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Uvod

Jsem trochu neuroticky c¢lovék trpici trémou a obavami z vystupovani na verej-
nosti. Prijimaci fizeni na teologickou fakultu Jihoceské univerzity, v poradi uz
nékolikaté (predchazela mu mnohocetna zkusenost s neuspéchem v piijimacich
fizenich na jiné obory jinych skol) ve mné vyvoléavalo jiz dopfedu velmi tizkostné
pocity. Pomohl mi kralik Korfik. Tenhle ne zcela zakrsly kréalik s moudryma
o¢ima mé uklidioval pii ¢ekani na pohovor, svym stoickym klidem i teplem
hebké srsti, kterou jsem nervozné hladila. Zaroven vzbuzoval takovy zajem
u ostatnich uchazeci, ze tizkostné myslenky byly prehluseny odpovidanim na
zvédavé otazky.

Neodolala jsem pokuSeni a vzala jsem Korfika i do zkusebni mistnosti, kde
sedéla komise. Uzas v o¢ich zkousejicich byl v tu chvili zietelndjsi nez mé roz-
klepané nohy a prvni otazky, které v mistnosti padly, se netykaly mé motivace
studovat na fakulté, nybrz motivace k tomu, vzit na akademickou pudu zivé
zvite. Tréma byla potlacena, muj chlupaty milacek mi vratil sebevédomi a zby-
tek pohovoru jsme zvladli levou zadni (packou). Inu, nékdo si nosi pro Stésti
krali¢i pacicku, ja rovnou celého kralika...

Tehdy jsem meéla jen velmi povrchni povédomi o tom, Ze se pravé tohoto
efektu da velmi dobfe vyuzit v psychoterapii — jevu, ktery jsem uvedla na
prikladu s kralikem na piijimacich zkouskach, se odborné #ika socialni kata-
lyzator. Védéla jsem sice o existenci a ué¢incich hipoterapie (ve smyslu lé¢hy
fyzicky a mentalné handicapovanych lidi), tusila jsem cosi o canisterapii a Ze na
oddélenich pro dlouhodobé lé¢ené pacienty se obcas vyskytuji ,,mazlici kocky,
ale Ze se zvitat vyuziva cilené i v psychoterapii pii psychiatrickych diagnézéch,
jsem se dozvédéla az pozdéji.

Uz béhem studia prvniho roéniku ve mné vzkli¢ila myslenka vénovat se
tomuto tématu bliz, napsat diplomovou préci, vychovat terapeutického kra-
lika z vlastniho chovu a dokonce jsem chtéla svého pravé zakoupeného koné

— prekrasného a milého kfizence hucula s ponym — vycvi¢it ¢asem pro hipo-
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terapii. Kdyz jsem vsak o tohoto nezapomenutelného partnera tragicky prisla
pravé v dobé, kdy dospél do véku vhodného k vycviku, veskera moje motivace
vyprchala.

Ptesto jsem vlivem dalSich okolnosti opravdu tématem préace zvolila tera-
pii pomoci zvitat a s chuti se pustila do psani. Poc¢atecni nadseni vSak brzy
vystiidalo zklamani. K tématu je tak malo materiali, provazanost informac-
nich zdrojui je nedostatecné, informace zastaralé nebo neovérené. Préace zacala
dostavat formét az ve chvili, kdy jsem vyrazila na vyzvédy do psychiatrickych
léceben, které moznosti animoterapie jiz zacaly vyuzivat.

Za cil prace jsem si urcila charakteristiku jednotlivych smért animotera-
pie, se zamérenim predevsim na psychiatrické vyuziti, jejich porovnani, zjisténi
moznosti vyuziti a odhaleni pripadnych tskali. Pro ucelenost je nutno podat
obraz o problematice neurotickych poruch — o jejich charakteristice, vnéjsich i
vnitinich pri¢inach, disledcich na bézny zivot a moznostech lécby. Jak mohou
zvitata ovlivnit prubéh léceni, pro¢ je kontakt s nimi tak silnou motivaci —
a opravdu ji je? Je vyuzivani zvirat pii léceni lidi vi¢i nim samym fér, nejde
spiSe o jejich zneuzivani? Jaké jsou odborné garance vyuzivani zvitat v psy-
choterapii, jakd bezpec¢nostni rizika a jaka je uc¢innost? Na vSechny tyto otazky
se v praci nazvané ,Vyuziti zvifat v psychoterapii neurotickych poruch?* po-
kusim nalézt odpoved.

Sousttedila jsem se zejména na praci s literaturou. Velmi zahy bylo jasné, Ze
v ¢eském jazyce je literatury jen velmi méalo. P¥i podrobnéjsim zkoumani toho
méla vyslo najevo, Ze je navic tieba ji kriticky t¥idit na kvalitni a nekvalitni,
pouze popularizujici, literaturu. Jelikoz se na vétsiné publikaci podili vice au-
tort, bylo toto posuzovéani kolikrat pomérné obtizné. V zahranic¢i je tematické
literatury nesrovnatelné vice. Bohuzel se tato literatura pro mne ukazala byt
tézko dostupna. Mnoho materiali jsem vyhledala pomoci internetu a sluzby
GoogleBooks, dalsi varku anglicky psanych ¢lanki a prispévki mi pomohla
pritelkyné zijici v USA, majici pristup do nékterych univerzitnich knihoven.

Pro praktickou predstavu, co se skryva pod pojmem animoterapie, jsem na-
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vstivila nékolik ¢eskych psychiatrickych léceben a ztcastnila se terapii. Velkou
cast poznatka jsem ziskala pozorovanim, pro hlubsi prinik do problematiky
jsem pohovorila s pacienty i terapeuty, popfipadé dalsim persondlem (jako
napiiklad vedoucimi zookoutku ¢ hiporehabilita¢nich center). Tyto rozhovory
pro mne byly velice cennym piinosem, nebot mi zprostredkovaly pohledy vSech
moznych zicastnénych stran. Méla jsem také moznost vidét vytvarné préce
pacienti, které reflektovaly zézitky z animoterapie, ¢etla jsem nékteré jejich
bésnicky ¢i uryvky z denikii.

P1i vybirani 1é¢eben, kam bych zajela na staz, jsem se ridila predpokladem,
ze dana lécebna pracuje se zvitaty, proto se pro mé staly prioritami lécebny
v Praze-Bohnicich, v Kosmonosech, v Jihlavé a v Havlickové Brodé. Do ostat-
nich psychiatrickych lé¢eben v CR jsem zaslala podrobny dotaznik. Oproti
mym obavam se mnoho dotazniku vrétilo zpét vyplnénych, nékteré velmi pec-
livé a obsahle, coz se stalo dalsim zdrojem informaci z oblasti praktickych
poznatki. Ukéazalo se, Zze animoterapii vyuziva vyznamné ¢ast léceben.

Pro blizsi predstavu a zajimavost na konec prace jsem do piilohy pridala
nékolik kazuistik, pfiklady z her a cviceni pouzivanych pii terapiich a par
vlastnich tematickych kreseb, nebot fotografovani je v léc¢ebnach z etickych

divodi az na par vyjimek zakizano.
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1 Neurozy

,Ndzev ,neurdza“ na rozdil od pojmu ,psychoza* odrdZi urcity historicky ndzor,
kdy se mélo za to, Ze neurdzy pochdzeji ze ,slabosti nervi (od feckého neu-
ron = Slacha, provazec, pozdéji jen nerv v nasem viyznamu, kdeZto psychozy
zasahugi samu ,dusi“ ¢ ,duSevno® (od Feckého psyché = duse).“! Moderni
psychologie jej vyklada jako typ duSevni nerovnovahy s charakteristickym rtiz-
nym stupném tuzkosti a psychického stresu, ktera vsak (na rozdil od psychoz)
neovliviiuje schopnost racionalniho mysleni, ackoliv jisty odklon od reality zde
byt muze. Typickym dusledkem neurézy je velmi Spatné prizptisobivost posti-
zeného okolnimu prostiedi a zménam, predeviim nahlym, neocekévanym.?

Neurdzy nejsou nemoc, jsou to duSevni poruchy, obvykle vratné a kom-
plexné lécitelné. Od psychoz se odlisuji ndhledem na chorobnost piiznaki a ab-
senci bludi (halucinaci).

Diagnostiku a také vlastni 1écbu komplikuje fakt, ze neurotik, zvlasté jsou-
li jeho potize somatického charakteru, byva spolecnosti povazovan za simu-
lanta, nebot ani opakované vySetfeni neprokazuji fyzickou podstatu potizi.
Byvéa sezndmen s moznosti, Ze jeho potize jsou psychického charakteru, obvykle
v8ak bez Sirsiho vysvétleni a nabidky moznosti feSeni (neurotik s psychickymi
priznaky se dostava k psychologovi nebo psychiatrovi obvykle mnohem diiv
vlastni iniciativou, kdezto neurotik se somatickymi projevy bude trvat na so-
matickych vySet¥enich). Mnohdy jsou naopak veskeré potize vztazeny k jinak
banalnimu nalezu a u pacienta se rozviji obava z vazné choroby a vyzaduje stale
dalsi a dalsi vySetieni. Casto tento postup vede k zatrpklosti jedince a absolutni
neochoté hovorit s kymkoliv o svych problémech, predevsim z obavy moznosti

zneuzit! (v zaméstnani, v manzelstvi apod.).3

IKRESADLO, J.: Kiesadlo (Privodce inteligentniho laika dZungli soucasné psychologie

a psychiatrie). Olomouc: Periplum, 2001. ISBN 80-902836-1-6, s. 25

2srov. Wikipedie, oteviend encyklopedie [online]. Posledni aktualizace 17. 12. 2008 [cit.

2009-01-04]. Dostupné z WWW: <http://cs.wikipedia.org/wiki/Neuroza>
3srov. KRATOCHVIL, S.: Zdklady psychoterapie. 4. aktualizované vydani. Praha: Portal,
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I v nejblizsim okoli se neurotik setkava s odmitavymi reakcemi, ¢asem do-
chazi k zavéru, ze mu nikdo neveéri, nikdo mu nerozumi, coz pii dlouhém trvani
obtizi muze vést k osobnim problémuim jak v zaméstnani (snizeni vykonu, pro-
blémy ve vztazich na pracovisti) tak v rodinném Zzivoté a postupné az k dob-

rovolné izolaci od spole¢nosti.*

1.1 Pri¢iny neuroéz

Pri¢in neurdz je mnoho. Nékteré jsou zjevné, jiné jsou skryté, vétsinou se vsak
tézko odhaluji. Témér zadna duSevni porucha nemé pouze jednu pficinu, ale
komplex nékolika, u neuréz tomu neni jinak. Je jisté, ze existuji urcité vrozené
predispozice k neurotickym obtizim, i u jedince geneticky nezatizené¢ho vsak
miize neurdza propuknout, napiiklad v navaznosti na velmi obtiZnou zivotni
situaci doprovazenou enormnim stresem.

Kratochvil déli priciny uplatiujici se pii vzniku neuréz do tii zakladnich

skupin:

e _oslabeni CNS - vliv exhausce, prestdlych organickiych onemocnéni

a télesnych traumat, hormondilni nerovnovdhy v urcitych Zivotnich ob-

dobich apod.

e psychické zazitky — psychickd traumata ndhld, jednordzovd a psychické

tenze a konflikty dlouhodobého rdzu

e faktory v osobé samé — jednak neurosomatickd konstituce, majici za
ndsledek vétsi nebo mensi odolnost vici stresu, jednak osobnostni rysy,
které mohou disponovat ke konfliktim (napf. vybusnost nebo podeziravost

jako rysy vedouci k odvetnym reakcim okoli)“®

s.r.o., 2002. ISBN 80-7178-657-8, s. 125
4srov. CHODURA, V.: Psychiatrie. Ceské Budgjovice: Jihoeska univerzita v C.B., ZSF,

1999. ISBN 80-7040-365-9, s. 61
SKRATOCHVIL S.: Zdklady psychoterapie. 4. aktualizované vydani. Praha: Portal, s.r.o.,

2002. ISBN 80-7178-657-8, s. 127
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Kazdy z nas se v zivoté potyka s riznymi situacemi, které predstavuji konflikt
mezi snahou uspokojit néjaké potieby nebo tuzby a mnohdy zcela odlisnou
realitou, stavéjici mezi nés a tspéch tézko prekonatelné nebo dokonce nepie-
konatelné prekazky. Normalnim vyvojem takové situace je, Ze jedinec nejprve
zvysi svij vykon tfeba az na maximum, aby se pokusil potiebu uspokojit nebo
situaci zvladnout. Bud se mu to podaii a svou potFebu uspokoji, nebo docili
¢aste¢ného uspéchu — s védomim, ze nemiize mit vzdy v8e, ptipadné se vyrovné
s netispéchem a presmeéruje svou energii na jinou ¢innost. To vyzaduje urcitou
miru nadhledu, osobni zkuSenosti a védomi odpovédnosti za vlastni jednani.

Specifickou vyvolavajici situaci pro neurézy jsou konflikty. Jsou to situace,
kdy se clovék dostane do vnitiniho rozporu mezi dvéma nebo vice vysSsimi
zéjmy /povinnostmi, které nejsou slucitelné ¢ jsou piimo v protikladu. Kdyby
se ¢lovék jednoho z téchto zajmiu /povinnosti vzdal, pocitoval by to jako zésadni
ztratu, pripadné by to bylo v pfimém rozporu s jeho svédomim ¢i pocitem pro
zodpovédnost. Z taktového nefesitelného konfliktu pak vznikd vnitini tenze
a tzkost, ktera s délkou trvani konfliktu zesiluje.5

Vystupuji dalsi faktory — momentalni fyzicky /psychicky stav jedince (za-
sadni muze byt dlouhodobé pretizeni nebo vycerpani organismu), zivotni situ-
ace (byly v minulosti jiz néjaké traumatické udalosti?), pfistup okoli (pfilisna
oCekavani, lhostejnost, tmyslné ztézovani situace), socialni vztahy a jejich kva-
lita/pevnost (mam se v nouzi na koho obréatit, na koho spolehnout, podrzi mé
nékdo?) a dalsi rizné podminky.

Kdyz se téchto vlivia spoji vice (kriticka hranice je u kazdého individualni),
stane se, ze dana zatézova situace je prislovec¢nou posledni kapkou a jedinec
situaci nezvlddne. Vlivem okolnosti se miZe (neni to v8ak pravidlem) vyvinout
psychickd porucha, resp. poruchy. Ty mohou byt riizného stupné zavaznosti —

a mezi ty relativné méné zavazné radime poruchy neurotické.”

bsrov. CHODURA, V.: Psychiatrie. Ceské Bud&jovice: Jihodeskéd univerzita v C. B., ZSF,

1999. ISBN 80-7040-365-9, s. 62
Tsrov. Psychiatrickd lééebna Havlickiv Brod |online]. Havlickiiv Brod: PLHB, 2009. |cit.
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1.2 Projevy neuroéz

Neurozy se projevuji riznym chovanim, které se obc¢as miize vyskytovat u kaz-
dého ¢loveka. Poruchou se toto chovani stava tehdy, kdy je abnormalné vy-
razné, dlouhotrvajici nebo omezujici az snizujici kvalitu zivota. Pro laika jsou
projevy neur6z nejznaméjsi jako nejriznéjsi zlozvyky — kousani nehtu, tiky,
usklebky, zadrhavani v feci a jiné fecové obtize, Siroka skala stereotypnich ne-
smyslnych pohybt — vyskytuji se nutkavé myslenky a nutkava jednani rizného
charakteru. Dalsimi projevy mohou byt riizné psychosomatické obtize — Za-
ludecni viedy, nadmérna potivost, tifes rukou, bolesti hlavy, zad nebo kloubt
bez prokdzané organické pri¢iny. Velmi ¢asta je uzkost (nebo rizné iracionalni
strachy), ktera byva spojena s poruchami spanku, objevuji se poruchy soustie-
déni. Vyskytuji se i depresivni stavy (nutno odlisit od depresivnich poruch, ty
nepatif mezi neurotické poruchy).®

Uzkostné stavy provazeji kazdou neurézu, a to v riznych stupnich, od
mirné, ktera se da vydrzet, pres zneklidiiujici aZ po panické & fobické stavy. Uz-
kost se mize vazat ke konkrétnim objekttim ¢ situaci (napf. oteviené/uzaviené
prostranstvi), muze byt vlekld nebo se objevuje v neo¢ekavanych zachvatech
paniky. Tyto zachvaty byvaji relativné kratké, zato velmi intenzivni a mohou
byt doprovazeny somatickymi pocity duseni, zavrati, prudkého buseni srdce,
silné bolesti hlavy az dojmu bliZici se ztraty védomi.”

, U vsech, kteri se mentdlnimu stresu neubrdnili, probihd fyziologicky po-
chod, jehoZ vysledkem jsou nekdy télesné potiZe, vseobecné nazyvané psycho-
somatickymi priznaky, jindy volnd tuzkost, projevujici se v nékolika smérech,
pripadné smes obou priznakovijch skupin. Mechanismus, kterym se to déje, je

jednou z klicovijch otdzek nauky o neurdzdch.“*°

2009-09-13|. Dostupné z WWW: <http://www.plhb.cz>
8srov. Psychiatrickd lééebna Havlickiiv Brod |online]. Havlickiv Brod: PLHB, 2009. |cit.

2009-09-13|. Dostupné z WWW: <http://www.plhb.cz>
9srov. CHODURA, V.: Psychiatrie. Ceské Budgjovice: Jihoceska univerzita v C. B., ZSF,

1999. ISBN 80-7040-365-9, s. 62
OKRAJINA, L.: Jsme lepsi nez zvirata? Olomouc: VOTOBIA, 1999. ISBN: 80-7198-369-
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Krajina déli neurotické poruchy na dvé podskupiny — ty s prevazné vnéj-
$imi, psychogennimi piic¢inami, kde je odklon od reality minimélni, a poruchy
s pri¢inami vnitfnimi — endogennimi, s vy$sim odklonem od reality. Ty druhé

povazuje za velmi malo nebo viibec ovlivnitelné psychoterapii.*!

1.3 Diagnostika

Pro diagnostiku konkrétniho typu lze pouzit DSM IV (Diagnosticko statisticky
nemoci).
V ramci ¢tvrtého vydéani DSM se zmeénilo dfive zazité nézvoslovi psychic-

N4

kych poruch, rozdéleni je zamérené vice na symptomy a je mnohem presnéjsi
nez kdy diive, coz umoziuje mimo jiné uzsi vymezeni medikamentace. Né-
ktefi psychiatfi a psychologové ale namitaji, ze pouzivani DSM je obtiZzné.
Argumentuji, Ze pacienti nejsou seznam symptomu a mnozi se nevméstnaji do

konkrétnich kategorii.!?

1.3.1 Typy neuréz

Rozdéleni neurdz do typu bylo v historii zna¢né variabilni. Podle MKN je déleni
neur6z nasledujici:

Neurotické, stresové a somatoformn{ poruchy (F40 — F48)!3

e 40 — Fobické tizkostné poruchy — tzkost se vaze prevazné na kon-

1,5 22
Hsrov. KRAJINA, L.: Jsme lepsi nez zvirata? Olomouc: VOTOBIA, 1999. ISBN: 80-7198-

369-1, 5. 47
2SCHWARTZ, L. T.. The Intricacies of Diagnosis and Treatment.

In  Psychiatric Times Vol. 26 No. 2 Special Report - Anxiety Disor-
ders |online]. UBM Medica, 2009 [cit. 2010-01-14]. Dostupné z WWW:

<http://www.psychiatrictimes.com /anxiety /article/10168 /1370730>

Bgsrov. Statistickd mezindrodns klasifikace nemoct a pridrufensjch zdravotnich problémai,

10. revize. 2. aktualizované vydani. Pfeklad Ustav zdravotnickych informaci a statistiky

CR. Praha: Ministerstvo zdravotnictvi, 2008. ISBN 978-80-904259-0-3, s. 209-220
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krétni definované situace, které nejsou za béznych okolnosti nebezpecné,
pacient je vSak vnimé jako ohrozujici a snazi se jim za kazdou cenu
vyhnout. Porucha byvéa provazena silnymi somatickymi potizemi (bu-
Seni srdce, pocit na omdleni). Casto se kombinuje s depresi. Patii sem
agorafobie, socialni fobie, specifické (izolované) fobie jako zoofobie nebo
klaustrofobie, dale pak jiné anxiézné fobické poruchy a anxiézné fobicka

porucha NS.

F41 — Jiné anxi6ézni poruchy — hlavnim pfiznakem zjevna tzkost bez
konkrétnich pficin ¢ okolnosti. Mohou se objevit sekundérni ptiznaky
depresivniho, obsedantniho nebo fobického charakteru. Patii sem pa-
nickd porucha (epizodicka zachvatovita tzkost), generalizovana uzkostna

porucha, smiSena tzkostna a depresivni porucha, jiné smisené tzkostné

poruchy, jiné urcené tzkostné poruchy, tzkostna porucha NS.

F42 — Obsedantné nutkava porucha — charakteristické jsou opakované
nutkavé myslenky a ¢iny, mnohdy spole¢ensky nevhodného charakteru.
Pacient se jim snazi branit, mnohdy netispésné. Je zde nahled na nesmy-
slnost a bezucelnost takového chovéani, snaha mu vzdorovat a netispéchem
spojena zvysujici se tzkost. Patii sem diagnozy: Prevazné vtiravé mys-
lenky nebo ruminace, prevazné nutkavé ¢iny (nutkavé ritualy), smiSené
nutkavé myslenky a Ciny, jiné obsedantné-nutkavé poruchy, obsedantné-

nutkava porucha NS.

F43 — Reakce na tézky stres a poruchy prizpiisobeni — zahrnuje
poruchy, u kterych byva konkrétni vyvolavajici udalost — vyjimecné zateé-
zujici Zivotni situace /udélost, vyvolavajici akutni prudkou reakci na stres
nebo vyznamné zivotni zmény, nepiiznivé ovliviujici socialni fungovani
jedince. Patii sem akutni stresovéa reakce, posttraumaticka stresova po-

rucha, poruchy prizpisobeni, jiné reakce na tézky stres, reakce na tézky

stres NS.
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e 44 — Disociativni (konverzni) poruchy — diive znamy jako hysterie.
Charakteristicka je ¢asteénéd nebo tplna ztrata normalni integrace mezi
vzpominkami na minulost, uvédomeéni si vlastni identity a bezprostied-
nich pociti, a ovladani télesnych pociti. Priznaky jsou casto piehlidkou
pacientovy predstavy o somatické chorobé. Ztrata funkce orgénu/casti
téla je spojena s emoc¢nim konfliktem ¢i potfebou. Nejde o simulaci. Patti
sem disociativni amnézie, disociativni fuga (uték), disociativni stupor,
trans a posedlost, disociativni motorické poruchy, disociativni zachvaty,
disociativni anestezie a ztrata citlivosti, smiSené disociativni (konverzni)
poruchy, jiné disociativni (konverzni) poruchy, disociativni (konverzni)

porucha NS.

e 45 — Somatoformni poruchy — opakované pocitované somatické po-
tize, trvalé vyzadovani dalsich a dalsich odbornych (somatickych) vyset-
feni s negativnimi nalezy, odmitani psychické podstaty problému. Patii
sem somatizac¢ni porucha, nediferencovana somatoformni porucha, hypo-
chondricka porucha, somatoformni vegetativni dysfunkce, perzistujici so-
matoformni bolestiva porucha, jiné somatoformni poruchy, somatoformni

porucha NS.

e 48 — Jiné neurotické poruchy — patii sem neurastenie s bohatymi
variacemi vazicimi se na riizné kultury, depersonalizace a derealizace, jiné
urc¢ené neurotické poruchy jako Dhatiiv syndrom, profesionalni neuréza,

psychastenie apod., neurotickd porucha NS.

1.4 Lécba

Velka ¢ast osob s neurotickymi potizemi ztstava v péci obvodnich lékati, kteri
mohou predepisovat i nékteré typy psychofarmak. Z psychiatrickych pfiznaki,
se kterymi chodi pacienti k obvodnim lékaiim, je to nej¢astéji uzkost (68 %),

bolesti hlavy (56 %), bolesti u srdce (36 %), globus hysterici (28 %), kancero-
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fobie (32 %), frigidita (52 %) atd.'

Obvodni lékar muze doporudit pacienta k odbornému (psychologickému
nebo psychiatrickému) vySetfeni. Leh¢i formy neuréz jsou pak feseny obvykle
ambulantnim dochézenim k psychologovi nebo psychiatrovi, ktery urcéi vhod-
nou lécébu/terapii. Zavaznéjsi poruchy, které vyznamné omezuji nebo dokonce
znemoznhuji zivot ve spolec¢nosti, mohou byt indikoviny k pobytu v psychi-
atrické lécebné, pricemz délka pobytu se fidi zavaznosti poruchy a pribé-
hem /tspésnosti 1échy.

Neurotické poruchy se 1é¢i predevsim psychoterapii — at uz skupinovou,
nebo individuédlni. Nekdy je vyhodné skloubit obé. Cilem psychoterapie je, aby
si pacient uvédomil své vnitini rezervy sil, ze kterych mutze cerpat ke zvladani
krizovych situaci, aby se je naucil cilené vyuzivat, pracovat s nimi. Casto je
zéddouci pracovat na utvareni sebevédomi, sebepiijeti pacienta. Pacient by mél
ziskat schopnost prevzit odpovédnost za své jednani, prozivani a mysleni.

