vedouci zatizeni).

Véela, volnoCasovy klub pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim sidli
také v budové charitni pecovatelské sluzby. Jedenkrat za mésic do zatizeni dochazi dobrovolnik
se dvéma Spici. V zafizeni probihaji hodinova skupinova setkani se psem, kdy si seniofi se psem
povidaji, cvici, tvofi. Dle pracovnice zafizeni je pes pfitomny vSem aktivitdim a klienty
podporuje Vv ¢innosti a vzajemné komunikaci (informace poskytla pracovnice zatizeni).

Klub V9 je zatizeni pro osoby s dusevnim onemocnénim. Do zafizeni dochazi nyni
nepravideln¢ dva psovodi. Probihd skupinové setkani se psem, kdy ma psovod pfipraveny
aktivizacni program, ktery tvoii s pomoci pracovnika zafizeni. Klienti se vétSinou zapoji pouze
pasivné, kdy sleduji psa nebo psovoda. Klienti tohoto zatizeni nedavaji moc najevo zpé&tnou
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trva jednu hodinu. (informace poskytla vedouci zatizeni).

4.3 Vyzkumny dotaznik

Dotaznik pro ptijemce AAI obsahoval 17 otazek. Otazky byly koncipované jako oteviené
a uzaviené. Dotaznik obsahoval také demografické otazky. Otazky byly rozdéleny do okruhii,
které mély za cil odpoveédét na zdkladni vyzkumné otazky. Prvni okruh byl zaméfen na zjiSténi
typu zafizeni, kde AAI probihaji a jejich Cetnost. Druhy okruh se zabyval vnimanim AAI,
ptfinosem pro piijemce AAI Tteti okruh zjiStoval vnimani psovodd, jejich pfipravenost na AAI.
Posledni okruh mapoval ptipravu psa pro AAIL V uvodu bylo uvedeno s ohledem na mozny
problém s velikosti pisma, moznost vytisknout dotaznik psany vétSim pismem. Toho Zadny
respondent nevyuzil. V dotazniku je pouzit termin canisterapie, ktery je pro piijemce AAI
srozumitelngj$i. Vyznam pojmu canisterapie v dotazniku odpovida pojmu AAIl se psy.
Na vyplnéni dotazniku byl vyc¢lenén ¢as pill hodiny u kazdého respondenta. Psovodi byli
u vypliiovani ptitomni, poskytli dopomoc s vyplnénim, pfetenim nebo vysvétlenim otazky
Vv dotazniku. Respondenti k vyplnéni dotazniku potiebovali pouze psaci potteby. Dotaznik
je samostatnou ptilohou €. 1

Dotaznik pro psovody AAI obsahoval 30 otdzek. Stejné jako u prvniho dotazniku méli
respondenti na vybér z otevienych ¢i uzavienych otazek. Obsahoval i demografické otazky.
Otazky byly rozdéleny do okruhti, které mély opét za cil odpoveédét na zakladni vyzkumné
otazky. Prvni okruh byl zaméfen na délku praxe psovoda, organizaci, pod kterou AAI
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vykonava. Druhy okruh se zabyval motivaci psovoda pro vykon AAI. Treti okruh zjistoval
ptipravu psa na AAIL Ctvrty okruh mapoval piipravu psovoda pro AAIL Paty okruh se dotazoval
na spolupraci se zafizenimi, kam psovodi dochazeji. Sesty okruh zjistoval vniméni pfinosu
pro ptijemce AAI Posledni okruh se zaméfil na vhodnost plemene, preference velikosti psa,
vnimani obav pii AAl. Na vyplnéni dotazniku méli psovodi libovolny ¢as v rozmezi terminu
sbéru dotazniku. K jeho vyplnéni potfebovali pouze psaci potfeby. Dotaznik je samostatnou
ptilohou ¢. 2
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5 Vysledky

5.1 Vysledky dotazniku zaméreného na vnimani AAI klienty socialnich
sluzeb

Prvni dotaznik urCeny pro pifijemce AAI odevzdalo 60 respondentii. Prvni 4 otazky
byly demografického charakteru (graf 1.).

mdol18let =18-45let =45-65let - 65-88 let
Graf 1. Demografické udaje - veék

Do vyzkumu se zapojilo 33 muzti a 27 zen. 56 lidi uvedlo, Ze se nyni nachazi v socidlnim
zafizeni, Cemuz odpovidala i oblast, kde byly dotazniky respondentim distribuovany. 4 osoby
uvedly, Ze se nachazely pti AAI v domacim prostiedi. V domécim prostiedi se jednalo o rodice
déti s postizenim, ke kterym dochéazeli psovodi do jejich domovi. Dotazniky vyplnili
2 vysokoskolaci, 32 osob s maturitou a 26 osob se stfedni $kolou bez maturity (graf 2.).

= zakladni uplné stiedni bez maturity

u s maturitou ® vysokoskolské

Graf 2. Vzdélani respondentti
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Frekvence navstév byla 5 respondenty uvedena 1x tydné. 53 osob uvedlo shodné intenzitu
1x mé&si¢né a 3 osoby uvedly do oteviené odpovédi, ze nyni z divodu Covid -19 psovodi se psy
nedochézi. VétSina dotazovanych uvedla termin 1x mésicné (graf 3.). Toto tvrzeni mize byt
ovlivnéno tim, Ze dotazovani byli ze stejnych zatfizeni, do kterych dochézeli stejni psovodi.

pocet osob

®Ix tydné ®1x mésicné W nedochazi kuli Covid -19
Graf 3. Cetnost AAI
Vsichni dotazovani uvedli, Ze vnimaji piinos AAIL Je tedy zifejmé, ze AAI vidi

jako pozitivni metodu, ktera pfinasi pozitivni emoce (graf 4.), jako radost, uvolnéni, klid, pocit
daveéry, pocit dalezitosti. Zajimavé bylo, Ze jeden respondent uvedl, Zze v ném AAI vyvolava

stesk.
60 60
54 5
e
o
wn
o
N
(]
>Q
g, 23
_ I

emoce
® radost - 60 ¥ pocit davéry - 58
= klid - 59 uvolnéni - 54
® pocit dulezitosti - 38 m spokojenost - 60
B Uusmev - 60 B rozptyleni - 52
W pocit jistoty -23 ® znechucenost - 0

