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Pes jako biodetektor lidskych onemocnéni

Souhrn

Pes provazi ¢lovéka dlouhd tisicileti, ale az v poslednich letech zacina
byt ocenovan také pro svou schopnost detekce urcitych onemocnéni. Patologické procesy
V lidském téle mohou zptlisobit uvolnovani neobvyklych latek ¢i jejich abnormalniho
mnozstvi, coz je pes schopen vycitit. Pes patii mezi makrosmatické Zivocichy a stavba celého
jeho c¢ichového ustroji je efektivné prizptisobena k maximalnimu vnimani pacht. K latkdm
spojovanym s urCitymi onemocnénimi lze ftadit naptiklad alkany, methylované alkany,
aromatické slouceniny a derivaty benzenu, merkaptany a alkalické slouceniny. Soucasné
diagnostické metody nejsou v nékterych piipadech tak schopné detekovat jako psi nebo
dokonce dosud neexistuji. Diky vyzkumu se psy se vSak dafi detekéni technologie zlepSovat
¢1 vyvijet — jedna se napiiklad o zafizeni zvané ,elektricky nos®, které stejné jako pes
detekuje odoranty.

Studie detekce lidskych onemocnéni psy se dosud zaméfovaly predevsim na rakovinu,
hypoglykemii a epilepsii. Schopnost detekce rakoviny psy je vysoka, ovSem je nutno
pripustit, ze vysledky studii mohly byt zkresleny pachy spojenymi s nemoci, naptiklad
zanicenim, infekci a nekrézou.

Dobrych vysledkli dosahovali psi 1 pfi upozoriiovani na hypoglykemii, coz je vazna,
zivot ohrozujici komplikace napiiklad pfi terapie inzulinem. Pii detekci se pes fidi nejen
pachem, ale postupné se nauci sledovat zmény chovani a dalsi jemna voditka, jako naptiklad
ties.

Studie detekce epilepsie prokazaly schopnosti psti predvidat nadchézejici epileptické
zachvaty s vysokou pfesnosti. Odhalily vSak také problémy, které mohou provazet zivot
necviceného psa v domacnosti S epileptikem — zvife mize byt agresivni, Gizkostlivé a neustaly
stres dale vede k jeho dalSim zdravotnim problémutim.

Ojedinéla studie také potvrdila, Ze je pes schopen vycitit pacienty infikované bakterii
Clostridium difficile, ktera zptsobuje nakazlivé prijmové onemocnéni. Nebylo ovSem
zjisténo, zda pes reaguje na samotnou bakterii, jeji toxiny nebo jiné produkty. Detekce
S pomoci psu je V tomto pripadé mnohonasobné rychlejsi nez za pouziti standardnich metod, a

tak je mozné rychle zabranit dalSimu Sifeni této nékazy.

Klicova slova: onemocnéni, detekce, psi, olfakce, diagnostika



Canine as a Biodetector of Human Health

Summary

The dog has been a man’s companion for thousands of years, but it is only in recent
years that he has been appreciated for his ability to detect certain diseases. Pathological
processes in the human body can release unusual chemical substances or their unusual
amount, which the dog can smell. It is a microsmatic species and its olfactory system is built
to effectively perceive odorants. Examples of chemical substances associated with certain
diseases are alkanes, methylated alkanes, aromatic compounds and benzene derivatives,
mercaptans and alkaline compounds. Diagnostic methods that are currently in use are not as
effective as dogs or, in some cases, they do not exist at all. However, as a result of research
using dogs, detection technologies are successfully being improved and developed — for
example a device called the “electric nose,” which is able to detect odorants like a dog.

Studies of canine detection of human diseases have so far been focused on cancer,
hypoglycaemia and epilepsy. The dog’s ability to detect cancer was proven to be high, but the
possibility that the studies’ results may have been influenced by the presence of other smells
connected to inflammation, infection or necrosis, must be considered.

Good results have also been achieved with canine detection of hypoglycaemia — a
serious, life-threatening complication of insulin therapy. Dogs react not only to smell, but also
to changes in behaviour and other clues (such as tremor) that they learn to recognize.

Studies dealing with canine detection of epilepsy proved the dog’s ability to predict
epileptic attacks with high accuracy. On the other hand, they have also revealed the
complications that may arise from having an untrained dog in a household with an epileptic
patient — it may start being aggressive and anxious and the continuous stress leads to further
health problems.

One study has also proved that dogs are able to detect Clostridium difficile infection,
which is the cause of infectious diarrhea. It has not been determined, though, whether the dog
reacts to the bacteria itself, toxines produced by it or another one of its products. In this case,
canine detection is much quicker than standard methods, which makes it possible to prevent

further spreading of the disease.

Keywords: diseases, detection, dogs, olfaction, diagnostics
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1. Uvop

Domestikace psa je proces, ktery zapocal pravdépodobné pied vice nez 15 000 lety ve
Vychodni Asii (Savolainen et al.). Pes se béhem této doby stal dilezitym lidskym
spole¢nikem a po jeho boku nalezl rizna vyuziti, zejména pro sviij velmi citlivy ¢ich. Mezi né
patii naptiklad asistence pfi lovu, shanéni stad, hlidani obydli, vyhledavani riznych substanci
(drog, trhavin, paSovaného zbozi), identifikace osob na zaklad¢ jejich individualniho pachu,
vyhledavani ob¢ti ptirodnich katastrof ¢i zoorehabilitace.

V posledni dobé se prozkoumava také moznost pouziti psi jako bioindikatorti riiznych
onemocnéni. Psi jsou napiiklad schopni ptedvidat epileptické zachvaty az 45 minut pred
jejich propuknutim (Brown et Strong, 2001), upozoriiovat na hypoglykemii u pacientl
s inzulinovou terapii (Hardin et al. 2015), a dokonce rozeznavat brzka stadia riznych typu
rakoviny ze vzorki moci, dechu a tkané (Pickel 2004; McCulloch 2006; Ehmann 2012;
Amundsen 2013; Elliker 2014; Willis 2014; Urbanova 2015). Mohli by tak ptfedstavovat
ucinnou, neinvazivni, levnou a dostupnou metodu k prevenci riznych zdravotnich komplikaci
a brzké diagnostice onemocnéni. V¢asné odhaleni pocatku nemoci ¢i ataky ma vliv na jeji
prabéh, a také efektivitu 1é¢by. Pouziti pst k diagnostice nemoci by tak mohlo mit vyznamny

efekt na zlepSeni zdravotniho stavu pacientt. (de Castro et Fernandez-Peralbo, 2012).



2. CiL PRACE

Cilem prace je shromazdit dostupnou literaturu o vyuziti pst jako kontrolovanych

biodetekénich systémi lidskych onemocnéni a tuto literaturu zpracovat do prehledné reserse.



3. LITERARNI RESERSE

3.1. DIAGNOSTIKA ONEMOCNEN{

Jednim z hlavnich ptfedpokladli pro uspésné vyléCeni pacienta je vcasné odhaleni
nemoci. Dosud znamé diagnostické postupy vSak nejsou v mnoha ptipadech dostatecné
efektivni, a dokonce vystavuji pacienty dalsim zdravotnim rizikim (Moser et McCulloch,
2010).

V posledni dob¢ se pozornost védct obratila na schopnosti psti odhalovat u lidi rizna
onemocnéni, donedavna zaznamenanou pouze v par pripadech. Pes by jako biodetektor mohl
predstavovat novou efektivni, neinvazivni metodu vySetfeni a inspirovat vyvoj dalSich
technologii. Ve vétsing piipadi detekce lidskych onemocnéni psy se pfedpoklada, Ze se tidi
pachovou signaturou. Neni vS8ak vylou€eno, Ze psi vnimaji i jiné markery, naptiklad zmény

chovani (Hardin et al., 2015).



3.2. OLFAKCE

vvvvvv

kofisti, odhaleni predatorGi a socialni komunikaci. Lidé tuto psi vlastnost vyuzili
k vyhledavani osob, lidskych ostatki, rtznych latek, drog, vybuSin a paSovaného zbozi.
Novou roli by vSak pes mohl nalézt i v medicin¢ jako biodetektor lidskych onemocnéni.

Psi maji velmi vyvinuty ¢ichovy kyj (bulbus olfactorius), ¢ichovou korovou oblast mozku
a citlivost jejich ¢ichu je zhruba 10 000 — 100 000krat vétsi nez Cichu lidského (Walker et al.,
2003, 2006). Tento rozdil je zplsoben vice faktory. Mezi n€ patii mnozstvi ¢ichovych bunégk,
jejichz je vice v taddech miliond (Lindsay, 2005), hustota nervl (Quignon et al., 2003),
velikost ¢ichového ustroji (Smith et al. 2004; Pihlstrom et al., 2005) a celkova anatomicka

stavba nosni dutiny (Negus et Straatsma, 1960).