Léky by mély byt pri lé¢bé neurdz jen podpirnym prostiedkem. Vyuzivaji
se, pokud je nutné zmirnit potiZze natolik, aby pacient mohl podstoupit psy-
choterapii. Pak se doporucuji rizna nenévykova antidepresiva s delsi dobou
nastupu ucinku (Prozac, Cipralex, Esprital) nebo rychle pusobici anxiolytika
typu Neurol, Lexaurin, Diazepam. Anxiolytika je vS8ak vhodné podavat pouze
kratkodobé kviili riziku vzniku zavislosti. Je zde moznost prechodné podéavat
i moderni neuroleptika (Zyprexa, Risperdal, Seroquel).®

Pribéh neurdéz neni jednotny, zavisi na mnoha okolnostech. Za priznivych
podminek mohou neurézy samy od sebe ¢asem vymizet (tydny az roky), nékdy
se vSak vraceji nebo presmyknou do jiného typu neurotickych potizi. Nejsou-li

podminky piiznivé, miZe se neurdza stat chronickou.'®

Ysrov. SKODA, C.: Neurdzy a jejich vijskyt v populaci. Praha: Psychiatrické centrum,

1999. ISBN 80-85121-91-3, s. 24
Bsrov. Psychiatrickd lécebna Havlickiv Brod |online|. Havlickiiv Brod: PLHB, 2009. [cit.

2009-09-13]. Dostupné z WWW <http://www.plhb.cz>
165rov. CHODURA, V.: Psychiatrie. Ceské Bud&jovice: Jihodeska univerzita v C. B., ZSF,

1999. ISBN 80-7040-365-9, s. 63
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Stejné tak, jako se v historii ligil ndhled na vznik a pri¢iny neuroz, lisil se i
nézor na moznosti jejich léc¢by v zavislosti na té které psychologické skole. Mezi
nejznaméjsi patii psychoanalyticka, psychodynamicka, behaviordlni a Pavlo-
vova metoda.l”

Oproti ocekavanim nebo dokonce pfimym pocitiim pacienti a terapeutii
stoji v kontrastu fakt, ze pocet vylécenych ¢i podstatné napravenych neurotiki
nepiekracuje 44 %, kdezto ke spontannimu zlepSeni i bez terapie dochazi v 72
% pripadi. Tyka se to i moderni intenzivni komplexni psychoterapie, béhem
které se pacient setkava s riznymi technikami jako psychodramatem, artetera-
pii, muzikoterapii, relaxaci, individualni i skupinovou psychoterapii a farmako-
terapif (40 % vyléCenych a vyrazné napravenych neurotiki.)'® Do poslednich
zmihovanych patii i animoterapie.

Nez ale viibec muze byt zahajena lécba, je potieba dukladna analyza okol-
nosti, které mohly u pacienta vést ke vzniku neurotickych obtizi. Pti sestavo-
vani diagnozy a urcovani patricné terapie je nutné vzit v potaz pravdépodobné
pri¢iny neurotickych obtizi, symptomatiku a také ekonomi¢nost navrhované
lechy. V kazdém pripadé by méla byt 1é¢ba stanovena individuélné podle po-
tieb konkrétniho klienta a neomezovat se na standardné zaZité postupy.'?

Zakladni je pohovor ptipadné doplnény podrobnym dotaznikem, velmi uzi-
tecny muze byt také pohovor s blizkymi ¢leny rodiny. Pii pohovoru s pacientem
jsou bedlivé sledovany emoce provazejici komunikaci. Pro neurézy je charakte-
ristické chybné pouzivani jedné nebo vice komunikativnich emoci v zavislosti
na zatéz — agrese, trpitelstvi, ochranitelstvi, podfizenost, izolace z pozice sily,

izolace z pozice slabosti.?’ Vhodné zvolenou terapif se terapeut snazi pouzivani

srov. KRAJINA, L.: Jsme lepsi nez zvirata? Olomouc: VOTOBIA, 1999. ISBN: 80-7198-

369-1, s. 133
Bsrov. tamtéz
Bsrov. KRATOCHVIL, S.: Zdklady psychoterapie. 4. aktualizované vydani. Praha: Portal,

s.r.o., 2002. ISBN 80-7178-657-8, s. 300
20grov. KRAJINA, L.: Jsme lepsi nes zvitata? Olomouc: VOTOBIA, 1999. ISBN: 80-7198-

369-1, s. 142
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emoci upravit na funkéni. To klade naroky na terapeuta v tom smyslu, Zze on
sam musi vuc¢i pacientovi pouzivat primérenou komunikacni emoci, pricemz
vzdy musi zaujimat nadifazené postaveni.

Pro rozhodovéani o vhodné terapii je nutné brat v potaz i osobnostni a bio-
logické vlastnosti pacienta, jeho temperament. Napiiklad hypnabilita je u kaz-
dého cloveéka rizna, a ne kazdy jedinec se da uvést do pouzitelného stavu
hypnoézy — pro takového by samoziejmé byla hypnoza jako navrhovana lécba
zcela nevhodnéa. Taktéz autogenni trénink nemusi byt vhodnou metodou pro
kazdého pacienta (nebo alespon ne v kazdé fazi lécby, nékdy je neduslednost
a nesoustfeditelnost v pocateénim stavu tak vysoka, Ze je autogennimu tré-
ninku kontraindikaci). Stejné je to i s jinymi terapeutickymi metodami — jako
s psychodramatem, abreakci, relaxaci apod.?! Pacienti s agresivnimi sklony,

napadajici persondl i zvifata, jsou kontraindikovani pro AAT.

1.4.1 Druhy psychoterapie

Kratochvil déli psychoterapii podle riznych hledisek do vice skupin:

Dichotomické déleni:

e , Direktivni (terapeut pisobi na pacienta primym usmérnovdnim jeho
myslent, postojii a chovdni pomoct rad, prikazi, ukoli, miZe byt vyuzita
sugestivni hypndza) X Nedirektivni (psychoterapeut = katalyzdtor, per-
misivni neutrdlni postoj — podnécovani pacienta ke slovni, emocni nebo

cinnostni produkci; extrémnd typ = ,,mhm terapie®)

e Symptomatickd (zaméruje se na odstranéni nebo zmirnéni symptomai;
casté spory o jeji uZitecnosti mebo Skodlivosti, prosty fakt — bez ni se
mnohdy neobejdeme) X Kauzdlni (snaha najit a odstranit piicinu, éa-

sov€ del$i a ne vidy ispésnd)

2lsrov. KRATOCHVIL, S.: Zdklady psychoterapie. 4. aktualizované vydani. Praha: Portal,
s.r.o., 2002. ISBN 80-7178-657-8, s. 301

22



e Podpiirnd psychoterapie (neméni osobnost, snazi se poskytnout pocit
bezpeci, porozumeéni a podporu a tim zvysovat sebevédomi a schopnost ce-
lit rizikovym situacim) X Rekonstrukéni (snaha o prestavbu osobnosti

zdsahy do postoji, motivaci a hodnotového systému,)
o Odkryvagici X Zakryvajici psychoterapie

e Ndhledovd (podporuje objasnéni a porozumeéni obtizim) X Akénd (snaha

o primé zvldddni problémii a ndcvik potrebnych dovednosti)“*

Déleni pouzivajici 3 a vice kategorii:

e Individudlni terapie (zaméFend na jednotlivce) X Hromadnd (po-
moct vhodné upravenyjch terapeutickiych metod lze pisobit na vice pacienti
soucasné) X Skupinovd (vyuziti dynamiky vztahi mezi cleny planovité

vytvoiené terapeutické skupiny)

e Dynamickd (viiv minuljch zdZitki a nevédomgch procesi na soucasné
problémy a potize) X Kognitivné-behaviordlni (uci prekondvat sou-
casné problémy a potize ndcvikem Zadouciho chovdni a mysleni) X Hu-
manistickd (rozvoj vnitiniho proZivaini a vlastnich moznosti, hleddant

a napliiovant Zivotniho smyslu)

e Dle pozZadavki na psychoterapeuta, déleni navrZené ceskou Spolecnosti
pro psychoterapii a rodinnou terapii: Podpirnd (miZe vykazovat kaZdy
lékar a psycholog) X Odbornd (psychologové se zdvérecnou zkouSkou
2 postgradudlni specializacni pripravy pro prdaci ve zdravotnictvi, psychi-
atri s atestact z psychiatrie a lékari jingch obori se specidlni zkouskou
v akreditovaném skolicim zafizeni) X Systematickd (vyZaduje specidlni

vzdéldavdni, vjcvik a supervizi + absolvovdni zkousky pied komisi)“*

2KRATOCHVIL, S.: Zdklady psychoterapie. 4. aktualizované vydani. Praha: Portal, s.r.o.,

2002. ISBN 80-7178-657-8, s. 15-16
2Btamtéz
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Pti 1éc¢bé neurdz s vyuzitim zvitat jde v soucasné dobé vétsSinou o skupino-
vou podpirnou terapii nedirektivniho charakteru, zamérenou na zmirnovani ¢i
odstranovani nezadoucich symptomi (napf. nutkavych pohybi, myslenek).
Skupinovou terapii v terapeutickych komunitach povazuji za nejvhodnéjsi
pro neurotiky také Kratochvil s Bouchalem. V kromérizské 1é¢ebné dotahl tento
systém Kratochvil prakticky k dokonalému funkénimu stavu — a ujal se pro néj
termin , kromérizsky systém*, zamétfuje se predevi&im na neurdzy.?* ,Systém
stavi na syntetickém uZiti kauzdlne dynamicky orientované skupinové psycho-
terapie a symptomaticky pisobicich postupi ndcvikovijch véetne autogenniho
tréninku, vélenénych do pevného denniho rezimu s pracovni ¢innosti a jinymi

(sportovnimi, kulturnimi a spolecenskymi) aktivitams. “*

1.4.2 Cile psychoterapie

Cile psychoterapie 1ze formulovat vicero zpusoby, v zasadé jde obvykle o od-
stranéni chorobnych piiznakt pomoci symptomatické nebo kauzalni 1écby nebo
integraci pacientovy osobnosti s vymizenim nezadoucich piiznaki jako pfiro-

zenym disledkem terapie.?

1.4.3 Typy psychoterapie souvisejici s animoterapii

Animoterapie je sice popsana metoda, neni vSak zatim (v CR) uznanou léceb-
nou metodou. Podle medicinského déleni ji muZzeme zafadit bud do pracovni
nebo do skupinové terapie, a mnohdy je takto také okrajové (narazové) vyuzi-
vana. Cim dal vice lé¢eben viak zatina vyuzivat animoterapie jako samostatné

terapie a zafazuje ji tak do lécebnych plant pacienti.

2srov. KRATOCHVIL, S.: Zdklady psychoterapie. 4. aktualizované vydani. Praha: Portal,
s.r.o., 2002. ISBN 80-7178-657-8, s. 303

2Stamtéz

26srov. tamtéz, s. 16

24



1.4.4 Skupinova terapie

Skupinova terapie je v 1é¢bé neurdz zasadni. Pravé kontakt s ostatnimi paci-
enty, nutnost interakce a spoluprace a rozsifeni nahledu na vlastni poruchu zde
hraje dilezitou roli. K lé¢ebnym tucelim je zde vyuzivana skupinova dynamika,
kdy se pacienti mimo jiné koriguji i mezi sebou navzajem.

Zde bych wvedla vlastni zkuSenost ze stdZe v psychiatrické lécebné Jihlava.
Pri skupinové terapii v zookoutku béhem cekdni pacienti na vlastni terapii doslo
ke krizi uw jedné z manickijch pacientek. Drive ji byla slibena jizda na koni
a ona se na tuto myslenku neprimérené upnula, takZe odmitnuti jizdy kvili
nepFiznivgm klimatickiym podminkdm (velmi mnoho snéhu) ji velmi vyvedlo
z miry. Pacientka byla velmi rozlitostnénd a rozcilend a chitéla okamzité opustit
skupinu. Ostatni pacienti ji i© pies jeji pocatecni protesty vtdhli zpét do terapie,

a to dokonce tak, Ze na konci hodiny byla usmeévavd a opet hyrila vtipem.

1.4.5 Pracovni terapie (ergoterapie)

Pti 1é¢bé neurodz se Casto vyuziva pracovni terapie. Probihat miize naptiklad na
socioterapeutickych farméch, hipocentrech nebo zookoutcich v arealu 1é¢ebny.
Péce o zvifata, o jejich ubytovani (staje, kotce, klece), krmeni nebo drobné
opravy v arealu tvori dulezitou slozku pracovni terapie. Pacienti mohou pomé-
hat také pfi technickych pracech, jako je tieba tklid spadaného listi v parku
nebo natirani lavicek. Podle Kratochvila tc¢innost pracovni terapie spoc¢iva
v potiebnosti prace v kazdodennim Zzivoté — jde o prostfedek obzivy a zaroven
formu sebeuplatnéni. Je to spolec¢enska zélezitost, je zdrojem vétsiny socialnich
kontaktti, béhem pracovniho procesu se vytvareji dulezité vztahy. ., Pracovnt
cinnost zarazujeme do organizace terapeutické komunity nejen k vyplnéni casu
pacienti a k aktivizact jejich organismu, ale hlavné k projekci — k pozndvdani

a korigovdni stereotypti chovdnd, které se v této oblasti projevugi. “*7

2TKRATOCHVIL, S.: Skupinovd psychoterapieti neuréz. II, Léceni neurdz v terapeutické

komunité. Praha: Avicenum, zdravotnické nakladatelstvi, 1983. ISBN neuvedeno, s. 19
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2 Animoterapie/Animal-Assisted-Therapy

Animal-Assisted-Therapy (AAT) se stéava rozsifenym fenoménem. V USA a zé-
padni Evropé ma jiz tradici, obvykla je v Australii, ale i v jizni Africe (resp.
Jihoafrické Republice) nebo v nékterych ¢astech Asie — napf. ve Spojenych
arabskych emiratech jsou jezdeéti koné vyuzivani pro handicapované déti.?®

Také v Ceské republice se v poslednich letech dostava do popredi zadjmu
a pomalicku zde vznika pro AAT zazemi. , O efektivité v procesu socidlni re-
pochybnosti,“? tvrdi Zoran NerandZi¢ v knize Animoterapie.

Zvitata ze zajmovych chovi (doméci mazli¢ci) plni svou terapeutickou
tlohu nejlépe mezi oslabenymi Cleny spolec¢nosti, lidmi rizné handicapova-
nymi, se socialnimi nebo psychickymi problémy, nebo u lidi na okraji spolec-
nosti (byvali vézni, drogové zavisli, psychiatri¢ti pacienti apod.). Také u lidi
starych nebo naopak u malych déti je vliv zvifat na psychiku velmi intenzivni.?°

Lécba pomoci zvifat ptsobi na ¢lovéka komplexné. Ovliviuje jak jeho psy-
chicky, tak fyzicky stav. Pii ovliviiovani psychiky je zédsadni ptisobeni na emoé¢n{
stranku ¢lovéka, ale také na zvySovani sebediivéry, nastoleni pocitu dulezitosti
a potfebnosti, v neposledni fadé navazovani novych vztahu — at uz mezi pacien-
tem a zvifetem, nebo mezi pacientem a terapeutem ¢i mezi pacienty navzajem.
Fyzickd kondice se prirozené zlepsuje diky mnohym fyzickym tkontum, které
¢loveék nenucené a pravidelné vykonava p¥i manipulaci se zviraty.?!

Studie kolektivu autori uvefejnéna v asopise Anthrozods (2000)3? méla

Bsrov. Saudi Arabia Open Skies Therapeutic Riding Days. [online] Damariscotta: FRDI,

2008. [cit. 2009-12-02] Dostupné z WWW: <http://www.frdi.net/membership list.html>
29NERANDZIC, Z., Animoterapie aneb Jak nds zviFata umi lécit. Praha: Albatros, 2006.

ISBN 80-00-01809-8, s. 23
30srov. ODENDAAL, J.: ZviFata a nase mentding zdravi — Proc, co a jak. Praha: Brazda

2007. ISBN 978-80-209-0356-3, s. 52
3lgrov. NERANDZIC, Z., Animoterapie aneb Jak nds zvifata umi lécit. Praha: Albatros,

2006. ISBN 80-00-01809-8, s. 154
32srov. Marr, C. A.; French, L.; Thompson, D.; Drum, L.; Greening, G.; Mormon, J.;
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ukézat, zda AAT muze zlepSovat socidlni chovani pacienti s psychiatrickymi
diagnozami. 69 sledovanych tcastnikii bylo podrobeno AAT po dobu 4 tydnt.
Ve 4. tydnu byli pacienti ve sledované skupiné mnohem vice interaktivni a ko-
munikativni{ nez pacienti v kontrolni skupiné (bez AAT). Vice se usmivali
a tvarili se spokojené, byli mnohem pratelstéjsi a ohleduplnéjsi k ostatnim pa-
cientiim, také byli mnohem aktivnéjsi a otevieni okolnimu svétu. Tato studie
naznacuje, ze AAT mize hrat dulezitou roli ve zvyraznéni pfinosu konvencéni
terapie. Zaroven poukazuje na nutnost dlouhodobého a opakovaného méreni,
zaznamenavani vysledkt a vyhodnocovéani, coz byva hlavnim omezujicim limi-
tem podobnych studii.

Bylo by chybou domnivat se, Ze specialné vycvi¢ena zvirata jsou lékem na
v8echna lidska trapeni. ,, Terapie pomoci zvirat v Zadném pripadé nemiZe na-
hradit léceni odbornyma lékari, rehabilitacnimi pracovniky, psychology a ostat-
nimi odborniky. Jde vsak o obrovsky psychoterapeuticky impulz, ktery vede

k motivaci a spoluprdci pri lécent i u umarajicich pacienti bez ohledu na vék. “33

2.1 Terminologie

V oblasti kolem lécby pomoci zvifat existuje zatim mnoho terminologickych
nesrovnalosti. Ceské pojmy se lisi od pojmi uzivanych v zahranic¢ni literatute,
v dostupné literatuie se objevuji navic spoleéné — ¢eské, i z angli¢tiny vycha-
zejici pojmy a rizné sprezky. Je tedy potiebné zde jednotlivé pojmy rozlisit

a vysveétlit.

Henderson, I.; Hughes, C.W.: Animal-Assisted Therapy in Psychiatric Rehabilitation. In
Anthrozods: A Multidisciplinary Journal of The Interactions of People & Animals, Volume
18, Number 1. Philadelphia: International Society for Anthrozoology, 2000. ISSN 0892-7936,

s. 43-47
33NERANDZIC, Z., Animoterapie aneb Jak nds zvitata umi lécit. Praha: Albatros, 2006.

ISBN 80-00-01809-8, s. 50
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2.1.1 Animoterapie, zooterapie, terapie pomoci zvirat

Pojmy soubézné se vyskytujici v ¢eské literature. Pro pomérné mlady obor je
vymezeni nazvu obtizné zalezitost, a ani zahrani¢ni literatura neni v tomto
sméru plné sjednocené. V ceské literatufe mezi témito tfemi pojmy v podstaté
neni vyznamovy rozdil.

Kolektiv autori, kteff pod hlavickou Jihoceské univerzity v éeskjrch Budé-
jovicich vydali knihu ,,Zooterapie ve svétle objektivnich poznatki®, pouzivaji
ve svych sbornicich a prednaskach pojem ,,zooterapie”. Ve vyse zminéné knize
definuji zooterapii takto: ,, Velmi zjednodusené feceno, pojmem zooterapie rozu-
mime pozitivni aZ lécebné piusobent zvirete na cloveéka. At uzZ ndm jde o zlepsent
paméti, motoriky, komunikace nebo zmirnéni stresu, je zde zvire vZdy v roli

prostrednika, tzv. kooterapeuta.“**

2.1.2 Animal-Asisted-Therapy (AAT)

Pojem, ktery pouziva anglosaské literatura. Ma uzs§i vyznam nez animotera-
pie. AAT je zaclenéni zvifat jako koterapeuti do procesu terapie, nutna je
pritomnost odborné vzdélaného terapeuta pro danou oblast (lékar, fyziotera-
peut, ergoterapeut, specialni pedagog, psycholog, logoped, socialni pracovnik
apod.) Na rozdil od Animal-Assisted-Activities (AAA) lze v AAT vykazat ob-
jektivné méfitelné vysledky.?® Kromé Animal-Asisted-Therapy se setkdvame
s vyznamové podobnym pojmem Pet-Facilitated-Therapy, zaméfenym na do-
méaci mazlicky neboli zdjmova zvifata (nezahrnuje tedy hospodéiska zvirata
a delfiny, sporna je pak otézka koné, jelikoz ktun zatim neni oficidlné uznan za

zajmové zvife, ale obvykle je tak vniman).

34Kolektiv autori: Zooterapie ve svétle objektivnich poznatki. Ceské Budéjovice: DONA

2007. ISBN 978-80-7322-109-6, s. 30
33srov. NERANDZIC, Z.: Animoterapie aneb Jak nds zvitata wmi lé¢it. Praha: Albatros,

2006. ISBN 80-00-01809-8, s. 50
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2.1.3 EAT (Equine assisted therapy)

EAT je specificka forma AAT, vyuzivajici pro terapii praci s konmi a jizdu na
nich. Aby se sjednotila mezinarodni terminologie, byl do ¢eské literatury nové
zatazen termin TVKPP — Terapie s vyuzitim koni pomoci psychologickych pro-
stredkit (CHS, 2009), ktery by mél vystihovat anglické EAT. Je v deské litera-
tufe nastupcem starsiho, ne zcela pfesného terminu LPPJ (lé¢ebné pedagicko-

psychologické jezdéni).

2.1.4 Animal-Asisted-Activities (AAA)

AAA (Animal-Assisted-Activities) jsou programy zaméiené pievazné na ¢in-
nost vzdélanych laikt a odborniku pracujicich se zviraty. Na rozdil od AAT zde
tedy neni nutna pritomnost profesionalniho terapeuta, nejde ani tak o terapie,
jako spi§ o moznost zpiijemnit pomoci zvitat Zivot rtizné oslabenym lidem —
lidem s postiZzenim, se socialnimi problémy apod. Ve stejné dobé jako TVKPP
byl do ¢eské literatury zarazen termin AVK (Aktivity s vyuzitim koni), ktery
je ceskou alternativou pro AAA, omezujici se vSak na vyuziti koni. Terminolo-
gie kolem vyuziti ostatnich zvifat v AAA neni v Cechéch viitbec propracovana,
timto sektorem se systematicky nikdo nezabyva, ackoliv tfeba psi agility, je-
li provozovano néjak handicapovanymi lidmi, by zcela urcité patrilo pravé do

AAA.

2.1.5 Hipoterapie/hiporehabilitace/LPPJ/TVKPP

Nejen pojmy ohledné obecné animoterapie se riizni a teprve ustaluji. Podobny,
ne-li vétsi chaos je ve specializované ¢asti animoterapie, kterd pro své tucely
vyuziva koné a jizdu na nich. Hipoterapie, hiporehabilitace, TVKPP (dtive
LPPJ) — jaky je mezi témito pojmy vztah? Na rozdil od canisterapie nebo
felinoterapie zde panuji zna¢né rozpory, zavadéjici jsou pfedevsim rozdily mezi
ceskou a slovenskou terminologii, nadfazenost termini je tam pravé opacna.

V ¢eském nézvoslovi prevlada jako zastiesujici termin pro jakoukoliv tech-

29



niku lé¢ebné prace s koném hiporehabilitace (CHS). Oproti tomu na Slovensku
je zastfeSujicim terminem hippoterapia (Holly, Hornacek). Vzhledem k tomu,
ze lé¢ba pomoci kocek je felinoterapie a lé¢ba pomoci psi canisterapie, logicky
by se zastiesujici pojem pro konskou ¢ast mél jmenovat po slovenské varianté
— tedy hipoterapie (je zde jesté filologicky problém — zda v hipoterapii psat
jedno, ¢i dvé p, Fec. kun = hippus). Vlivem historickych souvislosti (véetné
riznych nedorozuméni, nejednotné terminologii a zmatkiam) vsak je v ceskeé li-
teratufe pouzivan termin hiporehabilitace jako pojem zastiesujici hipoterapii,
nych. Ustanovenim Ceské hiporehabilita¢ni spole¢nosti (CHS - 2009) je termin
hiporehabilitace bran jako hlavni, zastresujici.

Dalsim terminologickym ofiskem je nazev Lécebné pedagogické a psycho-
Aktualni snahou CHS je sjednoceni ¢eské terminologie se zahrani¢ni a presnéjsi
vymezeni ¢asti pedagogické a psychologické, hlavné z metodickych divodi.3¢
V roce 2009 byl tedy pojem LPPJ — lécebné pedagogicko-psychologické jezdéni
nahrazen pojmem TVKPP — terapie s vyuzitim koni pomoci psychologickych
prostiedki. V literatufe se tedy néjakou dobu budeme zfejmé setkévat sou-

bézné s obéma témito pojmy.

2.1.6 Canisterapie

Canisterapie je nazev ¢eského ptvodu. Zaklad tvori latinské slovo canis =
pes. Je charakterizovana jako , metoda pozitivniho psychosocidlniho a fyziore-
habilitacniho piusobeni na potrebné osoby, prostrednictvim specidlné vedeného
a cviceného psa nebo feny“3"

Pokud se ptame po dalsim déleni, 1ze ji rozdélit na AAT nebo AAA podle

36SMISKOVA, S.: Hiporehabilitace v CR. In Sbornik pitspévki z odborné konference Zo-

oterapie ve zdravotnickych zatizenich. Praha, FN Motol, 2009.

3Tsrov. Wikipedie, oteviend encyklopedie. [online|] Posledni aktualizace 20.9. 2009. [cit.