Graf 4. Emoce, které AAI se psy vyvolava
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VétsSina oslovenych vnima AAI i psa jako piijemné zpestieni pobytu v zafizeni
(tabulka 1.). Vsichni osloveni uvadi, ze pes pfinasi potéseni do zafizeni. Vice 75 % dotazanych
uvadi, ze pes je jejich opravdovy pritel. Zaroven 75 % uvadi, ze rad¢ji preferuje individualni
setkani se psem a psovodem. Toto zjisténi mize vychazet z principu sluzby, ve které je AAI
vykonavéna. Osloveni respondenti byli také z pobytovych sluzeb nebo terénnich typu dim
s pecovatelskou sluzbou, kde jsou vétSinou samostatné byty. Psovod se psem pii vykonu AAI
obchazi jednotlivé bytové jednotky. Zajimavé zjisténi bylo, ze témét 27 osob uvitd spise malé
plemeno psa, 20 osob spiSe nesouhlasi s malym plemenem, 35 osob rad¢ji velkého psa.
Co se tyka plemene, nepfevlada vyhranény nazor. Pouze 17 % uvadi, ze zalezi na vybéru
plemene. VSichni se shoduji na tom, Ze se na setkani t€si a je jim pii AAI lépe. Velmi
zajimavym vysledkem bylo, ze pouze 3 osoby uvedly, ze maji moznost jit se psem
na prochazku. 45 % dotazanych se pfi navstéve se psem vice hybaji.

Tvrzeni Zcela Spise Spise Zcela
souhlasim | souhlasim | nesouhlasim | nesouhlasim

Pes je opravdovy pritel. 45 15

Pes pfinasi do zatizeni potéSeni. | 60

Pes mlize vyvolat v zatizeni 6 51 3

alergie, nemoci.

Rad¢ji uvitdm malé psy. 27 13 20

Rad¢ji uvitdm velkeé psy. 35 25

Ucastnim se rad¢ji skupinovych
setkdni se psem.

8 4 47 1
Ucastnim se rad&ji setkani, kde
jsem se psem a psovodem sam.
45 2 13
TéSim se na setkdni se psem. 60
Pti navstéve psa se vice
pohybuiji. 27 1 32
Mém moznost jit se psem na
prochazku. 3 2 10 45
Pti canisterapii zaleZi na
plemenu psa. 10 12 37 1
Pfi canisterapii vzpomindm na
svého psa. 25 5 18
Pfi canisterapii je mi 1épe. 60

Tabulka 1. Vnimani AAI respondenty

Klientim se nejvic libi, kdyz mohou psa hladit, mazlit se s nim. Uvadi take,
ze je pro n¢ velmi piijemné, kdyz mohou byt se psem sami, vnimat blizkost psa. Zminuji
moznost si ke psovi lehnout, sednout (graf 5.). Nejméné preferovanou ¢innosti je prace se psem
ve skuping.
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60
54
43
38
I :

pocet osob

® mazleni,hlazeni 60
B povidani si s psovodem a 38
psem
kdyz je pes ve skupiné a 20
hrajeme hry
kdyz si mohu ke psovi 54
lehnout, sednout
B kdyZ jsem s nim sam a
vnimam jen jeho blizkost, 43
pratelskost
® kdyZ s nim mohu jit na 39
prochazku
B kdyZ ho mohou vycCesat, 28
dat mu pamlsek
B jiné- rad se na n¢j jen 1

divam

Graf 5. Prehled nejoblibenéjsich Cinnosti pii AAI

Ptijemci AAI vnimaji potfebu dobie pfipravit psa, naucit ho néemu speciadlnimu
pfed samotnou realizaci AAI v zafizeni. VSichni dotdzani uvedli, ze pes musi mit néjakou
ptipravu pfed vykonem AAI a Ze pes nesmi utoc€it na lidi. 86% osob uvedlo, Ze pes musi mit
zakladni poslusnost (umét sedni, lehni, vstan, zlstan). VSichni se shodli, Zze musi byt zvykly
na lidi. Pouze 33% se domniva, Ze je dilezité, aby byl pes zvykly i na jiné psy. Pes by mél byt
pfipraven na neznamé, silné zvuky a pachy. 90% respondentti uvedlo, ze pes musi snést
zatahani srsti, der napiiklad holi. Zaroven uvadéji, ze pes musi mit rad lidi, musi byt vidét,
zeho to bavi. Jeden respondent uvedl, Ze pes nemusi nic umét, postacuje mu,
kdyz za nim ptijde.

3 osoby uvadi, ze jim vadi kratky cCasovy interval setkani se psem. 1 osoba uvadi,
ze ji vadi, kdyZ psovod ¢asto hodné mluvi a neda prostor psovi. 2 osoby zmifluji, Ze by byly
rady se psem a psovodem o0 samoté, ale je vzdy pritomny personal. 1 osoba hovofi o negativnim
ruseni setkani se psem ve skuping, kdy pfi mazleni se psem dalsi klienti psa lakaji k sobé.
2 0soby uvedly, Ze jim vadi nynéj$i situace s pandemii, Ze proto nemohou psi ani psovodi
do zafizeni.
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29 lidi uvadi obavu, Ze jiz nikdy pes s psovodem do zafizeni nepiijde z divodu pandemie.
Je to potvrzenim, jak moc je nyni doba pro osoby v socidlnich zafizenich naro¢néa. Tim,
ze se utnuly vSechny externi spoluprace, navstévy a dobrovolnici, ocitaji se klienti v izolaci.
To je jednim z divodi této odpovédi. 2 osoby uvadi, ze maji obavu, aby se dozili dalSiho
setkani. 3 osoby uvadi obavu o psovoda, jestli se mu vyplati dochazet do zafizeni
jako dobrovolnik. 1 osoba zminuje obavu o zdravi psa, zda ho AAI bavi a neni pietéZovany.

Ptijemci AAI se psem vnimaji duleZitost psovoda (tabulka 2.). 81 % dotazovanych uvadi,
ze je psovod dulezity. VSichni si mysli, ze psovod umi ovladat svého psa. 58 % osob uvadi,
ze vnimaji psovoda jako odbornika ve vycviku psa. Zajimavy vysledek byl v tvrzeni,
kdy psovod ma byt po dobu setkani ptitomen se psem u klienta. 93 % osob uvadi, ze spise
souhlasi a 4 osoby uvedly, ze spiSe nesouhlasi. 78 % osob si rado povida se psovodem.
Co se tyka preference pohlavi psovoda, je vyvazené vnimani Zeny, kdy 29 osob uvedlo ,,spise
nesouhlasim a 31 spiSe souhlasim®. Zajimavé ale je, ze zcela souhlasi s muzem 1 osoba, 42
spiSe nesouhlasi a 27 osob spise souhlasi.

