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Hodnoceni salivarniho kortizolu u psi v zoorehabilitaci
Souhrn

Intervence za Ucasti zvirat jsou dnes jiz pomérné rozsifenou soucasti nejraznéjsich
|éCebnych programd a zvirata tak plni roli nejen lidského spolecnika, ale vroli tzv. ko-
terapeuta usnadnuji klientdm naptiklad socializaci, komunikaci nebo aktivizaci, které
napomahaji ke zlepSeni kvality jejich Zivota.

Stim, jak zajem o tyto formy terapie roste, vyvstavaji i otdzky zabyvajici se dobrymi
Zivotnimi podminkami zvifat, kterd jsou do téchto programi zapojovdna. Psi ucastnici se
zoorehabilitaénich programi prozZivaji nejen prijemné chvile, ale v urcitych pfipadech se
mohou dostat i do situaci, které pro né nemusi byt zcela komfortni. V takovych ptipadech je
dllezité, aby psovod, vedouci terapii, byl velmi dobtfe seznamen s projevy svého psa a umél
v€as a spravné vyhodnotit aktudlni situaci. Pro hodnoceni Urovné stresu u zvifat je mimo
behavioralnich projevii moiné sledovat napfiklad hladinu kortizolu, jehoZz koncentrace
vyznamné koreluji s Urovni stresu a jako stresovy marker je Siroce pouzivan.

Cilem této diplomové prace bylo vypracovani literarni reserSe, kterd na zdkladé
odborné literatury popisuje zoorehabilitaci, mozné stresové faktory pfi jejim provadéni a
moznosti, jakym zplsobem méfit potencialni stres. Ve vlastnim vyzkumu bylo cilem stanoveni
hladiny slinného kortizolu u canisterapeutickych psi a dotaznikové Setfeni zabyvajici se
chovanim jednotlivych pst v prabéhu intervenci. Sledovano bylo celkem 10 psli zapojenych
do zoorehabilita¢nich programd. Cilem studie bylo porovnat hodnoty slinného kortizolu
experimentdlnich a kontrolnich dnli a spolu s dotaznikovym Setfenim vyhodnotit, zda nejsou
psi béhem terapie stresovani. Celkem bylo odebrano 240 vzork( slin, od kazdého psa bylo
ziskano 24 vzork(. Experimentalni vzorky byly odebirany v pribéhu ¢tyf dnl, kdy se psi
vénovali canisterapii a kontrolni odbéry probéhly ve ¢tyfech dnech, kdy byli psi vdomacim
prostredi v klidovém rezimu. Jeden odbérovy den zahrnoval celkem 3 odbéry slin, konkrétné
v ¢asech 8.30-9.30 pred zacatkem terapie, 10.00-11.00 po ukondéeni terapie a 10.30-11.30 po
pulhodinové pauze, kdy se psi vénovali odpocinku. Po ukonceni kazdé terapie vyplnil psovod
etogramovy dotaznik tykajici se projevenych typ( chovani svého psa béhem terapie. Stejné
Casy byly dodrzeny i pfi odbérech kontrolnich vzorkd, aby nedoslo ke zkresleni koncentraci
kortizolu vlivem cirkadianniho rytmu. VSechny ziskané vzorky byly nasledné zpracovany podle
doporucenych analytickych postup.

Z vysledkl vyplynulo, Ze u testovanych psl nebyly prokazany statisticky vyznamné
rozdily v koncentracich kortizolu mezi pracovnimi a nepracovnimi dny. Stanovena mezni
hranice pro uroven stresu (6 ng/ml) nebyla v pracovnich dnech u Zadného psa prekrocena.
Vyznamné rozdily nebyly prokazany ani mezi hladinami kortizolu v jednotlivych ¢asech odbér(
jak v pracovnich, tak i nepracovnich dnech. Podle etogramovych dotaznik(i u vSech psi béhem
intervenci prevysovaly projevy pratelského chovani.

Predchozi vyzkumy, stejné jako tato studie ukazuji, Ze pfi vhodném zachdzeni, nejsou
canisterapeuticti psi vystaveni vyznamnému stresovému zatizeni a svou prdaci vykondvaji
s radosti. Pfedmétem nasledujicich studii by mohlo byt zahrnuti vétsSiho pocétu sledovanych
psl, pripadné pro lepsi hodnoceni chovani spolu s dotaznikovym Setfenim napftiklad i
videonahravky pro lepsi dokumentaci chovani psa v pribéhu terapie.

Klicova slova: Salivarni kortizol, AAT, welfare, pes



Evaluation of dog salivary cortisol during animal assisted

interventions
Summary

Animal-assisted interventions (AAl) are now a relatively widespread part of various
therapeutic programmes, and animals not only play the role of human companions, but also
act as co-therapists facilitating the socialisation, communication or activation of clients, which
helps to improve their quality of life.

The welfare of the animals involved in this form of therapy is becoming increasingly
important as interest in these forms of therapy grows. As well as having a good time, dogs
participating in AAl programmes may be placed in situations that are not entirely comfortable
for them. In such cases, it is important that the handler is very familiar with the dog's
expressions and is able to assess the current situation in an accurate manner. In order to
assess the stress level of an animal, it is possible, apart from behavioural manifestations, to
monitor, for example, the level of cortisol. The concentration of cortisol correlates significantly
with the stress level and is widely used as a stress marker.

The aim of this thesis was to conduct a literature review describing AAl, the potential
stressors involved in its implementation and how to measure potential stress. The actual
research involved the measurement of salivary cortisol levels in therapy dogs and a
guestionnaire survey looking at the behaviour of individual dogs during interventions. A total
of 10 dogs involved in AAl programmes were monitored. The aim of the study was to compare
salivary cortisol levels on experimental and control days and, together with the questionnaire
survey, to assess whether the dogs were stressed during the therapy. A total of 240 saliva
samples were collected, 24 from each dog. Experimental samples were collected on the four
days the dogs were engaged in AAl and control samples were collected on the four days the
dogs were resting in their home environment. A sampling day included a total of 3 saliva
samples, at 8.30-9.30am before the start of therapy, at 10.00-11.00am after the end of
therapy, and at 10.30-11.30am after a 30 min break when the dogs were resting. At the end
of each therapy session, the handler completed an ethogram questionnaire about the types
of behaviour exhibited by their dog during the therapy session. The same times were observed
for the control samples to avoid bias in cortisol concentrations due to circadian rhythm. All
samples were processed according to recommended procedures.

The results showed that there were no statistically significant differences in the cortisol
concentrations of the dogs tested between the working days and the non-working days. On
working days, none of the dogs exceeded the established cut-off value for stress levels (6
ng/ml). There were also no significant differences between cortisol levels at different sampling
times on working and non-working days. All dogs showed overly friendly behaviour during the
interventions according to the ethogram questionnaires.

Previous research, as well as this thesis, has shown that with proper handling, therapy
dogs are not under significant stress and do their work with joy. Future studies could include
a larger number of dogs observed. For example, video recordings could be combined with
guestionnaires to better document the dog's behaviour during therapy.

Keywords: salivary cortisol, AAT, welfare, dog
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1 Uvod

Psi plni roli lidského spolecnika jiz po tisice let (Glenk 2017). Stejné tak terapeuticky
vztah mezi ¢clovékem a psem, jak uvadi Morrison (2007) existuje jiz vice nez 12 tisic let. Dnes
pIni pes roli nejen rodinného spolecnika, ale stale ¢astéji se uplatfuje i v rdmci doplnikovych
forem terapii a pronika do ¢im dal SirSiho okruhu intervenci (Lundqvist et al. 2017).

Pfestoze jsou psi uréeni pro intervence vybirani na zakladé zkousek a urcitych
predpoklad(, nezarucuje to, Ze se v prlibéhu své praxe nedostanou do situace, ktera pro né
bude predstavovat stresovou zatéz (Marinelli et al. 2009). Proto je velice dilezZité, aby psovod
vedouci terapii svého psa dobfe znal, umoznil mu dostate¢né poznat prostredi ve kterém
intervence probihd a také umél véas rozpoznat signdly, které mohou znamenat, Ze je pes
vystaven nepfijemné situaci (Serpell et al. 2010; d’Angelo et al. 2021). Faktory, které mohou
prispét ke zvySeni stresové zatéze u psl béhem terapie mohou byt pfiliS dlouhd doba
intervence, velké mnozstvi klientd pfitomnych na jedné terapii nebo vétsi mnoZstvi
vykonavanych terapii (De Carvalho et al. 2019; Haubenhofer & Kirchengast 2007; Marinelli et
al. 2009)

Aby byly zoorehabilitace pfinosné pro obé strany, je zapotfebi vénovat pozornost i
jejich poskytovatelim. | zvifata dokazi prozivat rizné emoce, jako strach, smutek, ale i radost
a naseni, véetné empatie (Bekoff 2010; Berns 2020). Soucasny koncept vybéru vhodného
jedince pro canisterapii by mél tedy vedle fyzického pohodli brat zfetel i na jeho dusevni
pohodu a radost z provadéné intervence (Townsend & Gee 2021). A pravé hodnoceni welfare
psU v canisterapii je i cilem této prace.



2 Védecka hypotéza a cile prace

Cilem prdce bylo vypracovat literarni reSersi zabyvajici se hodnocenim hladiny kortizolu u
pst zapojenych do zoorehabilitace. V praktické ¢asti bylo cilem dotaznikové Setfeni o chovani
psa a odbér, analyza a vyhodnoceni hladin kortizolu pst zapojenych do AAl v nemocnicich a
domovech pro seniory.

Prace volné navazuje na bakalarskou praci na téma stanoveni hladiny kortizolu u psa pfi
canisterapii, ma za cil tento vyzkum rozsifit a analyzovat jakym zplisobem psi zoorehabilitace
vnimaji a zda pro né nepredstavuje ndrocnéjsi zatéz nez béiné kazdodenni aktivity z pohledu
welfare.

H1: Hladina kortizolu po ukonceni canisterapie u testovanych pst oproti rannim hodnotam
klesne, protoze predpokladdme, Ze intervence pro psy nepredstavuje vyznamnou stresovou
zatéz.

H2: Po ukonceni canisterapie nepresahne hladina kortizolu stanovenou mezni hodnotu (6
ng/ml).

H3: Etogramové dotazniky budou ve vyznamné vétsiné zaznamenavat pozitivni interakce,
protoze predpokladame, Ze jsou terapie pro psy zabavné.

H1.0: KdyZz nebude prokazadn statisticky vyznamny rozdil koncentrace kortizolu mezi
experimentdlnim a kontrolnim dnem, vnimaji psi canisterapii stejné jako kazdy bézny den.



3 Literarni reserse

vvvvv

vyborni hlidac¢i majetku a stad, jako pomocnici pfi lovu ¢i jako domdci spolecnici (Glenk 2017).
Od jejich domestikace lidé postupnym cilenym slechténim docilili mimoradné rozmanitosti
tohoto druhu. Bylo prokazdno, Ze pfrizplsobeni specidlnich socidlné-komunikacnich
dovednosti psu a lidi, psim nasledné umoznilo pochopit lidské socialni a komunikacni chovani
(Hare & Tomasello 2005). Vedle vybornych psich schopnosti ¢ist a porozumét lidskym gestiim,
dokazi nejspise psi usnadfovat i prosocidlni lidské chovani, jsou socialni oporou svému majiteli
a také zvysuji jeho atraktivitu vici cizim lidem. Na zdkladé toho také stimuluji konverzaci a
pratelské chovani u neznamych lidi (Wells 2004; Guéguen & Ciccotti 2008). V pribéhu
poslednich desitek let se zdjem o tyto psi schopnosti zacal silné rozSifovat i do oblasti pro
podporu lidského zdravi a staly se tak soucasti nespocetného mnozstvi terapeutickych procest
(O’Haire 2010).

3.1 Animal assisted interventions

Animal assisted interventions (AAl) jsou definovany jako cilend a strukturovana
intervence, kterd zamérné zahrnuje zvifata do oblasti zdravotnictvi nebo vzdélavani ve
prospéch zdravi pacientl (Miller et al. 2022). Jedna se o terapeutické procesy, kterych se
zvitata aktivné ucastni (Corsetti et al. 2019). Dnes v ramci AAl rozliSujeme 4 kategorie, Animal
assisted activity, Animal assisted therapy, Animal assisted education a Animal assisted crisis
response.

Jiz v 19. stoleti byla zvifata nedilnou soucasti psychiatrickych tstava v Anglii (Serpell
2019). Jeden z prvnich doloZzenych terapeutickych program(, ktery do svého procesu
zapojoval zvirata se uskutecnil v 90. letech 19. stoleti. Ve méstecku York, na severu spojeného
kralovstvi, byli dusevné nemocni pacienti motivovani k prochdazkam zahradami a k interakci a
pécéi o drobnd domdci zvirata (Palley et al. 2010). Velmi zndmy je také ptipad Florence
Nightingale, ktera v roce 1860 zaznamenala ve svych pozorovanich, jak vyznamnou roli pini
terapeuticka zvifata a uvedla, Ze i maly domaci mazli¢ek je ¢asto vybornym spolecnikem
zvlasté pro chronicky nemocné pacienty (Fedor 2018).

Intervence mohou byt vedeny odborniky, nebo dobrovolniky a probihaji v
nejraznéjsich prostredich, od vlastnich domovu klientl a nemocniénich pokojli pres détské
herny az po venkovni prostory (Miller et al. 2022).

Cilem intervenci je podpora fyzickych, emocionalnich ¢i socidlnich vlastnosti a funkci
za Ucelem zlepseni kvality Zivota ucastnik( (Corsetti et al. 2019; Miller et al. 2022). Mnoho
studii uvadi, Ze prace se zvitaty béhem sezeni pro klienta mize znamenat zlepseni socializace,
komunikace ¢i pomoci s rozvojem hrubé i jemné motoriky. DalSimi pfinosy mohou byt
pusobeni na emocionalni prozitky klienta, pomoc snizit pocity hnévu, Uzkosti nebo deprese
(Corsetti et al. 2019). AAl mohou byt poskytovany klientlim individualné i ve skupinach. Pfi
vétsim mnozZstvi klientd se mizeme setkdvat i s vice tymy najednou (Palley et al. 2010).
Spolecenskad zvifata v ramci AAl mGzZeme rozdélit do dvou skupin. Ta, ktera s ¢lovékem pfimo



fyzicky interaguji, napf. psi, kocky, hlodavci a ta, ktera fyzicky neinteraguji, kterymi mohou byt
napfiklad akvarijni rybi¢ky (Mufoz et al. 2011).

V AAl je kontakt obvykle iniciovan tzv. terapeutickym zvifetem, zatimco intenzita a
délka sezeni se lisi podle konkrétnich potfeb klienta (Glenk 2017). Zvifata mohou zvysit
motivaci k ucasti na terapeutickych aktivitach prostrednictvim vnitini aktivace (Wohlfarth et
al. 2013). Soucasné byla pfitomnost psa spojena se zvySenou odolnosti vici stresu,
prostfednictvim socidlni podpory, o ¢emz svédd¢i nizsi hladiny kortizolu béhem stresovych
situaci u déti (odbér krve) (Vagnoli et al. 2015). Podle dalSich studii se zd3, Ze pfitomnost zvifat
ovliviiuje i stupen subjektivné vnimané bolesti (Braun et al. 2009).

Harper et al. (2015), Calcaterra et al. (2015) ve svych zavérech uvadi, Ze pokud pacienti
po operaci méli moznost interakce s terapeutickym psem, jejich hodnoceni irovneé bolesti bylo
oproti skupiné bez moznosti interakce nizsi a proces zotavovani byl na lepsi Urovni. Pfinosy z
pohledu psychologickych aspektl z interakce mezi zvifetem a ¢lovékem zahrnuji snizenou
uroven uzkosti, smutku, osamélosti a vétsi motivaci v socidlnich interakcich (Beetz et al. 2012;
Kruger & Serpell 2006).

Animal Assisted Therapy (AAT)

Terapie za Ucasti zvirat je formalni cileny proces, ve kterém je zapojeno zvire splfujici
konkrétni kritéria a je nedilnou soucasti |é¢ebného procesu (Palley et al. 2010). PIni zde roli
terapeutického asistenta zajistujiciho zlepseni spoluprace a léceni klientd (Hediger et al.
2019). Terapie je vedena osobami se specializovanymi odbornymi znalostmi v ramci jejich
odborné praxe jako jsou napfiklad zdravotnici, psychologové nebo odbornici v socidlnich
sluzbach (Fine et al. 2015). V rdmci terapie jsou stanoveny konkrétni cile, jejichZ plnéni je spolu
s podrobnou dokumentaci pribézné zaznamendvano a hodnoceno (Palley et al. 2010).
Terapeuticka zvifata maji specidlni vycvik spolu s nezbytnymi vlastnostmi a dovednostmi
umoznujicimi konkrétni formu terapie. AAT se zamérfuje na posileni fyzického, kognitivniho
nebo socidlniho fungovani konkrétniho lidského pfijemce (Fine et al. 2015).

Ve vétsiné pripadl se nejednd o jedinou terapii, kterd je klientim poskytovana, ale
slouzi jako doplnék v rdmci Ié¢ebného procesu. Napriklad u geriatrickych pacientl s demenci
bylo prokdzano, Ze pfi zarazeni AAT doslo ke sniZzeni agitovaného chovani a zvysila se jejich
socialni interakce (Perkins et al. 2008). U hospitalizovanych déti, kde byla AAT zafazena jako
podpulrny program bylo zjisténo, Ze se détem po intervenci zlepsila ndlada, zvysila srdecni
frekvence a sniZilo subjektivni vnimani bolesti (Kaminski et al. 2002; Braun et al. 2009).
Edwards & Beck (2002) pfi zaloZeni akvdria s rybickami v jidelné u pacientl s Alzheimerovou
chorobou zaznamenali zvySeny pfijem potravy a pfibyvani hmotnosti spolu se snizenim
potreby uzivani nutri¢nich doplnkd. Stejné tak Lust et al. (2007) zaznamenali sniZzeni uzivani
psychoaktivnich l1ék( u pacientl navstévovanych terapeutickym psem.

AAT klientim pomaha zlepsit pocit pohody, jako soucast rehabilitacniho programu je
motivuje ke zvySené fyzické aktivité a v konecném dusledku mlze mit i vliv na kratsi dobu
léCby a pobytu v nemocnici, nebo vést ke snizeni po¢tu potiebnych terapeutickych zakroku
(Palley et al. 2010).



Animal Assisted Activities (AAA)

Aktivity se zvifaty predstavuji neformdlni Cinnosti vramci, kterych je zahrnuta
interakce mezi ¢lovékem a zvifetem. Podporuje socializaci, motivaci, vzdélavani a dalsi oblasti
zlepsujici lidskou Zivotni uroven. Pfi poskytovani AAA se na rozdil od AAT nejedna o plnéni
konkrétnich terapeutickych cil(. | kdyz ma AAA specifickou terapeutickou hodnotu, nepovazuji
se tyto aktivity za terapii (Mufioz et al. 2011). Provozovat ji mlze i vySkoleny dobrovolnik bez
specidlniho vzdélani v oboru. Ve spolupraci s odborniky se mohou tymy ucastnit i formalniho
terapeutického procesu a plnit stanovené cile. V takovém pfipadé uz se vSak jednd o AAT nebo
AAE (Fine et al. 2015). Obecné plati, Ze AAA je neformadlni aktivita slouzici pro odvedeni
pozornosti klienta, zlepSeni jeho nalady a ulevé od bolesti. Pozitivné plsobi na snizeni
stresovych hormon( a zvySovani endorfini (Marcus et al. 2012; Sobo et al. 2006). Pribéh AAA
muUZe a nemusi mit jasny plan a strukturu. Vétsinou klient travi ¢as v pfitomnosti zvifete
hlazenim nebo spoleénym hranim, zatimco psovod psa i klienta sleduje, pripadné s klientem
vede konverzaci a odpovidd na jeho otazky (Marcus 2013).

Uspésné funguje nejen v lGzkovych a ambulantnich lékafskych zafizenich, domovech
pro seniory a materskych Skolach, ale i napfiklad v napravnych zafizenich pro mladistvé
delikventy ¢i na vysokoskolskych kampusech jako odreagovani pro studenty (Banks & Banks
2002; Hart & Yamamoto 2015; Kamioka et al. 2014). Pomérné novym odvétvim, kde bylo AAA
vyzkouseno je napfiklad i zubni Iékafstvi, kde pfitomnost zvifat pomdaha pacientlim odbourat
strach z dentalnich zakrok(, které byvaji v lidské populaci ¢asto obavanym ukonem (Cass et al.
2022).