3.2.1. MAKROSMATISMUS A MIKROSMATISMUS

Zivogichy mtzeme dle sloZitosti jejich ¢ichového aparatu délit na makrosmatické a
Straatsma, 1960). To ovSem neznamend, Ze by musela mit vSechna mikrosmatickd zvirata
vzdy méné citlivy ¢ich (Laska et al., 2000).

U makrosmatli prechazi ¢ichova sliznice v jakysi ,,Cichovy vyklenek,” ktery se nachazi
Vv zadni ¢4sti nosni dutiny a je oddélen od hlavni drdhy proudéni vzduchu. Vyklenek obsahuje
ethmoturbinalia, coz jsou vyristky feSetné ploténky, jez maji podobu ,kosténych svitki*“ a
jsou pokryté ¢ichovym epitelem (Craven et al., 2007). Cichovy vyklenek u mikrosmatickych
primata (véetné lidi) chybi (Smith et al., 2004, 2007).



Obrazek 1: Srovnani stavby ¢ichového tstroji a) makrosmata (Craven et al., 2010) a b) mikrosmata

(Hornung, 2006).
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3.2.2. ANATOMIE A FYZIOLOGIE CICHOVEHO USTROJI PSA

Stavba dutiny nosni psa je velmi dobfe organizovana pro efektivni pfenos odoranti.

Odoranty jsou unikatnim zptisobem proudéni vzduchu pfeneseny na senzorickou ¢ast nosu.

Respiracni a Cichové proudy vzuchu jsou oddéleny a nosnim ustrojim putuji odliSnymi

cestami. (Craven et al., 2010).

Nozdry (nares) se zahyby zajist'uji, Ze se do nosu dostane dostatek molekul odorantti. Ty

putuji do nosni dutiny (cavum nasi), ktera je rozdélena nosni prepazkou (septum nasi) na dvé

bilateralné¢ soumérné dychaci cesty. Ty mizeme dale rozd¢lit na tfi zakladni oddily: piedsin

dutiny nosni (vestibulum nasi), respira¢ni oddil (regio respiratoria) a ¢ichovy oddil (regio

olfaktoria). Respiracni oblast se sklada z dorsalni a ventralni nosni skotfepy (Craven et al.,

2007).



Oddily vestibularni a respiracni jsou odpovédné za regulaci teploty, zvlhéovani a filtraci
vdechnutého vzduchu (Craven et al., 2007). Tyto funkce zastava predevsim ventralni skofepa
respiraéniho oddilu, neboli maxilloturbinalia (Negus, 1958). Ta se slozit¢ vétvi, diky cemuz
vznika velka plocha pro pievod tepla, vlhka a odorantii (Craven et al., 2007).

V Cichovém oddile se nalézaji vyristky feSetné ploténky (lamina cribrosa) — Cichové
skofepky (ethmoturbinalia) (Craven et al., 2007). Jsou to jemné kosténé svitky, které tvori
¢ichové bludisté (labyrinthus ethmoidalis) a zvétsuji plochu k pfenosu odorantti (obrazek ¢. 2)
(Konig et Bragulla, 2007). Ethmoturbinalia se déli na ectoturbindlia a endoturbindlia.
V kazdé ze dvou ¢asti zadni nosni dutiny jsou ¢tyfi endoturbindlia a Sest ectoturbinali (Konig

et Bragulla, 2007).

Obrazek 2: Trojrozmérny model levé dychaci cesty psa, rekonstruovany z dat ziskanych magnetickou

rezonanci (Craven et al., 2010)

Zadni ¢ast nosni dutiny je vystlana ¢ichovym epitelem, do kterého jsou zasazeny cichové
receptory (Buck et Axel, 1991). Povrch tohoto typu epitelu je vétsi u makrosmatickych zvirat
nez u mikrosmata (Buszewski et al., 2012). Epitel je chranén hlenem, v némz se rozpoustéji
molekuly odorantii (Buszewski et al., 2012). Molekuly se poté vazi na proteinové receptory
ulozené v plazmatické membrané cilii (Pernollet et al., 2006). Zpiisob, jakym spolu molekuly
odorantli a receptory reaguji, ¢eka na detailnéjs$i objasnéni (Zarzo, 2007). Cilie vede vzruch
(Malnic et al., 1999). Axony tvoii v ¢ichovém kyji spolecné€ s mitralnimi buikami glomeruly,
pies které se informace §ifi do ¢ichového centra v mozku. V mozku se aktivuji specifické
oblasti pro kazdy jednotlivy pach (Buszewski et al., 2012).

Cichovy epitel a ¢ichovy kyj tvofi hlavni ¢ichovy systém (Taniguchi et al., 2011).
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Obrazek 3: Znazornéni ¢ichového ustroji psa (Buszewski et al., 2012)
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3.2.2.1. DALSI CICHOVE SYSTEMY PSA
K dal$im ¢ichovym systémim psa fadime organ vomeronasalni, ¢ili Jacobsontiv (Yilmaz

et al., 2008; Taniguchi et al., 2011), organ Maseriv, neboli septalni (Farbman, 1992;
Taniguchi et al., 2011), a Gruenbergerovo ganglium (Taniguchi et al., 2011).

Vomeronasalni organ je struktura tubuldrniho tvaru, kterd se nachdzi ve sliznici po obou
stranach nosni prepazky (Bhatnagar et Smith, 2003; Yilmaz et al., 2008). Konkrétnéji je
umistén vespod v jeji predni ¢asti (Yilmaz et al., 2008; Salazar et al., 2012). U labradorského
retrivra je dlouhy zhruba 2,5 centimetru (Yilmaz et al., 2008). Vomeronasalni organ je zezadu
uzavieny a vepredu usti do fezdkového kanalu (Adams et Wiekamp, 1984). Zvitata poméhaji
privést stimuly k tomuto organu pomoci jazyka (napiiklad pii olizovani moci) ¢i cvakanim
zuby (Deving et Trotier, 1998).

Cichové funkce vomeronasalniho organu u savcii neni stale zcela jasna (Salazar et al.,
2012), jisté ovSem je, Ze hraje roli v socidlnim chovani (Yilmaz et al., 2008) a ovliviiuje
chovani reprodukéni (Adams et Wiekamp, 1984). Pomoci vomeronasalniho organu ziskavaji
zvitata informace o fyziologickém stavu jedincu stejného druhu (Deving et Trotier, 1998) a
vnimaji feromony (Adams et Wiekamp, 1984; Wysocki et al., 1991; Johnston, 1998).

Vétsina studii o tomto orgdnu se vSak zaméfovala na myS$i a dal$i hlodavce (Boehm,

2006). Informace zprostiedkovana vomeronasalnim organem u hlodavct napiiklad vyvola
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agresivni chovani mezi samci (Salazar et al., 2012) a jeho poSkozeni vede k porucham
rozmnozovani (Powers et Winans, 1975). Stimulace vomeronasalniho organu totiz vyvolava
uvoliovani dilezitych reprodukénich hormont (Fernandez-Fewell et Meredith, 1995).

Septalni organ je tvofen malou oblasti senzorického epitelu v zadni ¢asti nosni piepazky, a
to po obou jejich strandch (Giannetti et al., 1995; Taniguchi et al., 2011). Jeho funkce neni
plné objasnéna (Taniguchi et al., 2011).

Ve piedni ¢asti nosu je bilateralné umisténo Gruenebergovo ganglium, jez je nervove
spojeno s ¢ichovym kyjem (Fleischer et Breer, 2010; Taniguchi et al., 2011). Jeho bunky
nemaji piimy kontakt s nosni dutinou (Fleischer et Breer, 2010). U&el Gruenebergova ganglia
stale neni znam, krom ¢ichové funkce se ovSem spekuluje i o jeho citlivosti na teplotni vjemy

(Taniguchi et al., 2011).

V nasledujicich kapitoldch je popsano, jak lze vyvinutou olfakci psa vyuzit
k diagnostice lidskych onemocnéni, konkrétné rakoviny, hypoglykemie, epilepsie a infekci
bakterii Clostridium difficile. Pfedstaveno bude vzdy nékolik vybranych studii, jejich

vysledky a nasledna diskuze o tom, co z nich lze vyvodit.