Tvrzeni Zcela Spise Spise Zcela
souhlasim | souhlasim | nesouhlasim | nesouhlasim

Psovod je v canisterapii velmi

dilezity. 49 11

Psovod umi pIn¢ ovladat svého psa.
60

Psovod mé znalosti o vycviku psa,

pusobi jako odbornik. 35 25

Psovod musi byt pfitomen pii setkani

se psem. 56 4

Rad si s psovodem povidam. 13 47

Radéji uvitdm psovoda Zenu. 31 29

Radéji uvitdm psovoda muze. 1 27 42

Tabulka 2. Vnimani psovodi pfijemci AAI

45 % oslovenych respondenttl vnima dlileZitost hygieny psa pfed vstupem do zafizeni.
Oproti tomu 53 % dotazanych uvadi, ze je nezajima, zda li je pes ockovany, zdravy
nebo v dobré kondici.

Posledni otazka dotazniku byla vloZena jako volna, kde mohli pfijemci AAI uvést néjaky
ptijemny zazitek ve spojitosti s AAl u nich v zafizeni. ,,VZdycky mam radost.”“ ,,Drim
je muj nejlepsi kamarad.* ,,Déla mi radost, kdyz jen vidim, Ze se Jess po zafizeni jen prochazi,
nemusi ani pfijit za mnou, citim vétsi pohodu v zafizeni, kdyz tam je.“ ,, Jednou u mé v posteli
Sara usnula, to bylo moc fajn.“ Z odpovédi je ztejmé, ze klienti vnimaji pfitomnost psa s radosti
a pozitivnim naladénim.
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5.2 Vysledky dotazniku zaméreného na vnimani AAI psovody

Vysledky druhého dotazniku popisuji vhimani AAI se psy samotnymi psovody. Ukazuji
jejich motivaci, pfipravenost pro vykon AAI. Zabyvaji se také vnimanim pfipravy psa.
Druhy dotaznik ureny pro psovody AAI odevzdalo 22 respondentl. Prvni 3 otazky
byly demografického charakteru (graf 6.). VSechny dotazniky vyplnily osoby nad 18 let.
Jednalo se 0 20 zen a 2 muze. 5 osob uvedlo, ze ma vysokoskolské vzdélani, 10 osob vzdélani
s maturitou a 5 0sob s vyuénim listem.

m18-25let = 25-45]et = 45-65 let nad 65 let

Graf 6. Demografické udaje — vék psovodi

Vsichni psovodi uvadi, ze AAI vykonavaji pod organizaci Cantes z.p.s. Vysocina.
Pro vyzkum vniméani AAI psovody se jedna o velmi maly vzorek. Negativum vzorku
respondentti je v jeho malém rozsahu. Vyhodou je vSak zmapovani vnimani AAI psovody
uvnitt jedné organizace. Tento vhled muze slouzit pro zpétnou vazbu dané organizace
a pripadné jako ptedvyzkum budouciho rozséhlejsiho vyzkumu na toto téma.

Délka vykonu AAI psovodi je vice jak 1 rok (graf 7.). 82% dotazanych uvadi, ze AAI
vykonavaji se svym psem nejméné 2 roky.

0

.

= do 1roku =do 2 let = vice jak 2 roky = vice jak 5 let

Graf 7. Délka praxe psovodi
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Nejvétsi motivaci psovoda k vykonu AAI je snaha pomahat druhym lidem (graf 8.).
20 psovodu uvedlo jako motiv mit aktivni naplii volného Casu. Stejny pocet také uvadi AAI
jako seberealizaci. Nikdo neuvedl moznost, ze je AAI jeho prace. Je to dano principem vykonu
AAITIu organizace Cantes z. p. s, kde vSichni psovodi vykonavaji AAI se psy jako dobrovolnici.
Jako dalsi motiv uvadi: ,,Posun k lepsimu stavu klientli, poznani novych lidi, u¢eni se novym

vécem®.
22
20 20 ® pomahat druhym - 22
= mit aktivni ndpln

volného ¢asu - 20
seberealizace - 20

O

% je to moje prace - 0

3 3

3

&

.
o Wl U
motivace psovodi

Graf 8. Motivace psovodu k AAI

Psovodi vnimaji dutlezitost Skoleni a vstupni podminky pifed ziskanim odborné
kvalifikace pro vykon AAI Tato otazka byla ponechana jako oteviena. Psovodi uvadéli shodné,
Ze V jejich organizaci neni vyzadovano S$koleni pied ziskanim certifikitu opraviujicim
vykonavat AAI se svym psem. Uvadéji, Ze zkouSen byl pouze pes. Podminkou clenstvi
V jejich organizaci je mit zaplaceny vstupni poplatek a slozit se psem zkousku. Dalsi roky
pak musi absolvovat povinné $koleni pro ¢leny, které se kona jednou do roka. Toto $koleni
popisuji, jako neformalni setkdani c¢lend organizace, zalozené na vymeéné zkuSenosti
pii vykonech AAL

Psovodi zminuji individualni pfipravu pro vykon AAI, 8 osob uvedlo navstévy
vycvikovych stfedisek na posluSnost. Nikdo z dotazanych neuvedl né&jakou specidlni
vycvikovou pfipravu zamétenou pouze na AAL ,, Od sténatka jsem ho brala mezi lidi a druhé
psy, zil pofad s ndmi, v blizkosti lidi, zvuki, pachii, zvifat, nic specidlniho jsem ho neucila,
zakladem je posluSnost a vyrovnana povaha.“ ,, Od 1 roku jsem dochézel na cvicak, ucil
ho poslusnost, vidél jsem, Ze je ptivétivy, neni k lidem nedavéfivy, tak jsem to zkusil, zkousky
mi nepfisly tézké*.

Respondenti  hodnotili, Ze zkouska nebyla tézka, zkouSel jeden rozhod¢i,
ktery je vySkoleny organizaci Cantes, zaméfoval se na povahu, zakladni poslusnost, reakce psa
mezi lidmi, reakce na rusivé vlivy, reakce na ostatni psy, na pad ¢lovéka, na invalidni vozik.
Zkouska psa zjistovala, zda pes neni agresivni, rozhod¢i zkousel tahat psa za srst, uhodit
ho lehce holi, jel pfed psem s vozikem. Dva psovodi uvedli, ze skladali zkousku se psem
ve véku 6 meésicti, 10 osob uvedlo, ze sklddalo zkousku az jednom roce zivota psa.
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Otazka ¢. 10 mapuje dalsi pfezkouseni psa. Dva z respondentii uvedli, Ze po roce Zivota psa
musel pes slozit zkousSku znova. Ostatni uvedli, ze dalsi pfezkouseni jiz nikdo nevyzadoval.