Animal Assisted education (AAE)

Vzdélavani za pomoci zvirat je strukturovana a planovana intervence, ktera je vedena
odbornym pedagogickym pracovnikem nebo profesionalem souvisejicim s timto oborem.
MuUze ji provadét kvalifikovany pedagog vSeobecného nebo specidlniho vzdélavani (Sandt
2020). Pedagogové, ktefi vedou AAE musi mit spolu s pedagogickym vzdélanim i znalosti o
zviratech zapojenych do intervenci. Vzdéldvaci postup, cile a jejich plnéni jsou, obdobné jako
u AAT, pravidelné dokumentovany. Cinnosti jsou zaméFeny na akademické cile, podporu
socialnich dovednosti, motivaci a kognitivni fungovani (Fine et al. 2015). Jednd se o stale
rostouci oblast mezindrodniho zajmu ve vSech oblastech vzdélavani a je ¢im dal vice
povazovana za inovativni pfistup ke zlepseni vysledkd zak( (Steel et al. 2022). AAE mUize mit
mnoho raznych podob, od pouhé pritomnosti psa ve tfidé, kde napomaha celkové emocni
stabilité kolektivu az po motivaci a zvySeni sebevédomi pfi pInéni naroénym akademickych
ukold (Anderson & Olson 2006). Setkat se mizZeme napriklad s programem reading to dogs
(RTD) ktery studentlim s obtizemi pfi ¢teni pomaha rozvijet ctenafské dovednosti a
odbourdvat strach, ktery by bez feSeni mohl pretrvdvat az do dospélosti (Bassette & Taber-
Doughty 2013). Déti pti ¢teni psovi pocituji vétsi sebedlvéru, zejména proto, Ze maji pocit, ze
na rozdil od dospélé osoby je pes neodsuzuje a nehodnoti jejich vykon (Jalongo 2005). Pri
ziskavani sebevédomi muze byt vazba mezi psem a ¢lovékem velmi duleZita. Zvlasté u déti s



nizkym sebevédomim je podpora psa velmi uzitecna, jelikoz ma dité moznost opory a pocitu,
Ze je psem akceptovano. Pes mu tak poskytuje podporu a dlvéru, kterou maze v détském
kolektivu postradat (Linder et al. 2018). Pomoci her a aktivit se psem, déti mladsiho véku (6-7
let) Iépe rozumély riznym emocim jako strach, smutek nebo hnév a jak u psa, tak nasledné i
u ostatnich déti byly schopny tyto emoce Iépe identifikovat a chdpat (Scandurra et al. 2021).
U zakd s poruchou pozornosti mlzZe pfitomny pes pomoci se soustfedénim a zvySenim
motivace pfi pInéni Ukoll (Schuck et al. 2015). V neposledni fadé muze byt terapeuticky pes
také ucelnym pomocnikem pfi inkluzivnim vzdélavani, kdy napomaha Zakovi s postizenim
zvladat studijni povinnosti a soucasné muze slouzit jako socidlni pomocnik pfi vzajemné
interakci se spoluzaky (Sandt 2020).

Animal Assisted crisis response (AACR)

Krizova intervence za Ucasti zvitfat je provozovana v ndvaznosti na urcéitou traumatickou
udalost. Klientim postizenym traumatickym zazitkem je poskytnuta terapie pro snizeni stresu
a Uzkosti (Lass-Hennemann et al. 2018). Mze byt provadéna primo na misté udalosti, nebo s
Casovym odstupem, kdy klientovi napomaha se s danou situaci postupné vyrovnat. Aplikovana
muze byt na mistech postizenych prirodnimi katastrofami jako jsou zemétreseni, povodné,
pozary nebo hurikany. Dale také po traumatickych situacich zptsobenych utocnikem jako jsou
teroristické utoky nebo napadeni (Eaton-Stull & Flynn 2015). Terapeutické zvife pritomné
pfimo na misté katastrofy ¢i utoku umoZiuje postizenym alespon caste¢né odvedeni
pozornosti od prozité udalosti a napomaha pti uklidnéni (Greenbaum 2006). Krizovy poradce
nasloucha a poskytuje klientovi emociondlni oporu a podporuje kontakt a komunikaci ve které
mu napomaha i terapeuticky pes. Cilem je zasazeného ¢lovéka psychicky posilit a na zakladé
jeho vlastnich silnych stranek a sobéstaénosti napomoci se s prozitymi udalostmi vyrovnat
(D’Andrea & Waters 2000; Lass-Hennemann et al. 2018).

Jako moznost odreagovani mlze byt zvife pfitomno nejen pro trpici osoby, ale také
pro personal integrovaného zachranného systému, jejichz prace je velmi fyzicky i psychicky
naro¢nd. Moznost chvilkového odpocinku a relaxace v pfitomnosti terapeutického psa pro né
muze byt také vitanou odménou (O’Haire & Rodriguez 2018)

Prevalence intervenci za pomoci zvifat (AAl) se v poslednich letech stale zvysuje a roste
na popularité (O’Haire 2017). Zatimco pfinosy pro lidské zdravi jsou jiz dobre
zdokumentovany, pfinosy pro zvifata nejsou zas tak zfejmé, nicméné zohlednéni dobrych
Zivotnich podminek zvifat v prlbéhu AAl je eticky zdsadni a je rozhodujici pro Uspéch
intervenci (Zamir 2006). V dUsledku toho doslo i k intenzivnéjSimu vyzkumu Gcinnosti riznych
postupli AAlI (Townsend & Gee 2021). Na nutnost hodnotit i dobré Zivotni podminky
terapeutickych zvitat upozornili jiz v roce 1991 ve své studii lannuzzi & Rowan (1991), ktefi se
2021). Béhem poslednich 5-10 let se zdjem o vyzkum a hodnoceni vlivu lidské blizkosti Ci
lidského konani na dobré Zivotni podminky zvifat vyrazné zvysil. V soucasnosti se nékteré
studie o dobrych Zivotnich podminkach zvifat zaméruji i na pochopeni toho, jak se zvirata citi



pravé béhem interakci s lidmi (Mignot et al. 2022). Townsend & Gee (2021) uvadi Ze soucasny
koncept zoorehabilitaci by mél klast ddraz nejen na fyzické pohodli a nezavislost zvirat, ale
také na jejich dusevni pohodu a radost z aktivit AAI.

3.1.1 Zapojeni psa v AAl

Pes patti mezi viibec nejrozsirenéjsi druhy zvirat zapojovanych do AAI. Patrné z davodl
jako je napfriklad snadna trénovatelnost, dostupnost, naklady na péci nebo velmi rliznoroda
velikost (Linder et al. 2018). Pohoda psU je podle psovod( vénujicich se AAl velmi rliznoroda
a mizZe byt ovlivnéna mnoha proménnymi. Jeji zvaZeni je velmi dulezité pro kvalitu a
bezpecénost sezeni, a to jak pro psa, tak i pro zicastnéné klienty. Psovodi hraji hlavni roli v
navozeni klidu a vyrovnanosti svého terapeutického psa a méli by byt vyskoleni v analyze
chovani psa souvisejiciho se stresem (Mignot et al. 2022).

Pro uspéch jakékoli AAl je dllezité, aby se psi chtéli interakci Ucastnit bez jakéhokoliv natlaku
a donuceni a tyto ¢innosti vnimali jako zdbavu (Corsetti et al. 2019).

Domaci psi maji pozoruhodné dovednosti, co se tyce interakci s lidmi. Jsou velice
zdatni jak v porozuméni komunikaénim signdldm, tak i v komunikaci smérem k lidem (Cavalli
et al. 2020). Schopnost naucit se komunikaci s lidmi hrala pro psi klicovou roli v prabéhu jejich
vyvoje a zasadné ovliviiovala jejich schopnost preziti, vzhledem k tomu Ze ¢lovék spravoval
velkou ¢ast jejich zdroji (Udell & Wynne 2008). V rdamci domestikace a selekce se u nich
nasledné vyvinula zvySend schopnost vizualni pozornosti vici lidem a citlivost k lidskym
emocionalnim projeviim (Albuquerque et al. 2016; Sheppard & Mills 2002). Proto se i dnes psi
pravidelné a ochotné zapojuji do komunikace s ¢lovékem béhem kazdodenniho Zivota, aby si
zajistili lidskou pozornost, pohodli, nebo pozadali o pomoc (Ng et al. 2014). Tyto vlastnosti
spolu s charakterem psovitych Selem mohou znamenat, Ze je na nich néco vyjimecéného, co je
Cini obzvlasté vhodnymi pro praci AAIl (Huber et al. 2017).

Ackoli do AAI mize byt zapojeno mnoho rdznych pst, Mills et al. (2019) uvadi, ze
mohou existovat jedinecné znaky urcitého jedince, ktery ma vysoky potencial a k dané praci
se hodi vice nez ostatni. Konkrétniho jedince je vSak nutné vybrat na zakladé osobnich
vlastnosti pro dany typ prdce. Zvlasté dulezité jsou psychologické a behavioralni kvality, které
vytvori optimalni terapeuticky vztah mezi klientem a psem pfi konkrétni ¢innosti.

Obecné hodnoceni pro vybér vhodnych terapeutickych pst

VétsSina organizaci stanovuje pro terapeutické psy alespori minimalni pozadavky, které
zdlraznuji potfebu bezpecnosti ucastnik( a psh. Psi a psovodi jsou testovani a hodnoceni v
raznych prostredich, napodobujici konkrétni situace, se kterymi je mozné se v praxi setkat
(McMichael & Singletary 2021). Pozaduji také, aby byli psi starSi nez 1 rok a pravidelné se
Ucastnili prezkouseni kazdé 2-3 roky. Soucasné byl mél byt pes v trvalém domové alespon 6
mésicl (Serpell et al. 2020; Lefebvre et al. 2008; Mongillo et al. 2015). Pfiprava psa na praci v
AAl je specifickd pro konkrétni praxi a musi odpovidat danému prostredi a klientim, kterym
je poskytovana (Winkle et al. 2020).



Mezi zakladni kritéria hodnotici vhodnost daného psa pro AAIl patfi dobry zdravotni
stav a kondice. V rdmci testovacich procest se hodnoti, zda ma pes zdjem o kontakt s klienty,
klidny pfistup a ochotu spoluprace, at uz se jedna o poslusnost a reakce na povely nebo o
ovladatelnost na voditku (Serpell et al. 2020). Pozoruje se, zda nemaji problém s doteky cizich
lidi na vSech mistech po téle, véetné téch zranitelnych ¢&i nepfijemnych jako je bficho,
koncetiny nebo ocas (Lefebvre et al. 2008). Sleduje se také jejich reakce na hlasité podnéty,
rozzlobené hlasy, pfipadné i vyhruzna gesta (Murthy et al. 2015). V rdmci intervenci se mohou
psi setkat i s hrubym ¢&i neohrabanym hlazenim, nebo se dostat do znehybnujiciho obéti
klienta. Proto se pfi hodnoceni vhodnosti vystavuji i témto situacim (Mongillo et al. 2015).
Vhodni psi by méli bez probléma zvladnout spolecensky tlak jednotlivcli nebo skupin a ucastnit
se kratkych interakci s ¢lovékem, které nejsou uréovany pfimo samotnym psem. Mensi psi, by
méli také snadno zvladat naptiklad umisténi na klin klienta, ti vétsi by méli pripadné byt
ochotni umistit hlavu do klientovi blizkosti, coz jsou také interakce, které pes nema plné pod
svou kontrolou (Murthy et al. 2015). V neposledni fadé muze byt hodnocena i interakce s
jinymi zvifaty (Winkle et al. 2020).

Pokud pes spliiuje vySe zminéné zadouci predpoklady chovani, soucasné by se u néj
nemélo vyskytovat nezadouci chovani, kam patfi naptiklad skakani na klienta, kousani, strach
a neochota kontaktu s cizimi lidmi nebo agresivni chovani (Lefebvre et al. 2008).

V pfipadé, ze pes vSechny tyto podminky spliuje, ndsledny vhodny vycvik je zaméren
na pfipravu psa i psovoda pro budouci prostredi, ve kterém budou intervence provozovat
(Mongillo et al. 2015). MUzZe jit napfiklad na navykdni na rusivé a rozptylujici pom(cky v
nemocnic¢nim prostfedi jako jsou berle nebo bilé plasté ¢i choditka a invalidni voziky v
domovech pro seniory (Murthy et al. 2015). Psi pracujici s jedinci se specifickymi potfebami
budou pravdépodobné vyzZadovat specifi¢téjSi znaky chovani, kterymi muaze byt napfiklad
ochota byt aktivni po delsi dobu nebo mit silné smyslové schopnosti pro identifikaci hroziciho
nebezpedi drazu (Mills et al. 2019).

Organizace zprostiredkovavajici AAl posilily i diiraz na to, zda maji psi z aktivit radost,
interakce s lidmi vyhledavaji, jsou pro né prijemné a ¢as straveny s klienty si uzivaji (Fine 2019).
Pokrok v chapdani chovani zvifat podnitil uznani, Ze psi jsou schopni komplexniho uvazovani a
také prozivaji nejrliznéjsi emoce, véetné empatie (Berns 2020). Akceptovani skutecnosti, ze i
psi zazivaji fadu emoci podnitilo snahu pfistupovat k nim nejen jako k prostfedkim zajistujicim
sluzby, ale jako k vnimajicim bytostem, které svou roli béhem intervenci mohou prozivat
podobné jako ¢lovék (Bekoff 2010; Berns 2020; Townsend & Gee 2021).

Pokud poskytovatel AAl nepredpovidd a nerespektuje potieby psa, mize nastat riziko
poranéni klienta i psa (Murthy et al. 2015). Soucasné si psovod musi uvédomovat, Ze si zvire
mUzZe vytvofit negativni asociaci s konkrétnim mistem, prostorem, pomuckou i klientem, ktera
bez feSeni mlize mit dopad i na zdravi a pohodu psa (Hall et al. 2019). KdyZ psovod sdili a vnima
potieby svého zvirete, klienti jsou pak svédky soucitu a péée a mohou tyto pocity vztdhnout i
sami na sebe. Bezpecnost a klid, ktery klienti pocituji je ¢asto jadrem ucinné 1écby. V opacném



pripadé pfti ignorovani potreb psa, muize psovod klientim posilat potencialné skodlivé emoce
a intervence nemusi plnit poZzadovany efekt (Stewart et al. 2016).

Nékteré vyzkumy naznaduiji, Ze si lidé mohou vytvofit silnou vazbu ke svym domacim
mazlickim a v urcitych pfipadech si mohou i domdaci mazli¢ci vytvofrit silnou vazbu ke svému
majiteli (O’Haire 2010). Tyto silné vazby mohou mit pozitivni efekt jak na fyzickou, tak i na
emocionalni pohodu obou druht a hraji tak vyznamnou roli v oblasti zdravi a dobrych Zivotnich
podminek (Wanser et al. 2019). Pfi hodnoceni kvality vazby mezi majitelem a psem bylo
identifikovano nékolik variant vazeb. Od bezpeénych a silnych pres nejisté az po problematické
(Jones et al. 2019). Jedinci, ktefi maji mezi sebou spolehlivou vazbu mohou efektivnéji vyuzivat
kontakt se svym majitelem a diky tomu mnohem ucinnéji zvladat napfiklad stresové situace.
Bezpelna vazba jim tak umoznuje i mnohem snaze prozkoumdvat okoli a usnadruje
zapojovani do novych aktivit a prostredi. Pocit pfipoutanosti Ucastnika ke zvifeti pak i
podporuje jeho aktivitu béhem intervence, véetné motivace a prosocidlni angazovanosti.
(Jones et al. 2019). Proto je velmi dulezité hodnotit nejen pfitomnost vazby, ale i kvalitu vztahu
mezi psem a ¢lovékem (Wanser et al. 2019).

3.1.2 Schopnost lidi rozpoznat emocni stavy psa

Pes domadci se spolu s ko¢kou radi mezi nejoblibenéjsi domaci mazlicky a jejich majitelé
s nimi travi velké mnozstvi ¢asu. Mohou tedy mit znacné zkuSenosti s emocnim chovanim
svych zvifat (Konok et al. 2015). Majitelé védi, Ze jejich feci téla spolu s vyrazy obli¢eje projevuji
rdzné emocni stavy a pfipisuji jim Sirokou skalu emoci (Morris et al. 2008). Ke spravné
identifikaci chovani psa by se psovodi méli peclivé seznamit se socialni komunikaci mezi psem
a Clovékem, aby byli schopni spravné interpretovat, co se pes snazi sdélit, a to jak jim
samotnym, tak i zi¢astnénym klientiim (Mills et al. 2019).

Studie naznacuji, Ze interpretace psich emoci, mlze byt pro urcité jedince v nékterych
situacich znacné obtizna. Zalezi na predchozich zkusenostech ¢lovéka se psem, véku i pohlavi
(Daly & Morton 2006; Wan et al. 2012; Kujala et al.2012; Meints et al. 2018). OdliSnosti ve
jednotliva plemena psd disponuji. U nékterych plemen mize byt spravny vyklad chovani
znacné ztizeny (Vas et al. 2005; Walker et al. 2010).

Nékteré studie zaznamenaly rozdilnost v hodnoceni emoci a empatie vUci zvifatlim
mezi muzi a Zenami. Zatimco Zeny vykazuji silnéjsi empatii vci zvifatlm, muzi v urcitych
pripadech tak vysokou citlivost nemaji (Daly & Morton 2006). Paul & Podberscek (2000) ve
svych zavérech uvadi, Ze studenti veterindrnich disciplin hodnotili své emocionalni citéni se
zvitaty v pribéhu postupujiciho studia jako nizsi. Studentky pak vykazovaly vyrazné vyssi miru
empatie neZ studenti. Mariti et al. (2012) pfi testovani majiteld pst a jejich schopnosti
vyhodnotit stresové chovani svych zvifat uvadi, Zze muzi povazovali své psy za malo stresované,
oproti zenam, které zndmky stresu u svych psd zaznamenaly. VSeobecné Ize tvrdit, Ze Zeny
maji celkové vétsi zajem o zvifata a projevuji vici nim vice pozitivnich postoju (Herzog 2007).



Ne vSechny emoce u psi mohou byt stejné snadno rozpoznatelné, obecné jsou lidé
Uspésnéjsi v rozpozndvani pozitivnich pocitll, avSak ¢asto zaménuji za pratelské i negativni
emoce jako je strach nebo agrese. Pfi porovnani zkusenych psovod( a lidi, kteti maji psa jako
mazlicka, se vyhodnoceni pozitivnich emoci témér shodovalo. Naproti tomu chovani znacici
strach a bojacnost bylo u hobby majitel oproti profesionalim hare identifikovatelné (Wan et
al. 2012). Kujala et al. (2012) zjistili, Ze mozkova aktivita zkusenych kynologl se pfi prohlizeni
obrazk( se psy liSila od amatérskych hodnotitel(l. Uvadi, Ze profesiondlové rozlisuji polohy
psiho téla podobnym zplsobem, jako rozeznavaji polohy lidského téla. Udavaiji, Ze socialni
kognitivni schopnost, jako je vnimani emoci, se liSi podle zkuSenosti se psy. Wan et al. (2012)
dale zjistili, Ze zkuSeni psovodi pfi identifikaci emoci hodnotili vice fyzickych rysd a pozornost
vénovali zejména usim. Pfi srovnani specializovanych kynologt, majitel( pst a lidi, kteti psa
nevlastnili zaznamenali Tami & Gallagher (2009) v ur¢itych pfipadech rozdily. Sté&kani bylo
Casto ulidi bez zkuSenosti se psy interpretovano jako projev agrese, akustickym komunikaénim
signallim vénovali pozorovatelé vétsi pozornost nez vizualnim. S timto zavérem souhlasi i
vysledky Kerswell et al. (2009) ktefi u svych Ucastnikl studie zaznamenali, Ze veskerou
pozornost pri hodnoceni chovani pst vénuji vokalizaci a hrubym pohybim téla. Ackoli Tami &
Gallagher (2009) uvadi, ze jakékoli Stékani respondenti vyhodnocovali jako agresivni chovani,
Pongracz et al. (2005) zaznamenali, Ze i lidé, ktefi nemaji predchozi zkusenosti s vlastnictvim
psa jsou schopni rozlisit psi Stékot v rozdilnych situacich. Ve své navazujici studii Pongracz et
al. (2006) nezaznamenali Zadny vyznamny rozdil pfi hodnoceni emoci psiho Stékotu mezi lidmi
bez predchozich zkusenosti se psy a zkusenymi majiteli ps. Obé testované skupiny Uspésné
identifikovaly hluboké tény Stékotu jako projevy agrese a vysoké tony prisuzovaly ke strachu
a zoufalstvi. Stejné tak Molnar et al. (2010), ktefi srovnavali nevidomé respondenty, jedince s
predchozi zrakovou zkusenosti a vidouci jedince, dospéli k zavéru, Ze jsou lidé i bez vizualniho
kontaktu a predchozich zkusenosti se psy schopni v psim stékotu Uspésné analyzovat strach
nebo agresi. | kdyzZ by se dalo predpokladat, Ze respondenti se zrakovou zkusenosti méli lepsi
moznosti pro zpracovani vizualnich situaci a pozorovani vizualnich signalu, které Stékajici pes
vyjadroval, vysledky se ve vSech tfech pozorovanych skupinach nijak vyznamné nelisily.