2009-09-28] Dostupné z WWW: <http://cs.wikipedia.org/wiki/Canisterapie>
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vySe uvedenych méritek.

2.1.7 Felinoterapie

Felinoterapie vychézi z feckého slova felix = kocka. Jde o podpiirnou léc¢bu
somatickych i psychickych poruch s vyuzitim primého kontaktu pacienta s koc-

kou.?® Principy jsou obdobné jako u canisterapie a i metodika z ni vychézi.

2.1.8 Zajmové zvife/mazlicek/pet

Mysleno je zvife, chované pro jiny nez hospodaisky tcel, tedy predevsim pro
zajmové potieby clovéka nebo jako jeho spolecnik. V literatufe se setkavame

se vSemi témito tfemi pojmy véetné anglického vyrazu pet.

2.2 Terapeuticky vliv zvirat

Stejné jako déti, i dospéli ve chvilich psychického vypéti a stresu vyhledéavaji
blizky fyzicky kontakt s dalsi bytosti. V dnes$ni spolecnosti to ale muze byt
u dospélého problematické, boji se odmitnuti, vysméchu. Zvife (mysleno zde
pes, kocka) je jedine¢né v tom, Ze muze byt vhodnym nahradnikem za chybé-
jici mezilidské vazby s patifi¢nou davkou emoci, zaroven poskytuje piilezitost
k vyhledavani a usnadiuje vytvareni vazeb novych.

Masové obliba chovat doma zvite jako mazlicka je historicky bezprecedentni
a tyka se vlastné poslednich 20-30 let. Také silnd emocni vazba a ochota vydéa-
vat horentni sumy za zvife a jeho péci (veterina, kosmetika, krmeni apod) je
spiSe novodobou zélezitosti. Navic se tento fenomén rozmohl hlavné v zapad-
nich zemich, ackoliv se dostava do obliby jiz i ve vychodnich zemich — napf.

v Japonsku.%

38srov. Wikipedie, otevrend encyklopedie. [online| Posledni aktualizace 20.9. 2009. |cit.

2009-09-28] Dostupné z WWW: <http://cs.wikipedia.org/wiki/Felinoterapie>
39srov. SABLE, P.: Pets, Attachment, and Well-Being across the Life Cycle. In Social

Work, 40, 3. Research Library: 1995, str. 336
4Osrov. SERPELL, J.: In the Company of Animals — A Study of Human-Animal Relation-
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Specificky vztah ¢lovék — domaci zvife (mazlicek, pet) je velmi slozity
a komplikovany, pfitom hluboky a historicky zakorenény. Takovy mezidruhovy
vztah, Tika etolog Michael Fox, je mozny diky tomu, Ze mezi lidmi a vétsi-
nou druhi domécich zvirat se da najit mnoho podobnosti. Mozkova struktura,
potfeby a emoce, komunikace a socializace v raném véku jsou nam v zasadé
spole¢né. Stejné jako my i zvifata maji své pozdravné a jiné socialni ritualy, 1ze
u nich vysledovat podobné zakonitosti v urc¢ovani socialniho prostoru, socialni
vzdalenosti, osobniho prostoru, maji své biorytmy a idi se vnitinimi hodi-
nami.*! | Interakce mezi clovékem a zdjmovim zviretem je vijhodny a sloZity
systém, ktery nemize bijt vysvétlen pomoct zndmijch fyzikdlnich zdkonai. “4?

Objev propojenosti fyzického a psychického zdravi ¢lovéka a definice zdravi
podle WHO (zdravi je stav fyzické, psychické a socialni pohody) oteviraji pro-
stor pro zkoumani, jaky vliv vlastné chov a kontakt s doméacimi zvitaty na
¢lovéka mize mit. Svou roli zde ma i vztah mezi stresem a psychikou, kdy
vystupuje v poptedi dlouhodobé neuspokojena potieba relaxace.*

Cim to tedy je, ze mohou zvifata pozitivné ovlivnit lidskou psychiku?
Pfedné je to tleva od samoty. Samota je faktor, ktery vyznamné prispiva
k psychické nepohodé a depresi. Trpi ji stari lidé, ale i lidé nemocni, s riz-
nymi handicapy nebo jinak socialné izolovani. Zvife mize byt v takové samoté
vhodnym partnerem az kamaradem, lze s nim vyjit na prochazku, povidat si
s nim, starat se o néj, mit pocit zodpovédnosti a potiebnosti. Pro¢ jsou zvi-
Fata vhodnym partnerem, ¢teme naptiklad v Odendaalovi: ,, Zvitata nerozlisuji
mezi tim, kdo je krasny a zdraviy nebo nemocny a osklivy, citi jenom to, Ze je
clovek miluje. 'V tom je jejich vijhoda, davaji tak pozitivni impulzy a obohacuji

emotivni sloZku Zivota v segregacnich tstavech. Zvitata dokdzZou do jisté miry

ships. Cambridge: Cambridge University Press, 1996. ISBN 0-521-57779-9, s. 23
srov. ODENDAAL, J.: Zvitata a nase mentdlni zdravi — Proc, co a jak. Praha: Brazda

2007. ISBN 978-80-209-0356-3, s. 129
Ctamtéz, s. 42
4srov. GALAJDOVA, L.: Pes lékarem lidské duie aneb Canisterapie. Praha: GRADA

Publishing, 1999. ISBN 80-7169-789-3, s. 64
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suplovat nedostatek lidské ldsky, i kdyZ ji nemohou plné nahradit. “**

S tim se poji pfirozena lidska potieba o nékoho pecovat. Clovek jako silné
socidlni tvor mé od prirody potifebu o nékoho pecovat, starat se o jeho po-
tfeby, pohodli. Zvite je k tomuto tucelu idealni, za péc¢i vyjadiuje vdécnost,
lasku a oddanost bez vyhrad. Krajina k tomu uvadi: ,, Ochranitelstvi md sviyj
zdaklad v reciprocnim altruismu, dodrZovaném instinktivné vSemi Zivymi orga-
nismy v zdjmu udrZeni druhu a v ramci genetickych imperativi. Po splnént
svych eqoistickych zdjmi na zajistent vlastniho preziti a zdokonaleni vénuje
jednotlivec dalsi energiv prospéchu nositeli svijch geni, jejich prostrednictvim
se stavd urcitym zpusobem nesmrtelnym, i svou péci vsak podminugje reciproci-
tou, ocekdvd, Ze mu jeho pomoc v pFipadé potieby bude vrdcena. “*®

Jednou z dalgich dilezitych (a pro psychoterapii zasadni) prednosti zvi-
fete je jeho funkce socidlntho katalyzatoru — prakticky priklad jsem zminila
jiz v tvodu. Diky zvifeti ¢lovek snaze navazuje kontakt s okolim, ztraci zé-
brany a v jeho pritomnosti mize posilit jinak slabé sebevédomi. Naptiklad na
prochézce s pejskem se miize ¢lovék dat do nezavazného hovoru s dalsim pej-
skafem. Zvifetem je mozné se chlubit a donekone¢na o ném vypravét, majitel
zvifete nikdy nemé nouzi o téma hovoru. Chovatel se navic muze stat ¢lenem
chovatelského spolku a ziskat tak urcity spolecensky status, jezdit na vystavy,
prispivat do odbornych diskuzi. Naslo by se nespocetné dalsich priklad.

Neurotici jsou cCasto lidé stazeni do sebe a Castecné nebo zcela izolovani
od okolniho svéta. Jejich izolace muze byt zptsobena projevy jejich dusevni
poruchy, které mnohdy nejsou zcela spolecensky tolerovatelné, ¢asto je vsak
dobrovolna — je to zptsob sebeobrany pred nastrahami okolntho svéta, ktery
ublizuje, zrafiuje a zpusobuje tzkost. , Ustup, izolace, je zpiisobem lidského

jednani smerujicim k dosaZeni nezdvislosti na druhijch lidech. Neznamend to,

UNERANDZIC, Z., Animoterapie aneb Jak nds zvivata umi lécit. Praha: Albatros, 2006.

ISBN 80-00-01809-8, s. 24
PBKRAJINA, L.: Jsme lepsi nez zvitata? Olomouc: VOTOBIA, 1999. ISBN: 80-7198-369-

1,s. 41
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alespon ne vZdy, odejit na poust nebo do uplného odlouceni. Je to obrana proti
mentdlnimu stresu omezenim konfliktiu, frustraci a somatickiyjch stresi, vyplyj-
vajicich ze styki s druhymi lidmi.“® Ne vzdy musi takovy clovék povazovat
izolaci za problém, jeho vnitini svét mu vyhovuje. Mnohem castéji ale neu-
roticky ¢lovék ke svoji izolaci zaujima ambivalentni postoj — na jedné strané
mu v podstaté vyhovuje, nebot jej chrani pred nepréatelskym okolim, na strané
druhé ale pocituje potifebu socialniho kontaktu a jeho nedostatek nebo nedo-
stupnost vnima jako velmi negativni az frustrujici. V tésném zavésu prichazeji
vycitky svédomi, Ze se o dostatecny socialni kontakt nedokaze sam postarat,
posilované mnozstvim netspésnych pokusii.

Péce o zvite a prochézky s nim umozhuji pomyslnou bariéru zbotit nebo
alespon oslabit. Zaroven udrzuji ¢lovéka aktivniho a ve fyzické kondici, coz za-
branuje upadnout do pohodlnosti a letargie. Zvitata poskytuji svému majiteli
pocit jistoty a bezpeci, je mozné se tésit jejich estetickou hodnotou a v nepo-
sledni fadé nabizeji moznost mazleni, hlazeni, poZitku z hebké a teplé srsti.”

Gatterer, klinicky psycholog ve Vidni, vySe vyjmenované prednosti kon-

taktu se zvifaty strucné charakterizoval nasledovné:

o 2vitata pusobi proti zhoubnym ucinkim osameni a nahrazuji ¢dstecné

lidského partnera
e zviTata usnadnuji nachdzeni nového smyslu Zivota

e zviTata nahrazuji citovou karenci zpisobenou nedostatkem spolecenskijch

kontakti
e majitelé zvitat jsou méne ohroZeni sebevraZednym chovdnim

o viTata dokdZou strukturovat rezim dne a podnécuji c¢loveka k cinnosti

6KRAJINA, L.: Jsme lepsi nez zvitata? Olomouc: VOTOBIA, 1999. ISBN: 80-7198-369-

1,s. 44
4Tsrov. ODENDAAL, J.: Zvitata a nase mentdlni zdravi — Proc, co a jak. Praha: Brazda

2007. ISBN 978-80-209-0356-3, s. 60
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o zvitata maji pozitivni ucinek na spolecenské chovdani © na zaclenovani

cloveka do spolecnosti
e zviTata se stavaji tématem rozhovoru mezi jednotlivymi drzitels
o zvitata uklidnuji a rozveseluji

e viTata pomdhaji v krizovyjch situacich

w48

zvirata posilugi celkové zdravi clovéka.

Zduraznuje zaroven, ze aby mél terapeuticky proces vyuzivajici zvirata vy-
znam, musi byt zaloZzen na dobrovolnosti, nikdy ne z donuceni. Je tedy otazkou,
zda je vhodné zarazovat AAT pacientim v 1é¢ebnéch jako povinnou terapii.

V psychoterapii neur6z mohou zvirata pomoci hned nékolika zptsoby. Mitize
to byt celkové zklidnéni, uvolnéni a relaxace nebo jiz zminény socialni katalyza-
tor k navazovani vztahii. To jsou oblasti, ve kterych mivaji neurotici rizné silné
obtize. Zvitata mohou c¢lovéku téz pomoci zménit nahled na stresovou situaci,
takze ji prestane vnimat jako ohrozujici, pripadné alesponn zmirnit neurotické
reakce na ni. Mohou pacientovi pomoci se od prozitého stresu odreagovat, kli-
dovou nabidkou mazleni, ¢i ,,vyposlechnuti, nebo naopak aktivné — pomoci
fyzické aktivity, prochazky, béhu apod.*?

Pritomnost zvifete — napiiklad psa nebo kocky, mize napomoci navazani
divérnéjsiho vztahu mezi terapeutem a pacientem, pacient se takzvané ,,otevie®.
Je to dano tim, ze pratelské zvife uvolni atmosféru a pomuze odstranit napéti
a komunika¢ni bloky.?°

Vztah mezi klientem a terapeutickym zvifetem je velice emotivni a speci-

Y ¥z

ficky. Pravé na jeho emotivnosti je zalozen z vétsi ¢asti aspéch terapie. ,,Jeho

48Kolektiv autori: Zviiata v domovech nejen pro seniory - Prirucka pro ndvstévni pro-

gramy, drzeni a chovdni zvirat. Praha: Hestia, 1999. ISBN neuvedeno, s. 35
Ysrov. GALAJDOVA, L.: Pes lékarem lidské duSe aneb Canisterapie. Praha: GRADA

Publishing, 1999. ISBN 80-7169-789-3, s. 67

50grov. Kolektiv autor: Zooterapie ve svétle objektivnich poznatki. Ceské Budgjovice:

DONA 2007. ISBN 978-80-7322-109-6, s. 39
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podstata asi neni dostatecné prokdzdna a vice se popisuje, neZ vysvétluge, “!

piSe na konto vztah c¢lovek — kun Karol Holly. , Pruni kontakt clovéka s ko-
ném je poznamenany ambivalentnimi pocity. Nejcastéji smesi strachu a obdivu,
odmitdni a tuzby.“ Tento strach ale pak odezniva v zavislosti na ziskanych
(pozitivnich) zkuSenostech a stupniovaném obdivu ke zvifeti. Zaroven vzrusta
motivace k terapii diky vzrustajici touze po kontaktu s terapeutickym zvite-
tem a prohlubovéani vztahu s nim. U terapie s vyuzitim koné pak prichazi jesté
druhy emoc¢ni zlom — a to kdyz dojde na samostatné jezdéni na koni, se kte-
rym se dostavuje pocit euforie z dosud nepoznané schopnosti ovladat tak velké
a majestatni zviie.%2

Mnohé studie ukazaly, ze AAT ma za G¢inek sniZeni miry tzkosti u psychi-
atrickych pacientii, nejvice u psychotickych, vyznamné vsak i u neurotickych.
Autori studii usuzuji, ze AAT je mozna méné zatézova nez bézné skupinové
terapeutické aktivity, ze fyzicky kontakt jako hlazeni a dotykani se psa pfinasi
stejné fyziologické a psychologické snizeni stresu a ze pes mize slouzit jako
zédbavné rozptyleni.?

Erika Friedmann zjistila, ze pratelské zvire miize mit kratkodoby efekt na
snizeni tzkosti nebo naopak tlumit pfilisnou vzrusivost a neklid. Snizen{ stupné
uzkosti mé vliv na sympaticky nervovy systém a ovliviiuje tak odpovéd na
stres. Pokud je situace vyhodnocena jako méné vyvolavajici iizkost, bude i fyzi-
ologick4 odpovéd na stresovou situaci adekvatné nizsi. Dokonce i cizi, neznamé
zvife muze mit pozitivni vliv na psychologické reakce a fyziologické indikatory

stresu jako je krevni tlak a srdeéni tep.?*

SIHOLLY, K., HORNACEK, K.: Hipoterapie — Lééba pomoci koné. Ostrava: Montanex,

2005. ISBN 80-7225-190-2, s. 25
52srov. tamtéz, s. 141-142
53grov. BARKER, B. S: Therapeutic ~ Aspects of the  Human-

Companion Animal Interaction. In Psychiatric Times [on-
line] UBM Medica, 1999 [cit. 2010-01-14]. Dostupné z  WWW:

<http://www.psychiatrictimes.com /display/article /10168 /54671 ?pageNumber=1>
%4srov. FRIEDMANN, E.: The Role of Pets in Enhancing Human Well-Being: Phy-

siological Effects. [online] Delta Society, 2009 [cit. 2010-02-10]. Dostupné z WWW:
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Zvite muze déle splhovat funkci némého zpovédnika — v ramci vyzkumu
vyuziti hospodatskych zvitat jako pomocnikii v terapii u déti v tstavni péci se
déti sverily, ze rady mluvi se zvitaty, protoze se nemusi bat, Ze to, co feknou,
se dostane nékam dal.>

V Japonsku, kde je velkym problémem starnouci populace a velky vyskyt
stafeckych demenci, zkoumali vliv AAT (konkrétné se psy) na psychicky stav
pacientii. Vysledky neprokazaly vyrazné zlepSeni problematickych projevi ne-
moci, nicméné v8ichni sledovani pacienti vnimali AAT pozitivné a docasné se
zlepsil jejich psychicky stav, a to predeviim oslabeni apatie.’®

L Zdgmovd zvitata jako terapeuticky agens mohou bijt tudiZ v modernim sys-
tému akceptovatelnd. Jsou to sloZité interaktivni bytosti, které mohou fungovat

pFi dosaZenti urcitého behaviordlniho vysledku jako podpiirng prostredek. “.>7

2.3 Vazba ¢lovék-zvite (the Human-Animal Bond)

,Je zreymé, Ze bez moznosti spojent s jedinci svého vlastniho druhu mohou jak
lidé, tak zvitata vytvdret funkcéni alternationi spojeni s jedinct jingch druhi.
Je moziné, Ze zvitata, kterd jsou povazZovdna za domestikované druhy, maji
nejlepsi predpoklady pro takovd spojent, avsak existuje rada dalsich druhi, které
«58

prichdzeji v vvahu jako vhodnd k vytvdreni specidlnich spojent.

Lockwood provedl test mezi studenty (1983)%°, kdy rozdal sadu obrazki

<http://www.deltasociety.org/download /friedmann.rtf>
55srov. MALLON, P. G.: Cow as Co-Therapist: Utilization of Farm Animals as Thera-

peutic Aides with Children in Residential Treatment. In Child and Adolescent Social Work

Journal Volume 11, Number 6. New York, 1994.
56srov. MOTOMURA, N., YAG, T., OHYAMA, H.: Animal Assisted Therapy for People

with Dementia. In Psychogeriatrics, Volume 4. The Japanic Psychogeriatric Society, 2004,
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STODENDAAL, J.: ZviFata a nase mentdlni zdravi — Pro¢, co a jak. Praha: Brazda 2007.
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s lidskymi postavami, predstavujici rtzné situace a interakce — tzv. dotaz-
nik ATAT (Animal Thematic Apperception Test).%* Na nékterych (duplicit-
nich) obrézcich bylo zobrazeno i zvife. Studenti méli k jednotlivym obraz-
kiim pfifazovat emoc¢ni naboj, nédladu — vybrat vzdy jednu variantu z péro-
vych piidavnych jmen — nap¥. zdravy /nemocny, spokojeny/nespokojeny, bez-
pecny /hrozba, mily /zly, pratelsky /nepiatelsky, duavéryhodny /nebepecny atp.
Obrazky, kde byla pfitomna zvitata, byly oproti tém samym, ale bez zvi-
rat, hodnoceny vyrazné pozitivnéji, jako uvolnénéjsi, prijemnéjsi a méné agre-
sivni/ohrozujici. Na v8ech obrazcich, kde bylo zastoupeno zvife, toto bylo
v pratelské pozici. Otazka je, jak by stejny test dopadl, kdyby na poloviné
karti¢ek byla zvitata predstavujici hrozbu (napf. pes s vycenénymi zuby).

Jedna z teorii vztahu ¢lovék — zvife je teorie socialnich roli.%* V nasi spo-
le¢nosti je akceptovanou roli byt majitelem domaciho zvifatka (psa, kocky,
morcete atp). Ma se za to, ze drzeni doméciho zvifete ma pozitivni vliv na
vyvoj ditéte, celkové na rodinnou atmosféru. Pro starsi lidi muze byt zvife
vdécénym spolec¢nikem v osamélych dnech, oproti tomu aktivnim dichodctim
touzicim po cestovani naopak miize prekazet. Role v nasem zivoté se méni,
a nékteri lidé méni role velmi ¢asto. Miize se proto stat, ze v urcitou chvili je
vlastnéni zvifete pozitivnim piinosem pro nékterou ze socidlnich roli, ale pfti
zméné okolnosti se zadjem o zvife muze vytratit, nebo se naopak zvife muze
stat prekazkou.

Teorie smény je blizka teorii socialnich roli.®? Zaméruje se predevsim na lidi
s omezenou schopnosti socidlniho kontaktu, z riznych diavodi (mentalni re-
tardace, psychickd nemoc). Tady doméci mazli¢ci mohou nabidnout hodnotny

vztah — pratelstvi, chybéjici taktilni kontakt, pocit bezpeci a emoc¢ni podporu

%srov. FRIEDMANN, E.: The Role of Pets in Enhancing Human Well-Being: Phy-
siological Effects. [online] Delta Society, 2009 [cit. 2010-02-10]. Dostupné z WWW:

<http://www.deltasociety.org/download /friedmann.rtf>
6lsrov. NETTING, F. E., WILSON, C. C., NEW, J. C.: The Human-Animal Bond: Im-
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bez predsudkii.

P1i pozitivni interakci ¢lovéka se psem dochézi kromé psychického zklidnéni{
také k fyziologickym zménam, jako je napt. pokles krevniho tlaku. Odendaal
a Lehman provedli studii®, pii které se snazili dokazat vliv neurotransmiteru
fenyletylaminu na tomto procesu. Béhem pokusu byl méten krevni tlak a obsah
fenyletylaminu v krevni plazmé. Vysledky ukazaly, Ze hladina kyseliny feny-
loctové, katabolitu betafenyletylaminu, signifikantné vzrostla u obou interagu-
jicich druht béhem interakce trvajici 5-34 minut. To byl ponékud prekvapujici
vysledek, nebot za predpokladu, Ze je tato fyziologicka reakce spole¢na obéma
druhtim, by se dalo vyvozovat, ze i zvife provadéjici aktivné AAT méa z této
podobny emocni prinos jako sdm pacient, a bylo by to dilezitym bodem pro
welfare zvitat. V této studii vysledky ukézaly, ze pozitivni interakce clovék —
pes mize po psychologické strance nahradit pozitivni interakci mezilidskou.