V oblast dalsiho vzd€lavani 18 psovodu uvedlo, ze udrzuje dals$i vzdélavani v oblasti
AAI Jako formu 15 uvedlo knihy, 3 uvedli dalsi vzdélavani, kurzy. 10 osob uvadi,
ze pravideln¢ kazdy meésic vyhledava studium odborné knihy. 2 uvadi, ze dalsi vzd€lavani
probiha nepravidelné. 1 osoba uvadi, ze absolvuje ,,parkrat do roka* dalsi kurzy. VSichni
dotazani oznacili jako nejptiznivéjsi formu dalSiho vzdélavani spolena setkavani. 2 osoby
uvedli moznost dal$iho vzdélavani ve Skole. 5 psovodli uvedlo online kurzy. Z odpovédi
ale vyplyva, ze psovodi jsou naklonéni dalSimu vzdélavani, maji zajem si rozSifovat znalosti.
Ani jeden psovod neuvedl, Ze by organizace umoznila dalsi vzdélavani v ramci organizace.

Pouze 10 respondentli popisuje potiebnost socidlniho nebo zdravotniho vzdélani
pro vykon AAL 10 osob uvedlo, ze si mysli, Ze je to dilezité. Zaroven 5 osob uvedlo, Ze ma bud’
socialni, nebo zdravotni vzdélani. Psovodi chapou samotny pojem AAI ruzné. Psovodi uvadi:
,Je to canisterapie.“ ,Je to terapie se zvitaty.” ,Je to asistence se psem.“ ,,Chapu
to jako intervenci se zvitaty.* ,,Animal assisted intervetions.“ ,,Nevim.*

Spoluprace psovodl se zafizenim, kde vykonavaji AAI, je popisovana jako dobra.
15 psovodt uvadi, Zze nyni do zadnych zafizeni dochazet nesmi vlivem pandemie. 5 psovodu
uvedli vSechny zafizeni, kterda méli na vybér. 3 uvedli socidlni zatizeni. Nikdo z dotdzanych
neuvedl zdravotni zatizeni. VSichni dotazani uvadi, Ze maji se zafizenimi sepsanou smlouvu
0 vykonu AAI se psem. Zaroven uvadi, ze je v zafizeni urena osoba, ktera ma jejich spolupraci
na starost. 5 psovodi uvedlo, Ze tato osoba ale neni vzdy pfitomna jejich setkani se psem.
15 psovodi uvedlo, Ze do zafizeni dochédzi 1x mési¢né. 2 uvedli, Ze nyni nedochéazi a 5 osob
uvedlo, Ze dochazi 1x tydné. 18 psovodi vedlo, Ze po nich zatizeni nevyZzaduje ptredloZeni
zdravotniho priikazu psa. Nikdo neuvedl, Ze by zafizeni vyZzadovaly potvrzeni o zdravi psovoda.
Na otazku, zda li se psovodi setkali s negativnim postojem pracovnikll zatizeni, kam se psem
dochazi, neodpovedél nikdo negativng.

Vnimani smyslu AAI u klientd o¢ima psovodi je rozmanité (graf 9.). Nejvétsi smysl
vnimaji psovodi snizenim pocitu samoty u klientii a zlepSeni nalady. Zajimava byla dopliujici
odpovéd’ jednoho psovoda, Ze vnimé jako smysl moznost fyzické blizkosti klientl se psem.
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smysl AAI o¢ima psovoda
snizeni pocitu samoty - 22 zlepseni komunikace - 18

m zlepSeni pohybovych schopnosti -15 B zlepSeni spanku - 20

® zlepSeni zdravotniho stavu - 20 B zlepSeni nalady - 22
zvyseni sebevédomi -13 zahnani nudy - 18
rozvoj motoriky - 17 ®jiné - 1

Graf 9. Vnimani smyslu AAI pro klienty o¢ima psovoda
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Psovodi maji obavy pii AAI se psem (graf 10.). Obavy méli psovodi predevsim
z vyvolani stesku u klientl. Jeden psovod uvedl, ze se obava toho, ze sam nedokaze udrzet
hranice vztahu s klienty. Nikdo se neobava moznosti, ze by se pes mohl pii AAI nakazit.

20

pocet osob

3
S
obavy psovoda
= pes muze né€koho zranit - 3 pes mize n€koho nakazit - 2
n¢kdo mize nakazit psa - 0 = pes vyvola pocit stesku - 20
B pes vyvola pocit zavislosti - 5 B pes znici lizko, prostor - 1
Hjiné - 1

Graf 10. Obavy psovoda

Vybér pst pro AAI vyplyva spiSe z individualnich preferenci danych plemen. 8 psovodii
uvedlo, ze vlastni velkého psa, 3 malého a 11 stfedniho. Z plemen uvadéli némeckého ovcaka,
flat coated retrievra, dogu, yorkshierského teriéra, $pice, ohaie, biSonka, labradora, australského
ovcaka, border kolii, stafordshirského teriera, kolii a kiiZzence.

Posledni otdzka byla ponechdna jako volnd s cilem zjistit, co se psovodim povedlo
pii AAl, z ¢eho maji radost. Psovodi uvadi, Ze jsou radi, kdyZz vidi usmév klienta, povede
se jim klienta rozhybat, pokud za¢ne klient sam mluvit, a pfedevsim jsou potéSeni z radosti
z blizkosti klienta se psem.
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6 Diskuze

Dotaznikové Setfeni bylo zaméfeno na zmapovani vnimani AAI se psy klienty socidlnich
sluzeb a v domacim prosttedi a dale vnimani AAI se psy samotnymi psovody.
Machova et al. (2020) 1 Brisson et al. (2017). Dle jejich studii je AAI v socidlnich a zdravotnich
zafizenich velmi dobfe pfijata a vétSina respondentl povazuje AAI za prospesnou.

98 % osob uvedlo, Ze jim AAI pfinasi klid a vnimaji pocit divéry vici psovi.
Hunt et al. (2014) uvadi ve svém vyzkumu, ze psi dokazi ovlivnit pti AAI psychicky stav, snizit
depresivni stavy. Souter et al. (2015) ve své metastudii dokazuji ptiznivy ucinek AAI
na psychické, fyzické i socialni zdravi ¢loveéka. Hinic et al. (2019) uvadi ucinky AAI na sniZeni
uzkosti u déti. Jako dalsi emoce, které v nich AAI se psy vyvolavaji, respondenti uvedli
rozptyleni, pocit jistoty, uvolnéni, pocit dilezitosti. 1 respondent sd€lil, ze v ném AAI vyvolava
stesk.