3.3. RAKOVINA

V soucCasnosti patfi mezi dv€ nejcastéjSi pfi¢iny umrti kardiovaskularni potize a
rakovina. Rakovina je soubor onemocnéni, ktera se vyznacuji nefizenym rdstem
abnormalnich bunék (Waugh a Grant, 2014). Muze byt zptisobena napiiklad karcinogeny, UV
zaifenim nebo onkologickymi viry (Buszewski et al., 2012). Oznacujeme ji také jako maligni
tumor. Maligni buiiky maji rapidni riist a metastazuji do okolni tkan¢. Benigni tumory nejsou
rakovinné a jejich bunky rostou pomaleji (Waugh a Grant, 2014).

Jelikoz se projevuje malo symptomy a v brzkych stadiich je téméf vzdy bez projevi,
vétsinou je diagnostikovana az v pokroc¢ilém stadiu (de Castro a Fernandez-Peralbo, 2012).
Muzi nejcastéji trpi rakovinou plic, prostaty a konecniku, zeny rakovinou prsu, plic a

konec¢niku (Buszewski et al., 2012).

3.3.1. DIAGNOSTIKA RAKOVINY

V¢casna diagnéza redukuje negativni dusledky 1€cby a zlepsuje prognézu pacienta (de
Castro et Ferndndez-Peralbo, 2012). Kazda screeningovd metoda ma vSak v soucasnosti
limitovanou diagnostickou specificitu (Blanchon et al., 2007; Bach et al., 2007).

Idedlni diagnosticka metoda by méla byt spolehlivd, co nejméné invazivni, financné
dostupna a nebolestivd. Tyto faktory také ovliviiuji pacienty pii rozhodovani o tom, zda
podstoupi preventivni vySetieni (Urbanova et al., 2015). N¢&které ze soucasnych
onkologickych testli vSak tyto podminky nespliiuji a dokonce piedstavuji pro pacienty
zdravotni riziko (Moser et McCulloch, 2010).

Pouzivané diagnostické metody zahrnuji ultrazvuk, vypocetni tomografii,
magnetickou rezonanci a pozitronovou emisni tomografii. VySetfeni ultrazvukem je nevhodné
pro odhalovani malych nadort, jelikoZ ma nizké rozliSeni. Vypocetni tomografie, magneticka
rezonance a pozitronova emisni tomografie jsou presné, maji ale nevyhody v podobé
vysokych nakladii a rizika zbytenych biopsii benignich 1ézi (Jett, 2005). Vypocetni
tomografie navic vystavuje pacienta radiaci, takze opakovanym vyuzivanim této metody se
zvySuje nebezpeci vzniku rakoviny (Martin et Semelka, 2006). Jiné testy Casto vykazuji
fale$né pozitivni vysledky. Naptiklad mamografie detektuje i nerakovinné léze a vede tak
k dals$im vySetfenim a psychickym problémim (Aro et al., 2000). Tato metoda navic muze

byt neucinna u Zen s hutnou prsni tkani (Buist et al., 2004).



V soucasnosti probiha vyzkum novych biomarkert (identifika¢nich znak) rakoviny a
jejich identifikace analytickymi chemickymi metodami. K diagndze je potencionalné¢ mozné
vyuzit tékavé organické latky — chemické slouceniny, jez jsou vétSinou produkty bunécného
katabolismu (Bjartell, 2011). Zmény v malignich bunikach pfi rozvoji tumoru zpusobuji
nestandardni metabolické procesy vedouci ke vzniku téchto organickych latek (Bajaj, 2009).
Ty jsou nasledné vylu¢ovany napiiklad v moci, potu ¢i v plynném skupenstvi v dechu. Dle
hypotézy Balseiro a Correia (2006) mohou byt tyto tékavé organické latky také produkty
antigenti podminujicich télesny zapach. Exprese téchto antigeni je totiz silné spojena
s rakovinou.

Pomoci plynové chromatografie s hmotnostni spektrometrii byly u pacientd
s rakovinou plic a prsu identifikovany naptiklad alkany, methylované alkany, aromatické
slouCeniny a derivaty benzenu (Gordon et al., 1985; O’Neill et al., 1988; Preti et al., 1988;
Phillips, 1991; Phillips et Greenberg, 1991; Phillips et al., 1999; Phillips et al., 2003). Jejich
relativni koncentrace v dechu je odlisna u zdravych lidi a u pacientd s rakovinou plic (Gordon
et al., 1985; Phillips et al., 1999) a prsu (Phillips et al., 2003). V dalSich studiich,
vyuzivajicich stejné analytické metody, byl spojen obsah urcitych chemickych sloucenin v
dechu i s jistymi neonkologickymi onemocnénimi. Naptiklad byla odhalena souvislost
cirhozy jater s merkaptany a alifatickymi slou¢eninami (Kaji et al., 1978) nebo souvislost
uremie s dimethylaminem a trimethylaminem (Simenhoff et al., 1977). OvSem pii screeningu
rakoviny plic se mnoho biomarkerd uvazovanych jednotlivé neosvédéilo a dosud neni znama
kombinace standardnich testii s dostateCnou specificitou a sensitivitou (Kennedy et Hirsch,
2004).

Jelikoz maji né€které tekavé organické latky specificky zapach, je mozné k vySetieni
rakoviny vyuzit i pstt (Willis et al., 2004). Prvni zaznamenany piipad, ktery prokazuje tuto
moznost, byl zvefejnén roku 1989. Williams a Pembroke v dopise pro The Lancet popisuji
zkuSenost pacientky s malignim melanomem kliZe na noze, na ktery ji jeji pes opakované
upozorioval. Schopnost pst detekovat riizné typy rakoviny podle vzorki mo¢i, vydechnutého
vzduchu nebo tkané byla pozdéji ovéfena mnoha studiemi, coZ je podrobnéji zminéno
Vv nasledujici kapitole. McCulloch et al. (2012) upozoriuji na limity standardnich detekénich
technologii pii vySetieni rakoviny plic a srovndvaji jejich sensitivitu a specificitu se
cviGenymi psy. Zadna z téchto metod tak vysokych hodnot jako psi nedosahla. Dle Ehmann et
al. (2012) jsou dokonce bé&Zzné technologie pii testovani tékavych organickych latek

nespolehlivé.
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V otazce zavedeni psit do bézné onkologické praxe se vSak védci neshoduji. Podle
McCullocha et al. (2012) by mohli byt psi vyuziti jako pfedbézny neinvazivni diagnosticky
nastroj nebo dopliovat tradicni technologie a snizit tak faleSné pozitivni a negativni nalezy.
Navic by mohli ovlivnit povédomi vefejnosti a piimét nékteré lidi se symptomy
k v€asnéjsimu vyhledani 1ékate. Naopak Hortvath et al. (2008) nevéti, ze by bylo mozné psy
Vv klinické praxi pouzit, jelikoz muze byt jejich pfesnost ovlivnéna rliznymi faktory béhem
jejich prace. Ze zavadéni téchto experimentalnich metod do diagnostiky rakoviny maji 1ékafi
strach. Argumentem pro uplatnéni pst jsou piipady, kdy s jistotou odhalili rakovinu diive nez
tradiéni metody diagnozy. Napiiklad mo¢ pacienta s negativnimi vysledky cystoskopie a
ultrasonografie byla vycvicenymi psy konstantné¢ oznaCovdna za pozitivni vzorek. Po
zopakovani tradi¢nich testli byl odhalen nalez rakoviny ledvin (Cole, 2004). Obdobné psi
upozorniovali na pacienta v remisi, ktery mél negativni magnetickou rezonanci i rok po
experimentu, avSak po dalSich 8 mésicich mu byla diagnostikovana recidiva (McCulloch et
al., 2006).

Pii experimentech s detekci rakoviny psy bylo dosazeno vyssi sensitivity a specificity
pfi uziti vzorkli dechu neZz pfi uziti vzorkd moci. Diky ranym uspéchiim pii téchto studiich se
potvrdila domnénka, Ze by chemick4 analyza vydechnut¢ho vzduchu mohla byt validni
metodou pro detekci rakoviny (Moser et McCulloch, 2010). Psy by tak mohla nahradit
zafizeni s nazvem ,.elektronické nosy.“ Uginnost této technologie byla potvrzena v nékolika
studiich (Di Natale et al., 2003; Machado et al., 2005; Dragonieri et al., 2009), avSak mé své
nevyhody. Mezi né patii dlouhd doba analyzy, vysoké riziko ruSeni signdlu, nutnost drzeni

hladovky a zdrzeni se koufeni pfed odbérem vzorkl (D’ Amico et al., 2010).