Jiz diive se védeélo, ze pratelska lidsko-zviteci interakce mé pozitivni vliv na
obou stranach. Za predpokladu vzajemného pozitivniho ovliviiovani mluvime
o tzv. ATTENTIONIS EGENS. Autorem tohoto terminu je pravé Odendaal.
Lidska touha po spolecnosti zajmovych zvitat — ,attentionis egens® — je podle
néj potieba pozornosti na normalni, zékladni emoc¢ni tirovni jako predpoklad
uspésné socialni interakce. , Jednim z vyznacnych prikladi takového interspe-
cifického vztahu je vztah mezi lidmi a wvifaty v zdjmouvijch chovech. Uspéch
interakce mezi clovékem a zviretem v zdymovém chovu je pravdépodobné za-
loZen hlavné na dvousmeérném naplnéeni attentionis egens. Zvitata vhodnd pro
zagmové chovy jsou velmi casto zvirata vysoce socidlni, ale i chov druhi méné
socidlnich dokdZe naplnit potrebu pozornosti svych majitelii. Cim vétsi je po-
treba pozornosti mebo ¢im vyssi stupen socidlniho chovani zvire vykazuje, tim

vvvvvv

interakce mezi dvéma socidlnimi druhy dosdahne rovnovdhy, je mozné o ni hovo-

63srov. ODENDAAL, J. S. J.,, LEHMANN, C. M. S.: The Role of Phenylethylamine du-
ring Positive Human-Dog Interaction. In Acta Vet, 69. Brno: Veterinarni a farmaceuticka

univerzita Brno, 2000. ISSN 00017213, s. 183-188
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Fit jako o socidlnim symbiotickém vztahu (mutualismus na socidlni vrovni). “64

Ozyvaji se ale i hlasy a teorie, které se naopak tento vztah a védeckou
aktivitu kolem néj snazi trivializovat a hledi na néj s despektem. Nejcasté&ji
je to nazor, ze zvireci mazlicci nejsou nic jiného, nez patologickd ndhrada za
,hormalni“ mezilidské vztahy a jejich drzeni naopak vede k vétsi izolaci od lidi.
Podle Aarona Katchera jsme spole¢nosti tlaceni k tomu, abychom povazovali
sentimentalnost za banalni, nebo za zastérku potlacovanych temnych emoci.
Mezi to je pocitana i laska ke zviratiim-mazlickim. Toto byva srovnavano
dokonce s uzivinim drog — ve smyslu potirani ¢ utéku od reality.5

Nezvratitelnym faktem ale zistava, ze vazba mezi ¢lovékem a zviretem
miize byt velmi silné, a to zvlasté v pripadé, kdy zvire nahrazuje svému ma-
jiteli chybéjici mezilidskou vazbu. To pak byva na né ¢lovék upnut natolik, Ze
jeho ztrata (smrt, odlouceni) muZe mit za néasledek nejen klasické truchleni
a smutek, ale dokonce silnou tizkost, strach a depresi.®

Laska ke zviratiim mize byt ale i patologickd. Mezi jeji projevy muze pat-
it polidstovani zvirecich mazlicka véetné nejruznéjsich oblecku, saticek apod,
nebo patologické truchleni v piipadé jejich tmrti. éast}?m jevem poslednich
let je v Evropé a Severni Americe takzvany samaritansky komplex — nutkava
potieba zachranovat vSechna zvitata, co se ocitla v nevhodnych podminkéch.
Dobry timysl se stava zhoubnym v piipadé, Ze ,,zachranitel” zachranuje bez pa-
tfi¢ného zazemi, védomosti a kapitalu, z ,,¢isté lasky*, takové mnozstvi zvifat,

7e se postupné tato zvifata paradoxné ocitaji v podminkach jesté horsich.5”

640DENDAAL, J.: Zvifata a naSe mentalni zdravi — Pro¢, co a jak. Praha: Brazda 2007.
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2.4 Specifika komunikace se zviietem

Pri studiich zkoumajicich, jaky fyziologicky efekt ma hlazeni zvifete na jeho
majitele, se zjistilo, Ze ve stfedné stresovych situacich se lidé svych zvirat ni-
kdy vyhradné jen nedotykaji — oni se jich dotykaji a zaroven s nimi mluvi.
To bylo ponékud prekvapujici zjisténi, které se dalsimi studiemi, zamérenymi
konkrétné na tento jev, potvrdilo. Behem AAT je tedy tfeba vyuZivat obou
téchto slozek lidské interakce se zvifaty a povzbuzovat pacienty, aby na zvi-
fata hovorili, kdyz je hladi. Ma to oboustranny pozitivni efekt — také zvite je
klidnéjsi a pozornéjsi, kdyz se soustiedi na lidsky dotek i hlas zaroven.®
Velkou ¢ast tispéchu animoterapie nese fakt, ze zvife je tvor, kterému se
miizeme svérit beze strachu z posméchu i s témi nejveétsimi tajemstvimi a nej-
silenéjsimi myslenkami. Neni to ale jen funkce némého zpovédnika, ktera pro
nés ¢ini zvitata nékdy vhodnéjsimi kandidéaty pro ,,rozhovor® nez jsou lidé.
Nejvétsi podil na tomto jevu méa skutecénost, ze zvirata jednaji primo —
bez odkladu a bez pretvarky. ,Zvitata nejsou nemordlni, neurotickd, zld ani
hitsnd. Zdadné zvive neni absolutnim agresorem, trpitelem, ochrdancem, podri-
zengm, ani se bezdivodné neizoluje, nybrz meni své komunikacni emoce, jak
to situace vyZadugje. “*® Pro neurotika, zajatého vlastnimi komunikaénimi ome-
zenimi, tzkostmi a obavami z odmitnuti/zesmésnéni je tak zvife optimalnim
a Casto také jedinym partnerem v komunikaci. Zvitre voli komunika¢ni vzorce na
instinktivnim zakladé (samoziejmé velky podil i u nich méa sociélni uc¢eni — pie-
devsim predchozi zkugenosti s ¢lovékem). Zvite tak ma pro kazdou situaci jen
jedno TesSent. Clovek se od instinkti oprostil pomoci kultury, pro kazdou situaci
mé minimalné dvé feSeni, ,jedno v souladu s genetickymi imperativy a proje-

vugict se zralou obranou proti mentdlnimu stresu a druhé vychdzejici z obrany

68srov. FRIEDMANN, E.: The Role of Pets in Enhancing Human Well-Being: Phy-
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nezralé, neurotické a nedbajict na poZadavky genetickyjch imperativi. “™°

Krajina zduraziuje, ze zvitata voli komunikativni emoce adekvatné situaci
hlavné proto, Ze diky jasnym signalim od partnera/protivnika snadno odhad-
nou charakter situace a miru rizika. Clovek, zvykly pretvérce, 1zi a slozitému
planovani, jehoz soucasti byva kamufldz, mé tuto pozici ztizenou, tézko od-
haduje zavaznost situace a snadno situaci podceni/preceni. Dalsi nevyhodou
proti zvifeci komunikaci je oSidnost vyrazu ¢loveka. Zvitfata svym fyzickym
vzezienim jasné davaji najevo své umysly i silovou prevahu nebo podfizenost,
¢lovék je mistrem v pretvafce a diky slozitému kulturnimu vyvoji a jinym
prioritam v Zivoté, kdy mira uspésnosti (Sance na preziti) nezavisi na fyzické
sile a fyziologické vybavé jedince, ale na jeho inteligenci/zkuSenostech /prevaze

nefyzického charakteru.”™

2.5 AAT = prevence hospitalismu

V jakémkoliv tstavnim 1é¢eni muze z ruznych davodi dochézet ke konflikttm
jak mezi pacienty, tak mezi pacienty a personélem, psychiatrické 1é¢ebny nejsou
vyjimkou. Pritomnost zvifat — a muze jit i tfeba jen o andulky ve voliéfe ve
spole¢nych prostordch — mize pomoci navodit piiznivéjsi atmosféru a motivo-
vat ke vstiicnéjsimu chovani na obou stranach. ,Zvirata zmirnuji mezilidské
konflikty. Poskytuji casto naméty k rozhovoru. Socidlni klima byjvd méné na-
pjaté. Spolecné proZivand radost osvobozuje. Stresové situace se lépe sndseji.
Tyto wvedené funkce zvirat pisobi nejen na upravu vztahi mezi obyvateli, ale
maji vliv © na napjaté vztahy mezi obyvateli a persondlem. Timto zpisobem
«r2

usnadnuje pritomnost zvitat radu lécebnyjch programaii.

Vliv AAT na snizeni tzkosti u pacientt hospitalizovanych s psychiatric-
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kymi diagnézami potvrzuje studie Barkera a Dawsona (1998). Ve vzorku 230
sledovanych pacientu byl zretelny rozdil v pocitovani tizkosti mezi skupinou
podstupujici bézné terapeutickd sezeni a skupinou, kde byla zarazena AAT.
Pacienti s moznosti podstoupit AAT se citili méné tzkostni (méfeni probéhlo
pomoci skalovacich testii uzkosti). Nejvétsi vliv méla AAT na pacienty psycho-
ticke.™

Barker a spol. pozdéji také zjistovali, zda by mohla AAT mit vliv na sni-
zeni strachu, tizkosti a deprese u hospitalizovanych psychiatrickych pacienti,
ktefi maji podstoupit elektrokonvulzivni terapii (ECT). Ukéazalo se, ze AAT
pomohla vyznamné redukovat strach a tzkost, neméla vsak (8lo o kratkodo-
bou, jednorézovou terapii — 15 minut sezeni se psy) zadny vyrazny ucinek na
depresi.™

Erika Friedmann (1984) provedla studii mezi 309 studenty, vlastnicimi i ne-
vlastnicimi domaci mazlicky.” Charakteristickd u nich byla obc¢asna tizkost,
deprese, hledani senzaci, naladovost. Byli rozdéleni do tii skupin — byvali a ak-
tualni vlastnici zvitete a ti, co nikdy zvife nevlastnili. Pomoci dotazniku byl
zjistovan vliv vlastnictvi zvifete na vyskyt vySe uvedenych znaku. Tato stu-
die neprokazala zadny signifikantni rozdil mezi jednotlivymi skupinami. Z této
a podobnych studii vyvozuji, ze vyuziti zvitat v psychoterapii ma smysl spise
v instituciondlni péci, nez v domécim prostiedi, kde kromé pozitivnich prinosu
zvitatka jako spolecnika ¢i socidlniho katalyzatoru ptisobi i mozné negativni
aspekty, jako je kazdodenni nutnost péce o zvite, ptipadné zdravotni problémy

zvitete ¢i dokonce jeho smrt (nebo obava pred ni), pfipadna nedorozuméni se
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Anxiety Ratings of Hospitalized Psychiatric Patients. In Psychiatr Serv. 49(6). Arlington:

American Psychiatric Association,1998, s. 797-801
"srov. BARKER, S. B., PANDURANGI, A. K., BEST A. M.: Effects of Animal-Assisted

Therapy on Patients’ Anxiety, Fear, and Depression Before ECT. In The Journal of ECT

19(1). New York: JECT, 2003, s. 38-44
"Ssrov. BRODIE, J. S., BILEY, C. F.: An exploration of the Potential Benefits of Pet-

Facilitated Therapy. In Journal of Clinical Nursing 1999, s. 333
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zvitetem, kterd mohou pusobit frustraci (pro¢ mé ten pes neposlouché, jakto
ze mé kocka skrabe, kralik se schovava pod stil atp), vniméni zvitete jako ob-
tézujiciho v urcitych smérech, predevsim v nesvobodé usporadat si volny cas,
v neposledni Ffadé pak finan¢éni narocnost chovu zvitete.

V podminkach psychiatrickych léceben bude mit AAT pravdépodobnéji
silnéjsi a intenzivnéjsi uc¢inky u pacienti, ktefi sami doma maji nebo méli zvite
a pifi pobytu v lé¢ebném zafizeni po ném teskni a smutni. Takovi budou mit
tendenci se na terapeutické zvire rychleji fixovat a jeho pfitomnost povazovat
za velmi pozitivni ¢ast dne. Toto potvrzuje i studie, provedena na univerzité
v Ohiu mezi studenty-novacky, kteti trpi smutkem po domové, predevsim pfi
kolejnim typu ubytovani. U téch se ukazalo, ze pravé ti, ktefi museli doma

opustit své vlastni PET zvite, aktivnéji AAT vyhledavali a méli z ni rychlejsi

a siln&jsi benefit ne ti, kteif zvife doma nikdy neméli.™

2.6 Administrativni zadzemi

Kazdé vyuziti AAT musi mit silnou administrativni podporu, organizace si
musi uvédomovat problematiku souvisejici s AAT, predevsim rizika a pripadné
problémy, které mohou vyvstat.”

AAT podle ceskych zékoni neni uznanou lékaiskou metodou, lze ji vyka-
zovat jen jako AAA v ramci zakona O socialnich sluzbach (¢. 108/2006 Sb).
CHS (éeské hiporehabilita¢ni spole¢nost) se v souc¢asné dobé snazi o zafazeni
nékterych tkonu v rdmci hiporehabilitace mezi lé¢ebné tikony.

Na vyuzivani zvirat v AAT se vztahuje zakon na ochranu zvifat proti tyrani

(zdkon ¢. 246/1992 Sb.), resp. fad na ochranu zvifat pfi vefejném vystoupeni.

"6srov. ADAMLE N. K., RILEY, A. T., CARLSON, T.: Evaluating College Student In-
terest in Pet Therapy. In Journal of American College Health, Vol. 57, No. 5. Philadelphia:

Heldref Publications, 2009
"srov. HEIMLICH, K.: Animal-Assisted Therapy and the Severely Disabled Child: A

Quantitative Study. In Journal of Rehabilitation; October/November/December 2001. Ale-
xandria: National Rehabilitation Association, 2001, s. 52-53
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2.6.1 IAHAIO

Vyzkumem vztahu lidi a zvitat se zabyva ve svété vicero organizaci, vSechny
jsou zastfeseny mezinarodni organizaci IAHAIO (International Association of
Human-Animal Interaction Organizations), ktera od roku 1990 funguje v USA.
Na konferenci v Zenevé (1995) byla stanovena rezoluce, jejiz obsah se tyka i vy-
uziti zvifat v psychoterapii, vzhledem k pozadavku moznosti pristupu zvitat
jako spolecnikli nebo koterapeutii do zarizeni jako jsou ustavy socialni péce,

domovy diichodcti a nemocnice, popf. lééebny.™

2.6.2 Ceska hiporehabilitaéni spole¢nost

Ceska hiporehabilitac¢ni spole¢nost (CHS) sdruzuje od r. 1991 fyzioterapeuty,
ergoterapeuty, lékate, logopedy, psychology, zdravotni sestry, socidlni pracov-
niky, pedagogy i jezdecké instruktory, ktefi pracuji s koiimi ve zdravotnictvi,
socidlni sfére, pedagogice a parasportu. Propaguje siteni rehabilitace prostied-
nictvim koné, vcetné psychoterapeutického pristupu, integrace a sportovniho

vyziti osob se zdravotnim znevyhodnénim ¢i specifickymi potfebami.™

2.7 Kontraindikace k psychoterapii pomoci zvirat

Lécbha pomoci zvifat neni vhodné pro vSechny neurotické pacienty. Kontrain-
dikace muzeme rozdélit na absolutni (vylu¢ujici AAT) nebo relativni (AAT lze
zaradit za urCitych podminek a zvySené bdélosti terapeuta). Rozdéleni kon-
traindikaci na absolutni a relativni je spornou zalezitosti, zélezi mnohdy na
zkuSenostech a moznostech konkrétniho psychoterapeuta, resp. terapeutického
tymu.

Absolutnimi kontraindikacemi mohou byt predev§im pridruzené nemoci

nebo postizeni, které znemoznuji kontakt se zvifetem — jako alergie, astma,

srov. NERANDZIC, Z., Animoterapie aneb Jak nds zviiata wmi lé¢it. Praha: Albatros,

2006. ISBN 80-00-01809-8, s. 24-25
Msrov. Ceskd hiporehabilitacni spolecnost. [online|. Praha: CHS, 2009. [cit. 2009-10-05]

Dostupné z WWW: <http://hipporehabilitace-cr.cz>
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v pripadé jezdeckych terapeutickych jednotek s koném pak ruzné fyzicki one-
mocnéni (zvySend lamavost kosti, problémy s nékterymi klouby apod). Dalsim
problémem miize byt intenzivni lé¢ba neuroleptiky, kdy dochézi k farmakolo-
gickému utlumu psychomotoriky (plati opét predevsim pro terapii s koném).
Déle neni psychoterapie pomoci zvifat vhodna pro pacienty s akutni psycho-
zou (hlavné schizofrenii) nebo s bipolarni afektivni poruchou — nebot zde hrozi
ztrata soudnosti a kriti¢nosti. Absoulutni ne plati pro pacienty se suicidal-
nimi a sebepogkozujicimi sklony.®® Také nestabilni epilepsie s nepravidelnymi
zachvaty je kontraindikaci, floridni faze psychotickych onemocneni, afektivni
poruchy, organické poruchy védomi a tézké faze demence.®!

V literatuie mnohdy opomijenou, ale dilezitou a viceméné relativni kontra-
indikaci muze byt (ne v8ak vzdy) traumaticky nebo vyrazné negativni zazitek
s konkrétnim druhem zvifete (pacient vazné pokousany psem nebude ziejmé
pocitovat euforické pocity pti hlazeni psi srsti) nebo celkové averze ke zvifatim.
Také opakované agresivni chovani ke zviratiim nebo ¢lenim animoterapeutic-
kého tymu byva divodem pro ukonceni animoterapie.

Pro vyuziti zvifat v terapii jsou tedy urcité limity. Vlastnictvi a péce o pet-
zvite nevede navic vzdy ke zlepsSeni zivotniho statutu (mysleno zde ve smyslu
umisténi zvitat jako spole¢nikii u osamélych starsich lidi). Clovek must byt osa-
mély a mit specifickou potiebu kontaktu se zvifetem, aby tato terapie méla vy-
znamny pozitivni efekt. Mala ¢ast starsich lidi bude direktivné odmitat kontakt
se zvifetem, v tomto pripadé je tfeba postupovat nanejvys opatrné a bedlivé

sledovat t¢inky interakce, piipadné AAT u doty¢ného piisté jiz nezarazovat.®?

80grov. HOLLY, K., HORNACEK, K.: Hipoterapie — Lécha pomoci koné. Ostrava: Mon-

tanex, 2005. ISBN 80-7225-190-2, s. 110
8lgrov. CERNA-RYNESOVA, P.: Vyuziti hiporehabilitace pFi psychologické intervenci

s klienty psychiatrické lécebny. Praha, 2008. Rigorézni prace. Univerzita Karlova v Praze.

Filozoficka fakulta. Vedouci préace 1. Gillnerova, s. 28
82srov. BARRY, J. R.: Responsibility-Inducing Interventions with Older Clients. In Jour-

nal of Counseling and Development, Vol. 63. University Park: The Pennsylvania State Uni-
versity, 1984, s. 51-52
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vvvvv

ukazuje napiiklad studie sledujici vliv chovani domécich mazlickii na osoby
s chronickym tnavovym syndromem.®® Pravé denni nutnost péce o zviie, ob-
staravani jeho potreb, muze byt pocitovano nékdy jako nepfimérené zatézujici,
tnavné, frustrujici — zanedbavani (nebo spis odbyvani) péce o né pak stihaji
pocity viny. Presto se vSak respondenti shodovali, Ze jim pfitomnost jejich
zvitatka prinasi urcité benefity — predevsim zlepsovani nélady, spolecnost ve
chvilich pociti osamélosti. Dokonce naopak onen obtézujici fakt denni nutnosti
péce o zvite chapou néktefi jako pozitivum v tom smyslu, Ze maji kazdy den
smyslu ukézali byt psi a koné — kviili zvySené potiebé péce, prochazek, nemoz-
nosti zvire ,,na chvili odlozit, ignorovat®. Kocky, kralici a dalsi drobné zvirata
jako hlodavci, rybicky ¢i ptéci se jako ,,obtézujici” tolik neprofiluji. Mozné by
tedy, pokud je diivod doporucit pacientovi vlastnéni zvifatka v domacim pro-
stfedi (mimo lé¢ebnu), bylo vhodnéjsi volit z téchto druhii. Pacienti se oviem
v lécebnéch setkavaji predevsim s konmi a psy a mohou mit proto nerealistické
predstavy a tuzby.

Neni mozné zaradit AAT u jakéhokoliv typu klientely. Je nutnosti znat
predchozi historii klienta, predevsim jeho predchozi zkuSenosti se zvitaty. Bez
podrobného rozboru a zhodnoceni situace se AAT snadno miiZe stat procedu-
rou naopak rusivou, zneklidiiujici, nebo dokonce désivou.®*

Je nutno mit na védomi, Ze tspésnost AAT zavisi na vztahu se zviretem.
7Z etickych divodi nelze omluvit nésilné rozdéleni vztahu mezi pacientem a zvi-
fetem po ukonceni dlouhodobé terapie, vytvorila-li se mezi nimi siln& vazba.

Je vhodné umoznit dalsi neformalni kontakt se zvifetem nebo umoznit kon-

83srov. WELLS, L. D.: Associations Between Pet Ownership and Self-Reported Health
Status in People Suffering from Chronic Fatigue Syndrome. In The Journal of Alternative
and Complementary Medicine, Volume 15, Number 4. New York: International Society for

Complementary Medicine Research, 2009, ISSN 1075-5535, s. 407-413
84srov. NETTING, F. E., WILSON, C. C., NEW, J. C.: The Human-Animal Bond: Im-

plicaticons for Practice. In Social Work/January-February 1987
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takt s jinym zvifetem. Vyuziti zivé bytosti jako prostfedku terapie by mélo
byt vzdy velmi peclivé promysleno a zvazeno. Na rozdil od jinych pfedméti
a prostredki, které jsou v terapiich vyuzivany, v. AAT je nutno brat zretel
nejen na psychickou pohodu pacienti, ale téz na pohodli zacastnénych zvirat.
Predpokladé to proskoleni vsech lidi, kteri se na terapii podileji, tak aby byla

zachovana bezpe¢nost lidi i zvitat.®?

2.8 Rizika spojena s AAT

Ac¢koliv je z vySe uvedeného nesporné, ze zvirata lze velmi u¢inné vyuzivat
v psychoterapii nebo Ze mohou prinejmensim byt zpestienim dlouhych dnt
v hospitalizacnim zafizeni, neni jejich zarfazeni do terapie bez rizik. Prévé
mozné zdravotni rizika spojend s AAT jsou stale v popredi hlasu proti za-
vedeni AAT do 1é¢eben a nemocnic. Uvedu zde kratky zakladni prehled, o jaka

rizika se jedn4.®

2.8.1 Zoonézy

Termin ,zoon6zy“ definovala WHO v roce 1959 jako ,nemoci a infekce pte-
nosné mezi zvifaty (obratlovci) a ¢lovékem®. Zoondz je odhadem 150-200 druhi,
mé se ale obecné za to, Ze jen cca 35 z nich muze postihnout zvirata a nasledné
¢loveka béhem interakce jako je AAT. Riziko onemocnéni je vyssi u malych
déti, starych osob a osob s oslabenou imunitou (napf. HIV).

Mezi nejcastéjsi mozna rizika patii rizni vnitini i vnéjsi paraziti a infekce,
u psi jsou to predevsim skrkavky, u kocek trichoficie (kozni onemocnéni po-

dobné plisni) nebo toxoplasmoéza. Ptéaci mohou prenaset psitakozu, u dalsich

85srov. HEIMLICH, K.: Animal-Assisted Therapy and the Severely Disabled Child:
A Quantitative Study. In Journal of Rehabilitation; October/November/December 2001. Ale-

xandria: National Rehabilitation Association, 2001, s. 52-53
86BRODIE J. S., BILEY, C. F., SHEWRING, M.: An Exploration of the Potential Risks

Associated with Using Pet Therapy in Healthcare Settings. In Journal of Clinical Nursing,
Vol. 11, 2002, s. 444-456
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zvitat to mize byt leptospiroza (hlodavcei) nebo salmonela (zelvy).

2.8.2 Alergie

Klasicky problém predstavuji rizné alergie, tam lze ale pracovat s urcitou
hiearchi¢nosti alergickych podnétii — nejcastéji alergii podnécuji kocky, hned
za nimi morcata a koné, pak teprve psi a dalsi zvirata. Je tieba vzit v potaz
dalsi alergeny — seno a prach ve stajich, pyl pti pylové sezéoné, jdeme-li se

zviraty na prochazku atp.

2.8.3 Urazy

Neopomenutelnym rizikem v AAT jsou urazy. Ackoliv terapeuticka zvirata
jsou perfektné vychovana a vycvicena pro nejruznéjsi situace, mize za urcitych
vyhrocenych okolnosti dojit k pokousani nebo poskrabani pacienta zviretem,
poptipadé kopnuti koném. Také pad z koné muze byt pric¢inou drazu — a to
i velmi vazného, zranit se pacient muze pii padu béhem prilis bujné hie se
psem veétsi velikosti.

Pozitivni zprava je, Ze absolutni vétsiné téchto rizik 1ze velmi dobie prede-
jit dodrzovanim zakladnich pravidel. Mezi né patii zejména dodrzovani osobni
hygieny pfi a po manipulaci se zvifaty, udrzovani zvirat v perfektnim zdravot-
nim stavu (pravidelna kontrola veterinafem, od¢ervovaci a ockovaci program
+ ochrana proti vnéjsim parazitm), ¢istoté a dobré naladé. Je nutné peclivé
planovat programy terapii, pfi ném vzit v ivahu charakter zvirat, se kterymi
se bude pracovat, v kombinaci s konkrétnimi pacienty a vnéjsimi podminkami
terapie (prostor, pocasi, atp.). Je nutné znat anamnézu pacient, pripadné se
doplnkové informovat o jejich pfedchozich zkuSenostech se zviraty. Pii jezdec-
kych hodinach patii do nezbytvé vybavy ochranné pomiicky jako bezpecnostni
helmy, bezpecné, kvalitni a pravidelné kontrolované postroje a bezvyhradné tr-
vani na dodrzovani pokyni terapeutii a hipologii (pracovniki s kofimi) béhem

pohybu pacienti v aredlu hipocentra.
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2.9 Nedostatek odbornosti

Velkym problémem v oblasti AAT je, ze vétsina terapii s vyuzitim zvirat je pro-
vadéna jen diky mnozstvi dobrovolniki. Odborniki v oboru je Zalostné malo.
Kvalita nabizenych sluzeb je tedy kolisava a mnoho klienttd mize byt od tohoto
druhu terapie snadno definitivné odrazeno kvuli Spatné zkuSenosti s nezkuse-
nou dobrovolnickou organizaci. Casto se stava, ze se zakladaji , hipoterapeuticka
strediska® jen za tucelem ziskani dotaci na koné — koné provadéji v urcité
dny v tydnu jakousi hiporehabilitaci, po zbytek tydne slouzi jako bézni jez-
decti/turisticti koné. Neni to fér ani vici klientiim, ktefi nemusi dostat pa-
tficnou kvalitu terapie, ani vici konim, ktefi jsou tak pretézovani. Je tedy
dulezité, aby se lidé obraceli na odborna, provérena stiediska (ta hiporeha-
bilita¢ni vétsinou fungujici pod zastitou GHS), kde pozadovanou sluzbu bud
piimo ziskaji, nebo budou odkazani na kvalitni alternativu v blizkosti svého
bydlisté. Vyhnou se tak riziku, Zze misto odborné hiporehabilita¢ni jednotky
dostanou ,lekei jizdy“ na koni, ktery neprosel specialnim vycvikem (a je tak
pro psychiatrické pacienty potencidlné nebezpeény), za vedeni neodbornikd,
v horsim pripadé déti (stava se), které se o koné v dané staji staraji. Od roku
2010 je pro koné a terapeuty provadéjici TVKPP (i jiné typy hiporehabilitace)
povinna zkouska zpusobilosti, ktera by méla garantovat, ze kan i jeho vodic¢
prosel patficnym vycvikem a je pro terapii zpusobily.

Podobné i se psy, pred vyuzitim sluzeb canisterapeuta s terapeutickym
psem je dobré se informovat, zda oba maji splnény patficny vycvik a slozené
zkousky. Organizaci je zde vice nez v hiporehabilitaci a kazda ma svij systém
provérovani psi.

Na problematiku nedostatku odbornosti mezi lidmi, praktizujicimi AAT
nebo AAA poukazuji i napt. vysledky studie Risleyho-Curtisse, netyka se to
tedy jen situace v CR. Lidé pracujici s terapeutickymi zvifaty jsou ¢asto ne-
dobrte informovani a bez patfi¢ného vycviku. Je to alarmujici vzhledem k riziku

zneuzivani zvifat nebo dokonce ublizovani zvifatim pacienty, pokud personal
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neodhadne spravné situaci a nerozpozné vcas znamky agresivnich, nasilnych
tendenci klienta vuci zviteti. Takova situace se pak miize zvrhnout nejen v ne-
prijemnou, ale dokonce v nebezpeénou — at vucéi zviratim, nebo ostatnim
pacientim (nebo i vid samotnému pacientu, ktery je agresor) a samotnym
terapeutiim.®”

Neznamena to, ze dobrovolnickd préce by byla Spatna, nebo nutné nekva-
litni. Nadseni pro véc ale nestaci, odborné teoretické i praktické znalosti jsou

pro uspésnou terapii nutné, ma-li se pratelsky kontakt se zvifetem nazyvat

terapii, a ne jen hranim.