Oproti akustickym signaliim, pfi jejichz identifikaci predchozi zkuSenosti se psy nehrély
tak vyznamnou roli, hodnoceni vizudlnich projevi naznacuje urcitou rozdilnost. Déti maji
tendenci dezinterpretovat nebo prehlizet nékteré chovani pst (Overall & Love 2001). Studie
zabyvajici se hodnocenim vizudlnich signdld détmi zaznamenaly rozdily i u jednotlivych
vékovych kategorii (Meints et al. 2010; Lakestani et al. 2014). Meints et al. (2010) uvadi, ze
déti maji nedostatecnou schopnost interpretace mimiky psich vyrazl obliceje a v zavislosti na
véku ditéte se tyto dovednosti lisi. Naptiklad 3leté déti mylné interpretovaly vycenéné zuby u
vréiciho psa, jako veselého. Starsi déti (5 let a vice) byly ve vykladu psiho chovani Uspésnéjsi
nez mladsi. Pfi opakovani testu identifikace jednotlivych chovani byli testovani jedinci stdle
Uspésnéjsi (Meints et al. 2018). Dixon et al. (2012) pfi porovnani déti ve véku 5-15 let
zaznamenali, Ze vice znalosti o chovani psa maji starsi déti. Lakestani et al. (2014) uvadi, ze
mladsi déti se spiSe soustredi na jeden konkrétni znak nez na vice najednou, zejména pak na
vyraz oblic¢eje. Neni vSak zcela jasné, zda jsou tyto vysledky ovlivnény predchozi zkusenosti se
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psy, nebo jsou jejich interpretace v zavislosti na postupném vyzravani systému zpracovavani
emoci.

U dospélych role zkusenosti se psy mize mit uréity vyznam. Tami & Gallagher (2009)
poustéli lidem s rlznymi zkusenostmi se psy videa, na kterych interagoval pes se psem. Lidé
bez zkuSenosti méli vétsi obtize s rozpoznanim zadosti o hru spole¢né se schopnosti rozlisit
mezi hrou a agresivitou. Nezkuseni ucastnici nebyli Casto schopni rozpoznat ani ty nejzjevné;si
naznaky ke hie. Nicméné jemnéjsi herni naznaky délali obcas problém i zkuSenym majitelim
pst. DalSim problematickym chovanim bylo kousani, tomuto chovani byla vénovana ve
skupiné lidi bez psa témér veskera pozornost. Na rozdil od posouzeni celého kontextu projevu,
kousani povazovali hlavné za projev agrese. Naproti tomu jakékoli vrténi ocasem bylo
respondenty prekldddno jako projev pozitivniho emocniho stavu. Pomérné uspésni vsak byli
vSichni v identifikaci projeva strachu (Demirbas et al. 2016). Naopak Lakestani et al. (2014)
uvadi, Ze v jejich studii byli lidé UspéSnéjsi v rozpoznavani agrese a vétsi potize jim délala
interpretace strachu a uzkostného chovani. Dixon et al. (2012) uvadi, Ze dospéli maji problémy
s nespravnym vykladem varovnych psich signal(. Zajimavé zjisténi pfinesla studie Demirbas et
al. (2016), ve které zkoumali, jak jsou lidé, ktefi vlastni psa, oproti tém, ktefi psa nemaji,
schopni urcit jeho chovdani. Na zakladé videozaznamu ucastnici hodnotili hry psa a ditéte.
Prekvapivé Uspésnéjsi skupina respondentl byla ta, ve které lidé psa nevlastnili. Autofi tyto
zaveéry vysvétluji tak, Ze nezkuSeni ucastnici mohli byt pfi analyze chovani vice obezfetni, a tak
vénovali vétsi pozornost i jemnym narazkam v chovani psl oproti majitelim ps(. Dalsi z
moznych vysvétleni mize byt fakt, Ze majitelé psi méli malé povédomi a znalosti o faktorech
spojenych s agresivitou pfi interakcich ditéte a psa.

Neschopnost obéti spravné Cist varovné signaly vysilané psem je obvykle povaZzovana
za kriticky faktor pfi projevech silné agrese psa Vvici lidem (Konok et al. 2015). Zlepseni
schopnosti lidi rozpoznat chovani psi mlze byt dileZité pfi prevenci pokousani (Tami &
Gallagher 2009). Avsak i zkuSenosti se psy nemusi vzdy dostatecné zabranit zranéni v kontextu
interakce mezi ditétem a psem (Demirbas et al. 2016).

D’Angelo et al. (2021) uvadi, Ze Spatna schopnost lidi identifikovat emocionalni stavy
zvirat je hlavnim faktorem ovliviujicim dobré Zivotni podminky zvifat zapojenych do
intervenci. Potize v interpretaci rliznych emocnich projevi zvifat mohou pfispét i k vyhoreni
zvirete a jeho neochotu se intervenci Ucastnit. Proto je i v rdmci AAl zasadni umét spravné
vyhodnotit jejich emocni stav béhem sezeni s klienty. Bylo prokdzano, Zze postupnym uéenim
spravné identifikace psich emoci, dochdazi jak u dospélych, tak u déti k vyznamnému zlepseni.
Doba potiebna pro spravné uréeni emoci se zkratila a obé skupiny zlepsily i své schopnosti
poznat strach a agresivni chovani (Stetina et al. 2011). Vzdélani o emocnich projevech psa je
dllezité pro vSechny zucastnéné strany terapie a v€asné rozpozndni negativnich projev(
chovani ma vliv na celkovy efekt intervence.
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3.2 Stres a stresové hormony

Stres je bézny jev v kazdodennim Zivoté, se kterym se setkdvaiji vSechny Zivé bytosti.
Potrebuji se prizpUsobit nestabilité prostredi ve kterém se nachazi, aby si zajistili preziti a
reprodukéni zdatnost (Mills et al. 2014). Udrzuji tak slozitou dynamickou rovnovahu neboli
homeostazu, kterd je neustdle narusovana (Chrousos 2009). Jednou z nejucinnéjsich
obrannych odpovédi jsou behavioralni reakce slouzici k vyfeSeni dané situace a opétovnému
navraceni homeostazy (Mills et al. 2014). Stres je vyvolan rGznymi vnéjSimi nebo vnitfnimi
vlivy, oznaCovanymi jako stresory (Corsetti et al. 2019). Je tedy definovan jako stav, kdy je
homeostaza skutecné ohrozena, nebo je situace vnimana, jako jeji potencidlni ohrozeni a
organismus ma snahu naruseni kompenzovat (Chrousos 2009).

Reakce na stres je nasledné definovana jako souhrn nespecifickych zmén v
organismu, které jsou zplsobeny emocni ¢i fyzickou nerovnovahou. Proto tedy na situace,
které dany jedinec vnima jako nezddouci, neznamé nebo nepfijemné. Nasledné reaguje
specifickymi behavioralnimi ¢i fyziologickymi a psychologickymi projevy, odhalujici jeho
uroven stresu (Corsetti et al. 2019). Schopnost reagovat na zmény a vyzvy v prostiedi obecnou
reakci na stres je povazovdna za zakladni prvek celkového adaptivniho a samoregulaéniho
systému organismu. Reakce je nepfijemna a nuti jedince vytvofit konkrétni reSeni k eliminaci
zdroje stresu (Ursin & Eriksen 2004).

Existuje obrovské mnozstvi vnitinich i vnéjsich stresor(, které mohou vyvolat
stresovou reakci. Zahrnuji Siroky seznam potencidlné nepfiznivych sil, emocionalnich i
fyzickych. Dulezita je jak velikost, tak i ¢as v ramci kterého na jedince plsobi. V zavislosti na
dobé plsobeni stresoru muze byt stres bud akutni nebo chronicky, stejné tak nasleduje u
jedince stresova odpovéd bud akutni nebo chronicka (Mesarcova et al. 2017). Reakce zvirete
jsou urcéeny povahou stresoru i tim, jak zvife vnima své prostredi, rizné typy stresorl tedy
vyZaduji rlizné intervence potfebné k jejich zvladnuti (Mills et al. 2014; Veissier & Boissy
2007).

Stresovy systém ma bazdlni cirkadianni aktivitu a soucasné reaguje na stresory se
kterymi se setkd. Vhodna bazalni aktivita, stejné jako kvantitativné i ¢asové prizpisobena
reaktivita stresového systému na stresory, je velmi dllezitd, aby byl stresovy systém schopen
se stresorim prizpUsobit. Tato rovnovaha je potfeba pro udrzeni pocitu pohody, pfimérené
vykonnosti a zdravi. Nepfimérena reaktivita, nebo bazalni aktivita stresového systému m{ize
zasadné narusit rdst, vyvoj nebo télesnou kondici jedince a mlze byt pfi¢inou mnoha
behavioralnich poruch spolu s nejriiznéjsSimi onemocnénimi (Charmandari et al. 2005). Vyvoj
a zavaznost téchto poruch zavisi na genetické, epigenetické a konstitu¢ni odolnosti jedince
(Newport et al. 2002). Stres ovliviiuje vSechny oblasti Zivota zvifete, coz mize mit negativni
dopad na jeho pohodu. Porozuméni tomu, pro¢ mohou byt uréité situace pro daného jedince
vnimany jako stresujici, je zasadni pro ndpravu a modulaci jejich ucinkl (Mills et al. 2014).
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3.2.1 Stresova reakce

Stresova reakce nebo také stresovy adaptaéni syndrom je relativné stereotypni
vrozend reakce, kterd se vyvinula ke koordinaci homeostazy a ochrané organismu béhem
akutniho stresu (Chrousos 2009). Zahrnuje zmény probihajici v centralni nervové soustavé
(CNS) a perifernich tkanich. V CNS zahrnuje stresova reakce podporu nervovych drah, které
slouzi k akutni a ¢asové omezené adaptacni funkci, jako jsou vzruseni, bdélost a soustfedénost
(Charmandari et al. 2005). Jedna se o univerzalni, nespecifickou poplachovou reakci, kterd se
vyskytne vzdy kdyZz nastane rozpor mezi tim, co se oCekava a tim co se ve skutecnosti déje.
Obecné plati, Ze spusténi poplachu nastane ve vSech situacich, kdy neni dosaieno
ocekavanych hodnot. Vyskytuje se u novych podnétd v situacich, kdy jedinci néco chybi, nebo
kde nastava homeostaticka nerovnovaha a hrozi nebezpeci pro organismus (Ursin & Eriksen
2004).

Obecny adaptacni syndrom neboli general adaptation syndrome (GAS) poprvé ve svych
vyzkumech predstavil Hans Selye a pozdéji ho prejmenoval jako stresovou reakci (Buckner et
al. 2017). Selye popsal stresovou reakci jako stereotypni fyziologickou odpovéd, kterd v
podobné 3 fazi funguje jako odpovéd na stresor. Prvni fazi je tzv. poplachova reakce, béhem
které je ze difené nadledvin uvolfiovan adrenalin a z klry jsou produkovany glukokortikoidy,
slouzici k obnové homeostazy. Opétovné nastoleni homeostazy vede ke druhé fazi stresové
reakce, kterou je rezistence. V tomto Useku je obrana a adaptace trvala a optimalni (McEwen
2005). Zda se vsak, Ze organismus ma urcité omezené mnozstvi adaptacni energie, protoze
prizplsobeni na konkrétni podnét sniZuje schopnost adaptace vici jinym podnétim. Tento
koncept adaptacni energie nejlépe popsal Selye pfi vysvétleni, Zze vSe, éemu je mozné se
prizpUsobit nakonec vyusti ve vyCerpani, coZz znamena ztratu schopnosti odolavat (Buckner et
al. 2017). Jestlize stresor pretrvava pfilis dlouho, nebo je jeho sila moc velika, nastava treti
faze a tou je vyCerpani. Adaptivni reakce ustava a finalnim dlsledkem muze byt nemoc nebo
smrt (McEwen 2005).

Kromé procest udrzujicich homeostdazu mohou silu plsobeni stresu ovliviovat také
Cisté psychologické procesy. Zde se jednd napf. o schopnost predvidat nadchdazejici udalosti
nebo o moznost kontrolovat danou situaci. Jako efektivni zvladnuti stresové situace se
povazuje rychld aktivace stresové reakce v pripadé potfeby a jeji nasledné ucinné ukoncéeni
(de Kloet et al. 2005). Citlivost na stres vyznamné ovliviuji i uddlosti zazité v raném véku
jedince. Existuje znacna interindividualni variabilita ve schopnosti reagovat na stres i mezi
zvifaty se shodnou genetickou vybavou a ve stejném prostredi (Young et al. 2004). Blaho
zvifete tedy také vyplyva z jeho emocionalniho stavu. Pro jeho prospéch proto neni az tak
dllezité, jaké zvite je, ale jak se citi. Emoce jsou povazovany za elementarni zplsoby reakce
na efektivné vzrusujici udalosti a predpoklada se, Ze se objevily béhem evoluce, protoze
poskytuji vétsi kondici. Napf. negativni emociondlni stavy chrani zvifata pred negativnim
prostfedim, protoze vyvolavaji ochranné reakce. Pro védce zabyvajici se dobrymi Zivotnimi
podminkami zvifat, ktefi se zaméruji na adaptacni procesy jsou emoce, nedilnou soucédsti miry
blahobytu (Veissier & Boissy 2007).
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Druhy stresu

V dnesni dobé je pojem stres pouzivany ve velmi Siroké skale kontextl a je pomérné
naro¢né poskytnou jednoduché vysvétleni tohoto konceptu. V oblastech zabyvajicich se
zdravim a fyziologii/patofyziologii se ¢asto setkavame s pojmy eustres a distres, které poprvé
zaved| také Hans Selye, kvili upfesnéni pozorovanych rozdil(i stresové reakce. Témér 4
desetileti po své definici stresu zaznamenal, Ze ne vSechny stresové reakce jsou ekvivalentni a
Ze pozorované rozdily mohou byt disledkem nejen rlizné intenzity samotnych stresor(, ale
také rozdila ve vnimani a fyziologickych reakci jednotlivce. Tyto reakce sahaji hloubéji, nez je
jen vrozena reaktivita téla (Bienertova-Vasku et al. 2020). Aby odlisil rozdil v tom, zda byla
stresova reakce iniciovana negativnimi, nepfijemnymi faktory, nebo pozitivné stimulujicimi
faktory, zavedl Selye pravé tyto dva pojmy a zacal zdUraznovat, Ze stres neni jen to, co se
jedinci stane, ale i to, jak v dané situaci reaguje.

Zakladni myslenkou eustresu neboli pozitivniho stresu, je motivace jedince pro
dosazeni zadanych cil( a navozuje pocit Stésti. Eustres je prospésny pro vykon a stimuluje télo
k dosazeni optimalni urovné. Pomaha zlepsit télesné funkce a je charakterizovan pozitivnim
vnimanim situace (Balters et al. 2020). Poté co Spickovy vykon klesd, je nasledny stav spojen s
Uzkosti a nepfijemnym vnimdanim situace, tedy distresem. Negativni stres, také zndm pravé
jako distres je stav, kdy neni stres vyreSen fyziologickym nebo psychologickym zvlddnutim,
pfipadné jejich kombinaci anebo nedojde k adaptaci na stresor. Je charakterizovdn negativnim
vnimanim situace a dochazi ke snizeni vykonu (Bienertova-Vasku et al. 2020).

Existuje Siroka skala stresovych faktor( a jejich sila a trvani jsou velmi riznorodé, stejné
tak jejich dlsledky na dobré Zivotni podminky zvifat mohou byt velice rozmanité (Trevisi &
Bertoni 2009). Jak jiz bylo zminéno podle doby plsobeni stresoru rozliSujeme kratkodoby
neboli akutni stres a dlouhodoby nebo také chronicky stres (Mesarcova et al. 2017).

Akutni stres je kratkodoba situace, kterd umoziuje rychlé a Uplné obnoveni fyziologické
rovnovahy (adaptace) (Trevisi & Bertoni 2009). Ve zdravém organismu nemd kratkodoba
aktivace adaptacéniho systému zadné prokazatelné Skodlivé Uc¢inky. Naopak drobné stresory
mohou dokonce posilit imunitni reakce na patogeny (Mills et al. 2014). Podle studie Ursin &
Eriksen (2004) pouze trvale vysoka Uroven vzruseni predstavuje potencidlni zdravotni riziko.
Adaptivni reakce na akutni stres je rozhodujici pro preziti jedince, prodlouzeni této reakce vsak
mUze pUsobit negativné na metabolismus celého téla (Chrousos 2009).

Chronicky stres je tedy naopak dlouhodoby stav, ze kterého se jedinec nemuze plné
zotavit. V ptipadé chronického stresu mohou byt pfimé ucinky stresovych faktora (teplo, nizka
energie, Uzkost), stejné jako nepfimé ucinky (endokrinni soustava, imunitni systém)
odpovédné za prepatologické nebo patologické dusledky, které snizuji welfare zvirat (Trevisi
& Bertoni 2009). Trvalé vzruseni, zejména trvale vysoké hladiny norepinefrinu a kortizolu,
mohou vyvolat somatickou patologii. U zvitat, kterd jsou ponechdna situacim mimo jejich
kontrolu se mohou vyvinout Zaludecni ulcerace, hypertenze, srdec¢ni selhani, imunologické
deficity nebo biochemické zmény mozku podobné tém, ke kterym dochazi béhem deprese a
psychdz (Ursin & Eriksen 2004).
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3.2.2 Vyrovnavani se se stresem

Spusténi stresové reakce vyvoldva u jedince specifické chovani pro zvladnuti situace.
Schopnost vyrovnat se s danym stresorem zavisi mimo jiné i na o¢ekavani vysledku stimul( a
konkrétnich reakcich, které jsou organismu k dispozici pro Uspésné zvladnuti. Psychologicka
obrana je definovdna jako zkresleni ocekavanych podnétl. Ocekavané vysledky reakce jsou
pak brané jako pozitivni, negativni nebo Zadné. Formalni definice téchto ocekavani jsou
zvladani stresu, bezmocnost a beznadéj, které Ize snadno aplikovat u ¢lovéka i u zvirat (Ursin
& Eriksen 2004). To, jak jedinec danou stresovou situaci vnima a jaky ocekava jeji pribéh a
ukonceni, vyznamné ovliviiuje jeho Uspésnost pfi vyrovnavani se stresem.

Zvladani stresu
Zvladani stresu je oekavani, Ze vétsSina nebo vSechny odpovédi vedou k pozitivnim

vysledklim a v ndvaznosti na to i ke sniZeni Urovné stresu. Nejvhodnéjsi metodou, jak snizit
vzruseni z hrozby, je snizit nebo eliminovat samotnou hrozbu néjakou akci (Thomson & Jaque
2017). Druhou mozZnosti definice zvladani stresuje skutecnost, kdy si jedinec vytvafi
ocekdavani, ze se danym stresorem dokdaze vyrovnat. Dvéra ve vlastni schopnosti Uspésného
zvladnuti situace vede ke snizeni stresové Urovné (Blum et al. 2012).

Bezmocnost

Oproti zvladani dané stresové situace muZe nastat i stav tzv. bezmocnosti, tedy
ziskaného ocekavani, Ze neexistuji Zadné Uspésné vztahy mezi reakcemi a snizenim hrozby. Do
tohoto stavu je mozné dojit v situacich s nekontrolovatelnymi a nepredvidatelnymi udalostmi,
které neni jedinec schopen, jakkoliv ovlivnit (Lee et al. 2018). V tomto pripadé jedinec ocekava,
Ze neexistuje zadny vztah mezi tim, co mGze udélat a ocekavanym vysledkem a organismus
nema nad takovou situaci zddnou kontrolu (Odéen et al. 2013).

Zakladnim rysem bezmocnosti u ¢lovéka i zvifat je, Ze ma tendenci stat se

vSeobecnym ocekdvanim odezvy na vSechny mozné reakce. Z toho poté nasledné vychazi i
kognitivni model deprese (Ursin & Eriksen 2004).

Beznadéj

Dal$im mozinym pojmem pfi vyrovnavani se se stresory je beznadéj. Ta je definovana
jako ziskané ocekavani, Zze vétsina nebo viechny odpovédi vedou k negativnimu vysledku.
Beznadéj je pfimé;jsim opakem zvladani stresu nez bezmocnost, protoze pfi ni jedinec ocekava
negativni vysledek. Nad situaci vSak existuje urcita kontrola, reakce maji ucinky, ale vSechny
jsou negativni. Negativni vysledek je tedy potom chyba samotného jedince, ktery ji kontroloval
(Lee et al. 2018). Prvek viny spojeny s netdspésnym vysledkem muze byt lepSim modelem pro
depresi nez jen bezmocnost (Ursin & Eriksen 2004).
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Predvidatelnost situace

Predvidatelnost je spojena jak se skuteénymi vztahy mezi uddlostmi, tak i mezi
subjektivnimi nebo naucenymi vztahy. Pouze ziskany (naucéeny) vztah ovliviiuje vnitini stav
organismu. Vysoce pravdépodobna, stejné jako vysoce nepravdépodobna uddlost, jsou
predvidatelné a jsou spojeny s nizkym vzruSenim. Naopak nejistota a nepredvidatelnost
situace vytvafri vysoké vzruseni (Koolhaas et al. 2011).
Predvidatelnost, pocit kontroly a zpétnd vazba umoznuji organismu vyznamné snizit droven
vzruseni (Veissier et al. 2012).

Psi mohou stres vnimat v mnoha situacich véetné AAI (Haubenhofer & Kirchengast
2006) a jejich stresové reakce se mohou objevovat v podobé behavioralnich, fyziologickych az
po imunologické odpovédi (Cafazzo et al. 2014; Rooney et al. 2016). Stres je u pst casto
dlisledkem strachu, ktery souvisi s nedostatecnou obeznamenosti s podmétem, prostiedim
nebo spojenim s jinymi averzivnim udalostmi (Mariti et al. 2012). Vysoka uroven chovani
souvisejiciho se stresem tak mize mit vliv na vyssi riziko onemocnéni a zména imunitnich
odpovédi téla mize v kone¢ném dusledku potencidlné vést az ke zkraceni délky Zivota jedince
(Dreschel 2010).