3.3.2. STUDIE O SCHOPNOSTI PSU DETEKOVAT RAKOVINU

V souvislosti s fenoménem schopnosti psti detekovat rakovinu je zndmo vice nez 500
studii (Moser et Mc Culloch, 2010), v této praci je jich vybrano 7, které ji testovaly. Studie se
vénuji rakoviné plic (McCulloch et al., 2006; Ehmann et al., 2012; Amundsen et al., 2013),
prsu (McCulloch et al., 2006), mocového méchyie (Willis et al., 2014), prostaty (Elliker et al.,
2014; Urbanova et al., 2015) a melanomu ktize (Pickel et al., 2004). Jejich prehled je obsazen
v tabulce 1.

K testovani bylo pouzito vzorkli dechu, moci a tkané. Pfi pouziti vzorkli moci bylo
dosazeno obecné horsich vysledkti. Moser et McCulloch (2010) se domnivaji, ze faktorem je
zde skuteCnost, Zze vzorky moci se pouzivaly vzdy zmrazené, ale moznym vysvétlenim by

bylo rovnéz to, ze biomarkeri rakoviny je pfitomno vice v dechu nez v moci.
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Vzorkli dechu bylo pouzito ve studiich McCulloch et al. (2006), Ehmann et al.
(2012) a Amundsen et al. (2013) pfi vyzkumu schopnosti psti detekovat rakovinu plic.
McCulloch et al. (2006) dosahli velmi dobrych vysledki — celkové senzitivity 1 specificity
99 %. U rakoviny prsu byla uspé&$nost o néco niz§i — senzitivita 88 % a specificita 98 %.
Vysledky vsak mohou byt nadhodnoceny z diivodu pouziti zcela zdravé kontrolni skupiny.
Navic psi mohli reagovat nejen pfimo na rakovinu, ale i na dalsi pachy s ni spojené, napiiklad
pachy zpisobené zanicenim, infekci nebo nekrézou (Moser et McCulloch, 2010). Data
ukazala, Ze schopnost rozeznat vzorky neni zavislad na rase psii ani na stadiu rakoviny — ve
vSech 4 stadiich byla specificita i senzitivita velmi podobnd, coz by psy kvalifikovalo jako
vhodné detektory i pro pocatecni stadia rakoviny.

Ve studii Ehmann et al. (2012) lze rozpoznat vétSi snahu o odstranéni vedlejSich
faktorii, které by mohly ovlivnit vysledky (napt. tabakovy kout, pach jidla, vétSina 1éka).
Mezi 112 1éCivy, kterd dobrovolnici uzivali, autoii studie nalezli 9 moznych matoucich
faktor: metoclopramid, enoxaparin, dihydrokodein, triotropiumbromide, clopidogrel,
ezetmib, marcumar, verapamil a metoprolol. Kazdy vzorek byl pouzit jen jednou, aby se
zabranilo tomu, Ze si psi zapamatuji pachy jednotlivych vzorki. Kontrolni skupinu tvofili
pacienti s obstruktivni plicni nemoci, ¢imz pokus potvrdil, Zze pach spojeny s rakovinou je
nezavisly na chronické obstruktivni plicni nemoci. Psi se v prib¢hu testi ziejmé stale ucili,
nebot’” se jejich vysledky postupné zlepSovaly. Autofi tedy doporucuji pii dalSich
experimentech psi cvicit po delsi dobu. Stejn¢ jako u studie McCulloch et al. (2006) psi byli
schopni identifikovat 1 brzka stadia rakoviny a pfesnost identifikace nebyla vySsi pro pozdéjsi
stadia. Bylo dosazeno o néco horsich vysledk nez v ptedchozi studii — senzitivita 71 %,
specificita 93 %.

Amundsen et al. (2013) pouzili k testovani jak vzorky dechu, tak vzorky moci. U obou
typt vzorkl bylo dosazeno senzitivity i specificity 99 % pfi rozliSovani pacienti s rakovinou
od zdravych jedinct. Pii rozliSovani benignich a malignich diagnéz ze vzorkii dechu vSak
byly tyto hodnoty podstatné nizs$i — sensitivita 5676 %, specificita 8,3-33,3 %. Vysledky
jsou statisticky signifikantni, ale nedostate¢né pro pouziti v klinické praxi. Studie dokazala, Ze
psi mohou rozeznat pacienty s rakovinou od zdravych pacienttl, ale hlife rozeznavaji benigni a
maligni onemocnéni.

Se vzorky moci pracovali Willis et al. (2004), Elliker et al. (2014) a Urbanova et al.
(2015). Willis et al. (2004) se zame¢fili na schopnost pst detekovat rakovinu mocového
méchyie. Pfi experimentu byli jako kontrolni skupina pouziti zdravi jedinci a pacienti

YV v

s urologickym onemocnénim, pfi¢emz se uspésSné dafilo piiradit cilové vzorky ke kontrolnim
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vzorklim se stejnym urologickym onemocnénim, ale méné UspéSna byla snaha o vékové
sjednoceni cilového a kontrolniho vzorku. Zaznamenany a brany v potaz byly i udaje o
podéavanych lécich, menstrua¢nim cyklu, ptislusnosti k etniku, dietach, konzumaci alkoholu,
kutactvi a vystaveni chemikaliim. Bylo prokazano, Zze psi rozeznavali vzorky pacientl s
rakovinou mocového méchyte nezavisle na dalSich chemickych aspektech mo¢i (naptiklad na
zaklad¢ pritomnosti krve). Pfi trénovani pst se suchymi vzorky bylo dosazeno vyrazné mensi
uspesnosti nez se vzorky tekutymi — béhem susSiciho procesu pravdépodobné doslo ke ztratdm
nekterych tékavych organickych latek ve vzorku. V experimentu bylo dosazeno celkové
uspésnosti 41 % (v porovnani s UspéSnosti ndhodného vybéru 14 %), coz je statisticky
signifikantni, ale nedostate¢né pro pouziti v klinické praxi. Cole (2004) si u této studie
povSiml zajimavych vysledki u konkrétnich pacientil. Moc¢ jednoho =ze zdravych
dobrovolnikil byla opakované oznacovana za cilovy vzorek, ptestoZze mél pacient negativni
cytoskopii i ultrasonografii. Po ukonceni studie byl tedy znovu otestovan a byla u ngj
diagnostikovéna rakovina ledvin.

Studie zaméfené na detekci rakoviny prostaty uskutecnili Urbanové et al. (2015) a
Elliker et al. (2014). Urbanova et al. (2015) pouzili jako kontrolni skupinu stejné jako Willis
et al. (2004) zdrav¢ jedince a pacienty s urologickym onemocnénim. Doséhli ale ve srovnani
s Willis et al. (2004) podstatné lepsich vysledka — senzitivity 93,5 % a specificity 91,6 %.
K experimentu byl pouZit pouze jeden pes (sedmimésicni fena némeckého ovcaka), je tedy
mozné, Ze vysledky jsou ovlivnény jeho plemennou pfislusnosti.

Elliker et al. (2014) jako kontrolni skupinu pouzili muZze s benigni hyperplazii prostaty
a 10 zcela zdravych jedinctu. K experimentu byli pouziti dva psi, pes A dosahl sensitivity
13 % a specificity 71 %, pes B dosahl sensitivity 25 % a specificity 75 %. V zavére¢ném
testu, kdy byly pouZity zcela nové vzorky, ale neméli psi GspéSnost vySs$i nez UspéSnost
nahodného vybéru. Z toho vyplyva, zZe psi oznacovali vzorky podle jinych pachovych voditek,
pravdépodobné si béhem tréninku zapamatovali zapach kazdé individudlni moci a nezobecnili
si pach rakoviny prostaty. To vysledky studie ¢ini nespolehlivymi. V  priabehu
nékolikamési¢niho vycviku se mély provadét kontrolni testy, zda si psi nezapamatovavaji
individudlni pach kazdého vzorku. Dle Siniscalchiho et al. (2011) by bylo mozné tento jev
vypozorovat podle preferované nozdry, jakou pes vyuziva pii oCichavani vzorku. Kdyz psi
zkoumaji novy stimul, zprvu upiednostiiuji pravou nozdru, u opakovaného stimulu naopak
levou.

Pickel et al. (2004) zkoumali detekci melanomu ktze a tkani. K experimentu byly

pouzity vzorky tkani z histopatologickych vysetfeni, které byly umistény na téla sedmi

13



dobrovolnikii. Psi dostali za ukol na téle pacient vyhledat patologickou tkan. Poté psi
provétovali pacienty s melanomem kaze. Bylo dosazeno celkové uspésnosti 75-85,7 %.
Studie se nezabyvala tim, zda je pes schopen rozeznat melanom od dalSich 2 typi rakoviny
ktze. Bylo pouzito pomérmné¢ malé mnozstvi typi melanomili a testovanych pacienta.
V ptipadech, kdy pes identifikoval rakovinu kiize a melanomy, nemuselo jit o reakci psa
pfimo na toto onemocnéni. Psi totiz bézné lizou 1éze, vCetné zanéti a bolakda.