2.10 Dostupnost literatury

Jako zna¢nou nevyhodu pocituji jednotlivi psychoterapeuti, zabyvajici se v CR
hiporehabilitaci, nedostatecnou teoretickou rozpracovanost problematiky hipo-
rehabilitace. Literatury k tomuto tématu je do ¢eStiny pielozeno velmi mélo
a kontakt se zahrani¢nimi organizacemi je miniméalni, prakticky zadny. V ces-
tiné momentalné neexistuje publikace, kterd by se zabyvala pfimo vyuzitim
koni v psychoterapii, tato tematika byva zminéna ramcové a pomérné obecné
do sirsiho kontextu hiporehabilitace. Anglicky psanych publikaci a studii je
mnoho, podobné je tomu tak v némciné a francouzstiné. Velké mnozstvi z nich
je dostupnych na internetu. Zde vsak je, jak se zda, jazykova bariéra stale jesté
neprekonané.

Slovéci jsou oproti ndm ponékud napted, Holly a Hornacek spolecéné vydali
jiz nékolik publikaci, TileSova a kol. nedavno (2009) vydala publikaci Hippote-
rapia — Pedagoicko-psychologické jazdenie, zaméfenou na vyuziti koni v psy-
choterapii. V Cechéch se ale brzy chystaji také minimélné dvé publikace, jedna
by méla vzejit z bohnické socioterapeutické farmy a druha vyjde pod hlavickou

CHS — prepracovana rigorozni prace Cerné-Rynesové (PL Kosmonosy).

87srov. RISLEY-CURTISS, Ch.: Social Work Practitioners and the Human-Companion
Animal Bond: A National Study. In Social Work Vol. 55 (1), Jan. 2010, s. 43
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2.11 Moznosti vyzkumu

Nedostatek relevantniho vyzkumu je ¢astym a zasadnim argumentem proti
uznani AAT za léGebnou metodu. Na toto téma bylo provedeno sice mnoho
studii, ty se ale potykaji s omezenymi moznostmi a metodickymi problémy.
Studie obvykle pracuji se skupinami nékolika dobrovolnikii, ktefi se podrobi
AAT. Zakladnimi kameny vyzkumu jsou rozsahlé dotazniky a primé pozoro-
vani. Kvantitativné rozsahlejsi vyzumy probihaji opét pomoci dotazniki tele-
fonicky nebo e-mailem, pricemz ke kvantitativnimu posouzeni efektivity AAT
je tfeba minimélné pii prvnich méfenich vyloucit vliv variability prostiedi,

teprve pak je mozna jakasi objektivita méreni.®8

To narazi na ¢etné potize. AAT nelze dobre oddélit od ostatnich typtu psy-
choterapie, které pacient soucasné podstupuje. Pti kazdé psychoterapii je pod-
statnou slozkou samotny terapeut, jeho vliv nelze jasné oddélit od piisobeni
zvirat béhem terapeutické jednotky. Podle Eriky Friedmann problematika vy-
zkumu spociva v obtiznému voleni ndhodného vzorku testovanych pacienti,
protoze je tézké primét pacienta, ktery nema rad zvifata, k interakci s nim
v ramci vyzkumu — do vyzkumi jsou tedy z prevazné vétsiny zarazovani dob-
rovolnici s pozitivnim vztahem ke zviratim. Z praktickych i etickych davodu
je problematické délat kontrolni studie ke studiim sledujicim napftiklad vliv
zvitat na snizeni rizika srde¢niho infarktu. I kdyby bylo mozné sestavit kont-
rolni skupinu, kterd neprojde AAT, nelze sestavit takovou kontrolni skupinu,
aby byl vyloucen placebo efekt — nebot tézko navodit v AAT takovou situaci,

aby jak sledovani participanti tak personal nevédéli, zda maji i¢innou latku

respektive terapii & placebo.®

88srov. HEIMLICH, K.: Animal-Assisted Therapy and the Severely Disabled Child:
A Quantitative Study. In Journal of Rehabilitation; October/November/December 2001. Ale-

xandria: National Rehabilitation Association, 2001, s. 52-53
89srov. FRIEDMANN, E.: The Role of Pets in Enhancing Human Well-Being: Phy-

siological Effects. [online] Delta Society, 2009 [cit. 2010-02-10]. Dostupné z WWW:
<http://www.deltasociety.org/download /friedmann.rtf>
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Dalsi uzivanou metodou jsou rozhovory s pacienty pred a po terapii — bézné
zafazovand skupinova sezeni, béhem kterych si terapeut piSe poznédmky ke
kazdému z pacienttii. PTi téchto rozhovorech je mozné zachytit okamzité ode-
zvy a bezprostiedni dojmy z terapie, kdezto s odstupem predlozené dotazniky
reflektuji spiSe dlouhdobé pusobeni. Dotazniky ¢asto obsahuji tzv. oteviené
otazky — nedokoncené véty, které méa dokoncit pacient podle vlastni asociace.
Tyto oteviené otazky jsou velice vdééné a dobie se vyhodnocuji. Piiklady ote-
vienych otazek uvadim v ptiloze. Kromé nedokoncenych souvéti se v dotazni-
cich vyskytuji skalovaci dotazy — tj. obsazeny vyrok je doplnén ¢iselnou skélou,
ktera ma urcit intenzitu efektu (pt. ,,Kdyz sedim na koni, jsem uvolnény* ano
12345 ne).

Informace lze cerpat také z denicku pacienti, do kterych si pacienti zazna-
menévaji veskeré ¢innosti, pocity s nimi spojené, obtiZze a pokroky, jak je sami
vnimaji. Reakce na animoterapii se muze objevit ve vystupech z arteterapie,
pripadné v basnickach pacienti.

Je zjevné, 7e se Casto vyskytuji metodologické obtiznosti pri studiu AAT,
Casto zpusobené slozitosti a komplikovanosti sledovaného subjektu. éastjrmi
problémy jsou nevyhovujici design, jako maly rozsah sledovaného vzorku a ne-
dodrzeni nahodného vyberu.?® Casto tak vychazeji protichiidné vysledky, za
které se vsak tvirci studii nasledné skalopevné stavéji. Vzato vSak obecné,
z vétSiny studii na toto téma vychézi, ze AAT muZe mit za urc¢itych podmi-
nek pozitivni vliv na lidské zdravi, at uz se jedna o psychické zlepseni, snizen{
rizika kardiovaskularnich onemocnéni a celkového zlepSeni zdravotniho stavu

nebo vyznamny vliv na socialni statut cloveéka ¢i psycho-socidlni vyvoj ditéte.

9srov. BRODIE, J. S., BILEY, C. F.: An exploration of the Potential Benefits of Pet-
Facilitated Therapy. In Journal of Clinical Nursing, 1999, s. 333
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3 Odvétvi AAT

Jak uz bylo nékolikrat zminéno, pro animoterapii lze vyuzit nejriznéjsi druhy
zvitat. Ackoliv vétSina studii je koncipovana na interakci Clovéka se psem,
nen{ diivod se domnivat, Ze je tento vztah specificky a nepfenositelny na jiné
zivoc¢isné druhy. Efekt vybéru druhu nebo rasy zvifete zavisi spiSe na osobni
preferenci toho konkrétniho clovéka.

Zakladni principy prace s ruznymi zvitaty v psychoterapii jsou v podstaté
stejné, presto se ale vyprofilovala jednotliva odvétvi, konkrétné hiporehabili-
tace, canisterapie a felinoterapie. Kazdé z téchto odvétvi méa sva jista specifika,

proto jsem se pokusila je zde podrobnéji rozvést.

3.1 Koné

Terapie pomoci koné je specifickd v animoterapii tim, ze se zvife vyuziva di-
ametralné odlisnym zpisobem nez napiiklad kocky, psi nebo kozy. Na jedné
strané kan pro svou velikost neni vhodnym adeptem na préci v interiéru (po-
koje), na strané druhé jako jediné zvife v nasich podminkach nabizi moznost
jezdéni. Terapie se tady tedy posouva doslova do jinych vysin — do vysin kon-
ského hibetu. Pacient se zde dostava ze spiSe pasivni role pfijimani pozitivni
energie od zvifecich koterapeutu do role aktivni — coby jezdce.

Na rozdil od ergoterapie, ktera je v prostorach farmy /hipocentra také casto
vyuzivana, je hiporehabilitace v sedle zaméfena predevsim na silné emocné-
fyziologické prozitky.

Koné provazeji cloveka uz po staleti. Kromé ulehceni prace a obzivy byli
vzdy clovéku téz idealem krasy. Jizda na koni kromé presouvani z mista na
misto byla odjakziva zdrojem euforické radosti — z rychlosti, plavného pohybu
koné a pocitu svobody. Brzy vznikly jezdecké sporty, kun se stal otdzkou pres-
tize. Dodnes ma uméni jezdit na koni ve spole¢nosti sviij zvuk. Koné jsou ob-
libeni pro svou velikost a silu, ktera je zarovenn pod kontrolou (ackoliv spousta

jinych véci v klientové zivoté pod kontrolou neni). Dodévaji pocit sebejistoty,

o4



nadhledu a svobody.”! Své uplatnéni ki nagel relativné nové i v terapeutické
branzi — jako pomocnik ve fyzioterapii i psychoterapii.

V Hollém ¢teme: ,, Velmi uspésne se pedagogicko-psychologické jeZdéni vyu-
Zivd pti TeSent problémai v pedagogickém procesu a také jako psychoterapeutickd
metoda, kde prostrednictvim vytvareni citovych vazeb ke koni clovék opét na-
chadzi svou identitu i cestu k lidem. Tato forma lécby, rehabilitace, resocializace
a socializace se vyuZivd u velmi Sirokého spektra klienti od poruch ucent (poru-
chy koncentrace, dyslexie) pies ovlivnéni interpersondlnich vztahi, hyperkine-
tickych klientdi, autisti, lehkych mozkovijch dysfunkci (LMD), rizngch forem
abuzi a neurdz, aZ k tézkym endogennim psychozdm (chronicti schizofrenici
s deficitem) atd. “%*

Prvni usednuti na koné byva zpravidla doprovazeno neobycejné silnym a in-
tenzivnim emoc¢nim prozitkem, pro mnohé lidi silnéjsim, nez co kdy dosud pro-
zili (nebo byli schopni prozit). Mnohdy byva pfedchéazeno strachem, obavami,
nejistotou a nervozitou, s ¢imz je spojena svalova ztuhlost, mélké dychéani.
Nechame-li pacienta chvili sedét na stojicim koni a uklidinujeme-li jej hlasem
(je dobré pripomenout spravné dychani — nadech, vydech), pacient se po chvili
uklidni natolik, Ze je schopen s koném vykrocit. Nezvykly pohyb miize opét
vyvolat pocity tzkosti, ale ty zpravidla po chvili vymizi a dostavuje se pocit
euforie a vzletnych pocitii.

Vzhledem k sile prozitku prvniho usednuti na koné je tato terapie podle
mne nejucinnéjsi u téch pacienti, kteri dosud na koni nesedéli, nebo dokonce
dosud s zivym koném nepfisli do blizsiho kontaktu. Podstatnou podminkou je
téz kladny vztah ke zvifattim, vyraznym faktorem muze byt obdiv ke koni jako

zvireti.

9srov. MALLON, P. G.: Cow as Co-Therapist: Utilization of Farm Animals as Thera-
peutic Aides with Children in Residential Treatment. In Child and Adolescent Social Work

Journal Volume 11, Number 6, New York, 1994
92HOLLY, K., HORNACEK, K.: Hipoterapie — Lécba pomoct koné. Ostrava: Montanex,

2005. ISBN 80-7225-190-2, s. 102
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3.1.1 Hiporehabilitace

Hiporehabilitace obecné je velmi Siroky a mnohdy ne zcela jednoznacny po-
jem. Ackoliv jeji pusobeni hipoterapeuti neradi rozdé€luji na jednotlivé tseky,
muzeme z pusobeni hiporehabilitace vydélit ti zakladni oblasti, fyziologickou,
psychologickou a sociogickou, které se vSak vyznamné prolinaji a nelze je tedy
ve skutecnosti striktné oddélit. V literatufe pak najdeme déleni na hipote-
rapii ve smyslu fyzioterapie, lé¢ebné pedagogicko psychologické jezdéni (nové
TVKPP a AVK - viz kapitola ,, Terminologie*) a jezdéni handicapovanych.

V této praci se budeme vénovat prednostné lééebné pedagogicko psycho-
logickému jezdéni (LPPJ), respektivé dle nové terminologie TVKPP (2009),
protoze pravé to je vyuzivano v 1é¢bé neurdz. TVKPP vyuzivéa interakce mezi
koném a ¢loveékem, pricemz diiraz je kladen na komunikaci. Diky cilené manipu-
laci s koném a skupinou klientti lze navodit priznivou atmosféru pro uvolnéni
komunikac¢nich zabran, a to obvykle nejprve vici zvireti, pak k terapeutovi
a ostatnim c¢lentim terapeutické skupiny. Jizda na koni zde neni cilem, nejedna
se o jezdecky vycvik. Dokonce mnohdy veétsi ¢ast terapie, nebo dokonce cela
terapie, probiha na zemi a s koném se manipuluje na voditku. Divéra klienta
ke koni postupné vzrista a tim roste potfeba komunikace i s lidskymi partnery
— potieba podélit se o zazitky, které prace s koném a obzvlasté jizda na ném

poskytuje.?

3.1.2 Specifika terapie s koném

K1 je na prvni pohled pro ucely psychoterapie velmi neprakticky (velké zvite,
drahé na provoz). Vztah mezi ¢lovékem a koném mé ale velmi specialni cha-
rakter. Kun je zvife extrémné citlivé na neverbalni komunikaci, nebot koné ve
stadé spolu komunikuji predevsim na zékladé jemnych signala téla, jen vyji-

mec¢né hlasem. Také v psychoterapii je fe¢ téla vyznamnym faktorem. Pouzi-

9Bsrov. SMiéKOVA, S.: Hiporehabilitace v CR. In Sbornik prispévki z odborné konference

Zooterapie ve zdravotnickych zatizenich. Praha: FN Motol, 2009
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vani vyhradné nonverbélnich prvki komunikace vylucuje pfipadnou dvojznac-
nost sdéleni nebo pretvarku. Clovek je mistrem v pretvarce, co se Teci tyce, ale
mélokdo umi perfektné ovladat svou fec téla. , Kiun prirozené akceptuje jedndni
cloveka jen tehdy, kdyzZ je pro ného vse v pordadku, jinak dd okamzité najevo
svig nesouhlas, ovsem bez jakiychkoli mordlnich odsouzeni a emocnich tresti.“
Podle Karola Hollého zde miize kromé teci téla vstupovat do hry i jakysi ener-
goinformacni systém. V této poncékud odvazné teorii figuruje zjisténi zalozené
na pozorovani pfi terapiich, ze kin je schopen velice rychle zaznamenat zmény
emoci klienta, dokaze vycitit jeho rozpolozeni, emoce a strach ¢i nabuzeni uz
zdali, diive, nez se zda byt realné pii klasickém vysvétleni jevu, tj. ze kiini svym
citlivym nosem vnimé biochemické procesy v lidském organismu, ke kterym pii
zménach emoci dochazi. Obzvlast rychle kin registruje takové emoce jako je
strach, nejistota a nervozita.”* Osobné si ale myslim, Ze kiii mnohem prav-
dépodobnéji vniméa i tak jemné signaly naseho téla (ve smyslu napéti svala,
pohybt o¢nich zornicek apod.), které my lidé nejsme schopni necviéenym okem
vitbec zaregistrovat, natoz je spravné vyhodnotit a fidit se jimi.

Dalsim faktorem, ktery ptsobi pii psychoterapeutickém vyuziti koné je
fakt, Ze kun neni schopen pfetvarky. K ¢lovéku se chova tak, jak se ¢lovék
chova k nému (ackoliv ve skutecnosti se v konové pristupu k ¢loveku odrazi
i jeho vychova a dosavadni zkuSenosti s lidmi, jeho zdravotni a psychicky stav,
pifipadné prepracovanost). Holly k neur6zam pise: ,, U neurotickgch onemocnéni
existuje vice psychodynamickych hypotéz lécebného icinku jezdéni na koni. (...)
Pront jizda jako totdlni zazZitek vyslovené zlepsi komunikaci mezi terapeutem
a pacientem, oZivi také skupinovou dynamiku. Pacienti o tom jednoduSe chtéji
mluvit. (...) Kan odstranugje uzkost a obavy z predpojatosti, protoZe bere paci-
enty takové, jact jsou, a tim se podili na odstrariovdni komplexi. “%

Podle Andrey Maskové je prioritni, ze kun dokaze velmi dobfe odecitat

9grov. HOLLY, K., HORNACEK, K.: Hipoterapie — Lécba pomoci koné. Ostrava: Mon-

tanex, 2005. ISBN 80-7225-190-2, s. 47
9Btamtéz, s. 160
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neverbalni projevy ¢lovéka, takze citlivé reaguje naptiklad na vnitini rozpory
mezi myslenim, pocity a jednédnim c¢lovéka. Kun na tyto rozpory odpovida
bezprostiedné projevy nespokojenosti, odmita spolupracovat — a tim chovani
cloveéka zpétné koriguje. Diky tomu si ¢lovék tyto rozpory v sobé mize uvédo-
mit a ucit se primému a jednozna¢nému jednani, mize se snazit dostat pod
kontrolu svou tizkost.%

Nejenze je tady ve hie silnd motivace — aby pacient mohl dél chodit na
terapie s koném, musi se naucit nékterym novym vzorcim chovéani, aby s koném
mohl né&jakym zpiisobem pracovat, ale zaroven si pacient uvédomuje svoje slabé
stranky, aniz by byl stthan pocity viny — jako by tomu bylo naptiklad, kdyby
na né byl upozornén lidskym terapeutem.

Také Nerandzi¢ zastdva nazor, ze pravé prirozenad autorita koné a jeho
spontanni reakce jsou hlavnimi hybateli v psychoterapeutickém procesu. Je
presvédcen, ze pii spravné vedené terapii dochézi k dlouhodobému vymizeni
psychickych i fyzickych pfiznakt, které dusevni choroby vyvolavaji, ba dokonce
i k snizeni mnozstvi uzivanych 1ékt a snazsimu névratu pacienta do bézného
zivota.”” Psychiatri¢ti pacienti jsou podle néj vdéénou cilovou skupinou pro
hiporehabilitaci, protoze efekt je zde jasné viditelny. Nejvétsi potencial mé
terapie s vyuzitim zvifat v obdobi po vymizeni akutnich priznaki, tedy v ob-
dobi remise, kdy je pro pacienta zasadnim tématem névrat do bézného Zivota
— resocializace. Hiporehabilitace navic pacientiim umoziuje, kromé udrzovani
dobré nalady a motivace, pracovat na fyzické kondici.”®

Zde je tfeba podotknout, Ze na to, aby zmirnéni ¢i vymizeni piiznaki bylo
opravdu dlouhodobé/stalé, bylo by nutné vést hiporehabilitaci dlouhodobé na

pravidelné bazi. Pacient by mél absolvovat optimélné 1-2 terapeutické jednotky

%srov. MASKOVA,  A. In Stredisko  Pirueta. [online]. Havlickiv
Brod:  Stiedisko  Pirueta,  2009. [cit. = 2010-02-05] Dostupné 2z WWW:

<http:/ /hipoterapie.crespo.cz/hipo.asp?idmenu=3>
9srov. NERANDZIC, Z., Animoterapie aneb Jak nds zvifata umi lécit. Praha: Albatros,

2006. ISBN 80-00-01809-8, s. 105

9Bgrov. tamtéz, s. 105
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tydné po dobu nékolika mésicti. To vSak narazi na piekazky — z finanénich,
persondlnich (nedostatek odborného personélu) a dalsich (napiiklad i nezajem
ze strany pacienta) nelze pozadavek dlouhodobosti splnit. Casove jsou terapie
omezeny jak délkou pobytu pacienta v zafizeni, tak nepomérem mezi poctem
pacientt a moznostmi hiporehabilita¢nich center. Navic sami pacienti ¢asto po
néjaké dobé o hiporehabilitaci ztraceji zajem.

Resenim by mohlo byt navazujici ambulantni dochazeni pacientt na hipo-
rehabilitaci i po ukonceni tstavni 1écby. To je vSak ve vétsiné piipada nerealné.
Kapacita hiporehabilitacnich (HPR) center neni dostate¢na, motivace pacientii
dochéazet na hiporehabilitaci obvykle ukon¢enim pobytu v lé¢ebné spontanné
vymizi a svou roli zde muze hrat i vzdalenost bydlisté pacienti od HPR centra.

Bradley a spol. provedl v ramci studie vlivu EAT (Equine-Assisted-Therapy)
na psychologické pacienty.?? Byly pouZity rtizné prvky experimentilni psycho-
logie v kombinaci s equestridlnimi prvky — tj. hrami s kofimi, jezdénim, péci
o koné apod. Participanti shodné vykazovali bezprostiedné po ukonceni te-
rapeutického bloku vyrazné a stabilni zlepseni psychického stavu oproti stavu
pred zahdjenim cyklu terapeutickych jednotek. Jisté zlepSeni stavu pretrvavalo
dokonce jesté po dobu dalsich 6 mésict. Pacienti vykazovali snizeni psycholo-
gickych priznaktu. Referovali o lepsi orientaci v pritomnosti, lepsi schopnosti
7it tady a ted, citili snizeny vyskyt litosti, pocitt viny i vzteku, mensi obavy
z budoucnosti, vétsi nezavislost a sebevédomi. Tyto vysledky jsou sice slibné,
ale bohuzel tézko interpretovatelné pro absenci odpovidajici kontrolni skupiny
a vybéru participanti, ktery nebyl zcela nahodny.

Pavla Vitmajerova a Petra éerné—Ryneéové z PL Kosmonosy shrnuly do

struéného prehledu cile a oblasti zaméieni terapie pomoci koné:*%°

Psrov. KLONTZ, T. B., BIVENS, A., LEINART, D., KLONTZ, T.: The Effectiveness
of Equine-Assisted Experiential Therapy: Results of an Open Clinical Trial. In Society and
Animals 15 (2007). Leiden: Koninklijke Brill NV, 2007. DOI: 10.1163/156853007X217195,

s. 257-267
100grov. VITMAJEROVA, P.: Vyuziti hiporehabilitace — LPPJ u zavislosti. In Sbornik

prispevkd z odborné konference Zooterapie ve zdravotnickijch zaizenich. Praha: FN Motol,
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e Stimulace prozivani — emocni aktivace, relaxace, prijemné senzorické

a motorické podnéty, odpoutéani pozornosti

e Stimulace télesna — svalova stimulace a relaxace, stimulace dechu, sti-
mulace spravného drzeni téla a vnitinich organt, pozitivni vliv na sprév-
nou biochemickou regulaci organismu, trénink koordinace pohybii, tré-

nink rovnovahy

e Stimulace kognitivnich funkci — stimulace paméti, stimulace pozor-

nosti, stimulace exekutivnich funkci, stimulace orientace v prostoru

e Stimulace socialni — podpora zdravého sebevédomi a spravného sebe-
hodnoceni, sebereflexe a zpétna vazba, stimulace vile, motivace a zajm,
formovani interpersonalnich vztahu ve skupiné, pozitivni socialni uceni,

stimulace kreativity.

3.1.3 Hiporehabilitace a neurézy

Vétsina principi prace s neurotickymi pacienty je shodna s ostatnimi psychi-
atrickymi diagnézami, pfesto mé vsak néktera specifika. Tézsi stupné neurdz
reaguji na psychoterapii obvykle pomalu, zlepSeni jsou po malych kriccich.
Vhodnéjsi je tedy dlouhodoba terapie, coz je prakticky nemozné pii béznych
relativné kratkych pobytech v 1é¢ebnach. Dlouhodobé, postupné psychoterapii
s vyuzitim koni u téZce neurotickych pacienti se vénuji v PL Bohnice, kde
byvaji umisténi pacienti na dlouhodobé pobyty, nebo se do 1é¢ebny opakované
vraceji a v TVKPP maji tedy prilezitost pokracovat.

Aplikaci TVKPP na pacienty s neurézami se ve své praxi zabyvala Petra
éerna—Ryneéové (PL Kosmonosy). Rynesova doporucuje pro piipady neuro-
tickych onemocnéni jizdu se zavienyma oc¢ima nebo relaxacni jizdu s télem

rozhozenym na hibeté koné (rucklings) a i dalsi relaxa¢ni metody, které pii-

pominaji autogenni trénink. Vhodné je zarazovat cviceni na lonzi (kan obiha

2009
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v kruhu kolem terapeuta, pacient provadi jednoduché cviky na koni, pricemz
ostatni pacienti stoji pobliZ a je moZno s nimi soubézné udrzovat kontakt).