Pojmy jako stres a blahobyt jsou béiné pouzivany v kazdodennim Zzivoté. Pfi
posuzovani a vyvozovani zavérl toho co je pro zvife dobré nebo Spatné je potreba si tyto
predstavy spravné vylozit. Veissier & Boissy (2007) uvadi Ze stres a pohoda jsou protichidné
koncepty souvisejici s dusevnimi stavy jednotlivcll. Jinymi slovy studie zabyvajici se dobrymi
Zivotnimi podminkami zvifat a stresem by mély brat v potaz vlastni pohled zvitete na situaci
kterou proziva a zavéry vyvozovat i na zdkladé tohoto hlediska.

3.2.3 Stresové hormony a kortizol

Hlavnimi hormony zajistujici stresovou odpovéd organismu jsou glukokortikoidy
(Kadmiel & Cidlowski 2013). NejpouzivanéjSimi glukokortikoidy slouzici k méfeni stresové
zatéze jsou kortizol a kortikosteron, které ovliviiuji velké mnozstvi funkci v téle (Mesarcova et
al. 2017). Mezi hladinami glukokortikoidnich hormonu existuji znacné rozdily. Obecné jsou
povazovany za stresové hormony, nicméné jejich primarni Ulohou je regulace energie a
energetickych zasob, jako je jejich ziskavani, ukladani a uvolfiovani (Busch & Hayward 2009).
Podporuji rozklad sacharidd a bilkovin a komplexné pasobi na S$tépeni a ukladani
lipidd. DduleZitou roli hraji glukokortikoidy i pfi regulaci imunitnich a zdnétlivych procesu
(Buckingham 2006). Tyto funkce tvofi zaklad pro mnoho antistresovych ucink( steroid(,
protoze potlacuji patofyziologické reakce na poranéni a zanét tkané, a tim témto procestim
zabranuji v postupu do faze, kdy by ohrozovaly preziti jedince (Smith & Cidlowski 2010).

Kortizol je Siroce pouzivany jako fyziologicky indikator k posouzeni negativnich stavii
dobrych Zivotnich podminek zvifat véetné psa (Miller et al. 2022). Jedna se o endogenni
glukokortikoidni hormon produkovany v nadledvinach. A je také primarnim produktem
hypotalamo-hypofyzarni-nadledvinové osy (HPA) (Adam et al. 2017). Kortizol je syntetizovan
z cholesterolu a svou hormondlni zpravu predavd bunkam pasobenim na jejich
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glukokortikoidni receptory (Mesarcova et al. 2017; Thau et al. 2022). Tyto receptory se nachazi
témér ve vsech tkanich téla, z tohoto dlvodu je kortizol schopen ovliviiovat témér kazdou
organovou soustavu. Jeho rozsahly systém pulsobeni pomaha télu pfipravit se na stresory a
nasledné se s nimi vyrovnat (Maimon et al. 2020).

Adam et al. (2017) uvadi, Ze zvySené hladiny kortizolu odrdzi plsobeni jak akutniho,
tak i chronického stresu. Nicméné je nutné podotknout, Ze pouze pfi vysokych hodnotach
glukokortikoid(i v téle hovofime o fizeni zmén souvisejicich se stresem (Busch & Hayward
2009). Hiby et al. (2006) ve své praci poukazuji na to, Ze s analyzou hladin kortizolu jakozto
indikatorem stresu existuji i potiZe. Kortizol je totiz produkovan v reakci na jakékoli vzruseni,
nejen na to, které u jedince vyvolava stres ze Spatnych podminek. K vyfeSeni tohoto problému
autofi uvadi moznost sledovani spolu s hladinami kortizolu také behavioralni projevy, které
odrdzi povahu vzruseni.

Historicky se kortizol pouziva jako biomarker stresu, nicméné jeho zvysena hladina je
ve skutecnosti jen fyziologickou reakci na zmény prostiedi, které maji za nasledek zvyseni
vzru$eni zvifete, a to jak v negativnim, tak i v pozitivnim smyslu. K posouzeni emoc¢niho stavu
je nutné propojit ziskané hodnoty kortizolu spolu s dalSimi moznymi mérenimi
(fyziologické/behavioralni) (Mills et al. 2014).

Ve studii Colussi et al. (2018) porovnavali, zda se koncentrace slinného kortizolu u psu
liSi v zavislosti na provadéném typu aktivity. Ve svych zavérech shrnuji, Ze byl prokazan rozdil
mezi typem aktivity a hodnotami kortizolu. U psu Ucastnicich se AAA kortizol po ukonéeni
¢innosti vyznamné klesal, zatimco po loveckych aktivitdch doslo u kortizolu k vyraznému
zvySeni. Tento rozdil autofi vysvétluji na zakladé intenzity fyzické namahy béhem dané
Cinnosti. Lov je vytrvalostni aktivita, kterd vyZaduje zna¢né mnoizstvi energie z télesnych
rezerv. V navaznosti na potfebné mnozstvi energie mize dochdzet k negativni energetické
bilanci a stimulovat tak sekreci kortizolu (Royer et al. 2005). Oproti tomu AAA nevyZaduji
vyznamnou fyzickou ndmahu, jedna se o cviceni s nizkou intenzitou. Na druhou stranu ale tito
psi potifebuji vysokou psychickou odolnost. Shodné se zavéry Conley et al. (2014) shrnuji
Colussi et al. (2018), zZe pozitivni lidsky kontakt po uréitou omezenou dobu trvani v ramci
asistované intervence muze pfispét ke snizeni hladiny psiho kortizolu. Obdobné zavéry uvadi
i Belpedio et al. (2010), a to Ze fyzicka aktivita a socialni kontakt zmirfiuji stres, pozorovani psi
vykazovali spolu s behavioralnimi projevy pohody i snizené hladiny kortizolu.

Uvolnovani kortizolu

Cirkadianni a stresem regulovana sekrece kortizolu je fizena HPA osou (Young et al.
2004). Do hypothalamu proudi nervové i humoralni informace z mnoha zdrojt, funguje tak
jako senzor zmén vnéjsiho i vnitfniho prostredi (Thau et al. 2022). Na zédkladé téchto informaci
reaguje hypothalamus na nepfiznivé fyzické ¢&i emocionalni okolnosti a syntetizuje
glukokortikoidy. Jako prvni dochdzi k uvolnéni hypotalamickych neurohormon(, hormonu
uvolniujici kortikotropin (CRH) a arginin vasopresinu (AVP). Ty nasledné putuji z hypotalamu
pres hypofyzarni portalni krevni cévy do predniho laloku hypofyzy. V hypofyze pusobi
synergicky prostfednictvim specifickych receptor( a spousti uvolfiovani
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adrenokortikotropniho hormonu (ACTH) z kortikotroptl do periferniho obéhu. ACTH nasledné
pusobi na kdru nadledvin a iniciuje syntézu kortizolu. Kortizol pomoci difuze okamzité pronika
do systémové cirkulace (Buckingham 2006).

Mnozstvi uvolfiovaného kortizolu je regulovdno na zakladé negativni zpétné vazby
(Kyrou & Tsigos 2009). Protoze dlouhodobé vystaveni zvySenym hladinam kortizolu muze
zvysit zranitelnost jedince vici imunosupresi, autoimunitnim a metabolickym porucham, je
velmi dllezité, aby bylo télo schopno jeho uvolfiovani také ukondit (Michaud et al. 2008).
Jakmile hladina kortizolu dosahne urcité hranice, plisobi zpétné na paraventrikularni jadro
hypotalamu a dochazi ke snizeni aktivity CRH, coz nasledné utlumi i produkci ACTH a v
kone¢ném dlsledku zmirni produkci kortizolu (Gjerstad et al. 2018).

Funkce kortizolu
Vzhledem k rozsahlym regulaénim vliviim, kterymi kortizol v téle pisobi, byl z hormon(

uvolnovanych jako soucast této kaskady predmétem nejvétsiho poctu vyzkumu (Miller et al.
2007). Jeho plisobeni v téle, jak jiz bylo zminéno, je velice rozmanité a ovliviiuje mnoho Zivotné
dllezitych funkci. Okruhy jeho pusobeni zahrnuji zprostfedkovani stresové reakce a ovlivnéni
funkce kardiovaskularniho systému, imunitnich funkci nebo metabolismu (Chrousos 2009).
Kromé toho hraje klicovou roli v centralnim nervovém systému, kde se podili nai u€eni, paméti
a emocich (Miller et al. 2007). V neposledni fadé pulsobi i na travici, renalni a reprodukéni
systém (Katsu & Iguchi 2016).

Pribéh fyziologické reakce na stres

V prabéhu stresovych situaci, bez ohledu na to, zda jde o fyzicky ¢i psychicky stresor,
se vylucovani kortizolu vyznamné zvySuje (Legouis et al. 2022). Pfi zprostfedkovani
fyziologické stresové reakce hraje kortizol klicovou roli prostfednictvim HPA osy, kterd ho
nasledné v odpovédi na stresor uvolni do krevniho obéhu (Webb et al. 2010). Jeho prvoradym
ucinkem je zvySovani koncentrace cirkulujici glukézy, aby bylo zajisténo dostateéné mnozstvi
energie potiebné pro vyrovnani se se stresorem (Chrousos 2009). Zvyseni hladiny glukdzy v
krvi je dosazeno prostiednictvim fady mechanisma. Hlavnim je podpora glukoneogeneze v
jatrech a ledvinach (Legouis et al. 2022). Kortizol zajistuje glukoneogenni prekurzory tim, ze
podporuje odbouravani bilkovin z kosternich sval(l, ndsledné se z téchto uvolnénych proteint
generuji glukoneogenni aminokyseliny, které jsou poté vyuzity v jatrech k syntéze glukézy (Kuo
et al. 2015). DalSimi mechanismy ovliviujici metabolické zmény mohou byt napfiklad
ovliviiovani potravniho chovani, stimulaci chuti k jidlu, nebo plisobeni na tukovou a svalovou
tkan. Témito procesy je zajiSténo vice energetickych zadsob pro mozek a kosterni svaly a jsou
rozhodujici pro preziti savcl ve stresovych podminkach (Landys et al. 2006). Pfechodné
zvyseni glukdzy v krvi je dulezité pro podporu maximalnich mozkovych funkci (Kuo et al. 2015).
Ostatni organové systémy svou spotiebu energie naopak utlumi (Sapolsky et al. 2000). Tyto
ucinky jsou rozhodujici pro metabolickou adaptaci béhem stresu (Kuo et al. 2015).
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Pti reSeni nezadoucich situaci, kterym je jedinec vystaven mze kortizol plsobit hned
nékolika zplsoby. Jak uvadi Sapolsky et al. (2000) Primarni obranné mechanismy, kterymi
organismus reaguje na stres jsou ovliviiovany glukokortikoidy v ¢ele s kortizolem, které jsou v
téle volné pritomny jesté z doby pred stresorem a jejich Uc¢inky se projevuji béhem pocatecni
stresové reakce. V dalSim pripadé se glukokortikoidy uvolfiuji v pribéhu obrannych reakci a
napomahaiji pfi regulaci vyuzivané energie, aby nebyly prekroceny limitni energetické zasoby
téla. Treti mozné plsobeni je tzv. stimulacni a zesiluje prvni viny hormondlnich reakci na
stresor, pusobi tedy opacné nez predchozi vina glukokortikoid( a nastupuji zhruba 1 hodinu a
vice po prvnim plsobeni stresoru. Tato vina ma posilit pomoc pfi zprostfedkovani stresové
reakce. Konecné tzv. preparativni glukokortikoidy se stresové reakce ucastni nepfimo, tedy
neovliviuji okamzitou reakci na stresor, ale pfipravuji télo na dalSi puasobeni stresoru,
pripadné napomahaji pfi adaptaci na chronicky stresor (Michaud et al. 2008).

V souvislosti s reakci na stres ovliviiuje kortizol i kardiovaskularni zmény, které jsou
hlavnim ukazatelem adaptace na vétSinu fyzickych stresord (McEwen 2008). Aktivace
kardiovaskularniho systému zahrnuje zvySeni krevniho tlaku, srdecni frekvence a srde¢niho
vydeje (Buckingham 2006). Kortizol se podili i na zménach v regionadlnim pratoku krve. Jeho
pusobenim dochazi ke zizeni mezenterickych a ledvinovych cév, a naopak k dilataci cév, které
zasobuji kosterni svaly, aby byli v pohotovosti a pfipraveny na boj nebo uték (Sapolsky et al.
2000). Dalsi zmény souvisejici se stresem jsou zvySené okyslicovani mozku a srdce, které maji
zasadni vyznam v koordinaci stresové odpovédi (Chrousos 2009).

Svou roli plni kortizol i v fizeni imunitniho systému, kde reguluje jeho ucinnost, trvani
al. 2010). RGzné stresory zplsobuji rychlou imunitni aktivaci, kterd prechazi do
adrenokortikalni aktivace a pfispiva k naslednému uvolnéni glukokortikoid(i (Sapolsky et al.
2000). Kortizol ovliviiuje jak vrozenou, tak i ziskanou imunitu (Chrousos 2000). Interakce mezi
nervovym systémem, HPA osou a slozkami vrozeného a adaptivniho imunitniho systému hraji
klicovou roli v regulaci zanétu a imunity. Cytokiny a zanétlivé mediatory aktivuji periferni
receptory bolesti, jejichZ informace jsou nasledné preneseny do thalamu a somatosenzorické
kGry (Rhen & Cidlowski 2005). Aktivaci této nociceptivni drahy dochazi ke stimulaci aktivity
HPA osy a uvolnéni glukokortikoid. Ty nasledné inhibuji syntézu cytokini a zanétlivych
mediator(, ¢imz vytvareji negativni zpétnou vazbu, ktera ma za ukol ochranu organismu pred
prekrocenim limitu (Chrousos 2000).

Porucha v regulaci této neuroendokrinni smycky hyper ¢i hypoaktivitou HPA osy
zpusobuje systémové zmény zanétu a imunity. Hyperaktivita HPA osy ma za nasledek
imunosupresi a zvySenou nachylnost k infekci. Fyzicka bolest, emocionalni trauma, a vyZivova
omezeni také aktivuji HPA osu a zpUsobuji imunosupresi. Naopak snizena
funkce HPA osy spolu s nizkymi hladinami glukokortikoidl zvySuji zavaznost zanétu a
nachylnost k jeho vzniku. Zatimco ohraniceny a regulovany zdnét je prospésny, nefizeny nebo
pretrvavajici zanét podnécuje destrukci tkdné a onemocnéni (Rhen & Cidlowski 2005).
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Nadmérné vystaveni glukokortikoididm z dlvodu Spatné funkce nebo dlouhodobé
(chronické) hyperaktivace stresového systému, mlzZe poSkodit organismus, zhorsit jeho
kondici a celkové sniZit kvalitu Zivota (Charmandari et al. 2005).

3.3 Hodnoceni welfare u psti vénujicich se AAI

Dobré Zivotni podminky zvifat byly definovany, jako fyzicky a emocionalni stav zvifete
ve vztahu k tomu, jak se vyrovndva se svym soucasnym prostiedim (Broom 2008; Miller et al.
2022). Pokud zvite neni schopno vysoce narocné podnéty ve svém okoli zvlddnout a vyrovnat
se s nimi, mlze to zpuUsobit, Ze se dostane do tzv. stavu nouze a tim i do Spatného stavu
dobrych Zivotnich podminek (Miller et al. 2007; Veissier & Boissy 2007). Pfi dlouhodobém
pusobeni ¢i pfi castém opakovani téchto negativnich zkuSenosti se mlze zvife dostat do
Spatného stavu fyzického a duSevniho zdravi. Ochrana zvitat pred stresujicimi prozitky je proto
jednou ze zakladnich metod pro udrzeni dobrych Zivotnich podminek zvifat (Broom 2011;
Miller et al. 2022).

Je vsak velmi dullezité si uvédomit, Ze dosazeni dobrych Zivotnich podminek
neznamena pouze zvife chranit pfed negativnimi zkuSenostmi a prozitky, ale zahrnuje také
podminky prostredi, které zvifeti umoziuji se setkavat s témi pozitivnimi (Rault et al. 2020).
Jak uvadi Boissy et al. (2007), studie zabyvajici se negativnimi emocemi, strachem a stresem u
zvifat znacné prevazuji nad témi, které se vénuiji pozitivnim zazitkiim. Podobny smér je patrny
i u lidskych vyzkum. Autofi se domnivaji, Ze tento trend je zplsoben pravdépodobné proto,
Ze projevy negativnich zkuSenosti jsou mnohem intenzivnéjsi nez pozitivni vlivy, a proto je
snazsi je sledovat. Budouci Setfeni by se tedy mélo vice zaméfit na pozitivni prozitky zvitat,
protoZze bylo prokdzdno, Ze blahobyt neni jen absence negativnich vlivli, ale prevaziné
pritomnost téch pozitivnich (Csoltova & Mehinagic 2020).

3.3.1 Eticky aspekt AAI

S postupnym rozsifovanim AAIl do nejrliznéjsich Ié¢ebnych odvétvi vyvstava, mimo
pozitivniho plsobeni na lidské zdravi, i otdzka dobrych Zivotnich podminek zvifat, kterd jsou
do téchto aktivit zapojovana (Fine et al. 2019). Existuji dikazy o tom, Ze kontakt s lidmi je pro
zvife prospésny (Odendaal & Meintjes 2003), zatimco jiné studie naznacuji, Ze mlize byt pro
zvite stresujici (Hatch 2007). Nasi povinnosti je naslouchat tichym sdélenim terapeutickych
zvirat a délat rozhodnuti kterd jsou v jejich nejlepsim zdjmu. Dobré Zivotni podminky by mély
byt na srovnatelné urovni spolu s terapeutickymi cili (Evans & Gray 2012).

Navrhovany eticky kodex pro prava zvirat pracujicich v AAl zahrnuje tyto pozadavky: dobré
Zivotni podminky zvitete zapojeného do terapie musi byt pro provozovatele terapie prioritou.
Terapeutické zvife nesmi byt nikdy nuceno provozovat Cinnosti, které se zdrdhd provadét a
neciti se v nich komfortné. Zvifatim ma byt pred intervenci poskytnuta doba pro adaptaci a
doba klidu, kdy neni vyruSovano klienty ¢i jinymi lidmi v okoli. Souéasny svobodomyslny postoj
vsak pfipisuje hodnotu nejen Zivotu jedince, ale soucasné i kvalité takového Zivota (Zamir
2006). Proto stejné dulezitou ¢asti (ne-li dllezitéjsi) by mélo pfi posuzovani kvality Zivota zvifat
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byt zaméreni se na to, co déla Zivot prijemny a krasny. V pfipadé, Ze se vyhneme nepfijemnym
a negativnim pocitim, bude nas to ¢init Stastnymi, aniz bychom zaZili néco pfijemného? Eticky
kodex by tedy mél vedle ochrany prfed nepohodlim zahrnovat i moznosti proziti radosti
(Csoltova & Mehinagic 2020). Z pohledu zvifeciho Stésti se mUze jednat napfiklad o
kazdodenni zazitky potésSeni, prilezitosti k interakci s prostfedim, majitelem i cizimi lidmi a
svobodu dosahnout vlastnich cild (Yeates & Main 2008). Pro psy zapojované do AAl pocit Stésti
mUze pfindset pravé moznost kontaktu s lidmi a jejich vzajemna interakce (Zamir 2006).

Jednou z etickych otdzek, nad kterou se fada autor zamysli, je omezeni svobody. Tyka
se celého procesu, béhem kterého se zvire stava terapeutickym asistentem, pocinaje vycvikem
a konce samotnym provozovanim intervenci (Ng et al. 2019). Zamir (2006) ve své praci uvadi,
Ze v ramci vycviku musi zvifata projit uréitym postupem zvykani, a to i v pfipadech, kdy jsou
dané situace nepfilis pfijemné a omezuijici. Zvife se tak mize vyskytnout v situacich, kdy nema
moznost zcela rozhodovat o svém konani. To predstavuje etické dilema ohledné neschopnosti
zvifete kontrolovat svij Zivot, protoze jeho scénar je fizen lidmi (Ng et al. 2015). Na druhou
stranu, postupna domestikace a vyvoj psa v davné historii hovoti o tom, Ze si pes vybral Zivot
po boku lidi z divodu dostupnéjsi potravy, vétsiho bezpeci a pohodli, na ukor téchto vyhod
byl v§ak nucen omezit svou volnost a moznost kontroly nad svym jednanim. Jedna se tedy o
vyhody pro oba druhy spojené s uréitymi omezenimi (Uerpmann 2008).