Studie o schopnosti psi detekovat rakovinu, které byly piedstaveny v této préaci,
shrnuje tabulka 1. Pfi studiich bylo doszeno celkové dobrych vysledkii, obzvlasté ty, které
zkoumaly detekci rakoviny plic ze vzorki dechu. Vysledky ovSsem mohou byt mirné
nadhodnoceny, jelikoz mohly byt ovlivnény riznymi vedlejSimi faktory, které nebyly ve
studiich zohledneny. Ve studii Elliker et al. (2014) se psi naucili rozpoznavat pach
jednotlivych vzorki, takze vysledky studie nejsou pfili§ relevantni. Celkové vSak tyto studie

predstavuji argument pro pouziti psii jako diagnostického nastroje.

Tabulka 1: Studie o schopnosti psi detekovat rakovinu

Typ , Pacienti/ }
rakovinného Tvp Kontr_olm kontrolni Pocoe ¢ Vysledky
., | vzorku skupina . pst
onemocnéni skupina
(PZ'S'SZ; etal melanom kize | tkaii | zdravé tkéi 7/89 2 | tspesnost 75-85,7 %
Willis et al. rakcv)vinra ] S urologicvk}"/m ﬁspé?nost fll %
(2004) mocového mo¢ onemocnénim, 9/54 6 (u ndhodného
méchyte zdravi vybéru: 14 %)
S obstruktivni e
Ehmann et al. . . . specificita 93 %,
rakovina pli h licni i 1 4 o
(2012) akovina plic dec p 1cn1rnem001, 60/160 senzitivita 71 %
zdravi
Amundsen et al. . . mo¢ a specificita 99 %,
rakovina pli i 2 .
(2013) akovinaplic | oo | 2dravi 93/20 3 | senzitivita 99 %
pes A:
benigni specificita 71 %,
i . i i senzitivita 13 %
Elliker et al rakovina moé hyperplazie 50/67 ) 0
(2014) prostaty prostaty, pes B:
zdravi specificita: 75 %,
senzitivita: 25 %
Urbanova et al. | rakovina mod S urologlcvk}’/m 45/25 1 spec!f_lc!ta 91,6 %,
(2015) prostaty onemocnénim senzitivita 93,5 %
. . ifici %
rakovina plic 55/83 spect _|c!ta 99 %,
McCulloch et al. , senzitivita 99 %
dech zdravi 5 e
(2006) rakovina prsu 31/83 specificita 98 %,
P senzitivita 88 %
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3.4. HYPOGLYKEMIE

Hypoglykemie je jedna z komplikaci spojenych s diabetem, ktera mize ohrozit zivot.
Jedna se o nejcastejsi vedlejsi efekt terapie insulinem. Obvykle se zacina projevovat, jakmile
hladina glukozy v krvi klesne pod hodnotu 3,6 mmol/l (O’Connor et al. 2008). Nedostatek
glukozy v nervovych tkanich ma pak za nasledek zmény chovani, a nékdy dokonce koma. S
hypoglykemickymi epizodami se také poji riziko neurologickych a kardiovaskularnich
problémi (Briscoe et Davis, 2006). Mezi fyziologické projevy hypoglykemie patii chvéni,
poceni a zrychleni srde¢niho rytmu (Wells et al., 2008), ovSem mnoho pacienti dlouhodobé¢
trpicich diabetem postupné ztrati tyto symptomy, které mohou pacienta varovat (O’Connor et
al., 2008). Nerozpoznani ptiznakd bylo zaznamenano u 25 % pacientd s diabetem 1. typu.
Mizeni symptomil tedy zvySuje riziko vaznych hypoglykemickych epizod u pacientti, ktefi
dlouhodobé trpi timto typem diabetu. No¢ni hypoglykemické epizody ptedstavuji dalsi riziko,
které muze ohrozit Zivot pacienta (Chen et al., 2000).

Diabetici ¢asto musi néjakym zplsobem omezit a pfizpUsobit sviij zivotni styl, aby
snizili riziko hypoglykemie, coz negativné ovliviiuje kvalitu jejich zivota a psychickou

pohodu. Néktefi pacienti dokonce manipuluji se svymi davkami inzulinu (Leiter et al., 2005).

3.4.1. DETEKCE HYPOGLYKEMIE

Dle Wells et al. (2008) bylo vyvinuto nékolik prosttedkii k vcasné detekci
hypoglykemie, které ovSem zatim nejsou vhodné k pouziti v béZném Zivoté. Tato studie také
pfedvidd moZnost vyvoje neinvazivniho elektronického senzoru inspirovaného zpisobem,
jakym hypoglykemii detekuji psi.

Fakt, Ze psi jsou schopni pfesné rozeznat vzorky dechu hypoglykemikl, a tedy
detekovat hypoglykemii pouze podle pachu, demonstrovala studie Hardin et al. (2015). Tuto
skutecnost podporuje také fakt, Ze psi urceni k asistenci diabetikiim jsou cvifeni pfedevsim
pomoci pachovych vzorkl a na voditka spojena s chovanim pacienta se nauci reagovat az po
zatazeni do domacnosti (Rooney et al., 2003). Mezi tato voditka patii zména v pachu potu,
svalovy tfes a zmény v chovani (Chen et al., 2000).

Mnozstvi pacientil trpici diabetem, ktefi se spoléhaji, Ze je na pfichazejici

hypoglykemii upozorni cvi¢eni psi, stale vzrista (Gonder-Frederick et al., 2013).
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3.4.2. DETEKCE HYPOGLYKEMIE PSY

Prvni zaznamenanou reakci psa na hypoglykemii u nediabetika byl ptipad, kdy fena
king charles Span¢la upozornila zenu, ze jeji manzel je v bezvédomi. Fena $tékala, opakované
béhala z koupelny a do koupelny a celkové se chovala pon¢kud zvlastné. Tomuto 72letému
muzi byla poté v nemocnici naméfena nizkd koncentrace glukozy — pouze 0,3 mmol/l.
O 6 mésicti pozd€ji se fena opét chovala zvlastné a rozrusené. V této dobé trpél muz
nevolnosti, nechutenstvim a zvracenim. Jeho glykemie méla hodnotu 0,6 mmol/l (O’Connor
et al., 2008).

Prace Chen et al. (2000) prokazuje piinos psi pro nemocné. Popisuje tii ptipady, ve
kterych pes identifikoval hypoglykemii u svého majitele a dal to najevo zménou chovani. Psi
ve vSech ptipadech jasné reagovali na hypoglykemii jesté pied tim, nez o ni véd¢€li majitelé.
Reakce probihala u konkrétnich psii riiznym zptisobem.

Prvnim pfipadem byla 66letd zena s diabetem 2. typu. Jiz dva roky trpéla
hypoglykemickymi epizodami, hypoglykemie nastupovala nejcastéji veCer a vnoci a
doprovazelo ji poceni, ochablost a podrazdénost. Jeji 9letd fena kiizence se pred témito
epizodami pravidelné chovala neobvykle: vyb&hla z mistnosti a schovala se pod zidli na
chodbé. Z této skryse vylezla az poté€, co pacientka srovnala svou hladinu cukru. Fena se timto
zpiisobem zacala chovat vzdy jesté pred tim, neZ si jeji majitelka povSimla ptiznakd.

Dalsi pfipad zaznamenany v této praci se tykd 47let¢ Zeny s diabetem 2. typu.
Hypoglykemické epizody zazivala az dvakrat tydné. Projevovaly se pocenim, nevolnosti a
nekdy zmatenosti, pfichdzely obvykle dopoledne, nékdy 1 v noci. Jeji 7leta fena kiiZzence se
(stejné jako fena v prvnim piipad€) béhem hypoglykemickych zachvatl své majitelky chovala
neobvykle — odmitala pamlsek a n€kolikrat zabranila majitelce opustit dim, dokud nesnédla
néco sladkého. V piipadé, ze nastala hypoglykemicka epizoda v noci, vzbudila fena Zenu
Stouchanim a §la spat az poté, co se jeji stav vratil do normalu. Jak jiz bylo zminéno, pokud se
hypoglykemie dostavi v noci, mize tim vazné ohrozit pacientiv zivot, a proto byl v tomto
ptipadé¢ zasah feny velmi prospésny.