Savishinsky (2008) zdiraziiuje vyznam AAI se psy zejména u seniorti, kdy pes plisobi
jako spojka s vné&jsim svétem, evokuje u seniorti pocity, které zazivali diive, kdyz byli
vV domécim prostiedi. Zmifnuje, Ze pes pifindsi do zafizeni ,,doméckost”. Coz doklada,
ze 46 % respondent uvadi vzpominky na svého psa. Machova et al (2020) ale dopliuji,
ze AAI vyrazné snizuje pocit samoty a napomaha k setkavani se s druhymi lidmi.

Vice jak 75 % respondentli uvedlo, ze je pes jejich opravdovy pritel. Zaroven uvadi,
ze upiednostiuji individudlni setkavani nad skupinovym. Vice respondentti uvita vétsi plemeno
psa. Oproti tomu Machova et al. (2020) popisuji, Ze jsou upiednostiiovana mensi plemena psi,
pfi¢emzZ na plemeni nezalezi. Pouze 17 % uvadi, Ze zaleZi na vybéru plemene.

3 osoby uvedly, ze maji moZnost jit se psem na prochazku, pfi¢emz zjem o prochazku
se psem projevili vSichni respondenti. 45 % dotdzanych se pfi navstéve se psem vice hybaji.
Vyznam AAI se psy u chronicky nemocnych osob s onemocnénim pohybového aparatu
zkoumali i Claverol et al. (2019), ktefi zminuji velmi pozitivni ohlasy pacientt pii AAI se psy
majici vliv na zlepseni jejich hybnosti a vnimani bolesti.

Mezi oblibené ¢innosti AAI se psem patii mazleni, kartd¢ovani, pamlskovani, vodéni psa
na voditku, hry ve skupiné se psem (Capriani et al. 1013). Respondenti uvadi
blizkosti (71 %), povidani si s psovodem a psem (63 %).

Hill et al. (2020) popisuji pozadavky na pfipravu psa, kde zminuji vycviky poslusnosti,
uvadéji, ze pes musi byt zvykly na lidi a neutocit. Jako dal§i podminku vidi v poslusnosti,
vnimani pachti, zvuki a tahani za srst nebo uder holi. Nejméné podstatnym se respondentiim
zda reakce na jiné psy.

Témét polovina respondentli uvadi nejvétsi obavu z toho, Ze pes jiz za nimi do zafizeni
z diivodu pandemie nepiijde. Olsen et al. (2016) hovoti o multifaktiridlnim ptsobeni psa v AAI
zejména na seniory. Popisuji uc¢inky AAI se psy na psychiku seniorii, zejména snizeni pocitu
samoty. Dal$i obavou je mozné pretézovani psa. Jegathesaan et al. (2018) zminuji,
jak je dulezité, aby psovod dokonale vnimal svého psa, jeho rozlozeni, naladu, zdravotni stav,
motivaci kK AAI Jediné tak lze predejit stresu psa, eventuelné jeho vyhoieni.
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Vnimani psovoda je pozitivni. 100 % respondenti uvadi, ze psovod umi ovladat
svého psa. Vice jak polovina uvadi, ze ma potiebné znalosti. 100 % respondentl si radi
s psovodem povidaji. Respondenti preferuji v setkavani Zeny. Gundersen et al. (2018) nastinuji,
jak velkou roli hraje psovod v AAL Popisuje, jak je dalezité vzdélani psovoda, komunika¢ni
schopnosti a celkovy pfistup. Respondenti uvadéji, ze by chtéli byt se psem o samot¢.
Abrahamson et al. (2016) ve své studii hovofi o nutnosti doprovodu psa psovodem po celou
dobu vykonu AAI Travin et al. (2016) uvadéji, Ze pes vykazuje vétsi divéru v nové podnéty
v pfitomnosti svého majitele.

Machova et al. (2020) uvadi obavu z moznosti pfenosu infekénich onemocnéni, uspinéni
lizka, snizeni hygienické urovné. Respondenti z vétsi ¢asti (53 %) uvedli, ze je pii AAI
nezajima zdravotni stav psa, ale vnimaji jako dulezité, aby byl pes zdravy.

Druha ¢ast vyzkumu byla zaméfend na vnimani AAI psovody, zjisténi jejich motivace
k ¢innosti. Respondenti piijemci AAI uvedli, ze preferuji na AAI jako psovoda Zenu. Do druhé
¢asti vyzkumu se zapojilo 20 Zen a 2 muzi. I Machova et al. (2020) uvadéji, ze AAI
jsou preferovana piedevsim zenami. 82 % respondentd uvedli, Ze AAI se psem vykonava
nejméné 2 roky. 91 % psovodl uvadi, Ze motivaci k vykonu AAI je aktivni trdveni volného
Casu a seberealizaci. S tim souhlasi Gundersen (2018) a dale uvadi jako nejvétsi motivy
dobrovolnikii pocity smysluplnosti a radosti. Dodéava, ze ¢innosti AAI mohou mit vyznamné
pozitivni u¢inky nejen u piijemcti AAI ale i u samotnych psovodii a personalu socidlnich
¢i zdravotnich zafizeni. Leonardi et al. (2017) hovoii o charitativhim ucelu, kdy psovodi
vnimaji potebu prospét ostatnim, pomoci druhym.

Respondenti uvedli, Ze kromé zkousky psa neni vyZzadovano Zadné specidlni vzdélavani,
Skolendi ¢i ptiprava psovoda. Serpell et al. (2020) uvadi, ze by psovod mél byt starsi 18 let a mél
by predlozit vypis z trestniho rejstiiku. Rogoz et al. (2018) ve své studii dopliuji, Ze psovodi
maji vétSinou jen 1 Skoleni pfed zkouSkou se psem. Dale jiz vétsi Cast oslovenych psovodi
nema zajem se dale vzdélavat a rozSifovat si svoji odbornou kvalifikaci v oblasti AAL.
Ve své studii doporucuji, aby bylo zavedeno povinné vzdélavani psovodl, méli by se tcastnit
kurzl, predispozi¢nich testl a kvalifika¢nich zkousek, které by ovérily pfipravenost nejen psa,
ale i psovoda. Proto by bylo dobré sjednotit vycvikové programy, které nebudou zapominat
na welfare a dobré Zivotni podminky pst. M¢ly by byt doplnény standardy kvality prace
pro psovody v AAI, kde by bylo jednotné stanoveno mnozstvi pracovni doby AAI, s ohledem
na aktivni a pasivni ¢ast, frekvence vykonu AAI, znalost chovani psa, vék psa a znalost
konkrétnich plemen, které jsou na AAI vyuzivany. Serpell et al. (2020) dopliiuji, Ze je vhodné
absolvovat minimalné jednu navstévu zafizeni se zkusenym psovodem jako doprovodem
zacinajiciho psovoda.