Pfi intervencich je Casto pozadovano, aby zvife snaselo naklonnost a intimni doteky
cizich osob po delsi dobu trvani. Zvirata musi po celou tuto dobu zlstat stabilni, vyrovnana a
zvladat interakci s nezndmymi lidmi v cizim prostredi (Piva et al. 2008). Pro ¢lovéka pUlsobi
hlazeni psa pozitivné, snizuje krevni tlak, srde¢ni frekvenci (Handlin et al. 2018) a posiluje
imunitni obranu (Charnetski et al. 2004). Podobny tcinek mize mit hlazeni i na samotné psy.
McGreevy et al. (2005) zaznamenali pfi hlazeni zkoumanych psl snizeni jejich srdecni
frekvence, kontakt s ¢lovékem vyhleddvali a byl pro né pfinosnym. Studie Odendaal &
Meintjes (2003) zkoumala neurofyziologické korelace mezi lidmi a psi pfi vzajemné pozitivni
interakci. Ve svych zavérech uvadi, Zze jak lidé, tak i psi pfi téchto interakcich vykazovali
vyznamné zvyseni plazmatickych B-endorfinl, oxytocinu, prolaktinu, kyseliny fenyloctové a
dopaminu. VSechny tyto pozorované parametry jsou spojovany s pozitivnimi emocemi.

Nicméné vidy zdlezi na konkrétnim jedinci, a to co je pro jednoho psa potésenim, mlize
u druhého vyvolavat nepohodli a nejistotu (Kuhne et al. 2012). Pokud tedy jde o vybér
nejvhodnéjsiho jedince, je tfeba zaradit do AAIl psa, ktery se intervence aktivné ucastni a ze
vzajemné interakce profituje (Simonato et al. 2020).

Podle studie Glenk et al. (2013) mlzZe psa pfi intervencich ovliviiovat napfiklad i
pripnuti na voditku. Autofi mozny vétsi vyskyt stresovych projevl vysvétluji tim, Zze pes ve
chvili, kdy je pfipnuty na voditku nema dostate¢nou moznost se pripadné nezadouci interakci
s Clovékem vyhnout a kontrolovat situaci. Je na néj tak vytvaren vyssi tlak nez na psy, kteri
maji moznost se volné pohybovat po mistnosti. Opacny nazor maji vSak napriklad De Carvalho
et al. (2019) ktefi ve své studii Zadné vyraznéjsi stresové projevy u psu drzenych na voditku
béhem terapie nezaznamenali. V urcitych situacich m(ze byt dokonce uplatnéni voditka
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vyhodou, napfiklad pfi praci s klienty se snizenou pohyblivosti, kdy je potfeba pohyby psa
presné ridit.

Vliv na pohodu psa muiZe mit i prostiedi ve kterém jsou intervence provozovany.
Mignot et al. (2022) zminuji napfiklad malé pokoje, ve kterych se zvife citi stisnéné a pfipadné
nema prostor mistnost opustit. Obavy o vhodnych podminkach pro psy byly vysloveny i v
souvislosti s vy$simi teplotami v mistnostech se kterymi se mohou setkat v oSetfovatelskych
zafizeni nebo domovech pro seniory a prostifedi pro né nemusi byt pfilis prijemné (Marinelli
et al. 2009). Dalsi etickou otdzkou muze byt omezeni zvitat k vodé béhem interakce, z divodu
obav s mocenim v zafizeni. Majitelé pst tak sice predchazeji problémim, nicméné mohou
zvife, byt neumysiné, vystavit dehydrataci a nekomfortu (Hatch 2007). Hluk a rusnost
prostiedi, které naptiklad zpUsobuji nesoustfedénost psa ¢i ho mohou désit, jsou dalsi z
moznych stresorll se kterymi se muZe tym béhem intervenci setkat. Pfipadné mohou
negativné plsobit i nékteré projevy klient(, ktefi vydavaji nepfijemny kfik ¢i nesrozumitelné
zvuky, které pes nedokaze identifikovat (Glenk 2017). Soucasné se zkuSenostmi psovoda by
mél byt o vhodném chovani ke zviteti informovan i klient. Pfipomenuti pravidel, kterd je tfeba
dodrzovat nebo vysvétleni behaviordlnich projev(, které mize pes béhem terapie vykazovat
mohou predchazet mnoha nedorozuménim a pfipadnym komplikacim v pribéhu terapie
(Collica-Cox & Day 2021).

Dalsi natlak mdze tvorit i organizace prace, at uz se jedna o posloupnost relaci nebo
tfeba pottebu plnit pfesné Casy instituce. Tedy, Ze pes nema pfili$§ prostoru se na intervenci
pfipravit, nebo mozZnosti prestavek vyuzitelnych k odpocinku neni dostatek. V ramci
organizace terapie, kterou mize psovod vyrazné ovlivnit pohodu svého psa, patfii doba jedné
intervence bez prestavky, pocet a typ klientd pritomnych na jednom sezeni, harmonogram a
provozované aktivity (Marinelli et al. 2009). MnozZstvi zatéze kladené na kazdého jedince je
rozdilné a v urcitych pfipadech mlzZe presahovat ramec schopnosti zvifete vse zvladnout.
Sprdvna rovnovaha mezi viemi témito prvky je zdkladem uUspésné prace (Simonato et al.
2020).

Prostor a ¢as k odpocinku, kdy si pes mGze oddechnout by mél byt nedilnou soucasti
kazdé intervence. Moznost relaxace by mél mit pes nejen po terapii, ale v idedlnim pripadé i
pred samotnym zacatkem intervence, kdy ma ¢as se naladit na ndsledujici program (Glenk
2017). Pro kazdého jedince mize odpocinek predstavovat néco jiného. M(ze jim byt spanek
arelaxace nékde mimo rusné prostredi, pfipadné prochazka nebo hra pro odvedeni pozornosti
(Serpell et al. 2010). At uz se jedna o jakykoliv typ odpocinku, dlleZité je, aby psa dostatecné
odreagoval a poskytl mu tak moznost si oddechnout. V pridbéhu terapie je nezbytné, aby
psovod neustale monitoroval situaci, svého psa dobfe znal a v pfipadé vyskytu nezadoucich
projevl (stres/neochota k interakcim) umél véas zasahnout (zména ¢innosti/ukondeni sezeni)
(Haubenhofer & Kirchengast 2007). V idealnim ptipadé by méla terapie skoncit jeSté pred
vyskytem jakykoliv stresovych signald.

Zranéni jsou v ramci AAIl hlaSeny pomérné vzacné. Nicméné nepohodli mlize vést k
pretrvavajicim fyziologickym nebo behaviordlnim problémim. Napfiklad Heimlich (2001)
zaznamenala, Ze terapeutiCti psi po kontaktu s agresivnimi détmi vykazovali vétsi vahavost a
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nerozhodnost pfi dalSich intervencich. Nebezpecéné predméty a pomucky jako jsou voziky,
choditka nebo berle v l1é¢ebnych zafizenich mohou pro psa predstavovat riziko zranéni a
zaroven vystaveni agresivnimu chovani ze strany pacientll v pfipadé néjaké nehody (Hatch
2007). Néktefti autofi také naznacuji, Ze zvySena hladina stresu u psa mliZze vést k endokrinnimu
onemocnéni spojeného s vyluCovanim kortizolu, znamého jako hyperadrenokorticismus
(Peterson 2001). DalSim rizikem muZe byt ndkaza psa zoonotickym onemocnénim, kterym trpi
klient. Psovod je zodpovédny za prevenci téchto onemocnéni, tak Zze se vyhne kontaktu s
infikovanymi osobami (Boyle et al. 2019). Serpell et al. (2010) se také zamysli nad otdzkou
véku psa. S pribyvajicim vékem se psovi zhorsuji kognitivni funkce, a ne vidy ma dostatek
energie jako za mlada. Vyvstava zde otazka, zda starsi zvifata do terapii stdle zapojovat. Jak jiz
bylo nékolikrat zminéno, vzdy zalezi na konkrétnim jedinci a jeho individudlnich potfebach,
kterym musi psovod velmi dobre rozumét. Nékterym starSim psim postaci zkratit dobu
intervence nebo snizit pocet ndvstév, jinym bude vyhovovat Uplny odchod do dichodu a
odpocinek. Na druhou stranu mohou byt i jedinci, ktefi kontaktem s lidmi Ziji a Uplné vynechani
terapii pro né mlze znamenat vétsi stresové vypéti nez pracovni zapojeni.

Néktera zafizeni se dokonce snazi zapojit do AAl napfiklad i zvifata z utulkd a tim
propojit lidské potfeby a zajmy zvifat. Utulkova zvifata jsou po vétdinu €asu zaviend v
izolovaném kotci a kontakt s ¢lovékem, ke kterému byla po dlouhé generace Slechténa je jim
dopravan jen nékolik malo minut béhem dne. Programy zapojujici do interakci pravé zvirata
bez majitele, kterd bez kontaktu s ¢lovékem stradaji, poskytuji nejen klientim terapeutické
prostiedky, ale prospivaji i témto opusténym jedinclim a potencidlné s vétsi socializaci zvysuji
i jejich Sanci pro ziskani nového domova (Zamir 2006). Naproti tomu existuji vSak i nazory, ze
zarazovani utulkovych zvifat do program@ AAl zvifatim neprospivd, vraci se zpét unaveni a
vycerpani a jejich neptitomnost v Utulku sniZuje Sance na adopci (Hatch 2007).

Prikladem priznivého dopadu na kvalitu Zivota psa muze byt studie Piva et al. (2008),
ve které zaradili psa z utulku jako rezidentniho psa v pecovatelském domé pro seniory
s Alzheimerovou chorobou. Hodnotili, jakym zplsobem bude postupnd integrace psa do
nového prostredi a programu AAA ovliviiovat jeho chovani a zdravotni stav. V utulku tento pes
vlivem castého patologického olizovani. Vysledky studie ukazaly, Ze se v pridbéhu programu
AAA Uroven socidlni interakce, zkoumadni a hravost psa zvySovaly. Frekvence autogroomingu
se snizovala a granulomatdzni zanét postupné vymizel. Autofi uvadi, Ze vzhledem k tomu Ze
sebeposkozujici nadmérnd péce je povazovdna za poruchu chovani souvisejici s Uzkosti,
pozorovany pokles intenzity a frekvence téchto projevl mizZe ukazovat, Ze po postupném
zavadeéni a zvykani se tento pes dokdzal vyrovnat s novy prostfedim. Pfitomnost obohacenych
socidlnich kontaktl a moznost zvySené fyzické aktivity pozitivné ovlivnily jeho pohodu a dobré
zivotni podminky (Piva et al. 2008).
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V neposledni fadé md vyznamny vliv na pohodu psa samotny psovod. Zvy$ena Unava,
Spatna nalada, ¢i psychické rozpolozeni hraji zdsadni roli. Ve chvili, kdy jde se svym psem
provozovat canisterapii, mél by byt co nejvice vyrovnany a pozitivné naladény. Pes je na svého
pana velmi blizce napojen a jakékoli negativni i pozitivni projevy pocituje a reaguje na né
(Mignot et al. 2022). V pfitomnosti majitele, se kterym ma pes blizkou vazbu, je mozné, pro
psa, stresové situace |épe zvladnout a zmirnit jeho reakce (Gdcsi et al. 2013). Stejné tak
v pfipadé, Ze je majitel kladné emocionadlné nastaveny, umoziuje i psovi sdilet tyto pocity
Stésti (Handlin et al. 2012). Psovodi by se méli zaméfit na budovani silného vztahu se svym
terapeutickym psem a jednat tak, aby byla podporena dlivéra ze strany zvifete. Vodit psa do
prostredi ve kterém se citi pohodIné a uvolnéné, v pfipadé nejistoty mu umoznit postupné
zvykani a €as pro aklimatizaci. Zajistit, aby se vSechny zucastnéné strany chovali ke zvireti s
péci a respektem. To zahrnuje i pouceni klienta, jak ma ke zviteti pfistupovat a béhem
interakce s nim zachazet (Ng et al. 2019). Zvifata maji ndrok na Sirokou Skalu moznosti, jak
fungovat v kazdodennim Zivoté, véetné télesného zdravi a moznosti alespon ¢astecné kontroly
nad svym okolim (Ng et al. 2015). Pfi dodrZovani téchto zdsad tézi z interakci vSechny
zucCastnéné strany a integrace zvifat do AAl je eticky ospravedInitelna (Zamir 2006).

3.3.2 Behaviordlni parametry

Chovani, které lze pozorovat v pribéhu interakci s lidmi a které naznacuje potéseni by
mohlo poskytnout ukazatele pozitivni pohody pst. Naproti tomu chovani znacici nejistotu a
uzkost slouzi ke zhodnoceni stresové aktivace a negativnich proZitk(. Pfi posuzovani jakychkoli
zivotnich podminek je vSak velmi dalezité brat v Uvahu, Ze vSechny pozorovatelné parametry,
at uz behaviordlni ¢i fyziologické jsou zavislé na individualnim (a plemenném) temperamentu
psa (Miller et al. 2022).

Temperament je povazovan za dlouhodobou dispozici kvalitativné ovliviiovat jak stav
nalady, tak i nachylnost k emocionalnim podnétlim a naslednou rychlost a silu emocnich reakci
(Csoltova & Mehinagic 2020). Posouzeni temperamentu muize poskytnout dalsi informace o
tom, jak se jednotlivi terapeuticti psi pravidelné chovaji a mize pomoci objasnit pfriciny
jakéhokoli neobvyklého chovani pozorovatelného béhem intervenci. | shromazdovani
informaci o tom, jak se pes obvykle chova v podobnych situacich mimo pracovni prostredi,
muze pomoci zlepsit nasi schopnost predvidat a pochopit, jak bude pes komunikovat s klienty
béhem AAI. Posouzeni temperamentu nebo chovani se dnes jiz pomérné hojné pouziva pravé
pfi vybéru a zkouskach psi vhodnych pro AAI, nicméné nedostatek standardizace a
jednotnych posuzovacich metod toto hodnoceni ztézuje (Miller et al. 2022).

Sdélovani pozitivnich emoci
Zajem o vyzkum emoci zvifat v poslednich letech stale roste, avSak pozitivnim emocim

se dosud vénoval pouze zlomek studii v porovnani s vyzkumy, jejichZ pozornost byla zamérena
na negativni prozitky. Pochopeni toho jak zvife vnima, zpracovava a vyjadfuje pozitivni emoce
je zasadni i pro zlep3eni kvality jeho Zivota (Csoltova & Mehinagic 2020).
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Jako sdélovaci prostifedek pozitivnich i negativnich emocnich stavl pouzivaji psi
vokalizaci, a to jak k mezidruhové komunikaci, tak i jako dulezity komunika¢ni nastroj s lidmi.
Vyssi tony Stékotu v kombinaci s delSimi sekvencemi je spojen s vyjadfovanim Stésti a hravosti
(Yin & McCowan 2004).

Vrténi ocasem je dalsSi moznost komunikace, kterou pes muize vyjadifovat pohodu. Uvolnénym
vrténim ocasem ze strany na stranu vyjadfuje privétivost nebo vzrusivost. Existuji i dikazy o
tom, Ze smér vrténi ocasu odrazi jeho aktualni emoce. Pohyb ocasu prevazujici k pravé strané
je reakci na pozitivni emocni podnéty. Naopak setkdni s jasné negativnimi emocénimi podnéty,
znazornuje pohyb ocasem vice k levé strané (Siniscalchi et al. 2018). Vyssi frekvence vrténi
ocasem v socidlnim prostredi byla pozorovana v souvislosti s chovanim usilujicim o kontakt
(Rehn et al. 2014). Dale bylo pozorovdno, Ze psi ocasem vrti vice i vreakci na odménu
(pamlsek/lidsky kontakt) (McGowan et al. 2014).

Jako relativni ukazatel pohody zvifete zminuji Boissy et al. (2007) aktivni chovani ve formé
prizkumu a shromaZidovani informaci. ZvySena aktivita byla prokdzana jako projev
pozitivniho vzruseni u psd pfi opétovném setkani s majitelem po odlouceni, nebo pfi fesSeni
kognitivnich ukoll (McGowan et al. 2014).

S kladnymi prozitky psu je také spojovana hra a pratelské chovani. Psi naznaduji zajem
o hru charakteristickym “lukem”, kdy ma pes polozené predni nohy a pllku hrudniku na zemi,
zatimco zadni nohy jsou zvednuté. Aby si vyzadali jesté vétsi pozornost, vrti ocasem, otiraji
télo o lidského prijemce, nebo ho olizuji. To vSe podporuje socidlni vazby a pomaha snizit
napéti mezi zucastnénymi (Miller et al. 2022). Hra je ¢asto pozorovatelnd v podminkach
malého ohroZeni a rizika (Sommerville et al. 2017). | presto, Ze je hra pomérné naro¢na, co se
tyCe vynaloZzenych nakladl na ukor fitness jedince, mizZe nam provadéni herniho chovani
naznacovat, Ze se zvire citi vdaném prostredi pohodIné a uvolnéné. Soucasné podle nékterych
studii mGze mit hra fizena ¢lovékem i pozitivni vliv na zdravi zvifete. Napf. studie Rossi et al.
(2018) dospéla k zavéru, ze zvySend frekvence herniho chovani je spojena se sniZenou
hladinou kortizolu. Stejné tak dospéla k podobnému zavéru studie Horvath et al. (2008), kdy
pratelské chovani a hra snizuji hladinu kortizolu u sluzebnich pst. Na zakladé téchto studii je
mozné fici, ze minimalizace stresového chovani mize pomoci navysit cetnost pratelského
chovani psl vudi klientlim a podpofit herni chovani. Dale také poskytuji uzite¢ny ukazatel,
ktery je mozné vyuZzit pfi ur€ovani, zda psi prozivaji pozitivni emoce. McCullough et al. (2018)
uvadi, zZe vice pratelského chovani projevovali psi pfi terapii b&€hem nasledujicich aktivit: hra
se psi hrackou, komunikace klienta se psem, prochdzka a cviceni trik( které byly psovi dobfe
znamé. Naopak Cetnost projevl pratelského chovani se snizovala, kdyzZ klient psa kartacoval,
poslouchal tlukot psiho srdce, nesl mu vodu, hral deskovou hru, nebo psovi kreslil obrazek.
Nicméné vSechny tyto aktivity, pfi kterych dochdzelo k redukci pratelského chovani byly
zalozeny na klidném pfistupu klienta i zvifete a vyZadovaly po psovi spiSe zklidnéni nez
aktivizaci.
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Stresové signaly

Psi vykazuji rlizné projevy chovani, které naznacuji stres nebo uzkost. Majitelé vsak u
svych pst maji ¢asto problém s identifikaci drobnych stresovych signal(i. Interpretace projevi
chovani se navic mize u jednotlivych psh vyrazné lisit. Vlivem rozdilné morfologie se vyrazy
obli¢eje a télesné proporce kazdého plemene rtzni (Townsend & Gee 2021).

Jako jeden z naznaku toho, Ze pes jevi znamky nepohodli mlze byt vyhybani se. Psi
mohou vahat pfi navazovani kontaktu s klientem. MUZe se jednat o pouhé zpomaleni (i
zastaveni pfi cesté za klientem, pfipadné odvraceni hlavy pry¢, vyhybani se oénimu kontaktu,
nebo i nadzvedavani tlapy (Mariti et al. 2017). Mezi méné vyrazné projevy mUlZe patfit i
zamérné presouvani pozornosti, napriklad cichani ¢i zivani. Viditelnéjsi projev muize byt
schovavani se, at uZ za predméty nebo jen pouhé prfikréeni k zemi na misté (Meints et al.
2018). K presmérovanému chovani dochazi v pfipadech, kdy je zvife ¢asové nebo prostorové
neschopné vykonavat elementdrni behavioralni potieby kvili riznym omezenim. Tyto znaky
chovani a vytésnujici aktivity bude zvife provadét, dokud nebude schopno danou situaci
vyreSit pomoci jinych strategii chovani. Jinymi slovy, presmérované chovani vyuziva
k preklenuti ¢asového useku, ve kterém nemize dany problém vyresit (Kuhne 2016). Dalsi
studie Kuhne et al. (2014) zkoumala, zda ma na psi stresové projevy vliv fyzického kontaktu s
cizi osobou a mista, na kterych je zvife hlazeno, spolu s ¢asem, po ktery byla dana aktivita
vykondvana. Stejné jako Keuster et al. (2006) dospéli k zavéru, Ze néktefi psi nemusi mit radi
doteky na tlapkdch nebo poplacdvani po temeni hlavy. Nicméné oproti zjiSténi Palestrini et al.
(2005) ktefi uvadi, Ze manipulace se psem nezndmym ¢lovékem muze vést k behavioralnim a
fyziologickym stresovym reakcim, Kuhne et al. (2014) ve své studii zaznamenali vice stresovych
projevu (jako olizovani, zivani ¢i zvednuti tlapky) pri kontaktu psa a zndmého clovéka. Uvadi,
Ze reakce pst na manipulaci zavisi na genetice i na ranych zkuSenostech, spolu se spravnou
socializaci s lidmi nebo fyzickém a duSevnim zdravi jedince. Proto kontakt psa a neznamého
klienta nemusi nutné znamenat vystaveni vétSimu stresovému zatiZzeni. Béhem navstévy
ruSného prostfedi mohou byt tyto jemné signdly vyhybdni se psovodem prehlizeny nebo
aktivné utlumovany, aby se pes ucastnil kontaktu s clovékem (Mariti et al. 2012).