Podstatné je opét, aby slo o skupinovou terapii, se sezenim pfed i po tera-
pii.lOI

P1i psychoterapii s vyuzitim koni se dba vyznamné i na télesnou stimulaci
pacientt, ktera kromé jinych pozitivnich a¢inkt zptisobuje vyplavovani endor-
fini. Jsou zafazovany rozliéné protahovaci a zpeviovaci cviky na koni nebo
pri praci s nim ze zemé. U neurotickych pacientli se casto narazi na ruzné
fobie, véetné strachu z koni.'%? V Kosmonosech nepovazuji fobie za absolutni

kontraindikaci, naopak s fobickymi pacienty tspésné pracuji (viz kazuistika I.

v piiloze této prace).

3.1.4 Tym a praktické provadéni hiporehabilitace

Hiporehabilitace klade zna¢né personalni naroky, coz ji spolu s finanéni né-
rocnosti provozu koniské farmy stavi do znevyhodnéné pozice. Do jedné te-
rapeutické jednotky se za¢leni mnoho odborniki — hipolog/trenér koni, psy-
cholog (poptipadé psychiatr), specialni a socidlni pedagogové, psychoterapeut
aifmnoho pomocnikt (pfedeviim kolem chodu staje a péce o kong). JelikoZ je
hiporehabilitace v oblasti neurotickych poruch predev§im podpiirnou terapii,
spolupracuji terapeuti obvykle i s jinymi oddélenimi — napiiklad na hipore-
habilita¢ni jednotku miize navazat arteterapeuticky blok, zazitky z hiporeha-
bilitace se mohou uplatnit v dramaterapii, samotné dochézeni na farmu (za
ucelem pravidelné prace) spada do socioterapie a podobné.

Psycholog, psychiatr, psychoterapeut, 1é¢ebny, specidlni a socidlni pedagog
pro hiporehabilitaci vypracovavaji vlastni diagnostiku, terapeuticky plan, ktery

mnohdy konzultuji s jinymi odborniky, popt. ptibuznymi klienta. Kromé toho,

10110y, CERNA-RYNESOVA, P.: Vyuziti hiporehabilitace pii psychologické intervenci
s klienty psychiatrické lécebny. Praha, 2008. Rigorézni prace. Univerzita Karlova v Praze.

Filozoficka fakulta. Vedouci prace I. Gillnerova. str. 25

102gr0v. tamtéz, s. 42
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ze hiporehabilitace miize byt inspiraci pro jiné typy terapii, muze také vyrazné
zintenzivnit ptsobeni jinych ¢lenti lééebného tymu.!®® V nékterych lééebnach
jsou jednotky TVKPP vyuzivany jen k odreagovani a relaxaci pacient nebo
jako motiva¢ni prvek bez vlastniho terapeutického planu ¢i zaméteni. Pro hi-
pocentra sdruzena pod CHS plati zavazna pravidla jak pro slozeni tymu, tak

pro zézemi provadéni hiporehabilitace.

103grov. HOLLY, K., HORNACEK, K.: Hipoterapie — Lécha pomoci koné. Ostrava: Mon-
tanex, 2005. ISBN 80-7225-190-2, s. 63
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3.2 Vyuziti pst v psychoterapii

Pes je dalsim zvifetem oblibenym v ruznych terapiich. ,,Je zajimavé, Ze zndms
psychoanalytici Freud a Sullivan méli vZdy ve své ordinaci psy, ackoliv ndm

“104 Jeho vyuziti

neni zndmo, jakou roli tito psi hrdli v terapeutickém procesu.
Cisté v psychoterapii je sice laické verejnosti méné znamé nez v ostatnich sek-
torech (vodici a asisten¢ni psi, fyzioterapie pomoci psi — polohovani apod.), je
vSak zasadni. Pravé na TeSeni psychickych a socidlné-integra¢nich problémi je
predevsim canisterapie zamérend, pusobeni na fyzické zdravi ¢lovéka by mélo
byt az druhotnym cilem, a i zde spiSe motiva¢nim.

Pes je dnes jiz neodmyslitelnym spole¢nikem clovéka, at uz na vesnicich,
nebo v bytech ve méstech. Pes je v nasi kulture chapan jako ztélesnéni dobrych
vlastnosti — jako vérnosti a oddanosti, je povazovan za nejlepsiho pritele ¢lo-
véka. Tato symbolika a také historie psa jako velmi dlouho domestikovaného
zvitete prispivaji k jeho oblibé pravé v terapiich.!%®

Na canisterapii casto dojde fada, kdyz jiné terapie selhaly, a hleda se alter-
nativni 1écba. Canisterapie spada do podpiirné psychoterapeutické 1écby a jeji
ucinek je zretelny predevsim pii navazovani kontaktu s vibec nebo obtizné
komunikujicimi pacienty, napifklad autisty.!’® Pes ma v terapiich giroké spek-
trum vyuziti, lze s nim cvi¢it jemnou i hrubou motoriku (podéani pamlsku
psovi, hozeni mic¢ku), komunikativni schopnosti (povely psovi, povidani si se
psem), rozvijeni kognitivnich schopnosti (jak se jmenuje pes, navlékani obojku
rizné barvy), pohybu a prohfivani postizenych/ztuhlych ¢asti téla (poloho-
vani), terapeuticky katalyzator — psovi klient vypravi véci, které by terapeu-
tovi jinak tfeba netekl) a v neposledni Fadé socialni oblast (navazovani kon-

takti).!0 | Zdkladni terapeutické moznosti psi se ukdzaly pri léceni neurotic-

104GALAJDOVA, L.: Pes lékarem lidské duse aneb Canisterapie. Praha: GRADA Pub-

lishing, 1999. ISBN 80-7169-789-3, s. 74

105grov. tamtéz, s. 23

06grov. tamtéz, s. 25

107SVOBODOVA, 1., TICHA, V., JEBAVY, L.: Vybér psa pro praktické vyuziti v zooreha-

bilitaci. In Sbornik prispévki z odborné konference Zooterapie ve zdravotnickyjch zatizenich.
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kych symptomai, pri konfliktech mezi rodici a détmi, v péci o klienty, kteit
maji problém osvobodit se od svijch matek a zacit s nezdvislym emociondlnim
rozvojem, pii komunikacnich konfliktech a nedostatku komunikacnich doved-

nosti a pii symptomech autismu, véetné odmitdini kontaktu s lidmi. “1%®

3.2.1 Canisterapie

Ptame-li se po puvodu canisterapie, nemuzeme se nezminit o americkém dét-
ském psychologu Borisu M. Levinsonovi. Tento psycholog z Univerzity Yeshiva
v podstaté nahodou objevil mozny pozitivni pfinos zvitat v psychoterapii, kon-
krétné v jeho pripadé v psychoterapii emocionalné narusenych déti. Stalo se
tak pfi terapeutické praci s velmi uzavienym chlapcem, ktery prakticky ne-
komunikoval se svym okolim, a sdm psychoterapeut se s nim marné pokousel
uz meésice navazat kontakt. Levinsonuv pes obvykle délal svému panu spolec-
nost, jen pokud nebyl v ordinaci klient, jednou ale chlapec priSel diive nez
obvykle a doslo tak ke konfrontaci se psem. K Levinsonovu piekvapeni chlapce
pes ihned zaujal, a dokonce na néj chlapec i promluvil. Od té doby byl pes
pii sezeni s chlapcem vzdy pritomen. Diky psovi nakonec mohl byt chlapctav
problém vyfTesSen.

Uspéch s chlapcem a psem ved] Levinsona k zamysleni, a postupné zacal do
nékterych sezeni s détskymi klienty cilené zaclenovat peclivé vybirana doméci
zvitata. Soubézné na toto téma vedl seriozni védecky vyzkum. Potvrdilo se
mu, ze ve vétsiné piipadu zvifata napomahaji urychlit a zefektivnit psychote-
rapii.l%

Oficialni nézev canisterapie (canis = pes, lat; terapie = lécba, fec.) dostala
ale aZ v roce 1993 a to v Ceské republice. Autorkou je Jifina Lacinova ze sdru-

zeni Filia, kterd byla prikopnici v oboru. Latinskofecky termin canisterapie

Praha: FN Motol, 2009
108GALAJDOVA, L.: Pes lékarem lidské duse aneb Canisterapie. Praha: GRADA Pub-

lishing, 1999. ISBN 80-7169-789-3, s. 74

109grov. tamtéz, s. 27
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byl zvolen poté, co se pro fecké spojeni kynoterapie objevily obavy z mozného
zavadéjictho chapani vyznamu. Termin canisterapie se posléze rozsitil nejen po

celé CR, ale i ve svétovém uZiti v jinych jazycich.!?

3.2.2 Jak v psychoterapii ptisobi pes na ¢lovéka

Prokazan je fakt, ze pii hlazeni zvitete, zvlasté ma-li zvife dlouhou mékkou
srst a jsme k nému néjak citové vazéani, klesa cloveku krevni tlak. Tento proces
pisobi celkové zklidhujicim dojmem. Galajdova ale uvadi dalsi faktory, které
pri interakci ¢lovék — pes ptusobi pozitivné na stav organismu. éerpé pii tom
z vyzkumu univerzity v Pretorii (University of Pretoria, Jizni Afrika). Ty uka-
zaly statisticky vyznamné zvySeni hladiny kyseliny fenyloctové (katabolit fe-
nyletylaminu — euforizujici u¢inky, zvySeni aktivity a dobréa néalada), endorfini
a dopaminu v krvi, a to pfi interakci ¢lovéka s vlastnim, ale i cizim pratelskym
psem. Pri davérném mazleni s vlastnim psem navic stoupla v krvi hladina
prolaktinu. VSechny tyto latky se mohou velmi vyznamné podilet na zvladani
stresu a piispivat k navozeni a udrZeni dobré nalady ¢lovéka.!'! Canisterapie
stejné jako hiporehabilitace je pfedevsim podpirnou, motiva¢ni psychoterape-
utickou metodou. Celkové i pii jinych nez psychiatrickych diagnozach, kde je
canisterapie indikovéna, je kladen duraz pfedevsim na feSeni problému psy-
chologickych, citovych a socidlné-integra¢nich, ackoliv ani ptisobeni na fyzické
zdravi neni zanedbatelné.!!2

Vztah mezi ¢lovékem a psem, formovany tisice let, je ispésny ziejmé i kvili
podobnému spole¢enskému systému obou zivoc¢isnych druht. Lidské spolecen-
stvi se svym hierarchickym systémem je podobné jako psi smecka a podobnou

dilezitost zde maji i vzajemné vztahy a potieba citové vazby, vzajemné péce

Hogrov. Kolektiv autorti: Zooterapie ve svétle objektivnich poznatki. Ceské Budéjovice:

DONA 2007. ISBN 978-80-7322-109-6, s. 60
Wlsrov. GALAJDOVA, L.: Pes lékaiem lidské duse aneb Canisterapie. Praha: GRADA

Publishing, 1999. ISBN 80-7169-789-3, s. 67
2grov. SSIEBENBURGEROVA, M.: Canisterapie v psychiatrii. In Sbornik piispévki z od-

borné konference Zooterapie ve zdravotnickiyjch zafizenich. Praha: FN Motol, 2009
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a fyzické blizkosti. Naklonnost k druhému jedinci je projevovana podobnym
zpusobem a komunikace mezi ¢lovékem a psem je tak pro oba relativné snadno
¢itelna. '3 Kdysi byla spoluprace téchto dvou druhtt nutni v zajmu pieZiti.
Dnes obvykle nepotiebujeme byt psy skutecné fyzicky chranéni, schopnost hlu-
bokého vztahu c¢lovéka ke psu a psa k clovéku vSak ziistala zachovana.

Albert a Bulcroft ve studii zamérené na psy coby ¢leny rodin shrnuli pozi-

tiva, ktera ve vztahu se psem uvadéli respondenti nejéastéji:
o Citim se byt blize svému psovi neZ mnoha svym prdtelim.
e Mdm rdad svého psa, protoZe mé bere takového, jaky jsem.
o Mij pes mi ddvd pocit, Ze jsem milovdn.
e O svém psu mohu kdykoliv mluvit s ostatnima.
o My pes je mi bliz nez ostatni clenové rodiny.
e Se svym psem se necitim nikdy sdm.

N

e Mdm rdd svého psa, protoZe je mnohem vérnéjsi nez vétsina lidi v mém

Zivote.
e O svého psa se mizu starat.

o Jsou chvile, kdy miij pes je miij nejblizsi pritel. “1*

3.2.3 Pes a jeho vliv na neurotické klienty

Pritomnost psa muze mit uklidiujici u¢inek, miize probouzet pozitivni emoce,
pes se miize stat katalyzatorem terapie — ve smyslu toho, Ze prostfednictvim

psa se pacient snaze otevie svému terapeutovi a pravdépodobnéji se rozhovori

Wsrov. WOLOY, M. E.: Pes a lidskd due. Brno: Nakladatelstvi Tomése Janecka, 2005.

ISBN 80-85-880-42-3, s. 27
H4SABLE, P.: Pets, attachment, and well-being across the life cycle. In Social Work, 40,

3. Research Library: 1995, s. 336
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o svych problémech. Pomoci canisterapie je mozno cvicit také koncentraci a po-
zornost formou raznych her, je mozno cilené rozvijet socialni citéni, dokonce
mnohdy sniZit agresivni sklony pacienta, alespoii béhem vlastni terapie.!'®
Joyan Esnayra a Craig Love z Arlingtonu ve Virginii (USA) provedli pro
The Psychiatric Service Dog Society (PSDS) studii mezi vlastniky psychiatricky-
asistenc¢nich pst, studie sice nebyla zamérena na tstavni 1é¢bu, presto jeji vy-
sledky napomahaji uvédomit si moZnosti canisterapie.!'6
Ve studii bylo dotazano 95 respondenti pomoci dotaznikt zasilanych mai-
lem. Cilem bylo zjistit, jakym zpiisobem lze vyuzit psychiatricky-asisten¢nich
pst pro zmirnéni symptomu psychického onemocnéni/poruchy a jak jsou asis-
ten¢ni psi prijimani spole¢nosti — rodinou klienta, na vefejnych mistech a po-
dobné. Dotazovani méli rtizné psychiatrické potize, deprese uvadélo 69 %, tz-
kostné stavy 67,6 %, posttraumaticky stres 59,2 %, panické stavy 42,3 %, dalsi
(jiné nez neurotické) potize se pohybovaly do 40 %. Neurotické obtize mezi do-
tazovanymi tedy prevladaly. Vétsina dotazovanych uvadéla, ze je v pravidelné
psychiatrické nebo psychoterapeutické péci, mnozi byli uzivateli psychofarmak.
Respondenti byli dotézani, jestli maji pocit, Ze se jejich obtize diky asis-
tencénimu psovi zmirnily. 84,4 % uvedlo, Ze jejich obtiZe se skuteéné zmirnily,
6,4 % Ze se nezmirnily a 9,4 % si nebylo jisto. Vyznamny podil nesli asisten¢ni
psi také na snizeni mnozstvi medikamentti, které respondenti pravidelné brali.
7 piinosu, které asistencni psi maji pro své majitele, uvadéli dotazovani
nejvice kamaradsky vztah se zvifetem, pocit bezpeci, emocionalni podporu
a nezistnou lasku a prilezitost k vychazkam. Mezi dalsimi se objevuji usnad-

néni socidlniho kontaktu, kontakt s realitou (zejména u psychoéz), moznost

vypovidat se némému trpélivému posluchaci a dalsi.

Wgrov. Kolektiv autorii: Zooterapie ve svétle objektivnich poznatkii. Ceské Budgjovice:

DONA 2007. ISBN 978-80-7322-109-6, s. 60
Wbsrov. ESNAYRA, J., LOVE, C.: A Survey of Mental Health Patients Utilizing Psychiatric

Service Dogs. [online] Arlington: Psychiatric Service Dog Society, 2008. [cit. 2010-02-12]
Dostupné z WWW: <http://www.psychdog.org/research.html>
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Co se tyce reakei okoli, povétsinou jsou respondenti se svymi psy tolerovani
nebo podporovani rodinou ¢i prateli, stava se vSak také, ze rodina nechce byt
vidana ve spole¢nosti s asistenénim psem. Urc¢itd omezeni maji dotazovani také
pri vstupech se psy do vefejnych mist jako restaurace apod.

Celkové z pruzkumu vyplynulo, Ze psychiatri¢ti asisten¢ni psi jsou vhodnym
doplikem lé¢by neurotickych symptomt, nebot partnerstvi s nimi u dotazova-
nych neurotikii pomohlo symptomy vyznamné snizit. Vysledky vyzkumu vsak
nelze vztahnout obecné na populaci nebo neurotické poruchy, jednalo se totiz
o tzce vymezeny testovany vzorek populace, kdy vSichni pacienti jiz méli po-
zitivni zkuSenost s vlastnictvim psa v minulosti (z détstvi nebo dospélosti),
k pstim meéli pozitivni vztah, jednalo se o vzdélané, aktivni jedince s pristu-
pem na internet, s vysokym stupném vhledu do vlastni nemocnosti a dalsi

specifikace.

3.2.4 Metodika canisterapie

Canisterapie je oproti hiporehabilitaci personalné i finanéné méné naroc¢na.
Terapeuticky tym se sklada z terapeuta, psovoda a psa — pri¢emz mnohdy
psovod je zarovei terapeutem.!'” Pes-terapeut miize byt bud piimo majetkem
lécebny, nebo (¢astéji) do lééeben podle potieby dochézet.

Klienti by na setkani se psem meéli byt vzdy doptedu pripraveni. Je to
dilezité, protoze ne vSichni jiz méli zkuSenost s komunikaci se psem, nebo tuto
zkuSenost méli $patnou (napiiklad pokouséni psem atp.). Je dobré vysvétlit
klientim béhem tuvodniho setkani (at uz se psem nebo jesté bez psa), jak se
psem jednat, jak mu dévat jasné signaly a naopak jak spravné reprodukovat

psi nonverbalni projevy.!8

H7srov. SVOBODOVA, 1., TICHA, V., JEBAVY, L.: Vybér psa pro praktické vyuziti
v zoorehabilitaci. In Sbornik prispévkid z odborné konference Zooterapie ve zdravotnickiyjch

zatizenich. Praha, FN Motol, 2009
18srov. VAN FLEET, R. in FORD SORRI, C.; HECKER, L. L. and ass.: The Therapist “s

Notebook, Volume 3. New York: Taylor & Francis Group, LLC, 2008. ISBN 978-0-7890-3522-
6,s. 5
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Mnoho dospélych miva Spatné zkuSenosti se psy z détstvi, kdy byli po-
kousani agresivnim psem, kolikrat ,svou vinou® — tj. typicky détskym, pftilis
bezprostiednim chovanim. Mnoho déti totiz, jakmile spatii psa, se k nému
rozebéhne, obejme ho kolem krku, saha mu na cenich, usi ¢i o¢i — to vSe si
necviceny pes miize vylozit jako projevy agrese. Na terapii dochazeji psi, kteri
jsou specialné na takové situace trénovani — to ale neznamené, ze jim jsou pri-
jemné — jen je snaSeji bez agresivnich odpovédi. Proto kdyz klienty dopredu
seznamime se spravnym postupem, jak se spratelit s terapeutickym (nebo i
jakymkoliv jingm psem v budoucnu), predejdeme tim moznému stradani psa
v terapii a zaroven muzeme odbourat psychické bloky nékterych pacientt vaci
psovi.

Stanoveni pravidel chovani ndm pomitze alespon z¢asti pfedejit necekanym

zvratim v terapii, pfedevsim u pacientii s manickymi sklony.!?

3.2.5 Komunikace se psem

Pes provazi ¢lovéka tak dlouho, Zze nam komunikace s nim pripada zcela ptiro-
zend. Neni to ale ndhodou, Ze pes a ¢lovék si pomérné dobie a pomérné snadno
rozumi. Divod se skryva v podobnosti socialniho uskupeni ve skupiné lidi a ve
skupiné (smecce) psu.

Psi smecka, podobné jako lidska tlupa, ma slozity hierarchicky systém.
K vzéajemné komunikaci slouzi verbalni i neverbalni projevy s presné defino-
vanym vyznamem. Z neverbalni komunikace jsou to nejriznéjsi gesta, postoje
a mimika tvare, z verbalnich potom Sirok4 skila zvukovych projevi od kinu-
¢eni, vréeni ke stékani a vyti. A¢ se to muze zdat nemozné, lidska komunikace
je psimu dorozumivani dosti podobna. Proto jsou psi schopni velmi citlivé
a presné detekovat lidsky projev — v jeho verbalni i neverbalni formé, a jsou

schopni diky tomu plnit rtzné tkoly. Podobnost lidskych a psich signali 1ze

W9srov. VAN FLEET, R. in FORD SORRI, C.; HECKER, L. L. and ass.: The Therapist 's
Notebook, Volume 3. New York: Taylor & Francis Group, LLC, 2008. ISBN 978-0-7890-3522-
6,s.5
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demonstrovat na tismévu — psi se podobnym vytazenim koutkt zdravi mezi
sebou, pokud jsou v préatelském vztahu.!?°

To, jak pes rozumi ¢lovéku pii vzajemné komunikaci, tedy jak dokaze ode-
¢itat konkrétni signaly, mé pirimy vliv na jeho schopnost splnit pozadovany
ikol. Pfitom nejvétsi vliv ma hlasova komunikace, pfekvapivé méné uz fakt,
jestli pes doty¢ného ¢loveka zné nebo ne.'?!

Mimoslovni (nonverbalni) komunikace je stéle podstatnou soucasti lidského
zivota, ackoliv to na prvni pohled neni patrné — jde predevsim o o¢ni kontakt,
mimiku, postoje, gesta. V souvislosti s AAT to zduraznuji i manzelé Corso-
novi.'?? Bylo napiiklad dokézano, Ze napifklad zamezeni oénimu kontaktu po-
moci slunecnich bryli mize vzbuzovat v citlivéjsich jedincich silny pocit ohro-
zeni. Pro psychoterapii a predevsim pro psychoterapeuta je to cenny poznatek,
terapeut si musi davat bedlivy pozor na vlastni nonverbalni projevy. , JestliZe
dusevné oslabenyj clovek zachyti negativni nonverbdlni signdl ze strany terape-
uta, muze to u nej vyvolat poruchy chovant, nedivéeru, pochybnosti, podezreni
a 2vysit socidlni izolaci. “'%

Pes je na nonverbélni komunikaci ¢lovéka extrémneé citlivy a umi ji dobfe de-
kodovat, zachyti i signély, které sami lidé viibec nevnimaji. Zaroven je schopen
naucit se rozpoznavat vyznam nékterych zasadnich slov. ,,Vyjimecné schopnost
odhadnout zamér clovéka na zakladé verbalni i neverbalni komunikace ¢ini ze

psil idealni druh pro zooterapii.“!?4

120510y, Kolektiv autorti: Zooterapie ve svétle objektivnich poznatki. Ceské Budégjovice:

DONA 2007. ISBN 978-80-7322-109-6, s. 56-57

Rlgroy. tamtéz, s. 58

1225r0v. GALAJDOVA, L.: Pes lékatem lidské duSe aneb Canisterapie. Praha: GRADA

Publishing, 1999. ISBN 80-7169-789-3, s. 74
123tamtéz
124Kolektiv autorti: Zooterapie ve svétle objektivnich poznatki. Ceské Budéjovice: DONA

2007. ISBN 978-80-7322-109-6, s. 59
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3.2.6 Pes jako terapeut pro kazdy den

Pes miize byt neurotickému ¢lovéku oporou nejen v terapiich ve specialnich
zafizenich a organizacich, ale také doma v osobnim vlastnictvi. Denni kontakt
s pratelskym, chapavym psem muze pusobit blahodarné na nervy — uklid-
nujicim zptsobem, pocitem zodpovédnosti, nutnosti dodrzovani pravidelného
denniho rytmu, nutnosti pohybu pii vychazkich, mize byt katalyzatorem so-
ciadlnich kontaktii.

Hrozi zde ale riziko prehnané personifikace psa a neimérnému upnuti se
k nému (pes se stava neadekvatni nahradou lidského partnera nebo ditéte
a misto prirozenych potieb je mu poskytovana péce jako ¢lovéku, coz nese
mimo jiné zdravotni rizika jako je obezita a travici obtiZe z nevhodné stravy).

V ramci partnerstvi se psem muze také dochazet k fyzickému zneuzivani
psu — predevsim jako prostifedku vybiti vzteku a agrese, ¢lovék pfenasi na psa
urazky a bezpravi, které se dostalo jemu samotnému, plisnénim psa odreago-
vava silny zarmutek a pes muze byt dokonce bit, kopan ¢ drzen ,za trest”

o hladu.'?®

1255rov. WOLQY, M. E.: Pes a lidskd due. Brno: Nakladatelstvi Tomése Janecka, 2005.
ISBN 80-85-880-42-3, s. 29
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3.3 Vyuziti kocek v psychoterapii

V mnoha zdravotnickych zafizenich se muzeme setkat s kockami. Casto zde
tvorl soucést ,zivého prostiedi”, tj. pohybuji se v arealech relativné volné,
s riznym stupném ochocenosti. Pacienti se s nimi mohou setkavat na vychéz-
kich v parku, nékdy je kockdm umoznén vstup i do nékterych c¢asti budov.
Ackoliv pouhé pritomnost kocek muze mit pozitivni vliv na psychiku, nejedné

se o psychoterapii, pro tu je potieba s kockou cilené pracovat.