Ptipravu psa respondenti provadi ptfedevSim individualng, 36 % uvedlo cviceni psa
ve vycvikovém stfedisku. Rogoz et al. (2018) uvadi, ze mezery ve znalostech fyziologie,
etologie psa mohou vést k zneuzivani pst 1 v oblasti AAL Jejich vyzkum odhalil, Ze osloveni
psovodi Vv Polsku neznaji fe¢ téla svého psa, nedokazali identifikovat varovné signaly
pfet€Zovani psa. Zaroven uvadi, Ze velkd plemena psa by méla zacit S vykonem AAI
az 0d dokonceného 1. roku.

S tim souhlasi i1 Serpell et al. (2020) a dodéavaji, Ze mnohé organizace v USA pozaduji
| pravidelné piehodnocovani pst, nékteré organizace pozadovaly po psech kastraci. Zaroven
dodava, ze neni mozné vyuzit vychovnych prostiedkli, jako jsou Skrtici obojky, elektrické
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obojky. Osloveni respondenti vSak uvadi, ze zacali AAI se psem jiz ve véku 6 mésict.
Po jednom roce Zivota psa doslo k pfezkouseni psa pro vykon AAL

Vzdélavani psovoda je pro vsSechny respondenty dulezité. 82 % psovodli uvedlo,
ze se dale individualn¢ vzdé€lavaji v oblasti AAI, predevSim studiem literatury. VétSina
preferuje spolecna setkavani v rdmci organizace, ktera slouzi k vyméné a sdileni zkuSenosti.

Spoluprace se zafizenim hodnoti respondenti jako velmi dobrou, 100 % uvedlo,
7¢ je V zafizeni osoba, kterda ma AAI na starost. Gundersen et al. (2018) se své studii potvrzuji,
jak moc je pro psovoda dulezita spoluprace se zafizenim. Zjistil, ze pokud pracovnici vnimaji
ucinky a smysl AAI v zafizeni, psovodi jsou vice motivovani k ¢innosti se psem, dochazi
Kk rozvoji spoluprace a pozitivnimu posunu vztahu jak psovoda, tak i pfijemce.

Smysl AAI vnimaji respondenti nejvice Ve snizeni pocitu samoty, zlepSeni psychického
stavu, zlepseni komunikace, zvednuti nalady, zvednuti sebevédomi. Leonardi et al. (2017)
dopliiuji socialni dopady, zlepSeni socidlnich vztahli, zlepSeni odpovédnosti, spoluprice
a sebeovladani.

Nejvétsi obavou respondenti bylo vyvolani stesku u pifjemctt AAL Zadny ze psovodi
nemél obavu zndkazy v zafizeni. Neéktefi uvedli obavu neudrzeni profesnich hranic
mezi klientem a psovodem. Machova et al. (2020) ve své studii uvadi, ze nejvétsi obavou
pti AAI je moznost nakazit se infekéni nemoci od psa, ze pes znecisti 10zko a snizi Cistotu
zatizeni.

Serpell et al. (2020) ve své studii uvedli, Ze organizace nepozaduji zdravotni prohlidku
psovodi, nezamétuji se na zdravotni stav psovoda, fesi pouze povinné oc¢kovani psa. Nékteré
organizace v USA doporucuji, aby psovod nedochazel do zafizeni, kde hrozi riziko pfenosu
infek¢nich onemocnéni.

Psovodi pracuji se vSemi velikostmi psi. 8 respondentii uvedlo, Ze vlastni velkéd plemena
psu. Jak uvadi Rogoz et al. (2018) je nezbytné, aby psovodi méli obecné znalosti o etologii
svého psa, které jsou doplnéné o vycvik psa pro AAL.

Z provedeného vyzkumu vyplyva, Ze jsou AAI se psy velmi dobfe vnimany ptijemci
I psovody. Nejednotné je nastaveni systému piipravy psovoda, hodnoticich kritérii psovoda
I psa. Jako negativum provedené¢ho vyzkumu je jeho maly vzorek respondenti, predevsim
v oblasti psovodi. Vyzkum by mohl slouzit jako ptedvyzkum vyzkumné prace v dal$im studiu,
ktera by prozkoumala pfipravu psa a vnimani AAI hloubéji.
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[ Zavér

Vyuziti AAI v oblasti socialni i zdravotni péce jako podpurny prvek nefarmakologické
1écby je stale vice popularni. Zapojeni psu pravé do téchto aktivit je velmi vyhodné,
protoze maji schopnost vnimat verbalni i neverbalni komunikaci lidi. Diky pFivétivosti jsou psi
Casto zaclenéni do intervenci podporujici zlepSeni zdravotniho, psychického i socidlniho stavu.
Bakalafskd prace se zaméiila na zjisténi vyznamu zoorehabilitace, do které AAI spadaji.
Popsala zakladni rozdéleni interakci a poskytla popis principi, z nichz ¢innosti v rdmci AAI
vychazeji.

Kompilaci provedenych védeckych studii v rameci literarni reSerSe doslo k vytvofeni
vhledu do problematiky pouziti metod AAI a podminek na pfipravenost psa k AAl. Mezi
pozorované efekty AAI u seniort patii predevS§im sniZeni pocitu samoty a aktivniho traveni
volného Casu. U déti vyznam AAI spociva piedevsim ve zvySeni sebevédomi pii edukacnim
procesu, snizenim Uzkosti pii 1écbé a pobytu v nemocnici. U dospélych je AAI zapojovana
nejCastéji pii podpotfe lécby psychickych obtizi, po urazech, pfi onkologické 1écbé
nebo u vale¢nych veterani. U vSech cilovych skupin je popisovan pozitivni vliv psa
na biopsychosocialni slozku zdravi ¢lovéka. Aby mohly AAI probihat efektivné, je tieba dobré
ptipravy psovoda i psa. Psovod ani pfijimajici zafizeni by nemé&li zapominat na welfare psa
anastaveni pravidel vychdzejicich z prevence ndkaz a bezpe€nosti prace V popisovanych
intervencich.

Snahou préace bylo zmapovat pohled cilovych klienti a ostatnich osob v souvislosti s AAI
s diirazem na hodnoceni také samotnych psovodil. Byl proveden vyzkum vniméani AAI klienty
socidlnich sluzeb v kraji Vyso€ina a vnimani psovodl vrdmci organizace Cantes z.p.s.
Vysocina.