V poslednim piipad€, je v praci zminka, jde o 34letou zenu s diabetem 1.typu a
hypoglykemickymi epizodami dvakrat za tyden. Hypoglykemické epizody doprovazelo
poceni a zavraté. Jeji 3lety zlaty retrivc béhem nich vzdy pulisobil velmi znepokojené,
pfechézel sem a tam a pokladal pacientce hlavu na klin, v noci $tékal, Skrabal na dvete a
uklidnil se az poté, co jeho majitelka vyrovnala svou hladinu glukézy v krvi, ktera obvykle

Vv téchto piipadech dosahovala hodnot 1,6 az 1,9 mmol/I.
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Tabulka 2: Pripady reakce pst na hypoglykemii

Naméiena
, « Typ hladina Opakovana
Pohlavi | Vek diabetu glukozy reakce psa Typ reakce
(mol/l)
(C;%gg;’ retal. | 72 | nediabetik | 0,3;0,6 | ano (dvakrat) | §&kani, béhani
zena 66 gle}[t;/;tjs 15 ?;;) (behem 2 schovani se pod zidli
y diabetes ano (b&éhem 1 od,rn 1Vta¥n pe_tmlsku,
Chenetal. Zena 47 2 tvpu 2 roku) branéni majitelce
(2000) P opustit dim
. pokladéani hlavy na
Jena 34 |90 1619 [ ano Klin, §tekani,
-Oyp Skrabani na dvefe

Zajimavy je piipad opakované detekce hypoglykemie u pacienta s diabetem I. typu béhem
fizeni, ktery popsal Tauveron et al. (2006). Pacient mél casté hypoglykemické epizody, kdyz
jel svym vozem pted obédem z prace domu. Jeho pes obvykle lezel na sedadle spolujezdce.
Kdyz zaregistroval zdravotni potize svého majitele, ndhle si sedl, ziral a $t€kal, dokud muz
nezastavil, nezkontroloval si glykemii a nesnédl n&jaky cukr. Méteni pokazdé ukéazalo nizkou
hladinu glykemie, pifestoze si toho pacient pifedtim nebyl védom a nezpozoroval na sobé¢
zadné piiznaky. Pes na hypoglykemii upozoriioval také v domdacnosti. Existujici hypotéza, ze
pes reaguje na nastavajici zmény V pachu spojené s pocenim, na tfes a na zmény chovani, na
tento konkrétni ptipad ptili§ nesedi, jelikoz tyto pfiznaky na pacientovi témét nebyly patrné.

Chovani psa pfi reakci na hypoglykemii je tedy rtzné. Mize jit o §tekani, vrceni,
rozruSeni, pfituleni se, olizovani, kousani. Stocks (2002) vypracoval dotaznik, ve kterém se
tazal diabetikl, zda n¢kdy zaznamenali reakci psa na jejich hypoglykemickou epizodu.
Kladné odpovédélo 67,9 % respondentii. Nebyly odhaleny zadné souvislosti schopnosti
rozpoznat hypoglykemii s plemenem ¢i pohlavim psa.

Také Wells et al. (2008) provedla vyzkum formou dotazniku. Odpovédélo na n¢j
celkem 212 pacientt s diabetem 1.typu. VétSina z nich méla symptomy hypoglykemie
ne¢kolikrat za tyden, patfila mezi né Spatna koncentrace, tfes, bolesti hlavy, problémy
s dychanim, a dokonce zachvaty. 61,1 % respondentii uvedlo, ze jejich pes alesponl jednou na
hypoglykemii reagoval. V dotazniku nebyl prokazan vyznamny vliv pohlavi psa, véku,
Cistokrevnosti nebo délky vlastnictvi na schopnost rozpoznat hypoglykemii. Vyznamna ¢ast

psti reagovala na hypoglykemii opakovan¢, a to na vétSinu hypoglykemickych epizod, ve 22
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ptipadech dokonce reagovali pokazdé. Zhruba ttetina psii reagovala dokonce jesté pied tim,
nez na sob€ majitelé sami zaznamenali symptomy. Pfesny zplisob reakci se u riznych pst lisi,
obecné vsak jejich chovani vzdy smétovalo k upoutani pozornosti. V piipad€ této studie a
jejich vysledkli je nutno piihlédnout k tomu, Ze odpovidali dobrovolnici. Je totiz vétsi
pravdépodobnost, Ze se do vyzkumu dobrovolné zapoji lidé, kteti maji zkuSenost s reakcemi
pst na hypoglykemii, nez lidé, ktefi nikdy na svém psovi takovéto chovani nepozorovali.
Ptestoze do studie bylo zapojeno velké mnozstvi lidi, tento fakt snizuje objektivitu jejich

vysledki.

Tabulka 3: Zaznamenané reakce pst na hypoglykemické epizody

Chovani Pocet psii s touto reakei
zirdni na pacienta o7
Stouchani a otirani se 56
nasledovani pacienta 54
rozruSené chovani — pobihani, poskakovani 53
kiiucent 45
skakani 42
olizovani obliceje 38
Stékani 34
olizovani rukou 30
probuzeni pacienta ze spanku 28
snaha upoutat pozornost né¢koho jiného 15
sednuti pfimo pted pacienta 14
ties 10
utek do jiné mistnosti 7
vyti 6
Skrabani na dvete (pacient v jiné mistnosti neZ pes) 5
tézké dychani 3
kousani do obliCeje (pacient v diabetickém kdématu) 1

Dalsi studii formou dotazniku provedl Gonder-Frederick et al. (2013). Respondenty
bylo 36 majitelt pst, z toho 23 rodi¢h nemocnych déti a 13 dospélych diabetikti. Zakladni
otazka znéla: Jak Casto béhem posledniho mésice nastala hypoglykemie bez upozornéni psa?
36,1 % respondentti odpovédelo, ze ani jednou, 27,8 % méné nez jednou za tyden a 36,1 %
vice nez jednou za tyden. Psi v 91,7 % ptipadli upozoriiovali na hladinu glukézy v ramci
3,3-3,9 mmol/l. VétSina dotdzanych nahlasila vyznamny pokles frekvence tézkych a sttednich
hypoglykemickych epizod od doby, co si pofidili asistenéniho psa. Dalsi pozitivni vysledky
predstavuji nékteré psychosociologické faktory — pokles strachu z hypoglykemie a

z hyperglykemie, zlepSeni kvality Zivota a moznost zapojit se do fyzickych aktivit.

18




Tabulka 4: Shrnuti zakladnich vysledka dotazniki

Dotaznik Otazka Vysledky
Zaznamenali jste nékdy reakci psa na
Stocks (2002) hypoklygemickou epizodu? 67.9 % ~ano
Zaznamenali jste n¢kdy reakci psa na 61.1 % — ano

hypoklygemickou epizodu?

16,2 % — pokazdé

Wells et al. (2008) 5 ' o 36 % — vétsinou
Jak Casto reaguje pes na hypoglykemické

epizody? 23,5 % — pouze obcas

24,3 % — malokdy

36,1 % — ani jednou

27,8 % — méné nez

Gonder-Frederick et al. | Jak ¢asto nastala hypoglykemie bez upozornéni jednou za tyden

(2013) psa béhem posledniho mésice?

36,1 % vice nez jednou
za tyden

ZkuSenosti s rozeznavanim hypoglykemickych epizod pomoci psit ptivedli Hardin et
al. (2015) k tomu, aby provedli studii, ktera testuje, zda psi mohou byt vycvic¢eni pomoci
vzorkid potu a dechu k uspésné detekci hypoglykemie. Béhem vycviku byly 6 psim ve véku
9-18 meésicu predkladany vzorky potu a dechu pacientd s diabetem 1. typu a nasledné byli
odménovani za Uspé€Sné rozpoznani hypoglykemickych vzorkli. Celkova senzitivita
50-87,5 %, které¢ psi dosahli, je statisticky signifikantni a vy$$i neZ senzitivita ndhodného
vybéru. Ctyfi nejlepsi psi uréovali vzorky s 87,5% sensitivitou a 97,9% specificitou, celkové
nejhorsi pes doséhl 50% sensitivity a 89,6% specificity. Tyto rozdily v GspéSnosti pii detekci
vzorkd byly zplisobeny lisici se pokroc€ilosti ve vycviku a dal$imi rozdily v individualnich
charakteristikdch. Tento pokus prokazal, Ze psi jsou schopni podle pachu identifikovat latky
specifické pro hypoglykemii a mohou byt vycviceni na to, aby upozornili na jejich
piitomnost.