3.3.1 Felinoterapie

AAT vyuzivajici kocky je na rozdil od AAT s konmi nebo psy u nés zcela ne-
rozvinuta. V Kanadé a USA bézné funguje v zatizenich denni i paliativni péce,
domovech pro seniory a psychiatrickych nebo dlouhodobych oddélenich ne-
mocnic. V CR pro felinoterapii viak chybi jak teoreticky zaklad, tak praktické
zkuSenosti. , Felinoterapit provdadi napt. MUDr. J. Suskd v nemocnici v Hus-
topecich w Brna, Mgr. L. Hilbertovd v détském domové v Havirfove, PaedDr.
J. Sténickovd v détské nemocnici v Brné a nékteri laicti nadsenci v podobnijch
zarizenich po celé CR.“126

L,V Ceské republice funguje od roku 1997 Nezdvisly chovatelsky klub se sid-
lem v Mladé Boleslavi (NCHK), ktery dosud jako jeding u nds pracuje organi-
zované s kockami. “*?" Zde vznikly také jakési standardy pro AAT s koc¢kami.!?

Kocky se angazuji predevsim jako harmonizacni, uklidnujici zvirata, ktera
poskytuji potéseni z mazleni, kontaktu s jemnou srsti a kterd davaji pozitivni

zpétnou vazbu pomoci slastného vrnéni, coz byva pro pacienta nejvétsi od-

126K ADLECOVA, E.: ZvySovani kvality Zivota s pomoci felinoterapie: vybér vhodného zvi-
fete pro felinoterapii. In Sbornik prispévki z odborné konference Zooterapie ve zdravotnickijch

zafizenich. Praha: FN Motol, 2009
12TNERANDZIC, Z.: Animoterapie aneb Jak nds zvirata umd lécit. Praha: Albatros, 2006.

ISBN 80-00-01809-8, s. 62

1285r0v. KADLECOVA, E.: ZvySovani kvality Zivota s pomoci felinoterapie: vybér vhod-

ného zvitete pro felinoterapii. In Sbornik prispévki z odborné konference Zooterapie ve zdra-

votnickych zafizenich. Praha: FN Motol, 2009
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ménou. Dalo by se Tici, ze cilem felinoterapie je pfedevsim pozitivni emocni
nabuzeni a celkové uvolnéni klienta. , Uvolniovanim psychickijch bariér handi-
capovaného vlivem felinoterapie se postupné zlepsuji i jeho motorické schop-
nosti. NejdileZitéjsi je tedy psychoterapeuticky a socidlné rehabilitacni icinek
léchy. Spolecensky vyznam kocek doklddd skutecnost, Ze jejich aktivnéjsi maji-
telé zacinaji drive nebo pozdéj navazovat kontakty v chovatelskyjch klubech a
na vijstavdch a kaZdy z nich se chce pochlubit se sviimi mildcky. “12°

Kocky jsou tudiz vyuzivany predevsim v lééebnéch, bud formou néavstévni
sluzby, nebo pifimo v zafizenich ziji. Maji pozitivni vliv na psychiku klienti,
dévaji jim smysluplnou naplnh volného ¢asu. Diky moznosti pozorovat chovani
kocky se ¢asto redukuje nezadouci chovani, jako je agrese, autoagrese nebo ste-
reotypni pohyby. Pravé diky témto pirinosim kocek maji tyto casto oteviené
dvefe do instituci i pfes stale nevyjasnénou problematikou pfistupu/chovu zvi-
fat v institucich.’® Otézkou zdravotnich rizik spojenych s navitévami zvirat
v nemocnicich /1ééebnach se zabyvam ve zvlastni kapitole.

Kocky (nebo jina zvifata) na oddéleni mohou piisobit relaxacné a stat se
divodem k tismévu i pro oSetiujici personal, ktery je mnohdy pretiZzeny a v ne-

ustalém pracovnim stresu.

3.3.2 Terapeuticky tym, pribéh terapie

Kocky maji vétsinou v lé¢ebnach spiSe pasivni roli. Terapeuticky piinos ma
uz jejich prosta pritomnost v uzavieném aredlu, moznost pomazlit se s nimi,
pozorovat je. Kocky je ale mozné vyuzit i terapeuticky, s cilenym programem,
ocekavanimi a vystupy.

Kocka je zvite radikalné odlisné od psa nebo koné, a to nejen druhové, ale

129NERANDZIC, Z.: Animoterapie aneb Jak nds zvirata umd lécit. Praha: Albatros, 2006.

ISBN 80-00-01809-8, s. 78
130grov. REISAUS, E.: Adaptace kodek v oblasti télesné postizenych. In Sbornik z Mezind-

rodniho semindie o zooterapiich k tvorbé metodiky. Brno: Sdruzeni Filia Brno, 2004. ISBN

80-239-3591-7, s. 49
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predevsim specifickym komunika¢nim repertoarem. Lidé pracujici s kockami si
tuto skutecnost uvédomuji a terapii tomu prizpusobuji. , Vztah mezi kockou,
vedoucim tymu, klienty a persondlem je interaktivni. Z tohoto divodu je i urcitd
svoboda vyjadrent pro kocku nutnosti. Vedouct tiymu je zodpovédny za korekci
nezddoucich projevii kocky. “*3t

Specifickou formou koci¢i terapie, vyuzivané spiSe v zahrani¢i nez u nés, je
hrani loutkovych pohadek, kde kocky hraji statické role. Jsou zde propojeny
prvky AAA i AAT. Loutky ovladaji jak terapeuti, tak pacienti, jde o interak-
tivni proces. Pacienti-herci prochazeji riznymi fazemi zapojeni do hry. ,, Casto
muzZeme po pocatecni fdazi trémy pozorovat velké zklidnéni, uvolnéni a urcitou
formu psychické relazace. Vzhledem k tomu, Ze dojde k odpoutdni pozornosti od
sebe samyjch a védomd c¢innost je zamérena na souhru, Zivd zvirata, reakce deéti
atp., ma tato ¢innost opét pozitivni vliv na vSechny zicastnéné. Smich napo-
mahd uvolnéni se, zbaveni se ostychu a bori bariéry pociti ménéecennosti. Hrani
techto pohddek ddvd herci moznost podivat se na svet 1 sebe sama z jiného uhlu

a priblizit se pravdivému obrazu sebe sama. “'32

3.3.3 Metodika felinoterapie

Metodika felinoterapie neni zatim jednotné propracovana. V zéasadé vychazi
z metodiky canisterapie se specifickymi tpravami. Cerpa predevsim ze zkuSe-

nosti canisterapeutt s navstévni sluzbou.!3?

3.3.4 Kocky a neurodzy

Ackoliv podle vyse uvedeného lze vyvodit, Zze by koc¢ka mohla byt velmi uzi-

te¢nym pomocnikem v terapiich neurotickych pacienti (ma uklidiujici vliv,

131 Nezdvisly chovatelsky klub. [online] Posledni aktualizace 22.1.2009. Mlada Boleslav:
NCHK, 2009. [cit. 2009-01-24] Dostupné z WWW: <http://www.nchk.wgz.cz/obor-

zooterapie-hope-club/psychlogicke-a-zdravotne-4.html >
132t amtéz

133srov. Kolektiv autorti: Zooterapie ve svétle objektivnich poznatki. Ceské Budéjovice:

DONA 2007. ISBN 978-80-7322-109-6, s. 269
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v jeji pritomnosti jsou utlumeny projevy stereotypniho chovani, jeji vrnéni na
znameni spokojenosti vyvolava u pacienta, ktery kocku chova na kliné, libé
az euforické pocity), v praxi je u nas specificky pro tento ucel vyuzivana jen
minimalné nebo nahodné. Je to zptsobeno predevsim tim, Ze s felinoterapii je
v Cechach dosud jen velmi malo zkuSenosti a jde tedy o nevyzkouSenou, ne-
probéadanou oblast. Kocky se sice vyskytuji v mnoha lé¢ebnach, pfedevsim na
ergoterapeutickych nebo hipoterapeutickych farmach a zookoutcich, plni tam
v8ak spis tlohu pasivni. To znamen4, Ze klienti/pacienti si kocky mohou hladit,
mazlit se s nimi, coz jim pfindsi radost a uvolnéni, ale neni zde provozovana
systematicka, cilené terapie.

Systematicky jsou u néas kocky pouzivany spiSe v gerontologii a gerontopsy-
chiatrii, a to pfedevsim u klient/pacientit, kteri nemohou chodit a tudiz pro né

kocka muze byt vitanym zpestfenim dne (podobny princip je u canisterapie).

3.4 Vyuziti ostatnich zvirat v psychoterapii

7 ostatnich zvifat se v psychoterapii uplatiuji predevsim krélici a morcata.
Neziidka se setkavame s fretkami, nékterymi druhy ptakt nebo akvarijnimi
rybickami, v zookoutcich figuruji lamy, ovce, kozy nebo prasitka. Ve svété
existuje také delfinoterapie, provozovana ve specialnich delfinariich, v Indii

jsou pro AAT sporadicky vyuZzivani sloni.

3.4.1 Kralici a morcata

Ve stejné funkci jako kocky jsou Casto vyuzivani krélici, a to zejména jejich
zakrslé formy (snazsi manipulace, velkd barevné a typové riznorodost). ,, Kralik
je vynikajici terapeuticky pomocnik; je klidny, ale zvédavy, pohyblivy, miZe se
dobre chovat na kliné, na ruce © na posteli, rdd se nechd hladit, jeho srst md

vijbornou texturu pro pozitivni taktilng podnéty. “3* Krali¢i srst je pro taktilni

IBANMAHELKA, B.: Neni jenom canisterapie. In Sbornik piispévki z Mezindrodniho semi-

ndre o zooterapiich. Brno: SdruZeni Filia Brno, 2003. ISBN neuvedeno, s. 21
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podnéty idealni — jemné, hladké, husta, prijemné tepla. ,, MozZnost hlazeni: to je
jednoznacné preferovdno vSemi obyvateli domova. Krdlik je vhodny jak pro déti,
tak © pro seniory, md zklidnugjici vliv na chovance, podporuje jemnou motoriku
prsti, uplatiiuje se @ u gerontopsychiatrickijch pacientii s demenci. “13°

Kralik je vhodny zejména pro ty klienty, ktefi maji silnou potfebu tak-
tilni komunikace. Srst kralika je pfijemna a uz jen pohled na kralika vyvolava
pfirozenou potiebu sahnout si, dotykat se, ponofit prsty do srsti. Clovék ma
prirozenou potfebu vzajemného dotyku, kterd vsak mnohdy z riznych pricin
nebyva naplhovana. Pro jedince, trpicitho nedostatkem mezilidského taktilniho
kontaktu, muzou byt zvifata bezpec¢nou alternativou, nebot se nechaji dotykat,
aniz by za to ¢lovéka odsuzovala. '3

7 vlastni zkusenosti ale vim, ze vybrat vhodného jedince pro terapii je velmi
obtizné. Kraliktim je hlazeni pfirozené piijemné pouze na hlavé, na zbytku téla
dotyky spiSe jen snéseji (a néktefi je nesnesou). Plyne to z krali¢i etologie —
krélici jsou skupinova zvirata zijici v ohromnych koloniich se slozitou hiearchic-
kou strukturou. Olizovanim na ¢ele projevuji druhému kralikovi podfizenost
(tudiz — pfeneseno na lidi — hlazenim kralika na ¢ele projevujeme tomuto nasi
podfizenost), kdezto naopak ostipovani na hibeté je vétsinou projev nadiaze-
nosti (podfizeny kralik tyto doteky musi snaset). Kralik, ktery si chce vydobyt
dominanci, se ,hladit na zadech nenech& a muze i zautocit. Toto prirozené
chapani taktilni komunikace lze u vétsiny kralikt do jisté miry pfepsat nebo
potlacit, zejména citlivou vychovou ve velmi raném véku kralicat, ne vzdy
vSak v pozadované mite. Néktefi citlivéjsi a bazlivejsi jedinci se s ¢lovékem
komunikovat nenau¢i nikdy (a stanou se bud enormné bazlivymi az depresiv-

nimi, nebo naopak agresivnimi). Takovi jedinci jsou samoziejmé pro terapii

IBSMAHELKA, B.: Neni jenom canisterapie. In Shornik pispévki z Mezindrodniho semi-

ndre o zooterapiich. Brno: Sdruzeni Filia Brno, 2003. ISBN neuvedeno, s. 21
136sr0v. MALLON, P. G.: Cow as Co-Therapist: Utilization of Farm Animals as Thera-

peutic Aides with Children in Residential Treatment. In Child and Adolescent Social Work
Journal Volume 11, Number 6. New York, 1994
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absolutné nevhodni.

Pritomnost kocek a kralikii, moznost mazlit se s nimi mé vysoce uvoliiujici
charakter, coz muze byt neurotiktim, u nichz je velmi ¢asté rizné silné vnitini
nebo i svalové napéti, obzvlast prospésné. O vhodnosti kraliki pro terapii
mluvili ve své prednésce v ramci Mezinarodni konference o zooterapii v Brné
také Wolfgang Scharmann a Heikki Tettke z berlinské organizace Leben mit
Tieren.'37136 Zdiraziovali pfedeviim, Ze pro terapie jsou vybirdni zasadné
takovi kralici, ktefi jsou jiz od mala zvykli na kontakt s ¢lovékem a brani do
ruky. Vhodnéjsi jsou samoziejmé ti jedinci, ktefi maji vyhovujici charakter —
spise klidné&jsi a vyhledavajici hlazeni a mazleni. Prakticky stejné uplatnéni zde
nachéazeji i morcata, ackoliv ta nejsou zdanlivé tak komunikativni jako kralik
nebo kocka. Jelikoz jsou ale morcata mnohem klidnéjsi, nez kralici nebo kocky,
a nechaji se hladit kdykoliv a kdekoliv, jsou pro terapii podle mne vhodné&jsi
nez krélici z vySe zminovanych davodu (hiearchické souziti kralika a Spatna

interpretace lidskych doteki).

3.4.2 Specialni typy animoterapie — delfinoterapie, lamaterapie, ak-
varia

Christian Antonioli a Michael A Reveley uskutec¢nili vyzkumnou studii vlivu

138 (Honduras, 2003). Cilovou skupinou

delfinoterapie na depresivni pacienty
byli dobrovolnici (105) aktualné se 1é¢ici s depresivnimi poruchami lehkého az
stfedniho razu, muzi i Zeny, ve vékové kategorii 18-65 let.

Sledované skupina méla moznost dlouhodobé na pravidelné bazi navstévo-

B7srov. SCHARMANN, W., TETTKE, H.: Co dokiZi navitévy zvifat v domovech di-
chodcti a v ustavech socialni péce? In Tvorba norem praxe I. Sbornik pFispévki z Mezi-
ndrodniho semindie o zooterapiich. Brno: Sdruzeni Filia Brno, 2005. ISBN 80-239-5863-1,

s. 37
138srov. ANTONIOLI, Ch., REVELEY, A. M.: Randomised Controlled Trial of Ani-

mal Facilitated Therapy with Dolphins in the Treatment of Depression. [online| Lon-
don: BMJ Publishing Group, 2005 (26 Nov), [cit. 2010-02-14] dostupné z WWW:
<http://www.bmj.com/cgi/content /full /331 /7527 /1231 7?view=long&pmid=16308382>
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vat bazén s delfiny a pod vedenim trenéra se tiastnit na jejich hréch — plavat
s nimi, hladit si je, potapét se s nimi, starat se o né. Kontrolni skupina se
ucastnila podobnych pohybovych aktivit v morské laguné, ale bez pfitomnosti
delfint. Vsichni ucastnici byli 4 tydny pred pokusem a po dobu vyzkumu bez
psychofarmak.

Vysledek studie signifikantné ukazal, ze ve sledované skupiné s delfiny se
nalada dlouhodobé zlepsila mnohem vyraznéji, nez v kontrolni skupiné s al-
ternativnim programem a to u vétsiny ucastniki. Ve snizeni miry tizkosti se
neukazal byt signifikantni rozdil mezi sledovanou a kontrolni skupinou. Nej-
vétsi podil tuspéchu skupiny s delfiny se pricita vlivu silného emoc¢niho naboje,
estetickému zazitku v pfitomnosti delfinii a spekuluje se dokonce o pozitivnich
ucincich echoloka¢nich zvuku delfint.

Moznosti vyuziti delfint a jinych motskych zivocichu (zelvy, ryby) v psy-
choterapii se zabyval také Klingel (1993). Nathanson a de Faria (1991) se
zameéfovali na nonverbalni komunikaci mezi détmi s mentalnim handicapem
a terapeutickymi delfiny.3”

V nékterych institucich se s ispéchem pro terapii vyuzivaji lamy, a to pte-
devsim formou pozorovani, pracovni terapii v ubikacich zvirat nebo lze chodit
na zdravotni prochazky s lamou na voditku. Kromeé lam 1ze stejnym zptisobem
do terapie zapojit vSecha dalsi hospodaiska zvitata jako jsou kravy, miniaturni
prasatka, kozy nebo ovce.

Specialni kapitolou jsou potom rybicky v akvériu. Jsou relativné nenéroc¢né
a nejsou kontroverzni co se bezpec¢nosti provozu tyce, takze jejich uplatnéni je
pomérné Sirsi nez u vsech ostatnich typta animoterapie. Terapie zde ale funguje

na odlisném principu, nebot s rybickami samoziejmé nelze délat kontaktni

vvvvvv

139 rov. BARKER, B. S: Therapeutic Aspects of the Human-
Companion Animal Interaction. In Psychiatric Times [on-
line] UBM  Medica, 1999  J[cit.  2010-01-14].  Dostupné z  WWW:
<http://www.psychiatrictimes.com/display/article/10168 /54671 ?pageNumber=1>
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Erika Friedmann zjistila, Ze sledovani rybicek v akvariu ma silny efekt na
snizeni tzkosti — napriklad v ¢ekarné zubni ordinace miize pomoci pacientim
snizit tzkost pred ocekdvanym bolestnym zakrokem. Friedmann prirovnava
efekt sledovani rybicek k efektu meditace nebo dokonce hypnoézy. Prokizany
protitzkostny efekt ma volné pole vyuziti vSude tam, kde je vhodné snizovat
tuzkost a je to mozné pomoci akvérii s rybickami, tedy i v psychiatrickych

lé¢ebnéch a dalsich pobytovych zafizenich.!40

40grov. FRIEDMANN, E.: The Role of Pets in Enhancing Human Well-Being: Phy-
siological Effects. |online| Delta Society, 2009 [cit. 2010-02-10]. Dostupné z WWW:
<http://www.deltasociety.org/download /friedmann.rtf>
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4 Zvire — terapeut

Pro komplexnost nahledu do problematiky terapie pomoci zvitrat je potieba po-
divat se na ni i z druhé strany — tedy ze strany zvirat. Jak ptsobi psychoterapie
piimo na zvitata? Aby psychoterapie byla tspésné, musi byt zvitfata-terapeuti

téz v dobré psychické i fyzické pohodé.

4.1 Dopad psychoterapie na zvirata

Vime, jak ndm piitomnost préatelskych zvirat pomahéa — tisi bolest fyzickou
i psychickou, prinéseji radost, jsou hezkd na pohled a prijemné na dotek.
V jejich blizkosti prestavaji byt nase obavy nepiekonatelné, dokazou prosvét-
lit chmurné depresivni stavy, uc¢i nas trpélivosti, ddvaji nam pocit dulezitosti
a soundalezitosti, jsou nam kamarady.

Jak ale terapii vnimaji zvifata? Je to pro né rutina, jen prace — nutné zlo,
nebo si berou z lé¢ebného procesu néco dobrého i pro sebe? Ukézalo se, ze kdyz
nas nasi zviteci pratelé formou terapie zbavuji stresu, sami se psychicky vycer-
péavaji. Stejné jako u lidi, i u zvifat se stres a vycerpani, zvlast dlouhodobého
charakteru, promita do zdravotniho stavu.

Na nezanedbatelnou spojitost emoci a fyzickych nemoci zvirat poukazuje
Ameri¢an Martin Goldstein ve své knize ,Podstata zviteci 1écby* (Nature of
Animal Healing). Vysvétluje vztah mezi stresem a poskozenim zvifete tak,
Ze stres zvysuje produkci adrenalinu, ktery mé vliv na ttlum funkce brzliku.
Tim dochézi k deficitu bilych krvinek v organismu a ten se stava nachylnym
k nemocem. Stres se ukézal byt téz spoustécem autoimunitnich onemocnéni,
coz jsou u psu napiiklad nékteré artritidy nebo hemolytické anémie.

Debora Straw, autorka ¢lanku ,Je 1é¢ba pomoci zvifat dobra i pro zvi-

fata?“ (Is Animal Assisted Therapy Good for Animals?!4!) uvadi, Ze nastésti

Mlgrov. STRAW, D.: Is Animal Assisted Therapy Good for Animals? |online|
Louisville: LIME — Life Balance Media LLC, 2002. [cit. 2010-02-14] Dostupné z WWW:
<http://consciouschoice.com /2002 /cc1506/animalassisted1506.html>
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vétsina trenéru a ucastniki AAT si tento fakt uvédomuje a podle toho jednaji.
Debora Straw upozornuje, ze AAT neni pro zvifata vhodna, pokud hrozi na-
priklad zranéni kvili hrubému zachazeni se zvifetem nebo ttok jinych zvirat,
v neposledni fadé pokud neni mozné zajistit zviteti odpovidajici welfare (Zi-
votni podminky nutné pro zdravy fyzicky i psychicky rozvoj zvifete). To mimo
jiné znamena i to, ze pokud k néjakému zranéni dojde, je potieba zajistit zvi-
feti odpovidajici veterinarni péci, pistup k vodé a odpoc¢inkovym mistiim a na
dobu nezbytné nutnou prerusit terapeutické navstévy.

Neni ale pravda, ze AAT nutné zvirata jen vycerpava a stresuje. Neni to
ani mozné, protoze v takovém piipadé by terapie nemohly dlouho fungovat
— zviTeci terapeut je dobrym terapeutem jen v pripadé, Ze je sdm v pohodé
a ucastni se terapie aktivné, nikoliv pasivné, bez zajmu.

Zjistilo se, ze si zvitata interakci s pacienty mohou i uzivat. Ira B. Perelle
a Diane A. Granville, z Mercy College v New Yorku sledovaly psy v pecova-
telském domé. Psy jejich prace bavila — ale bylo potfeba, aby byli pod stalym
dohledem svych privodci, ktefi neustéle sledovali, zda jsou jejich svéfenci v po-
hodé. Pii znamkach stresu nebo vycerpani bylo takové zvite urychlené premis-
téno do tiché mistnosti, kde si mohlo odpocinout a utisit zizen. To je podstatné
— gvifata v rolich koterapeuta nutné potrebuji dostatek odpoc¢inku. Neni neob-
vyklé, Ze zvitata jsou prepinana, coz vede ke zvySenému stresu a ztraté zajmu
o aktivni spolupraci.

Stephanie LaFarge je presvédcena, ze AAT je pro zvitata v zésadé dobra.
Jako interaktivni ¢innost, kterd zvysSuje aktivitu zvirat. VétSina méstskych
zvitat trpi nudou a nedostatkem podnétu. Pro tato zvirata ma AAT vyso-
kou socialni hodnotu. Navic vyzaduje soustifedéni zvitat a poskytuje jim pocit
uznéni. Navstévni psi si dobfe uvédomuji, ze jsou na navstévnim programu,
a védi, co maji délat. Pracuji radi, a jejich majitelé jsou na né hrdi, coz posiluje
vztah majitele a psa. Majitelim psa poskytuje moznost lépe poznat své zvite,
jeho chovani a to se odrazi i na jeho zachazeni s ostatnimi zviraty.

La Farge ale varuje pfed moznymi riziky, hrozicimi zviratim. Stejné jako
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lidé, i terapeutické zvifata mohou vyhofet (v terminologii zvifeci etologie se
uzivd pojmu ,naucend bezmocnost“). Sice i nadale budou védét, co je jejich
prace. Uz jim tato prace ale nebude pfinaset potéseni. V krajnim piipadé se
dokonce mohou stat emocionalné nevyrovnanymi s prudkymi reakcemi, a pro
svou potencialni nebezpecnost prestanou byt pouzitelna. Neda se tici, kolik
terapeutickych jednotek tydné/mési¢né je pro zvife optimalni — je nutné jed-
notliva zvitata bedlivé sledovat kazdy den a program uzptisobovat aktuélnimu
stavu zvirete. Je nutné mit na paméti, ze i zvite potfebuje mit zajistén pravi-
delny odpocinek a regeneraci sil.

Z vlastni zkuSenosti a z proc¢itani diskuznich for vsak vim, Ze terapeuticka
zvitata jsou Casto pretézovana, jsou na né kladeny piilis vysoké naroky vzhle-
dem k jejich véku/fyzickému stavu/konstituci. Chovatelé zvitat jejich potieby
¢asto bud neznaji, nebo ignoruji. Tyka se to piedevsim koni, kdy do terapii
rizné zdravotni problémy). Se zafazenim mladych zvifat by nebyl problém,
kdyby toto bylo postupné a pozvolné a kun by nebyl pretézovin. Predevsim
kvili nedostatku zkusenych koni byvaji ale ,,novacci* zarazovani velmi brzy do
plného pracovniho zatizeni. Alarmujici informaci je, ze koné pro hiporehabili-
taci (mysleno spolecné s fyziologickou hipoterapii, kdy koné vozi ¢asto velmi
tézké a malo pohyblivé pacienty) jsou plné vyuZzitelni cca 4 roky, pak jejich vy-
konnost rychle klesa. Vzhledem ke skutecnosti, zZe prumérny produktivni vék
koné je 15-20 let, je tato skutecnost znac¢né alarmujici a stalo by za to se proble-
matikou podrobnéji zabyvat. Ackoliv neni cilem této prace posuzovat zivotni
podminky zvitat slouzicich pro psychoterapii a jiné terapie, je tato informace
dalezita. Vycvik dobrého pracovniho koné (lhostejno zda kin mé slouzit jako
kocarovy, pro tézbu dreva, jezdecky nebo sportovni — a hiporehabilitace zde
mé naroky jedny z nejvétsich, nebot vyzaduje absolutné spolehlivé, vyrovnané
konské jedince) totiz trva nékolik let. Pokud kun, ktery je psychicky jiz na
drovni zkuSeného psychoterapeuta, zacina soucasné trpét mnohymi zdravot-

nimi problémy z pietizeni (bolesti zad, kulhani, rychla unavitelnost), je prace
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v hiporehabilitaci neefektivni, finan¢éné naro¢na a nutné se to musi odrazit na

arovni terapeutické jednotky a tim i na efektivité prace s pacienty.