Z provedeného vyzkumu vyplyva, Ze metody AAI jsou vnimany piijemci i psovody
velmi pozitivné. Prijemci AAI chapou psa jako zpestieni jejich pobytu v socidlnim zafizeni,
jako motivaéni prvek k pohybu, ke komunikaci a zajisténi pocitu fyzické blizkosti. Pes vypliuje
volny ¢as klientlim a pfinasi jim vzpominky na domaci prostiedi. Psovodi uvadi jako nejvétsi
efekt setkani se psem pifi AAI snizeni samoty klientd socialnich sluzeb a zlepSeni
jejich psychického stavu. 100 % oslovenych klienti vnimaji radost ze setkani se psem.
Zda se, Ze z hlediska vyznamu AAI u klientl socidlnich sluzeb je mozné stavét na pozitivnim
vztahu a ucinku zvifete na klienta. Pfipravenost psa a psovoda neni jednoznacné ukotvena.
Psovodiim chybi pfiprava pfed samotnym vykonem AAI se psem. Mnohdy mé psovod
jen obecné povédomi, co AAI znamend, jeho hlavnim motivem je snaha byt prospé$ny
a pomoci svého psa poméhat lidem. Z hlediska odbornosti psovodl a posunuti odborné stranky
vykonu AAI by bylo potteba ucelit poZzadavky na piipravu psovoda a jeho dalsi kvalifika¢ni
rozvoj. Zaroven vyzkum ukazal jako dileZité ziskat znalosti 1 z oblasti obecné etologie psa.
Zvyseni kvalifikace psovodii by mohla vést ke zkvalitnéni a zefektivnéni AAIL Na tento
prizkum bude vhodné navazat v diplomové praci, kterd by hloub&ji a v SirSim méfitku
zmapovala pfipravenost psovoda a psa i vnimani zucastnénych osob.
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10 Samostatné prilohy

Piiloha ¢. 1

Dobry den,

jmenuji se Petra Konigova a jsem studentkou Ceské zemé&délské univerzity,
Fakulty agrobiologie, potravinovych a piirodnich zdroji, obor Kynologie

Velmi Vam dékuji za vyplnéni kratkého dotazniku, ktery je zaméireny na vnimani AAI
se psem (aktivit za vyuZiti psa - canisterapie)

Informace k vypInéni dotazniku:

Dotaznik obsahuje oteviené a uzaviené otazky.

Oteviené otazky prosim dopliite dle zadani u kazdé otazky.

U uzaviené otazky typu: Ano x Ne prosim zakrouzkujte spravnou odpoveéd’

U uzaviené otazky typu: vybér a),b),c),d)... prosim oznacte Vas vybér dle zadani otazky
U otézek typu tvrzeni prosim uved’te, do jaké miry souhlasite ¢i nesouhlasite

POTREBUJETE —LI DOTAZNIK VYTISKNOUT
VETSIM PISMEM, PROSIM SDELTE TO.

Informovany souhlas:

Ja, , svym podpisem stvrzuji, ze souhlasim s
pouzitim vyplnéného dotazniku na téma vnimani AAI se psy. Tento dotaznik bude slouzit k
zhodnoceni vnimani AAI se psy v bakalafské praci.

Datum:

Podpis:

1. VEk (uved'te):

2. Pohlavi (zakrouzkujte):
a) Zzena
b) muz

3. Vzdélani (zakrouzkujte):

a) zékladni

b) tplné stiedni odborné bez maturity
¢) uplné sttedni s maturitou

d) vyssi odborné

e) vysokoskolské

4. Canisterapii nyni absolvuji v: (prosim zakrouzkujte, kde se nyni nachazite)
a) zdravotni zatizeni

b) socialni sluzba

¢) Skola

d) jsem doma

e) jinde:



5. Jak ¢asto za Vami pes a psovod dochazi?
a) 1 tydné

b) 1x mési¢né

c) jinak:

6. PovaZujete pritomnost psa ve zdravotnim a socialnim zarizeni za pfinosné?
(zakrouzkujte)

a) Ano

b) Ne

¢) Nevim

7. Uved’te, které z emoci nebo pocitii ve Vas pritomnost psa v ramci canisterapie
vzbuzuje? (muZzete uvést vic moznosti)
a) radost

b) pocit davéry

c) klid

d) uvolnéni

e) pocit dulezitosti

f) spokojenost

g) usmev

h) rozptyleni

ch) pocit jistoty

i) znechucenost

J) napéti

K) strach

I) nuda

m) jiné:

8. Prectéte si prosim nasledujici véty a rozhodnéte, do jaké miry s nimi souhlasite ¢i
nesouhlasite:

Tvrzeni Zcela Spise Spise Zcela
souhlasim | souhlasim | nesouhlasim | nesouhlasim

Pes je opravdovy pritel.

Pes prinasi do zafrizeni potéSeni.

Pes miiZe vyvolat v zaFizeni alergie,
nemoci.

Radéji uvitam malé psy.

Radéji uvitim velké psy.

Ucastnim se rad&ji skupinovych setkani se
psem.

Ucastnim se radéji setkani, kde jsem se
psem a psovodem sam.

TéSim se na setkani se psem.

Pri nav§tévé psa se vice pohybuji.

Mam moZnost jit se psem na prochazku.

P¥i canisterapii zaleZi na plemenu psa.

P¥i canisterapii vzpominiam na svého psa.

P¥i canisterapii je mi lépe.




9. Prosim uved’te, jaké ¢innosti se psem se Vam libi nejvice: (mtzete uvést vice odpovédi)
a) mazleni, hlazeni

b) povidani si s psovodem a psem

¢) kdyz je pes ve skupin¢ a hrajeme hry

d) kdyz si mohu ke psovi lehnout, sednout

e) kdyz jsem s nim sam a vnimam jen jeho blizkost, pratelskost

f) kdyz s nim mohu jit na prochazku

g) kdyz ho mohou vycesat, dit mu pamlsek

h) jiné:

10. Myslite si, Ze musi mit pes néjakou zvlasti pripravu pro setkavani s lidmi ve VaSem
zatizeni?

a) Ano

b) Ne

11. Pokud jste v otazce 10 odpovédél/a Ano, zkuste vybrat/doplnit jakou pFipravu pes
musi mit:

a) musi znat zakladni poslusnost — sedni,lehni,vstan, zlstan

b) musi byt zvykly na lidi

¢) musi byt zvykly na druhé psy

d) musi byt zvykly na neznamé, silné zvuky

e) musi byt zvykly na razné pachy

f) nesmi ato¢it na lidi

g) musi snést zatahani srsti, ider napft. holi

h) jiné:

12. Jsou Cinnosti, které Vam pri setkani se psem vadi? (uved’te)

13. Mite néjaké obavy pri setkani se psem? (uved'te)

14. Jak vnimate psovoda pri VaSem setkani? Prectéte si prosim nasledujici véty a
rozhodnéte, do jaké miry s nimi souhlasite ¢i nesouhlasite:

Tvrzeni Zcela Spise Spise Zcela
souhlasim | souhlasim | nesouhlasim | nesouhlasim

Psovod je v canisterapii
velmi dilezity.