Z vysledkl studii a odpovédi respondentll v dotaznicich vyplyva, Ze asistencni pes
pomaha pacientim s diabetem kontrolovat jejich hladinu glykemie a tim zvysit jejich dusevni
zdravi a kvalitu zivota. V nékterych pfipadech muize pomoci predejit zavaznym

hypoglykemickym epizoddm u pacienttl, ktefi jiz nevykazuji jasn€ rozpoznatelné symptomy.
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3.5. EPILEPSIE

3.5.1. DETEKCE EPILEPSIE

Kvuli epilepsii je bézny Zivot pacientii velmi limitovan a jeho kvalita je sniZena
(Kirton et al., 2008). Nepredvidatelné¢ zachvaty mohou vyustit ve vdzna zranéni a stigma
spojené s touto nemoci mize vést k riznym psychickym potizim, jako je tizkost a frustrace
(Strong et al., 1999). Stavy uzkosti zvySuji mnozstvi zachvati a deprese. Pacienti omezuji
svij kontakt s vné&jSim svétem, coz vede k izolaci a snizovani sebevédomi (Strong et Brown
2000).

U psu, ktefi ziji vrodindch s clovékem postizenym epilepsii, byl zaznamenan
spontanni rozvoj schopnosti upozoriiovat na zachvaty (Kirton et al., 2008). Spravné
vycviceny asistencni pes je schopen rozeznat blizici se zachvat 15 az 45 minut pfed samotnou
udaélosti (Brown et Strong, 2001), pravdépodobné podle mirnych zmén chovani, ale zvazuji se
také voditka Cichova ¢i sluchova (Dalziel et al., 2003).

Kromé¢ ocividnych vyhod, které plynou z vlastnictvi asisten¢niho psa, jako je moznost
vcasného podani 1ékt, piivolani pomoci nebo uvedeni do bezpecné pozice, doslo u 45 %
pacientt ze studie Kirton et al. (2008) také ke sniZzeni mnoZstvi zachvatl i jejich intenzity.
Tento jev byl popsén i v jinych studiich a je pravdépodobné vysledkem snizeni stresu, ktery
byl diky pfitomnosti psa nahrazen pocitem bezpeci. Asistenéni pes ma vliv také na
sebevédomi, vnimani sebe sama a pocit sebekontroly (Brown et Strong, 2001). Nevyhodu
predstavuji vydaje spojené s vlastnictvim doméciho zvifete a nutnd zména zivotniho stylu
(Kirton et al., 2008).

Chovani pacienta spojené se zachvatem muze vSak u psi vézt k defenzivni nebo
ofenzivni reakci. Opakované epizody pak vedou k vzristu tizkosti a stresu. Dlouhodoby stres
mize mit za nasledky viedy, poruchy imunity, zmény vahy a chovani (Strong et al.,)

Spravné vycviCenym asistenénim psim nezpusobuji zéachvaty pacienta zadné
zdravotni nasledky. Toho se dosahuje asociaci odmény se zdchvatem béhem tréninku (Brown

et Strong, 2001).
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3.5.2. VYZKUM DETEKCE EPILEPTICKYCH ZACHVATU PSY

Specifické techniky tréninku zavedli Strong et al. (1999). Béhem 6 mésict vycvicili 6
pst. Nejprve pomoci Pavlovovych asociativnich technik zajistil, aby si pes spojil zachvat
S pozitivnim podnétem. Poté nasledoval individudlni trénink. VSechny psy se podafilo
vycvi¢it k detekci a oznadovani hrozicich zachvatd. Zadny nevykazoval bojacné chovani.
Vsichni upozoriiovali na pfichazejici zachvat 10—45 minut pied jeho nastupem, kazdy ze psi

ve svém specifickém case, ktery se po ukonceni tréninku neménil.

Tabulka 5: Upozoriovani jednotlivych psi na zachvat

« , | Chovani p¥i upozoriiovani na ?as pred
Plemeno Vék Pohlavi zachvat zachvatem

(minuty)
labrador 8 mésicu | fena stékani 15
jack russel teriér 5 let pes skakani, podavani packy 20
border colie 2 roky pes Ste€kani 10
border colie 3 roky pes Ste€kani 45
maly knirac¢ 2 roky pes lehnuti si 15
kfiZenec 1,5roku | fena St€kani, skakani 10

U kazdého z pacientli se snizila frekvence zachvatl. Predvidatelnost zachvatl jim
umoZznila vykonavani béznych aktivit S vétSim sebevédomim a zvySena aktivita nasledné
mohla frekvenci zachvatl dale snizovat. Ze studie vyplyva, ze specialné vycviceni psi mohou
poslouzit jako spolehlivé varovani pred zachvatem, zlepsit psychologicky stav pacienta a jeho
kvalitu Zivota (Strong et al., 2002).

Pes se Spatnym vycvikem nebo pes, kterému vycvik zcela chybi, je nespolehlivy, a
dokonce muze dojit k poskozeni jeho zdravi (Strong et Brown, 2000). Ortiz a Liporace (2005)
pozorovali 2 pacienty s epilepsii a jejich asistenéni psy schopné piedvidat epilepticky zachvat.
Pes jednoho z pacientii upozornil jen na 1 z 8 piipadi. V obou pfiipadech bylo predvidani
zachvatll chabé, u druhého psa dokonce matouci. Prvni pes byl uziteCny v tom, Ze
upozorioval rodinu na jiz probihajici zachvat. U druhého pacienta pes ovSem dokonce
piispival ke zvySeni frekvence neepileptickych zachvati faleSnym upozornovanim.

Uspésnost asistenénich psii zavisi z velké miry na informovanosti psovoda a jeho
reakci na jejich praci. Béhem pozorovani mohli psi byt ovlivnéni prostiedim; vyzkum se
odehral na oddéleni pro pacienty s epilepsii, a psi tedy mohli byt rozptylovani pacienty, ktefi
méli zachvaty ve vedlejSich mistnostech.
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Strong a Brown (2000) provedli vyzkum formou dotazniku. Respondenty bylo 20
vlastnikil specidlné cvicenych asistencnich psii, z nichz 8 jiz dfive vlastnilo psa bez vycviku.
Kazdy z asisten¢nich pstt mél na epileptické zachvaty pozadovanou reakci, zatimco vSichni
necviceni psi reagovali negativne.

Nezadouci chovani u psti bez specializovaného vycviku se projevovalo jako utek,
agrese vuci postizenému ¢i kolemjdoucim, vydavani tzkostnych zvukt a dalsi. Nejsou
ojedinél¢ ani ptipady, kdy se pes po traumatickém zazitku, kdy byl svédkem epileptického
zachvatu, zacCal chovat knemocnému ¢i podobnym osobam agresivné. Také jsou
zaznamenané nehody, kdy se naptiklad vydeéSeny pes pii pokusu o uték uskrtil na voditku
(Strong et Brown 2000)

Spravny vycvik je tedy nutny. Provadi se socializaci, pfi které je neodmyslitelna tésna
spoluprace s pacientem a trenérem (Brown a Strong, 2001). Zadouci reakce na zachvat je
usmériiovana intenzivnim odménovanim. Vycvik by mél probihat takto: nejprve se musi pes
S pacientem seznamit, poté probiha spole¢na socializace pod dohledem a nakonec se piejde k

vycviku psa na rozpoznani a ocekéavani zachvath (Strong et al., 2002).
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3.6. CLOSTRIDIUM DIFFICILE
3.6.1. DETEKCE BAKTERIE CLOSTRIDIUM DIFFICILE

Ptikladem nakazlivého onemocnéni, jehoz detekce pomoci psiho cichu byla
zkoumana, je infekce bakterii Clostridium difficile. Toxiny této bakterie zpusobuji stfevni
onemocnéni, jeZ se projevuje mirnymi prijmy az pseudomembrandzni kolitidou (tj. zdnétlivé
zviedovaténi stievni sliznice spojené s horeCkou a vodnatymi prijmy) ¢i toxickym
megakolonem (tj. rozsiteni tlustého stieva) (Bomers et al., 2012).

V¢asna identifikace onemocnéni je dulezita, protoze je pak mozné zabranit Sifeni této
infekce, kterd je Castd predevS$im v nemocni¢nich zafizenich. K diagnostice je pouzivano
nckolik testl, které ovSem trvaji dlouho, maji nizkou specificitu a senzitivitu nebo jsou drahé.
(Bomers et al., 2012).

Podle studii Burdette a Bernsteina (2007) a Johansena et al. (2002) ma prijem spojeny
S touto bakterii charakteristicky zapach. Podle cichu jsou jej schopni identifikovat i
zdravotnici se senzitivitou 55-82 % a specificitou 77-83 %.