Nasledujicim a stupfujicim projevem po neuspésnych pokusech se kontaktu vyhnout,
prechazeji néktefi psi k projevim strachu. Vykazuji tak vyraznéjsi a dramatictéjsi stresové
signdly. Jedna se o ztuhnuti koncetin, sklopeni usi a hlavy smérem k zemi, staZzeni ocasu mezi
zadni nohy (Wan et al. 2012). Pokud ani tyto signaly psovi nezajisti zmirnéni pisobeni stresoru,
mUze jejich chovan vyustit az k projeviim agrese (Kartashova et al. 2021).

Psi s ¢lovékem nendpadné i napadné komunikuji pomoci pfimych pohledt diky kterym
se snazi, nej¢astéji od svého pdna, pripadné i od cizich lidi, vycist informace o ne pfilis
jednoznaénych podnétech (Savalli et al. 2016). Jejich nasledna reakce je modifikovana v
zavislosti na pozitivni ¢i negativni zpravé od lidského informatora (Merola et al. 2012). Wanser
et al. (2019) ve své studii uvadi, Ze psi s nejistotou ve vztahu s psovodem béhem AAI travili
mnohem vice ¢asu hledénim na svého psovoda a méné pozornosti vénovali klientovi, v
porovnani se psy, kde byla patrnd pevna a spolehliva vazba na majitele. Nékteré vyzkumy
naznacuji, ze délka a ucel pohledu se mlze u jednotlivych plemen psa lisit. Napftiklad
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Jakovcevic et al. (2010) pfi zkoumani délky pohledu do lidské tvare zaznamenali, Ze retrivfi
travi pohledem na ¢lovéka mnohem vice ¢asu nez némecti ov¢aci a pudlové. Pro plné
pochopeni psiho pohledu je vSak zapotiebi dalSich vyzkum( (Townsend & Gee 2021).

Zmrazeni i ztuhnuti je dal$i z mnoha uUkaz( kterymi pes projevuje Ze néco neni v
poradku. MUzeme ho pozorovat v pfipadech, kdy se pes snazi vyhnout néjaké ohroZujici situaci
(Wan et al. 2012). U€elem zamrznuti je optické zmenseni téla a ochrana zranitelnych mist na
téle. Minimalizaci viditelnosti a snahu vyslat uklidfiujici signal jinym zvifatdm ¢i lidem
zafazujeme mezi hlavni cile tohoto pocinani (Gee et al. 2016). Zamrznuti lze povaZzovat za
posledni snahu vyhnout se konfliktu a mize byt poslednim predstupném nasledné a zjevné
agrese. Je také ¢asto doprovadzeno neschopnosti se soustfedit a reagovat na ostatni podnéty
a povely (Mills et al. 2019).

Projevy agrese jsou stupriovanym vyusténim kombinace predchozich projevl. Ackoli
se mUZe zdat, Ze agresivni chovani je jasné a zfejmé, pocatecni projevy agrese mohou zUstat
v rusném prostredi bez povSimnuti a lidé mohou mit s jejich identifikaci potize (Meints et al.
2018). Zacinajici projevy agrese zahrnuji najeZenou srst, hlavné v oblasti krku a kofene ocasu,
zavienou tlamu a pfimy pohled na vybrany podnét. Pokud prvotni naznaky nezabiraji, projevy
se preménuji do zjevné agrese, kterd zahrnuje vréeni, cenéni zubt, $tékani a kousani
(Cornelissen & Hopster 2010).

3.3.3 Hodnoceni emocionalniho stavu zvirat

U terapeutickych psl je vhodné zabyvat se mimo hodnoceni stresovych reakci také
jejich pozitivnim prozivanim situace nebot, kvalita a icinnost intervenci za Ucasti zvifat je pro
lidského klienta pravdépodobné ovlivhéna emocnim stavem zvifete v pribéhu intervence
(Miller et al. 2022). Oviem jen velmi mdlo studii se touto problematikou zabyva (Csoltova &
Mehinagic 2020). Jednou z moznosti, jak posoudit projevy stresu u psa maze byt napftiklad i
pohled samotnych psovod(, ktery mlze byt zdroven kliCovy, protoZze psovod ma moznost
spoustu situaci v pribéhu intervence vyresit, nebo se jim vyhnout a zaroven by mél svému
psovi rozumét nejlépe (Mignot et al. 2022). Pro zaruceni absence jakéhokoliv stresu béhem
terapie je nutné, aby psovodi uméli rozpoznat stresové signdly u svych psl a reagovali na né.
V ptipadé jejich vyskytu probihajici terapii prerusili nebo uplné ukoncili. To vSak mize byt
obtizné, pokud nejsou dostatecné vyskoleni. Nebo mohou byt ¢astecné zaujati, protoze chtéji
dostat svym zdvazk(m vici klientlim a zafizeni ve kterém intervence poskytuji (Miller et al.
2022).

Na ndzor psovodl se zaméfila studie Mignot et al. (2022), kdy se pomoci
dotaznikového Setfeni u 111 francouzskych psovod( vénujicich se AAIl snaZili pochopit, jak
vnimaji dobré Zivotni podminky svého terapeutického psa a zdUraznili tak vyznam
problematiky dobrych Zivotnich podminek, pripadné doporudili rizikové faktory, které mohou
dobré Zivotni podminky narusit. Jako definici dobrych Zivotnich podminek psovodi nej¢astéji
zminovali psychickou pohodu zvitete, tedy pfitomnost pozitivnich emoci, uvolnény postoj a
absenci stresu, Unavy a negativnich emoci. Druhou nejcastéji zminovanou odpovédi bylo pak
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uspokojeni zakladnich psich potreb jako je odpocinek, prochazka, hra, moznost projevovat se
jako pes a nebyt zapojovan do pfiliSného mnozstvi prace.

Dalsi dulezitou ulohou byla i moZnost psa fidit se vlastnimi preferencemi, motivaci a
limitacemi, respektovani jeho volby (pfichod na sezeni, ucast na aktivitach/interakcich),
ochota pfijit k danému klientovi, vyhledavani interakci (Glenk 2017). DileZitou roli hraji i
projevy stresového chovani a pfi jejich zaznamendani ukonceni provozované aktivity, pripadné
ukonceni celého sezeni (Glenk 2020). V neposledni fadé hraje vyznamnou roli i fyzické blaho
zvirete, tedy absence zranéni, respekt specifickych potieb, moznost a misto pro odpocinek a
voda (Milani 2016).

Zda maiji dobré Zivotni podminky psa dopad na vysledek intervenci odpovédélo v
dotaznicich 97 % psovodd, Ze jednoznacné “ANO”. Hlavnimi faktory ovliviujici kvalitu AAI byly
zminovany pozornost psa, kdy se na sezeni Iépe soustiedi a posloucha (Mignot et al. 2022).
Studie Corsetti et al. (2019) uvadi, Ze pozornost a pratelské chovani se béhem terapeutického
sezeni oproti jinym aktivitam zvySuje. Hlavni pozornost psa je vénovdna spise canisterapeutovi
nez pacientlm ¢i ostatnim pfitomnym osobam na sezeni. Pozitivni emocionalni projevy, kdy
zvite prekypuje dobrou naladou umoznuji tak prijemci pocitovat také kladné emoce. Oproti
tomu v situaci, kdy pes neni uvolnény, pfipadné ani psovod, klient vnima skli¢enost a
smutek. V pripadé, kdy kvalita prace neodpovidd danym cillim a intervence nic neptinasi, by
se dalo hovofit o tom, Ze neni terapeuticka (Corsetti et al. 2019).

A co vlbec pfindsi psovi zapojeni do terapeutickych intervenci? Moznost sdilet
pozitivni okamziky s lidmi, jako je mazleni, potfeba lidského kontaktu nebo moznost byt
stfedem pozornosti (Zamir 2006). DalSim faktorem muze byt prilezitost potésit svého pana,
spolupracovat se svym panem a sdilet spolecné chvile, které slouzi k posileni vzajemného
vztahu. Interakce s cizimi lidmi potom psovi poskytuji vétsi socializaci, moznost objevovat nova
mista, ucit se zvladat nové a nezndmé situace a tim i zvy$ovat svou pFizplsobivost. Sance byt
v akci a stimulovan at uz fyzicky nebo mentalné pomoci riznych her a cvik( pfinasi psovi radost
a pocit stésti (Collica-Cox & Day 2021). Nakonec mezi pfinosy mizeme zaradit i samotny fakt,
Ze psi nemuseji zOstavat sami doma, ale travi ¢as se svym milovanym c¢lovékem (Rehn &
Keeling 2011).

Jako nejcastéjsi projevy, kterymi pes svému panovi sdéluje béhem intervenci své limity
jsou z pohledu psovodl zminovany odmitani interakce a vzdaleni se od klienta. Nasledované
uklidriujicimi signdly, po kterych pes sice mize zUstavat na jednom misté, ale interakcim s
klientem se vyhyba. Po téchto primarnich projevech pes ¢im dal ¢astéji vyhledava interakci se
svym panem a ma zajem o kontakt at uZ fyzicky nebo jen vizudlni. Nakonec je zmiriovéna
celkova snizenost pozornosti u psa a neklid (Collica-Cox & Day 2021). Pes, ktery je vystaven
nepohodli se spiSe soustfedi na vyrovnavani se situaci nez na interakci s pfijemcem a
vyhovovani jeho poZadavkim (Glenk 2020). Klienti se dokonce mohu “nakazit” nepfijemnymi
pocity, pokud zvife vykazuje nepohodli. Oproti tomu na otazku, jak psovodi vnimaji potéseni
svych zvifat nej¢astéji uvadéli veselost, kterou psi projevuji uvolnénym postojem, vrténim
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ocasu, hravym postojem, skakdnim nebo veselym Stékotem. Dale mlze byt na psovi patrné
téseni se do prace, at uz od chvile, kdy se doma nasadi pracovni pomucky, nebo kdy se vstoupi
do zafizeni (Mignot et al. 2022).

Velmi dulezitym aspektem je individualita jedince. Jinymi slovy to, co vyhovuje
jednomu, nemusi nutné vyhovovat i druhému a naopak. Prizplisobeni pracovnich podminek
je tedy nedilnou soucasti, kterou je tfeba brat v potaz. Tuto osobitost je tfeba zvazit ve vztahu
vSech proménnych se kterymi se pes musi béhem interakci vyrovnat (Ng et al. 2015).

MozZnosti a variant kde se dnes canisterapie zapojuje do terapeutickych programu je
mnoho. Uginky AAI na zvifata vyZaduji dali zkoumdni pro praktické vyuZiti, zejména pak
zaméreni se na jejich pozitivni vnimdani aktivit (Csoltova & Mehinagic 2020). Na zakladé
literatury se zdd, ze AAA a AAT mohou byt stimulujici, ale nemusi nutné negativné ovliviiovat
dobré Zivotni podminky zvifat, spiSe je to naopak. | pro psa predstavuji moznost zazit vice
pozitivnich prozitk(. Pokud je vybrano vhodné zvife a osoba, kterd s nim manipuluje, a pokud
je zajisténa bezpecnost a spravné postupy, pro vSechny zucastnéné strany je tato ¢innost
prospésna a zlepsuje jejich kvalitu Zivota (Ng et al. 2015).
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4 Metodika

Vyzkum probihal v aredlu Ustfedni vojenské nemocnice v Praze (UVN) na oddéleni
psychiatrie a domovu vI¢i mak, uréenému hlavné pro valecné veterany. Dale pak v domoveé
senior( Ri¢any, v Matefské specialni $kole na Lysinach, v Détském centru Paprsek Hloubétin a
Horni Mécholupy, v Détském centru Chocerady a v Dennim stacionafi Paprsek Ricany.
Soucasné byly kontrolni odbéry provadény v domacim prostiedi jednotlivych psovodd. Po
ukonéeni kazdé terapie vyplnil psovod etogramovy dotaznik o chovani svého psa v pribéhu
AAl.

Nasledné zpracovani vzorku slinného kortizolu a jejich analyza byla provedena v Centralni
vyzkumné laboratofi gastroenterologie v Ustavu Iékafské biochemie a laboratorni diagnostiky
ve spolupraci s 1. Iékarskou fakultou Univerzity Karlovy v Praze.

4.1 Materialy
4.1.1 Odbérova sada

Sliny byly ziskdvany pomoci odbérové sady Sarstedt-Salivette. Odbér vzorka slin je
snadna, neinvazivni metoda pro hodnoceni kratkodobych fyziologickych zmén a je hojné
vyuzivana jako cenny doplnék behavioralnich studii psu i dalSich zvifat (Lensen et al. 2015).

Pro vyhodnoceni koncentraci slinného kortizolu byly pouzity kity Salivary Cortisol ELISA
SLV- 2930 od firmy DRG Instrumentals GmnH. Pouzivanou odbérovou sadu je mozné vidét na
obrazku ¢. 1.

Obrazek ¢. 1- Odbérova sada
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4.1.2 Dotaznikové Setreni

Etogramovy dotaznik byl sestaven podle studie McCullough A et al. (2018). Po ukonceni
kazdé terapie vyplnil psovod dotaznik sestavajici z25 druh( chovéani. Téchto 25 rdznych
chovani, bylo rozdéleno do 3 kategorii (pratelské chovani, mirné stresové chovani a chovani
spojené s vysokou Urovni stresu). Jednotlivé kategorie chovani nebyly psovodim sdéleny, aby
nedoslo ke zkresleni vysledk.

Kazdy projev chovani byl pro psovoda v dotazniku podrobné vysvétlen a popsan, aby
bylo presné jasné, za jakych podminek a zamérd ma pes dané chovani provadét. U kazdého
typu chovani uvadél psovod, zda se béhem sezeni vyskytlo a v pfipadé Ze ano, doplnil tento
Udaj jesSté o Cetnost vyskytu daného chovani na skale 1-5. Jednotlivé druhy chovani véetné
jejich zafazeni do dil¢ich kategorii zobrazuje tabulka 1.

Tabulka 1- Jednotlivé druhy chovani

Pratelské chovani Projevy mirného stresu Projevy vysokého stresu
Opfreni téla nebo hlavy o . L
. Tres téla Zivani
klienta
Olizovani osoby Snaha vzdalit se od klienta Vycenéni zubu
Podavani tlapky klientovi Pohled na psovoda Stékani/knuceni
Naznak hry Pohled jinam Kousdani nebo pokus o kousnuti
Tlaéeni cenichem Olizovani okoli tlamy Nahrbené télo, postoj v podiepu
Zvedani usi (vzbuzeni zajmu) Zrychlené dychani Nadmérné slintani
Pfevraceni na zada Neklid Usi staZené dozadu
Chuze vpred/pfiblizeni ke i y
. . Grooming Bruceni
klientovi
P¥imy intenzivni pohled do o¢i
klienta

4.1.3 Testovani psi

Do studie bylo zapojeno celkem 10 canisterapeutickych psli ve véku od 1 do 8 let,
pramérny vék se rovnal 4,7 let (SD= 2,28). Kazdy pes navstévoval rizna zafizeni od materskych
Skolek pres denni stacionafe a nemocnice az po domovy seniord. Jednalo se o zastupce
plemen Border kolie (N=2), Kratkosrstd kolie, Flat coated retriever, Bostonsky teriér,
Gordonsetr (N=2), Beagle, Siperka a Entlebu3sky saladnicky pes. Vichni psi sloZili zkougky
potiebné pro provozovani terapie na daném pracovisti a byli nalezité odéervovani i ockovani.
Pfehledné je seznam jednotlivych ps véetné pohlavi, véku a poctu canisterapii v ramci
jednoho tydne shrnut v tabulce 2.
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Tabulka 2- testovani psi

Oznaceni | Jméno plemeno Pohlavi Vék Pocet canisterapii
(roky) v jednom tydnu
A Cacorka Kratkosrsta kolie Fena 3 1
B Amélie Flat coated retriever Fena 8 1
C Cuketa Border kolie Fena 4 1
D Bibien Bostonsky teriér Fena 3 1
E Boris Gordonsetr Pes 6 1
F Rozarka Gordonsetr Fena 1 1
G Jamie Beagle Pes 7 1
M Arminka Siperka Fena 4 1
X Cody Entlebussky salasnicky pes Pes 8 1
z Enjoy Border kolie Pes 3 1

Provozované aktivity v jednotlivych zafizenich zahrnovaly hlavné hlazeni, mazleni,

rozvoj jemné motoriky a aktivizaci pacientu. Byly provadény jako individualni i jako skupinové

terapie a vékova skupina klient( byla zna¢né riznorodd, pohybovala se v rozmezi od 3 do 100
let. Podrobné je seznam aktivit jednotlivych ps(i a vékové kategorie ztGcastnénych klientt

shrnut v tabulce 3.

Tabulka 3- provozované aktivity

Oznaéeni | Jméno Provozované aktivity Vékova skupina
klientt
A Cacorka | Podavani pamlskd, venceni, ¢enichani, aport 12-80 let
B Amélie Hlazeni, ¢esani, aport, vodéni na voditku 3-7 let
C Cuketa RozYo?' jemné motoriky, mazleni, trénink psa, krmeni, 270-100 let
reminiscence
D Bibien Aktivizace, polohovani 65-100 let
E Boris Aktivizace, polohovani 65-100 let
F Rozarka | Aktivizace, polohovéni, edukace, rozvoj jemné motoriky 20-32 let
G Jamie Aktivizace, polohovani, hlazeni, mazleni, ukazka trikd 5-66 let
M Arminka | Aktivizace, polohovani, aport, cviceni s détmi-povely 5-66 let
X Cody Venceni, hlazeni, mazleni, odreagovani klient( 18-65 let
Z Enjoy Aktivizace, polohovani 50-100 let
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4.2 Stanoveni hladiny kortizolu

Pro rozsiteni vyzkumu bakaldrské prace Kohoutkova (2021) byly postupy odbéru slin
totozné. Pouze Casové rozmezi jednotlivych odbérl bylo v hodinovém intervalu, aby bylo
mozné zapojit vétsi pocet ucastnika.

4.2.1 Odbér vzorku

Vzorky byly ziskdvany pravidelné ve stejnych Casech. V pfipadé experimentalnich dnu
byly sliny odebirdny vidy na misté, kde se canisterapie uskutecfiovala. Kontrolni dny byly
odebrany v domacim prostredi. Kazdy odbérovy den zahrnoval ziskani celkem 3 vzorkd od
jednoho psa.

Pracovni dny (experimentalni)

1. 8.30-9.30 - pred zacatkem terapie
2. 10.00-11.00 - po skonceni terapie
3. 10.30-11.30 - po 30 minutové pauze

Nepracovni dny (kontrolni)

1. 8.30-9.30 - vdoméacim prostiedf
2. 10.00 - 11.00 - v doméacim prostiedf
3. 10.30-11.30 - v domacim prostiedi

Pro eliminaci faktor prostredi, které by mohly ovliviovat hladinu kortizolu, provadél
odbér slin vzdy majitel psa, kterého pes znal a divéroval mu (Cobb et al. 2016). Majitel byl
pfedem poucen a proskolen v metodice spravného odbéru slin. Casy odbé&rd byly jak
v kontrolnich, tak v experimentdlnich dnech shodné, aby nedoslo ke zklesleni vysledk( vlivem
cirkadianniho rytmu. Proces odbéru vzorku je zobrazen na obrazku ¢. 2.

Od kazdého psa bylo dohromady ziskano 24 vzorka slin. 4 sady experimentalnich dni a 4
sady dni kontrolnich. Produkce slin mohla byt stimulovdna psimi pamlsky. Avsak kvdli
moznému riziku zkresleni ¢i znehodnoceni vzork( vlivem potravy, jak ve své praci zminuje
Ligout et al. (2010), mohli psi pred odbérem pamlsek pouze ocichat. Odménéni byli az po
UspésSném odbéru.
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Obrazek ¢. 2- Odbér vzorku slin

Odbér byl zahdjen vyjmutim bavinéného tamponu ze zkumavky, ktery byl nasledné vliozen
do tlamy psa. Délka odbéru zavisela na mnozstvi slin, které pes vyprodukoval a pohybovala se
mezi 1-4 minutami. Dle studie Kobelt et al. (2003) nesméla doba odbéru slin prekrocit 4
minuty, aby se samotny odbér, ktery mlze potencidlné pro psa predstavovat stresujici
zalezitost, nepromitl do celkovych vysledkd hladiny kortizolu.

Ve chvili, kdy tampon absorboval dostate¢né mnozstvi slin, byl vioZzen zpét do predem
oznacené zkumavky a zamrazen v mrazaku pfi -20°C. Po dokonceni vSech odbérud byly vzorky
prevezeny do laboratofe pro nasledné zpracovani a analyzu.

4.3 Zpracovani vzorku

V laboratofi byly vzorky rozmrazeny pti pokojové teploté a ndsledné stoceny na
centrifuze Universal 16R, Hettich zentrifugen pfi 1200 otackach po dobu 5 min, pro oddéleni
slin z bavinéného tamponu. Zkazdého vzorku bylo ndsledné napipetovdno 100 ul do
vzorkovacich jamek kortizolového kitu. Vzorky, které nedosahovaly objemu 100 ul byly fedény
roztokem Standard 0 obsaZzenym v kitu. Redéni vzorkd bylo provadéno vpoméru 1:4
minimalni objem vzorku, ze kterého bylo mozné analyzovat koncentraci kortizolu bylo 20 pl.
V poslednim bloku méreni, byl fedici roztok Standard 0 spotfebovan a nahrazen fyziologicky
roztokem.
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4.3.1 Enzymova imunoanalyza ELISA

Koncentrace kortizolu ve slindch byla stanovena pomoci metody enzymové
imunoanalyzy ELISA (enzyme-linked immunosorbent assay). Tato technika je pouzivana pro
potvrzeni pritomnosti specifického proteinu v daném biologickém vzorku a je zalozena na
principu vazby antigenu s protilatkou. V porovndni s ostatnimi imunoanalyzami pro detekci
biologickych molekul se jedna o specifi¢téjsi a citlivéjsi test a je velmi uzite¢nd pro stanoveni
koncentrace antigend s malymi molekulami ve slozitych smésich vzork( (Masoodi et al. 2021).
Jedna se o hojné vyuzivanou metodu k detekci a screeningu nemoci, hormond, Iékd nebo
protein(.