Psovod umi pIné ovladat
svého psa.

Psovod ma znalosti o
vycviku psa, pusobi jako
odbornik.

Psovod musi byt pritomen
pri setkani se psem.

Rad si s psovodem
povidam.

Radéji uvitam psovoda
Zenu.

Radéji uvitam psovoda
muZze.




15. Myslite si, Ze je dileZita hygiena psa pi‘ed vstupem do zarizeni?
a) Ano
b) Ne

16. Zajimalo Vas nékdy, zda je pes zdravy, ockovany, v dobré kondici?
a) Ano
b) Ne

17. Udélalo Vam néco pri setkani se psem radost? (prosim uved’te)

Dékuji za Vas ¢as a vyplnéni!



Priloha ¢é. 2

Dobry den,
jmenuji se Petra Konigova a jsem studentkou Ceské zemédélské univerzity,
Fakulty agrobiologie, potravinovych a prirodnich zdroji, obor Kynologie

Velmi Vam dékuji za vyplnéni kratkého dotazniku, ktery je zaméreny na vnimani AAI
se psem (aktivit za vyuZiti psa - canisterapie)

Informace k vyplnéni dotazniku:

Dotaznik obsahuje oteviené a uzaviené otazky.

Oteviené otazky prosim dopliite dle zadani u kazdé otazky.

U uzaviené otazky typu: Ano x Ne prosim zakrouzkujte spravnou odpoveéd’

U uzaviené otazky typu: vybér a),b),c),d)... prosim oznacte Vas vybér dle zadani otazky

Informovany souhlas:

Ja, , svym podpisem stvrzuji, ze souhlasim s
pouzitim vyplnéného dotazniku na téma vniméani AAI se psy. Tento dotaznik bude slouzit k
zhodnoceni vnimani AAI se psy v bakalaiské praci.

Datum:

Podpis:

1. VEk (uved'te):

2. Pohlavi (zakrouzkujte):
a) Zzena
b) muz

3. Vzdélani (zakrouzkujte):

a) zékladni

b) uplné stfedni odborné bez maturity
¢) uplné sttedni s maturitou

d) vyssi odborné

e) vysokoskolské

4. Canisterapii vykonavam pod organizaci (uved’te ndzev organizace, u které jste
registrovand/y):

5. Jak dlouho canisterapii vykonavate? (uved’te):

6. Co Vas motivuje k vykonu canisterapie? (vyberte 3 motivace, ptipadné dopliite):
a) pomahat druhym

b) mit aktivni naplii volného casu

c) seberealizace

d) je to moje prace



e) dalsi:

7. Jaké Skoleni, vstupni podminky jste musel/a absolvovat pied ziskanim odborné
kvalifikace pro vykon canisterapie? (uved’te):

8. Jak probihala priprava Vaseho psa na vykon AAI? (uved'te):

9. Jaké Skoleni, zkousky musel splnit Vas pes? (uved’te):

10. Probiha u Vaseho psa prezkouSeni? (zakrouzkujte, dopliite):
a) Ano
jak casto:

b) Ne

11. Udrzujete dalSi vzdélavani v oblasti canisterapie? (zakrouzkujte):
a) Ano

uved’te jak:

b) Ne

12. Pokud jste na otazku ¢. 9 odpovédéli ANO, uved’te prosim, jak ¢asto:
a) pravidelné
uved’te jak:

b) nepravidelné
uved’te jak:

13. Uved’te, jaka forma dalSiho vzdélavani by Vam vyhovovala:
a) knihy a odborna literatura

b) pravidelné vzdélavani v ramci organizace

¢) on-line vzdélavani

d) skupinova setkéni psovoda

e) dalsi odborné studium v ramci Skolského vzdélavani

f) jiné:

14. UmozZiiuje Vam Vase AAI organizace moZnost dalSiho vzdélavani?
a) Ano
b) Ne

15. Myslite si, Ze je diilezité mit odborné znalosti v socialni oblasti (pro vykon AAI
Vv socialnich sluzbach) nebo zdravotni oblasti (pro vykon AAI v zdravotnictvi)?

a) Ano

b) Ne

Muzete uvést proc:

16. Mate vzdélani v sociali nebo zdravotni oblasti?



a) Ano
b) Ne

17. Jak byste definoval/a pojem AAI (uved'te):

18. Do jakého zatizeni aktualné dochazite? (uved'te):
a) Skolské

b) zdravotni

¢) socialni

d) jiné:

19. Mate se zaFizenim sepsanou smlouvu o vykonu canisterapie? (zakrouzkujte):
a) Ano
b) Ne

20. M4 zarizeni stanovenou osobu, ktera ma canisterapii na starost? (zakrouzkujte):
a) Ano
b) Ne

21. Je tato osoba vZdy pritomna canisterapie v zafrizeni? (zakrouzkujte):
a) Ano
b) Ne

22. Jak casto do zarizeni dochazite? (zakrouzkujte, pripadné doplite):
a) 1x tydné

b) 1x mési¢né

c) jinak:

23. Pozaduje po Vas zatizeni diitkaz o zdravotnim stavu psa? (zakrouzkujte):
a) Ano
b) Ne

24. Pozaduje po Vas zarizeni diikaz o VaSem zdravotnim stavu? (zakrouzkujte):
a) Ano
b) Ne

25. Setkal jste se s negativnim vnimanim canisterapie pracovniky zarizeni?
(zakrouzkujte):

a) Ano

b) Ne

vvvvvv

dopliite):

a) sniZeni pocitu samoty

b) zlepSeni komunikace

c) zlepSeni pohybovych schopnosti
d) zlepSeni spanku

e) zlepSeni zdravotniho stavu

f) zlepSeni nalady

g) zvySeni sebevédomi



h) zahnani nudy
ch) rozvoj motoriky
i) jiné:

27. Mate pri canisterapii néjaké obavy? (vyberte 3, pfipadn¢ dopliite):
a) pes muZe nékoho zranit

b) pes miize nékoho nakazit

¢) nékdo miiZe nakazit psa

d) pes vyvola pocit stesku

e) pes vyvola pocit zavislosti

f) pes znedisti liZko, prostor, kde canisterapie probiha

g) jiné:

28. Uved’te velikost Vaseho psa
a) mala

b) stiedni

¢) velky

29. Uved’te plemeno VaSeho psa:

30. Udélalo Vam pii canisterapii néco radost? (Uved'te):

Dékuji Vam za vyplnéni a Vs cas!