Bomers et al. (2012) provedli pokus sdvouletym biglem. V prvni c¢asti pes
rozpoznaval mezi vzorky stolice negativni a pozitivni, v druhé ¢asti rozpoznaval v nemocnici
piimo na luzkové Casti zdravé a nakazené pacienty. V prvni Casti pes spravné identifikoval
vSech 50 pozitivnich a 47 negativnich vzork(, z nichz na zbyvajici 3 reagoval nejednoznacné.
Bylo tedy dosazeno senzitivity 100 % a specificity 94 %, pokud budeme neprikazné oznaceni
povazovat za pozitivni, a 100 % specificity i senzitivity, pokud je budeme povazovat za
negativni. V druhé ¢asti bylo z celkovych 300 pacientli nejednoznaéné identifikovano 7 a 3
byli identifikovani chybné. Pokud budeme nepritkazné identifikace povazovat za pozitivni,
bylo dosazeno specificity 97 % a senzitivity 93 %, pokud je budeme povazovat za negativni,
bylo dosazeno specificity 98 % a senzitivity 83 %

Spatné identifikace pii zavére¢ném testu v nemocnici lze vysvétlit rugivymi vlivy, pes
nebyl pfipraven na toto prostfedi. Nebylo zjisténo, na jaky pach pes vlastné reaguje — zda na
samotnou bakterii, toxiny ¢i jiné produkty. Také neni jasné, jak by pes oznacil rand stadia
infekce a ptenaSecCe bakterie bez piiznakl. V této studii byl pouzit pouze jeden pes. Vysoké
procento UspéSnosti bylo dosazené i pres to, Ze pes nebyl vycvicen pro nemocni¢ni zafizeni.
Jeho predchozi vycvik probihal pouze profesiondlnim cvicitelem, na principu odmén
k rozpoznani bakterie ve stolici.

Vyhodou této metody detekce je, Ze k ni staci pouze né€kolik minut, jde tedy o velmi

efektivni metodu. OvSem pro praci v nemocnici musi mit pes dodatecny vycvik a dokazat
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rozli$it star$i pachy v prostoru nemocnice. Problémem je, Ze pes mize sam byt infikovan a

nakazu dal prenaset (Bomers et al., 2012).

Tabulka 6: Vysledky studie Bomers et al. (2012)

cast 1 cast 2

pomér pozitivni/negativni 50/50 30/270
spravna identifikace 50/47 25/265
chybna identifikace 0/0 2/1
neprukazna identifikace 0/3 3/4

neprikazné jako negativni 100 % 98 %
specificita

neprikazné jako pozitivni 94 % 97 %

neprikazné jako negativni 100 % 83 %
senzitivita

neprikazné jako pozitivni 100 % 93 %
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Tabulka 7: Srovnani studii popsanych v této praci

Pocet
Rok Autor Zdravotni problém | T race | Pocet psii pacientd, Vysledky, poznamk
vydani P PP P vzorki &i y Y>P y
respondenti
1939 Williams et rakovina: moavligni popis piipadu 1 1 prvni zaz‘nat}lenany pfilj)a’d, kdy pes upozornil
Pembroke melanom kize na rakovinné onemocnéni
1999 | Strong et al. epilepsie experiment 6 neuveden u?ozomem 10-45 minut pfed prichodem
zéachvatu
2000 | Chenetal. hypoglykemie popis piipadu 3 3 upozornéni neobvyklym chovanim
2000 | Strong et Brown | epilepsie dotaznik neuveden 20 upozornéni ve vSech piipadech
2002 | Stocks hypoglykemie dotaznik neuveden neuveden | zaznamenana reakce v 67,9 % piipadi
. rakovina: melanom . x
2004 | Pickel et al. Kie experiment 2 96 (7/89) uspésnost 75-85,7 %
2004 | Willis et al. rakovi’rvla mocového experiment 5 63 (9/54)" l'lS.pé.énost pouz.e 41%, nedostatecné pro
mechyte Klinickou praxi
Ortiz et —_ - Y it . . .
2005 . epilepsie pozorovani 2 2 predvidani zachvati matouci a chabé
Liporace
rakovina plic _ 138 (55/83)" | sensitivita 99%, specificita 99%
2006 | McCulloch et al. . experiment 5 % T s
rakovina prsu P 114 (31/83) | sensitivita 88%, specificita 98%
2006 | Tauveronetal. | hypoglykemie popis piipadu 1 1 u pacienta bez pfiznakt pes v€as upozornil
. o prvni zaznamenany piipad upozornéni
2008 | O’C tal. | hypoglykemie d 1 1 .
onnor et a ypogly popis piipadu U nediabetika
. kazan vy y vliv pohlavi, vék
2008 | Wells et al. hypoglykemie dotaznik neuveden 212 rieproazan Vyznamuy vitv pohiavl, veku
plemene psa
infek kterii . 1. cast 1 )
2012 | Bomers et al. infekee bakterii experiment 1 Cast 100 vysoké procento Uispésnosti

Clostridium difficile

2. ¢ast 300
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Pocet
Rok Autor Zdravotni problém | T race | Pocet psii pacientd, Vysledky, poznamk
vydani P PP P vzorki ¢ y P y
respondenti
snaha zptesnit vysledky odstranénim
2012 | Ehmann et al. rakovina plic experiment 4 220 (60/160)" | matoucich vlivi1 a identifikace 16&iv
ovliviiyjicich pfesnost pst
2013 | Amundsen et al. | rakovina plic experiment 3 113 (93/20)" | $patné rozeznani malignich a benignich nadord
Gonder- . 91,7 % pst noval ysledk
2013 . hypoglykemie dotaznik neuveden 36 J o ps,u HPOZOTHIOVATO, VO VYS ? v
Frederick et al. vyznamny pokles hypoglykemickych epizod
i . . x lehliva studi i si tovali
2014 | Elliker et al. rakovina prostaty experiment 2 11 (1/10) nespote ,IV? STICIE, pol ST zapamatovall
individualni pachy
_ _ _ rokazali sch — —
2015 | Hardinetal. hypoglykemie experiment 6 neuveden | P p.ro a’za ,1 schopnost ucit se oznacit
specifické latky
. . x ka ispésnost dépodobné dik
2015 | Urbanova etal. | rakovina prostaty experiment 1 70 (45/25) Vysokd USpvesnos ; pravv , cpocobrie diky
plemenu némecky ovéak

“ celkovy pocet subjektii (nemocni/kontrolni skupina)
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4. ZAVER

Naplni této prace bylo shromazdit a zpracovat dostupnou literaturu o vyuziti pst jako
kontrolovanych biodetek¢nich systému lidskych onemocnéni. Této literatury je v soucasné
dob¢ dostupné velké mnozstvi, z toho ditvodu byl vybér omezen na rakovinu, hypoglykemii,

epilepsii a infekci bakterii clostridium difficile.

U rakoviny byl vybér zuzen na studie, kde bylo Kk testovani pouzito vzorku dechu,
moci a tkané.

Rozdil mezi studiemi byl patrné¢ ovlivnén typem prace. U experimentu mohly byt
ptedem ovlivnény ruSivé vlivy i vlivy prostfedi. Pozorovani probihala v pfirozenych
podminkach, které nejvice odpovidali redlnému prostiedi. U dotazniku je hodnoceni
subjektivni dle vS§imavosti, ale i znalosti chovani pst. Studie mohou byt ovlivnény malym
poctem vhodnych psii, typem prace i stupném vycvicenosti psa.

Spolehlivost psiho ¢ichu nikdo nezpochybnil, statistické vysledky jsou prikazné.
Vycvik v rukou zkuSeného psovoda s kvalitnim psem, mlize poslouzit jako predstupent dalSich
vySetieni.
reaguje, jaka latka, sloucenina ¢i kombinace sloucenin je pro n¢ho to hlavni, co oznacuje.
Pokud by se znal biomarker, posunul by se i1 vyvoj elektronickych zatizeni, ktera by 1 védecka

1ékatska vetejnost byla ochotna pfijmout.

Z praci tykajicich se hypoglykemie a epilepsie jasné vyplyva, Ze spravné vycviceny

pes muze zvysit kvalitu Zivota, v n€kterych piipadech ho 1 zachranit.
V piipadé detekce infekce bakterii clostridium difficile byla zjisténa vysoka citlivost

psiho ¢ichu identifikovat spravny vzorek. Nabizi se vyuZziti pst jako preventivnich néstroju

V nemocni¢nich zafizenich.
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