Vzorky s antigenem (sliny obsahujici kortizol) jsou napipetovany do vzorkovacich jamek
s protilatkami. V ramci inkubace dochazi k vazbé antigenu a enzymaticky znacené protilatky.
Po inkubaci nasleduje promyti, pfi kterém se odstrani zbylé nenavazané protilatky. DalSim
krokem je reakce enzymu s prfidanym substratem a pomoci kyseliny je chemickd reakce
ve finalni fazi zastavena, desticka je pfemisténa do mikrotitracni ¢tecky, ve které se na zdkladé
spektrofotometrické metody stanovi vysledné hodnoty kortizolu (Aydin 2015).

4.3.2 Statisticka analyza

Statisticky vyznamné rozdily byly posuzovany mezi jednotlivymi ¢asy odbéra slin, jak
v experimentadlnich, tak v kontrolnich dnech. Rozdily byly sledovany i mezi namérenymi
koncentracemi kortizolu v pracovnich a nepracovnich dnech a posuzovany byly také cetnosti
jednotlivych typd chovani.

ProtoZze namérena data kortizolu vykazovala znacnou variabilitu a datové soubory
nevykazovaly normalni rozdéleni, které je predpokladem pro pouZiti parametrickych postupt
statistické indukce, musely byt pouZity testy neparametrické. Ke stanoveni statisticky
vyznamného rozdilu v hodnotach kortizolu mezi jednotlivymi ¢asy a ke srovnani rozdilu mezi
mérenimi v pracovnich a nepracovnich dnech byla pouzZita metoda Friedmanova ANOVA a
Kendallv koeficient shody. Statisticka vyznamnost, byla stanovena na p <0,05.

Pro vyhodnoceni etogramového dotazniku, s ohledem na znacny vyskyt ,,0“ hodnot
v tabulkach vysledkd, byla analyza provedena na zakladé relativnich ¢etnosti.
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5 Vysledky

Pri statistické analyze zdkladnich dat tykajicich se koncentraci kortizolu ziskanych
v jednotlivych casech, tedy 8.30-9.30, 10.00-11.00 a 10.30-11.30, nebyl zjistén Zadny
statisticky vyznamny rozdil mezi jednotlivymi ¢asy odbér( jak v experimentalnich, tak ani
v kontrolnich dnech. Statisticky vyznamny rozdil nebyl prokazan ani pfi srovnani dat mezi
kontrolnimi a experimentalnimi dny.

Etogramové dotazniky zaznamenaly rozdil mezi jednotlivymi kategoriemi chovani.
Pratelské chovani znacné prevySovalo nad projevy mirného a vysokého stresu béhem
canisterapie.

Zakladni statistické udaje namérenych hodnot v experimentdlnich a kontrolnich dnech
shrnuje tabulka 4 a tabulka 5. Vysledky dotazniku o chovani pst shrnuje tabulka 6 a 7.

5.1 Kortizol

Jak jiz bylo zminéno v rdmci metodiky, namérené koncentrace kortizolu vykazovaly
znacnou variabilitu diky odlehlym a extrémnim pozorovanim. Z tohoto divodu bylo nutné
pouzit neparametrické testy, které maji mensi silu.

Znacny problém pro analyzu zpUsobila i chybéjici data méreni. Z divodu malého
objemu slin ziskaného u 1 vzorku z pracovnich dnu a 6 vzork(i nepracovnich dnd, nebylo mozné
stanovit koncentraci kortizolu a tyto vzorky nebyly analyzovany. ProtozZe se v rdmci statistické
analyzy jednd o zavislé soubory a méreni opakované probihalo na stejnych zvifatech, musela
byt ze souboru zvitata s chybéjicim dil¢im méfenim vyrazena.

5.1.1 Pracovnidny

V pracovnich dnech, prfed zacatkem terapie, v ¢asech 8.30-9.30 byla zaznamenana
primérna hladina kortizolu 0,915 ng/ml (med. = 0,854 ng/ml). Po ukonceni terapie, v ¢asech
10.00-11.00, byly hladiny kortizolu v priméru 0,73 ng/ml (med.= 0,726 ng/ml). Po
pulhodinové pauze v 10.30-11.30, zGstaly primérné hodnoty stabilni na 0,73 ng/ml (med-
=0,534 ng/ml) a byly témér totoiné jako po ukonceni terapie. Maximalni namérena
koncentrace kortizolu byla pred zacatkem terapie 4,08 ng/ml, po ukonceni terapie 2,74 ng/ml
a po 30minutové pauze 3,77 ng/ml. U Zadného z testovanych pst nedoslo v experimentalnich
dnech k prekroéeni stanovené mezni hodnoty (6 ng/ml). Souhrnné primeéry se ve vSech ¢asech
pohybovaly okolo hodnoty 1 ng/ml.
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Tabulka 4- zakladni statistické hodnoty namérené v pracovni (experimentdlni) dny (ng/ml)

. N Platnych . .. . ) Smérodatna
Cas . Pramér | Medidn | Minimum | Maximum
vzorkd odchylka
8.30-9.30 39 0,9146 | 0,8536 0,1678 4,0780 0,7441
10.00-11.00 39 0,7264 | 0,6024 0,1501 2,7420 0,5125
10.30-11.30 39 0,7303 | 0,5337 0,1795 3,7705 0,6681

Koncentrace kortizolu v jednotlivych ¢asech odbéra

Graf 1 zachycuje rozpéti namérenych hodnot kortizolu v pracovnich dnech meazi

jednotlivymi ¢asy odbérd. Rozmezi koncentraci je u vSech tfi ¢asli velmi podobné a k Zzddnym

vyraznym vykyvim nedoslo. Ze statistické analyzy bylo vyfazeno 1 méreni. Konkrétné se

jednalo o psa D ve 4. dnu, z dlivodu chybéjiciho méreni, kvali malému objemu odebranych

slin. Statistickd analyza s 95% pravdépodobnosti neprokazala rozdil mezi jednotlivymi ¢asy

odbérl v pracovnich dnech (p=0,33202).

4,5

Krabicovy graf

40t

35+

30

25

20

151

1,0

05

0,0

-0,5

pracovni 8:30-9:30

pracovni 10:30-11:30
pracovni 10:00-11:00

0 Median

[ 25%-75%
I Min-Max

Graf 1- Koncentrace slinného kortizolu mezi jednotlivymi ¢asy odbérd
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Pfesto Ze nebyly prokazany statisticky vyznamné rozdily mezi jednotlivymi ¢asy odbéru
a oproti rannim hodnotam koncentrace kortizolu na konci sezeni vyznamné neklesla, podle
ziskanych primérnych hodnot urcita tendence snizeni kortizolu po pracovni intervenci patrna
je. Nazorné tento trend prezentuje graf 2.
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Graf 2- Primérné hladiny kortizolu v jednotlivych ¢asech

5.1.2 Nepracovni dny

V nepracovnich dnech v ¢asech 8.30-9.30 byl primér hladiny kortizolu 0,97 ng/ml
(med. = 0,530 ng/ml). V ¢asech 10.00-11.00 byla prdmérna koncentrace kortizolu 1,09 ng/ml
(med.= 0,483 ng/ml) a v ¢asech 10.30-11.30 byl prdmér hodnot stanoven na 0,72 ng/ml
(med.=0,543 ng/ml). Maximalni namérené hodnoty byly vysoké v prvnim (10,8 ng/ml) a ve
druhém méreni 12,5 ng/ml) a presahovaly stanovenou mezni hranici (6 ng/ml). Obé tyto
vysoké koncentrace byly zaznamenan v ramci 3. odbérového dne u psa F. Ve tfetim case
méreni byla maximalni hodnota 2, 33 ng/ml.

Tabulka 5- zakladni statistické hodnoty namérené v nepracovni (kontrolni) dny (ng/ml)

. N Platnych . .. . ) Smérodatna
Cas . Pramér | Medidn | Minimum | Maximum
vzorkd odchylka
8.30-9.30 35 0,9693 | 0,530 0,1451 10,8700 1,7823
10.00-11.00 35 1,0907 | 0,483 0,1213 12,5000 2,0954
10.30-11.30 35 0,7239 | 0,543 0,0664 2,3265 0,5503
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Koncentrace kortizolu v jednotlivych ¢asech odbéra

Namérené koncentrace kortizolu v nepracovnich dnech jsou zobrazeny na grafu 3.
Siroky rozsah hodnot je patrny u vzork( odebranych v ¢asech 8.30-9.30 a 10.00-11.00, kde
byla, shodné v obou pripadech u psa F, zaznamendna ve tfetim odbérovém dni vysoka
koncentrace kortizolu prevysujici 10 ng/ml. Z divodu nedostate¢ného objemu ziskanych slin,
ktery bylo potfeba pro analyzu hladiny kortizolu, musel byt ze statistické analyzy vyfazen 1
vzorek od psa B, 3 vozky od psa D a 1 vzorek od psa X. S 95% pravdépodobnosti nebyl ani mezi
Casy v nepracovnich dnech prokazan v koncentracich kortizolu statisticky vyznamny rozdil
(p=0,89200).

Krabicovy graf
14 T -

12 ¢

10

| = ow &

volny 8:30-9:30 volny 10:30-11:30 [d 25%-75%
volny 10:00-11:00 T Min-Max

Graf 3- Koncentrace slinného kortizolu mezi jednotlivvmi ¢asy odbér

5.1.3 Porovnani pracovnich a nepracovnich dn

Pro srovnani namérenych hladin kortizolu v pracovnich a nepracovnich dnech, bylo
potifeba opét vyradit nezmérené hodnoty u psa B, D a X. Analyza s 95% spolehlivosti
neprokazala zadny rozdil mezi jednotlivymi Casy odbérl v pracovni a nepracovni dny
(p=0,81611). Pro tuto studii bylo nejdllezitéjSi porovnani koncentraci kortizolu mezi
pracovnimi a nepracovnimi dny v ¢ase 10.00-11.00, protoze udava aktualni hladinu kortizolu
bezprostfedné po terapii. Primérnd koncentrace kortizolu po ukonceni terapie ¢inila 0,73
ng/ml a v nepracovni den ve stejném case se rovnala 1,09 ng/ml. Ve volny den byla tedy
dokonce o néco vyssi nez vden canisterapie. Nazorny prehled hladin kortizolu mezi
pracovnimi a nepracovnimi dny a jednotlivymi ¢asy zobrazuje graf 4.
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Graf 4- Koncentrace slinného kortizolu mezi jednotlivymi ¢asy odbérd
v pracovnich a nepracovnich dnech

5.2 Etogramové dotazniky

Jednotlivé typy chovani byly rozdéleny do 3 kategorii (Pratelské chovani, mirny stres a
vysoky stres). Podle vyplnénych cetnosti vyskytu daného druhu chovéani byly vypocteny
medidny vSech ¢tyt pracovnich dnli od kazdého psa. Podrobné vysledky zobrazuje tabulka 5.
U vSech psu bylo nejvice zastoupeno pratelské chovani, v nizsi mife byly pak zaznamenany
mirné projevy stresu a nejméné zastoupené byly projevy vysokého stresu. Grafické znazornéni
Cetnosti jednotlivych kategorii chovani je znazornéno na grafu 5.

Tabulka 6- Mediany typu chovani u jednotlivych psd ve vsech pracovnich dnech

Oznaéeni | Jméno Pratelské Mirny stres Vysoky stres
chovani
A Cacorka 29 7 3
B Amélie 37 12 0
C Cuketa 41 26 6
D Bibien 32 2 1
E Boris 43 10 0
F Rozarka 31 2 1
G Jamie 57 0 0
M Arminka 74 0
X Cody 26 11 4
Z Enjoy 18 8 0
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Graf 5- Cetnost kategorii chovani u jednotlivych psd

Mira zastoupeni vSech tfi kategorii chovani je zndzornéna v tabulce 6. Pratelské
chovani vyrazné prevysuje projevy mirného a vysokého stresu. Konkrétné predstavuje 81 %
vSech zaznamenanych projevl chovdni. Ndaznaky mirného stresu byly vtéto studii
zaznamendny v 16 % a projevy spojené s vysokym stresem predstavovaly 3 %.

Z pratelského chovani se u testovanych psl nejcastéji objevovala chize vpred (aktivni
priblizeni ke klientovi) a predstavovala 19 % vSech projevi pratelského chovani (N=160), 15 %
vSech typl pratelského chovani pak tvofilo opreni téla nebo hlavy o klienta ¢i predmét (N=121)
a treti nejcastéji pozorovany projev pratelského chovani bylo pfevraceni na zada a odhaleni
bficha za ucelem mazleni, to zastupovalo 14 % ze vSech projevenych druhl pratelského
chovani (N=119).

Mirny stres byl v 31 % vSech projevl mirného stresu pozorovan jako pohled na psovoda
(N=80). 15 % pak shodné predstavovala snaha vzdalit se od klienta (N=39) a zrychlené dychani
(N=39) (to bylo ¢asto uvadélo v souvislosti s vysokymi letnimi teplotami).

Projevy vysokého stresu u vSech psi béhem 40 terapeutickych jednotek byly
zaznamendny celkem 59krat. Nejcastéji se objevovalo zivani (N=23). Ve 13 pfipadech se
jednalo o usi stazené dozadu a 12krat se vyskytl pfimy a intenzivni pohled do o¢i klienta.

Prehled cetnosti vyskytu kategorii chovani v jednotlivych terapeutickych dnech

znazornuje graf 6.
Tabulka 7- ¢etnost jednotlivych typl chovani v pribéhu canisterapie

Typ chovani Cetnost chovani Procentudlni zastoupeni
Pratelské chovani 388 80,67 %
Mirny stres 78 16,22 %
Vysoky stres 15 3,12 %
Celkova cetnost 481 100 %
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Graf 6- Cetnost kategorii chovani v jednotlivych pracovnich dnech

5.3 Srovnani chovani a koncentrace kortizolu

Na zakladé korelac¢ni a regresni analyzy byla prokazana zavislost mezi hodnotami kortizolu
namérenymi v 10.00-1100 mezi pracovnimi a nepracovnimi dny (r=0,8263), z cehoZ vyplyva,
Ze hladina kortizolu po ukonceni terapie byla srovnatelna s hladinami kortizolu ve volny den
ve stejném case. Mezi ¢etnosti pratelského chovani a hladinou kortizolu v pracovnich dnech
nebyla zdavislost prokdzana (r=-0,0201), stejné tak nebyla prokazana zavislost mezi cetnosti
stresového chovani a koncentraci kortizolu v pracovnich dnech (r=0,016). Nicméné jak je
mozné si povSimnout na grafu 7, pfi zvySovani ¢etnosti pratelského chovani béhem terapie
byly u sledovanych psu v urcitych prfipadech zaznamenany nizsi hladiny kortizolu.
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Statistickd analyza neprokdzala statisticky vyznamné rozdily v koncentracich kortizolu
mezi jednotlivymi €asy v pracovnich i nepracovnich dnech a hypotéza 1 tak nebyla potvrzena.

Po ukonceni terapie nebyla u Zddného psa prekrocena stanovena mezni hodnota kortizolu
(6 ng/ml), coz potvzuje hypotézu 2.

Mezi druhy projevovaného chovani béhem canisterapie byl patrny vyrazny rozdil pfi
porovnani pratelského a stresového chovani. | presto, Ze témér u kaidého psa byly
zaznamenany urcité projevy mirného a nékdy v malé mife i vysokého stresu, u vSech
pozorovanych jedincl, ve vSech Ctyfech pracovnich dnech prevySovaly projevy pratelského
chovani. Na zakladé téchto vysledku byla hypotéza 3 potvrzena.

Statisticky vyznamny rozdil v hladinach kortizolu mezi pracovnimi a nepracovnimi dny
prokdzan nebyl. To potvrzuje nulovou hypotézu a je moziné fici, ze testovani psi vnimaji
canisterapie stejné jako béiné kazdodenni aktivity. Na zdkladé vysledkd Ize shrnout, Ze
canisterapie pro sledované psy nepredstavuje Zzadnou vyznamnou stresovou zatéz, svou praci
si uZivaji a maji z ni radost.
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6 Diskuze

Cilem prace bylo na zakladé dotaznikového Setfeni o chovani psi béhem canisterapie
analyzovat, jakym zplsobem psi pracovni zapojeni vnimaji a spolu s analyzou slinného
kortizolu zjistit, zda se hladiny kortizolu mezi pracovnimi a nepracovnimi dny lisi.

6.1 Analyza kortizolu u psu pfi AAI

Studie McCullough et al. (2018) méfila hladiny slinného kortizolu spolu se zdznamem
projevovaného chovani u pst béhem sezeni s onkologickymi pacienty a jejich rodici. V reakci
na sezeni nebyla u zucastnénych psd, shodné jako vtéto studii, pozorovana zvySena
koncentrace kortizolu a v prlbéhu intervence psi nevykazovali vyznamné zvySené mnozstvi
chovani spojeného se stresem. Vy3si hladiny kortizolu byly pozorovany u psu, ktefi vykazovali
vice stresového chovani. Naopak u pst, ktefi vykazovali vice pratelského chovani, fen a
starSich jedincl byly pozorovany hladiny kortizolu nizsi. Primér koncentraci kortizolu
v pracovnich dnech byl ve studii McCullough et al. (2018) 3 ng/ml, zatimco v této studii se
primérna hladina kortizolu rovnala 0,79 ng/ml. Haubenhofer & Kirchengast (2006) uvadi, Ze
zvySeny kortizol (6,3 ng/ml) byl ¢astéji pozorovan u psu, ktefi se ucastnili kratsich sezeni,
trvajicich 60-120 minut. Jako davody tohoto vzestupu uvadi vyssi intenzitu aktivit a méné
prilezitosti pro odpocinek béhem intervence. Vzhledem k tomu, Ze maximalni hodnota v této
studii namérena v pracovnich dnech, po ukonceni terapie, se rovnala 2,7 ng/ml a primérna
hodnota s pohybovala okolo 1 ng/ml, i pfesto Ze se délka sezeni pohybovala mezi 60 a 90
minutami, nebyly takto zvySené hodnoty pozorovany. Haubenhofer & Kirchengast (2006)
zaroven zaznamenali rozdil v koncentracich psiho kortizolu mezi ¢asy odbéru. Psi ucastnici se
sezeni v dopolednich hodinach méli vyssi hladiny kortizolu (1,8 ng/ml) v porovnani se psy, ktefi
pracovali az odpoledne (1 ng/ml). V této studii byly hodnoceny koncentrace kortizolu pouze
v dopolednich hodinach (8.30-11.30). Primérné hodnoty po ukondeni terapie se rovnaly 0,72
ng/ml, jsou tedy nizsi neZ ziskané hodnoty u Haubenhofer & Kirchengast (2006) jak
v dopolednich, tak i odpolednich hodindch. Pokud je bran v uvahu cirkadianni rytmus
vylu€ovani kortizolu u psu, kdy je nejvyssich hodnot dosazeno v rannich hodinach a postupné
v prlibéhu dne jeho koncentrace klesa (Giannetto et al. 2014), byly by hodnoty kortizolu u pst
v této studii v odpolednich hodindch pravdépodobné jesté nizsi.

Studie Colussi et al. (2018) zkoumala hladiny kortizolu u ps(i vystavenych rliznym
fyzickym aktivitdm. U psU vénujicich se AAA byl prokdzan vyznamny rozdil v koncentracich
kortizolu po ukonéeni sezeni, oproti namérenym hodnotdm pred za¢atkem AAA (2,07 ng/ml),
kdy na konci intervence kortizol klesal (1,47 ng/ml). Statisticky vyznamny rozdil mezi hladinami
kortizolu pfed zacatkem canisterapie a po jejim ukonceni v této studii prokdzan nebyl, ale jisty
klesajici trend kortizolu na konci sezeni patrny byl. Vzhledem k tomu, Ze primérné hodnoty
byly pred zacatkem terapie 0,9 ng/ml a po ukonceni terapie 0,72 ng/ml, je moziné, ie
statisticky vyznamny rozdil pozorovan nebyl, protoze obé hodnoty byly hodné nizké. Tendenci
poklesu kortizolu po AAA Colussi et al. (2018) vysvétluji na zakladé nizké intenzity aktivit
v prlibéhu sezeni. Oproti naptiklad loveckym ¢innostem, kdy dochazi k vysoké aktivaci

44



pohybového systému a znacné potifebé energetickych rezerv, v navaznosti na tento proces
dochazi ke zvySenému uvolnovani kortizolu, pro doplnéni energetickych zasob. Provozované
aktivity AAA jsou spiSe relaxacniho charakteru, ke zvySené potrebé energetickych rezerv a
vysoké excitaci nervového sytému vétsinou nedochazi.

Haubenhofer & Kirchengast (2007) se ve své nasledujici studii zaméfili soucasné na
hladinu kortizolu u pst a jejich psovodu. Zavérem své prace uvadi Zze ve dnech, kdy se
terapeutické tymy ucastnily sezeni, méli jak psovodi, tak jejich psi zvySenou hladinu kortizolu.
Psovodi méli nejvyssi namérené koncentrace kortizolu v dobé pred zacatkem intervence, u
psl se kortizol zvySoval s délkou sezeni, kdy nejvyssi hladiny byly dosazeny pfi sezeni o délce
2-3 hodin a pridmérnd koncentrace kortizolu byla 4,8 ng/ml. S po¢tem intervenci v jednom
tydnu u psu kortizol také rostl. Pfi 4 a vice sezenich za tyden, byla zaznamendna nejvyssi
primérna koncentrace (7,1 ng/ml). Nabizi se tedy otazka, jaké je doporucené mnoiZstvi
intervenci v ramci jednoho tydne. Podle svych zavérl Haubenhofer & Kirchengast (2007)
doporucuji 2 sezeni za tyden, kdy se primérné hladiny kortizolu pohybovaly okolo 2 ng/ml. Psi
sledovani v této studii chodili na sezeni pravidelné pouze jednou tydné a nebylo u nich
pozorovano zvysené stresové zatizeni. Primérné hladiny kortizolu byly velmi podobné jako u
Haubenhofer & Kirchengast (2007), kde psi pracujici 1krat tydné méli pramérné hladiny
kortizolu okolo 0,86 ng/ml. Lze tedy shrnout, Ze takova mira pracovniho vytizeni je pro psy
unosna.

Nékteré dalsi studie zabyvajici se mérenim kortizolu u psl pfi canisterapii zaznamenaly
rozdily v koncentracich kortizolu mezi pracovnimi a kontrolnimi dny, kdy vyssi hodnoty byly
pozorovany v pracovnich dnech (De Carvalho et al. 2019; King et al. 2011; Silas et al. 2019). To
naznacuje mozZnou zvySenou miru stresové zatéze pro psy béhem canisterapie. Oproti tomu
studie Glenk et al. (2013), Glenk et al. (2014), Pirrone et al. (2017) a Melco et al. (2020),
nezaznamenaly zadné vyznamné rozdily. Primérné koncentrace kortizolu se pohybovaly
v rozmezi 1,4-6 ng/ml v kontrolnich mérenich a mezi 1,2-5 ng/ml v experimentalnich dnech.
Shoduji se tedy se zavéry této studie, kde rozdil mezi hladinami kortizolu mezi pracovnimi
(0,72 ng/ml) a nepracovnimi (1,09 ng/ml) dny prokazan nebyl. Avsak je nutné podotknout, Ze
v jednotlivych uvedenych studiich bohuzel probihaly terapie v rlizné denni dobé (dopoledne i
odpoledne) a trvaly rozdilnou dobu (20-60 min).

King et al. (2011) také upozornuji na moziné znehodnoceni ziskanych vzork( slin
potravou, hlinou nebo krvi. Pro pfedchazeni téchto probléma bylo v této studii pstim, pred
odbérem vzorku, k pamlsku povolenou pouze pficichnout, aby se podpofilo slinéni, ale
odménu kazdy dostal vidy az po Uspésném odbéru slin. Ke znecisténi jinymi necistotami
nedoslo a vzorky nebyly timto problémem ovlivnény.

6.2 Hodnoceni chovani psti béhem AAI

Pokud byly zkoumdny behaviordini ukazatele stresu u psl, byly stresové projevy
zaznamendany pouze velmi malé nebo Zadné, obdobné jako v této studii (Yamamoto et al.
2011; Glenk et al. 2014; Palestrini et al. 2017; Pirrone et al. 2017; McCullough et al. 2018;
Corsetti et al. 2019; Ng et al. 2019). Haubenhofer & Kirchengast (2007) pouzivali dotazniky a

45



shodné, jako v této studii, je nechdvali vypliovat samotné psovody, ktefi odhadovali Uroven a
druh emoci, které jejich pes prozivd béhem intervenci. Pfes 50 % dotazovanych spojovalo AAl
a své psy s pozitivnimi emocemi a uvadéli je jako radostné i vzrusené. Shodné se zavéry
McCullough et al. (2018) a Haubenhofer & Kirchengast (2007) bylo v této studii pozorovano
pratelské chovani ve vétsi mife oproti projeviim mirného a vysokého stresu.

McCullough et al. (2018) dale uvadi, Ze psi, ktefi vykazovali vice stresového chovani méli také
vys$Si hladiny kortizolu a obracenég, psi s vy$sim vyskytem pratelského chovani méli hladiny
kortizolu niZsi. K takovym zavérlim se v této studii nedospélo. Zavislost mezi mirou pozitivniho
chovani a hladinami kortizolu prokdzana nebyla, nicméné u urcitych psl s vyssi ¢etnosti
pratelského chovdni, v porovndani s ostatnimi psy, byly koncentrace kortizolu o néco niZzsi.
Stejné tak nebyla prokazana zavislost mezi ¢etnosti stresového chovani a hladinou kortizolu
v pracovnich dnech. Zaroven je vSak nutné podotknout, Ze se v této studii prokazala korelace
hladiny kortizolu v pracovnich a nepracovnich dnech. To naznacuje, Ze psi s nizSimi hladinami
kortizolu v pracovni den méli nizsi hladiny kortizolu i v nepracovni den oproti ostatnim
pozorovanym psim a mira vykazovaného pratelského chovani nemusela mit na hladinu
kortizolu vyznamny vliv.

Studie Corsetti et al. (2019) na zakladé dotaznikového Setfeni behaviordlnich projevi psu
béhem intervenci dospéli k zavéru, Ze terapeuticti psi nevykazovali projevy stereotypniho Ci
agresivniho chovani. Zaznamenali vSak mirny vyskyt uzkostného chovani, které se objevovalo
v situacich, kdy pacienti s kognitivnim, psychologickym nebo fyzickym postizenim méli potize
psa odmeénit. Vahani pacienta pak zvysilo pocet urcitych vzorcl chovani, zejména zrychlené
dychani a olizovani tlamy. Vyvstava zde vsak otdzka, zda by chovani, povazované za indikatory
stresu, jako je zrychlené dychani nebo zivani, mohlo slouzit jako uklidAujici mechanismus pro
zvladani znepokojivych situaci (Glenk et al. 2014). Takové situace by mohly sice vést k vy$simu
poctu stresového chovani, ale diky zvladnuti stresoru, k nizSim fyziologickym stresovym
reakcim. Tato myslenka podporuje zavéry McCullough et al. (2018), kde uvadi, zZe starsi psi
(zkusenégjsi) vykazovali pfi AAl nizsi hladiny kortizolu. Tuto problematiku je vSak nutné vice
prozkoumat v dalSich vyzkumech. Zvysena Cetnost zrychleného dychani byla v ramci projevu
mirného stresu pozorovdna i v této studii, vétSinou se tak ale délo kvuli vysokym teplotam
v mistnostech, zplsobenych zpravidla horkymi letnimi dny.

King et al. (2011) na zdkladé vyplnéného dotazniku od psovoda zaznamenali projevy
behavioralniho a fyziologického stresu u terapeutickych pst po 1-2 hodinovych intervenci v
nemocnic¢nim prostfedi. Navic uvadi, Ze pozorovali ¢astéjsi vyskyt behavioralniho stresového
chovani u pst béhem interakci s détmi mladsimi 12 let, ¢imzZ se shoduji se zavéry Marinelli et
al. (2009), ktefi tyto situace vysvétluji na zakladé relativné nevyzpytatelného chovani ze strany
déti, které mlze psim zplsobovat nepohodli. Naproti tomu Palestrini et al. (2017) Zadnou
korelaci mezi stresovym chovanim a interakcemi s détmi nezaznamenali. Pro ovéfeni téchto
vysledkl by bylo potfeba zaradit do vyzkumu vice pst Ucastnicich se AAl s détmi. V této studii
za détmi chodili pouze 3 psi.
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Tyto rozdilné vysledky mohou souviset s rozmanitosti poskytovanych typa AAl, stejné
tak i vyznamnou roli mohou hrat rozli¢na prostredi, ve kterych jsou intervence poskytovany, v
kombinaci s riznymi povahami psovodl a samotnych pst (Ng et al. 2019; Mignot et al. 2021).

6.3 Doporuceni pro dalsi vyzkum

Tato studie méla nékolik omezeni, kterd mohou slouzit k objasnéni oblasti budoucich
vyzkum(. MnozZstvi psQ, sledovanych v této studii, v porovnani s ostatnimi vyzkumy, patfilo
k tém nizSim (n=10), zato poskytuje pomérné jednotny soubor hodnot v ¢asovém ramci.
Dlavodem tak nizkého poctu ucastnikl byly vysoké naroky na shodnou dobu provadénych
intervenci. VSechny vzorky byly shromazdovany ve stejnych ¢asovych intervalech (+/- 1 hod.),
aby se co nejvice zamezilo vlivu cirkadidnniho rytmu. Soucasné vSechny terapie probihaly ve
stejnych hodindch a doba trvani se pohybovala v rozmezi 60-90 minut. Vyzkum také poskytuje
heterogenni vzorek variability zi¢astnénych plemen a soubor riiznych prostredi ve kterych AAI
probihala.

Komplikace, na které se vramci tohoto vyzkumu narazilo byly malé objemy slin,
problémy se vyskytly zejména u mensich plemen. | pres stimulaci slinéni pomoci pamlski se
v 7 pfipadech nepodafilo odebrat minimalni objem vzorku potfebny pro analyzu kortizolu.
Vyvstdvd otdzka, zda mald plemena zarazovat do vyzkumu s odbéry slin. Pro zachovani
heterogenity je vhodné do vyzkum( zafadit co nejvice rozdilnych jedincli, ovSem pro
provedeni sprdvného odbéru jsou mald plemena narocnéjsi.

Pro pokracovani a rozsifeni vyzkumu je vhodné zapojit vétsi vzorek pozorovanych psl
a zvazit pouziti lepSich odbérovych sad vyuzitelnych pro odbér slin u malych psich plemen,
kterd neprodukuji tak velké objemy slin, jako stfedni a velké rasy psl a analyza slinného
kortizolu maze byt u téchto drobnych plemen znacné ztizena.
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7 Zaver

Zapojovani zvifat do nejrlznéjsich terapeutickych procest je dnes velmi populdrni a
oblasti, ve kterych je moiné se s néjakym zvifecim ko-terapeutem setkat, stdle pfibyva. Jak
zvirata dokazi lidskému protéjSku usnadnit napfiklad socializaci, motivaci nebo komunikaci je
jiz nékolik desitek let v oblasti zajmu nejriznéjsich studii. OvSsem to, jak takovou spolupraci
vnima ze svého pohledu samotné zvife, se do SirSiho okruhu pozornosti védeckych vyzkumu
dostava az v poslednich letech.

| zvite dokaze proZivat a pocitovat nejriiznéjsi emoce, a to jak negativni, tak i pozitivni.
Nedavné studie zabyvajici se dobrymi Zivotnimi podminkami zvirat, které se zamérily na
hodnoceni kvality Zivota terapeutickych psu, braly ve valné vétsiné, jako objekt zkoumani,
faktory udavajici Uroven stresu a projevy spojené s Uzkosti ¢i strachem. Ostatné i tento vyzkum
méfil slinny kortizol, hojné vyuzivany jako stresovy marker. Jen velmi mala ¢ast zminénych
vyzkumu se vSak zaméfila na pozitivni projevy béhem provadéné aktivity, at uz behavioralni ¢i
fyziologické. Stejné dulezita, jako eliminace negativnich okolnich vliv(, které na zvife pusobi,
je i pfitomnost téch pozitivnich a nemély by byt opomijeny.

Na zakladé literarni reSerSe bylo cilem studie stanoveni hladiny kortizolu a etogramové
Setfeni u 10 canisterapeutickych psl pracujicich v nemocnicich, domovech pro seniory,
détskych stacionafich a materskych Skoldch. Namérené priimérné hodnoty kortizolu
nevykazovaly Zadny statisticky vyznamny rozdil mezi pracovnimi a nepracovnimi dny.
V pracovni den nebyl prokdzan statisticky vyznamny rozdil mezi hladinami kortizolu
namérenymi pred canisterapii a po ukonceni sezeni, jista tendence poklesu koncentrace
kortizolu po ukonceni terapie vSak patrna byla. V pracovnich dnech nedoslo u zddného psa
k prekroceni stanovené limitni hranice znacici vysokou Uroven stresu a etogramové dotazniky
u vSech psu zaznamenaly prevysujici miru projevl pratelského chovani. Stanovena limitni
hranice koncentrace kortizolu byla pfekro¢ena pouze u jednoho psa vramci kontrolniho
méreni.

Je vsak nutné podotknout, Ze pocet psu zarazeny do této studie se radi k tém nizsim.
Vysledky lze tedy spiSe interpretovat jako vypovidajici pro konkrétni zdéastnéné psy, ktefi se
na zakladé zjisténych dat canisterapie U¢astni s nadSenim a maji z této aktivity radost. Pro dalsi
rozvoj tohoto vyzkumu by bylo dobré zaradit vétsi soubor pozorovanych zvitat, pfipadné se
zaméfit i na dalsi metody hodnotici pozitivni interakce psa.

Povédomi a dobrd znalost psovodl o projevech stresu u psl jsou jednim z kli¢ovych
faktoru ovliviiujicich kvalitu Zivota canisterapeutického psa, je vSak tfeba brat v vahu, Ze neni
jediny. Pfedchdazeni negativnim vlivim a dopravani pozitivnich prozitk( ptispivaji k celkové
spokojenosti zvifete a je moiné fici, Zze takovy jedinec je Stastny, svou praci si uziva a
z interakce profituji vSechny zu¢astnéné strany.
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9 Seznam pouzitych zkratek a symbolU

AAA Animal-Assisted Activity

AACR Animal assisted crisis response

AA| Animal-Assisted Interventions

AAE Animal-Assisted Education

AAT Animal-Assisted Therapy

ACTH Adrenokortikotropni hormon

CRH Kortikotropni hormon

ELISA Enzyme-linked immunosorbent assay
GAS General adaptation syndrome

HPA Hypothalamo-pituitarné-adrenalni osa
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10 Samostatné prilohy

Priloha I. Etogramovy dotaznik o chovani psa béhem canisterapie

Dotaznik

Datum a vzorek

Jméno psa

Vékova skupina klient

V jakém zafizeni canisterapie

probihala

Napln terapie

Provadéné aktivity

Pokud se niZe popsané chovéani béhem intervence vyskytne, zakrouzkujte odpovéd ANO

Pokud Z4adné projevy nezaznamendte, zakrouzkujte odpovéd NE
V pfipadé, Ze bude Vase odpovéd ANO, zaznamenejte nasledné miru vyskytu daného chovani:

1-jednou 2-obcas (2-3x) 3- nékolikrat (4-5x) 4-Casto (6-9x) 5-velmi ¢asto (10x a vice)
Vyskyt pfi terapii
Chovani popis Hodnoceni ANO/NE
(pFipadné jak ¢asto)
ANO/NE

Opfreni téla nebo
hlavy

Opreni téla nebo hlavy o klienta ¢i
predmét

Pes hledd kontakt s klientem

1 2 3 4 5

Olizovani osoby

Oliznuti klienta

Pes navazuje kontakt s
klientem

ANO/NE

1 2 3 4 5

Podavani tlapky

Zvednuté predlokti, mdze a nemusi

Pes hledd pozornost, pocitejte
pokazdé pokud pes polozi

ANO/NE

s jakoukoli ¢asti klientova téla

si tak Zadd o dalsi mazlenf{

i i se pfimo dotykat klienta
klientovi P v tlapu dolG a opét ji zvedne 1 2 3 4 5
Jazyk ven z tlamy, hlava
’ ., yw . . Y .. ANO/NE
. Zvednuty ocas, vrténi ocasem, sméfuje dopredu, usi
Naznak hry e ) D y
predni ¢ast téla prikréend k zemi nastrazené dopredu, pes mze 1 2 3 4 s
skakat a vokalizovat
L L Typicka situace je strkani ANO/NE
v rwv . Vyvolavani kontaktu ¢enichem .. S
Tlaceni ¢enichem cenichem do ruky ¢lovéka, pes

1 2 3 4 5

Zvedani usi (vzbuzeni
zajmu)

Usi se viditelné zvedaji a zaméruji
se na konkrétni podnét

Mduze je jednat o spatieni
osoby, zajimavy zvuk, hracku a
dalsi, pes projevuje pratelsky
zajem

ANO/NE

Pfevraceni na zada

Otoceni na zédda a vystaveni bficha,
muze byt spojeno s protazenim &i
poskrabanim

Ackoli toto chovani souvisi i se
stresovym projevem,
terapeuticky pes se obvykle
pretadi na zada kvali
pomazleni

ANO/NE

Chuize
vpied/priblizeni ke
klientovi

Pokazdé kdyz se pes aktivné pfiblizi
ke klientovi

Pes aktivné navazuje kontakt

ANO/NE

1 2 3 4 5

Tres téla

Pes se tfese celym svym télem,
nebo ¢asti téla

K této situaci mlze dojit
napfiklad po objeti nebo
blizkém kontaktu

ANO/NE

1 2 3 4 5

Snaha se vzdalit od
klienta

Snaha dostat se pry¢ od
vyvoldvajiciho podnétu, tahani za
voditko/couvani/ skryvani se za
psovoda...

Muze signalizovat, Ze pes
skoncil s ndvitévou

ANO/NE

1 2 3 4 5

Pohled na psovoda

Casté pohlizeni na psovoda béhem
interakce s klientem /zirdni na
psovoda béhem interakce

Pes si nenf jisty tim, co ma
délat-hleda tak odpovéd u
psovoda

ANO/NE

1 2 3 4 5

Pohled jinam

Hlava se odvraci od osoby,
odvraceni pohledu/o&i od klienta

Pes se zamérné odvraci od
klienta

ANO/NE




Olizovani okoli tlamy

Jazyk vystréeny ven z tlamy, kratké
a rychlé olizovani pysku, éenichu,

Znaci nejistotu

ANO/NE

polykani 2 3 4
Jazyk je obvykle vystréeny ven
v yv_ Y y ANO/NE
21 P _ . z tlamy, bficho se muze
Zrychlene dycham Pes dycha rychle, nebo pracné L .
viditelné pohybovat nahoru a
3 2 3 4
dold
Casté zmény drzeni téla nebo jeho Pes ma nutkani zménit ANO/NE
Neklid polohy, potiZe se sezenim nebo polohu, mtze byt spojeno
lezenim v klidu s pokusem opustit mistnost 2 3 4
L. . o Pes prerusi interakci ANO/NE
. Péce o své télo, poskrabani, lizani, i
Groomlng ,,,,,, s klientem, aby se
kousani, Zvykani s P
poskrabal/oliznul... 2 3 4
- . . M ANO/NE
s s Otevreni tlamy, nddech a nasledné
Zivani rychly vydech
yenlyvy 2 3 4
., ., . .. Typicky spojeno s vréenim, ANO/NE
v s o Vréeni a cenéni zubl tak Ze jsou L. .
Vycenéni zubti S S vypads jako by chtél pes
viditelné zuby horni Celisti
kousnout 2 3 4
S s . o - . ANO/NE
Ea MLt L. ¥ f Relativné kratka vokalizace s rliznou Agresivni nebo stresova
Stékani/kiuéeni e i
vySkou ténu vokalizace
2 3 4
27 Nejednd se o hru-agresivni ANO/NE
Kousani nebo pokus Zakousnuti, nebo pokus o kousnuti, ) o € . /
i UZe byt zpUsobena viditeInd rdna akee proti pacientovi &
muze
o kousnuti vizp ostatnim osobam 2 3 4
Nahrbené télO, Télo prikréené k zwenji, pokrceie Pes mé strach, odmité ANO/NE
tlapy, hlava sklonéna, ocas muze Fiblizeni dlovék
i M fiblizeni ¢lovéka
pOStOJ v pOdrepu byt mez zadnima nohama P 2 3 4
Neni vyvolané pamlsk: i
P y P van ANO/NE
v o s o ae s s Zvysené slinéni nebo vlihkost kolem jinou potravou
Nadmérné slintani . o .
tlamy a ¢enichu Nadmérné a neobvyklé 2 3 &
slintan{
P . “ oy . ANO/NE
ve v , USi umisténé nize/dozadu v reakci Nékdy maze byt spojeno se
Usi stazené dozadu . o .
na podnét submisivnim chovanim
2 3 4
, L, . , ) . ANO/NE
v Hrdelni a dunivd vokalizace, obvykle Pes vydava varovny zvuk, Ze se
Bruceni e i .
nizka vyska ténu citi stresovany
2 3 4
Pfllmy' intenzivni Primy pohled do oci osoby, oci Soudast instinktivniho ANO/NE
ot mohou byt rozsifené nebo muze chovdni, pes vypada jako by
pohled do oéi klienta byt jasné viditelné b&lmo lovil koFist 2 3 a

II