4.2 Vybér terapeutického zvirete

Vybér vhodného zvifete pro terapii je ndrocnym tkolem. At se jedné o jaky-
koliv druh zvitete, vzdy musi spliiovat nasledujici zékladni podminky: a) Zvite
musi byt klidné, vyrovnané povahy. Zvitata placha, prilis bujné nebo dokonce
utocné nemaji v terapii co délat — kromé mizivého terapeutického ucinku je
zde vysoké riziko drazu jak klienta, tak zvifete. Z tohoto divodu nejsou pfilis
vhodna velmi mladi jedinci, ktefi maji jesté silnou potiebu ventilace preby-
tetné energie. b) Zvife musi byt pratelsky nastaveno k lidem obecné (ne jen
ke svému cviciteli), musi v klidu akceptovat dotyky na raznych ¢astech téla
a trpélive snaset pripadné vykiiky a prudké pohyby. Timto se z terapii vylucuji
v8echna zvitata, ktera jiz méla Spatnou zkusenost s clovékem. ¢) Zvife musi byt
zdravé a odpocinuté, v dobrém vyzivném stavu, odchovavano za dodrzeni jeho
welfare. d) Zvife musi mit za sebou odpovidajici vycvik, pfipadné zkousky.
Psychoterapie s vyuzitim zvitat je v ramci AAT specifickd. Napiiklad koné,
kteri nejsou vhodni pro fyzioterapeutickou hipoterapii télesné postizenych, mo-
hou byt vybornymi terapeuty v psychoterapii. Zde neni pozadovana cistota
ani prostornost chodu (dulezity prvek v hipoterapii), nebot v psychoterapii
jde predevsim o navéazani kontaktu, potazmo vztahu se zvifetem a prostied-
nictvim toho také lepsi spolupréce s psychoterapeutem. Pro psychoterapii jsou
téZ v normé zvirata veselejsiho, energi¢téjsiho temperamentu — zvlast pro na-
buzeni velmi pasivnich klient, nebo naopak pro korekci nezadouciho chovani
klienti s priliSnym sebevédomim a problematickym chovanim. I zde vsak vzdy

musi jit o vychované, zkusené a spolehlivé zvite.
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4.2.1 Terapeuticky ktn

Hiporehabilita¢ni kun by mél projit specialnimi standardnimi zkouskami. Pro
préaci v terapii nejsou vhodni hiebci a koné mladsi 6 let, koné nemocni a opo-
trebovani.

Pozadované piedpoklady:!42

e Charakter a ochota pracovat — charakter je vrozeny ale ovlivnitelny
¢lovékem, proto je dilezité znat pokud mozno celou dosavadni historii

koné.

e Vlastnosti a schopnosti koné — duvéra k lidem, psychickid odolnost,
adaptace na ruSivé vlivy, samostatnost, trpélivost, nelekavost, nelechti-

vost, lehka ovladatelnost pii vodéni.

e Zdravotni stav — predpokladem je 100% zdravy kin. Pozadavky: pevny

a pruzny hibet, zdravé koncetiny, zdrava pevna kopyta, dobré osvaleni.

e Exteriér — predpoklad dobré mechaniky pohybu. Soumérnost jednotli-
vych partii téla, vyska koné, sitka hibetu, délka kroku a jeho mékkost

a plynulost.

Ackoliv mnozi se stale snazi stanovit nejvhodnéjsi plemeno pro tu kterou oblast
hiporehabilitace, skutecnosti je fakt, Ze volba plemene nehraje zasadni roli.

Mnohem dilezitéjsi je splnéni vyse uvedenych podminek.

4.2.2 Terapeuticky pes

Ani vybér terapeutického psa neni jednoduchy. Optimélni je zacit s vycvikem
uz od sténéte, nejlépe se setkavat se Sténaty jesté pod matkou, sledovat je-

jich pfirozené reakce poukazujici na vrozeny charakter a v neposledni radé uz

M425r6v. MASKOVA, A., KUCHTOVA, M., SKARDOVA M.: LPPJ a jeho vyuziti v kom-
plexni psychiatrické péci se zaméfenim na psychozy. In Sbornik prispévki z odborné konfe-

rence Zooterapie ve zdravotnickiyjch zarizenich. Praha: FN Motol, 2009.
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v tomto obdobi psa plné socializovat s ¢lovékem. Zékladni prvky jako davéra
pro budouci terapeutickou préaci. Po psovi se bude chtit, aby v interakci s pa-
cientem byl absolutné spolehlivy a dobrfe ¢itelny. Jelikoz ale i pes se v pribéhu
svého dospivani vyviji (fyzicky i mentalné), mohou se u né&j ¢asem projevit
nezaddouci prvky chovani nebo charakterové vady. Takového psa je tieba z vy-
cviku vyfadit a zacit znovu se psem jinym, coz pro mnohé, zvlasté zacinajici
canisterapeuty muze byt frustrujici a demotivujici.

Podminkou tspésné terapie je, ze psa musi terapie bavit, musi si ji také
uzivat, ne se stat jen pouhym nastrojem, loutkou — v zadném pfipadé nesmi byt
k terapii nucen. Psychiatricky pacient totiz ve vétsiné pripadi — a pro neurotiky
to plati dvojnasob — potiebuje byt psem pratelsky prijat, akceptovan, milovan.
Odmitnuti terapeutickym psem muze mit fatélni disledky — pro pacienta miize
byt mnohem bolestivéjsi nez odmitnuti ¢lovékem, na které je de facto ,,zvykly*.
Unaveny a pretizeny pes nebude tak klidny, tolerantni a pratelsky, jak by bylo
potieba, a jak by byl schopen byt, kdyby prisel na terapii ¢erstvy a s elanem.
Prilis pratelsky a energicky pes ale muze klienta polekat nebo mu dokonce
zptisobit svou horlivosti traz.!43

Pes vhodny pro psychoterapii musi byt predevsim perfektné vychovany, od
toho se odviji v8e ostatni. Dalsimi nutnymi predpoklady jsou pratelska povaha

a dobra fyzickd i psychickd kondice. Také psovod musi mit rozvinuté socialni

citéni a dalsf osobnostni dispozice pro praci s klienty a se psy.'4

43srov. BLACKMAN, D.: Visiting Pets and Animal Assisted Therapy. [online]
Posledni aktualizace 25.1. 2009. DogPlay. [cit. 2010-02-23] Dostupné z WWW:

<http://www.dogplay.com/Activities/ Therapy/therapy.html>

H4grov. Kolektiv autorti: Zooterapie ve svétle objektivnich poznatki. Ceské Budégjovice:

DONA 2007. ISBN 978-80-7322-109-6, s. 69
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4.2.3 Terapeutickad kocka

Pro vybér vhodné kocky plati podobné pozadavky jako pii vybéru psa. Pro
terapii je vhodna kocka dospéla, nebot ma ustalené vzorce chovéani, hygienické
navyky a nevyzaduje tolik pozornosti a aktivity jako koté. Vhodné je rana
kastrace zvitete, lépe se pak uplatiuji kastrovani kocourci. Vedou se diskuze
o nejvhodnéjsim plemeni, ale v zasadé zéalezi hlavné na vrozeném charakteru
kocky a jeji vychovy. Obliby dosahuji predevsim britska modra, perska, si-
birské, mainskd myvali nebo ragdoll — plemeno typické snizenym svalovym
tonusem a extrémni fixaci na ¢lovéka.

Zvite by vzdy mélo byt mirné, vyrovnané povahy, pratelské k lidem a vy-
hledavajici kontakt s nimi; musi byt zdravé, ockované, od¢ervené a prohlédnuté

veterinafem, aby se minimalizovalo riziko pienosu zoonoz.'4?

M5srov. KADLECOVA, E.: ZvySovani kvality Zivota s pomoci felinoterapie: vybér vhod-

ného zvitete pro felinoterapii. In Sbornik prispévki z odborné konference Zooterapie ve zdra-

votnickych zatizenich. Praha: FN Motol, 2009
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5 Priklady zptisobu vedeni terapie vyuzivajici

zvirata

5.1 Terapeutickd jednotka v hipoterehabilitaci

Vzhledem k tomu, Ze v oblasti psychoterapie s vyuzitim zvitat neexistuje za-
tim jednotna metodika, je mozné ji charakterizovat jen rdmcové, nebot kazdé
zalizeni si vytvaii terapeutickou jednotku podle svych vlastnich zkuSenosti.
Ve struc¢nosti by bylo ale mozné charakterizovat terapeutickou jednotku nasle-

dovné (pfevzato z psychiatrické lé¢ebny Havlickav Brod):
1. sezndmeni se staji
2. seznameni a kontaktovani se vSemi konmi, pfifazeni vybraného koné
3. uceni ¢asti postroji a zakladnich informaci o konich
4. ¢isténi, uzdéni a sedlani koné (blizsi kontakt a komunikace s koném)
5. vedeni koné na uzdecce
6. jizda v sedle (kun veden u hlavy)
7. jednoduché cviceni na koni (uvolnéni, stabilita, duveéra)
8. jizda na lonzi (prohlubovani jezdeckych dovednosti)
9. hry (mi€e, kruhy, slalom, kavalety — kolektivni spoluprace)

PR s

10. samostatné jezdéni na jizdarné (zakladni vedeni koné, orientace v pro-

storu)
11. prace ze zemé (pfirozena komunikace s koném)

Holly zdtiiraznuje, ze hiporehabilitaci pacientti s neurotickymi poruchami je
potieba vzdy vést skupinovou formou. TéZ v metodice Cerné—Ryneéové je po-

¢itano se skupinovou terapii. Oba se shoduji, Ze pred samotnou terapeutickou
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jednotkou je nutné tvodni skupinové sezeni. Ujasni se pravidla dochéazeni do
hipocentra (na farmu), probere se bezpecnost prace. V ramci skupiny se klienti
sveri se svymi pfipadnymi obavami a formuluji o¢ekévani, mohou si stanovit
dil¢i cil pro dany den. Pro terapeuta je toto sezeni nezbytné dulezité téz z toho
davodu, ze se béhem né&j mize dozvédét o pripadnych problémech (at vzta-
hovych mezi klienty, nebo o cerstvé psychické piihodé nékterého z pacienti,
nahlé zméné zdravotniho stavu nebo néalady apod.), zaroven si udéla piibliz-
nou predstavu, s jakymi problémy se béhem nésledujici terapeutické jednotky
miize setkat a pripravit se na né. , Hiporehabilitact neurotiki je vZdy treba orga-
nizovat skupinove. Pred samotnou hiporehabilitact je nutné provést skupinové
sezent, v némz se rozeberou ocekdvané zdzitky, a po niz je treba opét rozebrat
prozité. Ventilace obou je casto duleZitéjsi neZ samotné jezdeni. Skupiny by
nemély byt velmi heterogennd. “*46

Vlastni formulace problému, obavy nebo jiné emoce byvaji pro klienty
s neurotickymi poruchami velkym problémem, takze uz ivodni sezeni spliiuje
lé¢ebnou funkci nacvikem této dovednosti.

Po avodnim sezeni, vedeném obvykle v klubovné nebo pithodné mistnosti
v hipocentru/na farmeé, se pacienti obvykle odebiraji do staji, kde se podle
stupné pokrocilosti terapeutického cyklu seznamuji s koném ¢i se vénuji jeho
C¢isténi a pripravé na hodinu (aprava postroji, sedlani apod). A¢ se tato Cast
muze nezasvécenému zdat banalni, pro pacienty miva zasadni charakter. Vy-
stupuji zde na povrch obavy z tak velkého zvitete, pacient ma najednou ke
koni pfistoupit sdm a néjakym zpusobem s nim zacit komunikovat. Ackoliv
je nékolikrat zduraznéno, ze terapeutic¢ti koné jsou velmi klidni a uvykli na
riznorody ruch ve staji, mnoho pacienti — predevsim pii prvnim Zivotnim
setkani s koném, ale i opakované — zaziva velké obavy, jak na né kin bude
reagovat. Terapeut nebo hipolog je vzdy nablizku, aby mohl v pripadé potieby

zasdhnout.

MSHOLLY, K., HORNACEK, K.: Hipoterapie — Lécba pomoci koné. Ostrava: Montanex,
2005. ISBN 80-7225-190-2, s. 161
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Zde bych uvedla ptiklad ze své staze v lécebné v Kosmonosich. Pan K.
se setkava s koném poprvé v zivoté. Je si velmi nejisty a ke koni pocituje
enormni respekt. Neustale se obraci k terapeutovi s zadosti o ujisténi, ze mu
kin opravdu neublizi. Jeho partner ve dvojici, v hiporehabilitaci jiz zkuSenéjsi
pan B. mu trpélivé opakované ukazuje, jak ma pfi c¢isténi koné postupovat a
poukazuje na absolutni klid zvitete. Cca po deseti minutach si pan K. nahle
vSimé, ze kun je uvazany. To je velky posun v jeho neurotické ztuhlosti, je to
prvni znameni, ze pan K se za¢ina uvolnovat a je jiz schopen ¢ast pozornosti
vénovat okolnimu svétu, ne jen své tizkosti. Béhem nasledujici hodiny se uvolnil
dokonce natolik, Ze byl ochoten si na koné sednout, ackoliv pfi ivodnim sezeni
tuto moznost doptredu vyloucil.

Béhem terapeutické jednotky muze dochazet k diléim problémtm i u ,,po-
kroc¢ilych“ klienti. Kazdé zafazeni nového prvku nebo cviku muze vyvolat
neurotickou reakci, stejné jako zména koné (klient se naudil véfit jednomu
koni, ale nevztahl tuto duvéru na koné obecné). Casto se setkdvime s tiz-
kosti pri naseddani nebo pri zarazeni nového cviku. Zde je potirebny vhodnyj,
taktni psychoterapeuticky pristup, neékdy se sprdvné vytitrovanou ddvkou nalé-
hani a asertivity. Ve vyberu cviki volime takové, které jsou ndrocné na udrZent
rovnovdhy. “*47

Pavla Vitmajerova, psycholozka lé¢ebny v Kosmonosech, pracuje predevsim
s klienty, 1é¢icimi se z riznych zavislost. Obraz prvni lekce je stejny — silné
emoce ambivalentniho charakteru. Kun je zvite krasné, ale veliké a silné, klienti
nevédi, jak se k nim bude chovat, jaky k nému zaujmout postoj. Piitomen je

v rizné mite i strach, vykyvy sebedtvéry a sebehodnoceni.!*® Pokud je viak

lekce spravné vedena, uz béhem prvniho setkani se strach méni v divéru v koné

WTHOLLY, K., HORNACEK, K.: Hipoterapie — Lécha pomoci koné. Ostrava: Montanex,

2005. ISBN 80-7225-190-2, s. 161
M8grov. VITMAJEROVA, P.: Vyuziti hiporehabilitace — LPPJ u zavislosti. In Shornik

prispevki z odborné konference Zooterapie ve zdravotnickijch zarizenich. Praha: FIN Motol,

2009
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i terapeuta a oteviraji se nové moznosti terapeutického ptlisobeni.

Mnozi hipoterapeuté radi na zacatek lekce uvoliujici cvi¢eni. Holly sem
fadi takzvané koncentrativné meditativni cviceni zamérené na prozivani po-
hybu, imaginaci predmétii v téle a jejich pohybu, doporucuje téz Feldenkreistv
piistup sebeuvédomovéni.!4?

Vitmajerova a éerné—Ryneéové zafazuji na zacatky tvodnich lekei ima-
ginativni relaxaci — jakysi pTizptusobeny autogenni trénink. ,Pri relazaci se
klienty zklidni, wvolni a odreaguji jak psychicky, tak dusevné. Velmi prinosny
je trojrozmeérny pohyb konského hrbetu, ktery je pri zavrengch ocich vnimdn
jako houpdni. K redlnému pocitu tepla napomdhd kin svou télesnou teplotou,
kterd je o 1 °C vétsi neZ teplota lidského téla. Prospésné je pravidelné a zpo-
catku prohloubené dijchdni, rytmika konského kroku priznivé pisobi na rytmicky
pracugici orgdny v téle klienta, predevsim na srdce a jeho klidny a pravidelny
tep. Pocit chladného cela opét pomdhd navodit pohyb koné, odporem vzduchu
pTi chizi klient citi lehky vanek. Pri imaginaci napr. krdsné krajiny dochdzi
k vijbavé a zafivovdni pozitivnich emoct. “*5°

Teprve v dalsich lekcich je mozna regulace chovani pacienttt pomoci pro-
jevi koné, rozliSovani chovani zadouciho a nezadouciho. Zavisi na zavaznosti
problémi pacienta, je tfeba radovat se i z minimélnich tspéchu (napiiklad zmi-
niovany piriklad s uvazanym koném). Cim vice leket pacient muze absolvovat,
tim vyraznéjsi zmény v jeho chovani a prozivani lze pozorovat a tim dlouho-
dobéjsi charakter maji. V pripadech, kdy z riznych divodid nemtze pacient
absolvovat vic nez 10 lekei, je tspéchem i takovy zdanlivé banalni fakt, jako ze
pii samotné hiporehabilitaci pacient zapominé na své problémy, odpoutava se

od zamérenosti na své nitro, aktivné komunikuje a usmiva se. Nékteri pacienti

uvadéji, ze pri lekci hiporehabilitace zazili poprvé pocit, Ze néco znamenaji,

Wsrov. HOLLY, K., HORNACEK, K.: Hipoterapie — Lécba pomoct koné. Ostrava: Mon-

tanex, 2005. ISBN 80-7225-190-2, s. 161
SOVITMAJEROVA, P.: Vyuziti hiporehabilitace — LPPJ u zéavislosti. In Sbornik prispévki

z odborné konference Zooterapie ve zdravotnickych zafizenich. Praha, FN Motol, 2009
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ze je ma nékdo rad, ze jsou radi na svété a podobné. Jeden zavisly dokonce
ve svém deniku zpétné uvedl, ze kdyz se natédhl do travy vedle konské ohrady,
zazival pocity podobné rausi, a ze netusil, Ze je néco takového mozné i bez
poziti drog.!5!

Béhem lekci hiporehabilitace je patrny také rozvoj kognitivnich funkci, so-
cidlnich dovednosti, pacient snaze relaxuje a odpoutéva se od svych problémai.
Muze dojit i k zlepSeni fyzického stavu — a to obvykle predev§im z motiva¢nich
ditvodt (1épe se udrzim, kdyZ zhubnu, budu moci jezdit na koni apod.).!?

Holly doporucuje zaadit do velmi pokro¢ilych lekei skupinovou voltiz (ki
jde/bézi dokola a klienti na ném provozuji dané cviky, uzivaji se madla a decka).
Pti skupinové voltizi spolu klienti musi tizce spolupracovat, musi si davérovat

a doslova se podrZzet navzajem.!®3

Voltiz prichéazi v ivahu az u velmi pokroci-
lych klientt, zde se vSak potom otevira nova moznost terapie — voltizni zavody
nebo pfedstaveni na dnech otevienych dveri, vanoc¢nich besidkach. Na voltizni
zéavody s klienty jezdi napiiklad socioterapeutickd farma v Bohnicich.

V Havlickové Brodé dochazi pacienti na hiporehabilitaci v mensich sku-
pinkach (4-6 pacient). Pod vedenim 2 hipoterapeutek a jednoho vyskoleného
asistenta absolvuji cca 1,5hodinovou terapii s podobnym schématem, jako je
uvedeno vyse — tj. pacienti se tucCastni piipravy koni pro vlastni jizdu a pri
vlastni praci s koném vcetné jizdy na ném jsou vedeni pfedevsim ke skupi-
nové spolupréci. Kromé jizdy na koni je zacleiovana i prace s konmi ze zeme,
rizné hry (s mi¢em, slalom, cviceni v sedle apod.) a je-li to potteba, i relaxac¢ni

cviceni. 154

Blsrov. VITMAJEROVA, P. Re: Relazacni metody v TVKPP [elektronické posta]. Message

to: Margita Semecka. 25. listopadu 2009 [cit. 3. 12. 2009]. Osobni komunikace.
1525rov. VITMAJEROVA, P.: Vyuziti hiporehabilitace — LPPJ u zavislosti. In Sbornik

prispevkd z odborné konference Zooterapie ve zdravotnickijch zaiizenich. Praha, FN Motol,

2009
153grov. HOLLY, K., HORNACEK, K.: Hipoterapie — Lécba pomoct koné. Ostrava: Mon-

tanex, 2005. ISBN 80-7225-190-2, s. 161
4srov. Stredisko Pirueta. |online]. Havlickiiv Brod: St¥edisko Pirueta, 2009. [cit. 2010-02-

05] Dostupné z WWW: < http://hipoterapie.crespo.cz/canis.asp?idmenu=3>
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5.2 Terapeutickd jednotka v canisterapii

Kazda canisterapeutickd jednotka vyzaduje peclivou piipravu. Pii vlastni te-
rapii je pak vhodné mit v zaloze jednu nebo dvé ndhradni ¢innosti se psem,
pro pripad, Ze navrhovana ¢innost je z jakychkoliv divodi neuskutecnitelné
(napt. klient nemize ze zdravotnich divodi hazet psovi mickem, nebo se mu
dan4 aktivita prici).15°

Marcela Siebenburgerova na konferenci o zooterapii ve zdravotnich zatize-
nich v prazském Motole (2009) uvedla priklady canisterapeutické jednotky pro
ruzné diagnozy. Ackoliv byl jeji prispévek orientovan spiSe gerontologicky a ge-
rontopsychiatricky, zminila se, jak vypada takova jednotka pro psychiatrické
pacienty, tedy i pro pacienty s neurdzami.

Jedné se o skupinovou terapii ¢itajici kolem 10 klientt s psychiatrickymi
diagnozami. Tato terapie je indikovana v dolécovaci fazi. ,, Pacienti sedi klasicky
v kruhu a po dvodnim privitdni a pomazleni se psy, pudlici ulehnou doprostied
kruhu na své polstare, které jim pacienti usili v PT. Skupinu vede canisterapeut.
Jeho ikolem je snazit se prostiednictvim psi pomdhat pacienty uvolnit, zbavit
napeti, uzavienosti, obav z projevu nebo naopak tlumit jejich prilis rusivy projev
(odpoutdni pozornosti, pohledy ke zviratim).“®® Siebenburgerova uvedla, Ze
v ramci terapie se psy se daif motivovat ke spolupraci i pacienty, kteri dosud
spolupracovali jen velmi omezené nebo témér vibec. Dle jeji zkuSenosti jsou
tyto terapie velmi oblibené a pacienti je sami aktivné vyhledavaji.5?

PT1i terapii se psy lze vyuzit mnoha rtznych prvki. Mize jit o prosté mazleni
se se psem, hlazeni jeho srsti, objiméani kolem krku, pri¢emz pes miize ziistat

na zemi, na zidli vedle pacienta nebo na pacientové kliné, v pripadé lezicich

155srov. VAN FLEET, R. in FORD SORRI, C.; HECKER, L. L. and ass.: The Therapist “s
Notebook, Volume 3. New York: Taylor & Francis Group, LLC, 2008. ISBN 978-0-7890-3522-

6,s. 8
I563TEBENBURGEROVA, M.: Canisterapie v psychiatrii. In Sbornik piispévkii z odborné

konference Zooterapie ve zdravotnickijch zaiizenich. Praha, FN Motol, 2009
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pacientii na okraji postele. Pro mnohé pacienty je velmi intenzivni zazitek,
pokud je pes laskyplné olize (ruce nebo i oblicej), je tieba v8ak v takovych
situacich ostrazitosti, nebot nékterym pacienttiim miize byt naopak olizovani
nepiijemné az odpuzujici.

Dalsi, aktivnéjsi formou je hrani si se psem. To zahrnuje hazeni mickem,
pretahovani o rtizné hracky (provaz s uzlem), aportovani nebo psi agility (béh
se psem, kdy pes zdolava ruzné prekazky).

Mirngjsi formou, zaméfenou na zvladani vlastnich emoci, na praci s in-
tonaci hlasu, zvySovani sebevédomi a v neposledni fadé na posilovani kogni-
tivnich funkci, je ,trénink“ psa. Pacient se u¢i povely, které néasledné dava
psovi. Uspéchem je, kdyz pes povel pochopi a vyplni. Je zde silnd motivace

v

zapamatovat si co nejvice povelt do pifsti terapeutické jednotky.!?®

Pro rozvoj kognitivnich funkci a soustiedéni je mozné pak vyuzit vypravéni
piibéhii — o konkrétnim psovi, o jeho plemeni — historie, vyuziti, zajimavosti.
Pacienti se snazi zapamatovat si jména psu, jména jejich rodicii, sourozenci,

pojmenovat barvu srsti, vSimaji si rozliSovacich znak mezi jednotlivymi psy.

158srov. VAN FLEET, R. in FORD SORRI, C.; HECKER, L. L. and ass.: The Therapist ‘s
Notebook, Volume 3. New York: Taylor & Francis Group, LLC, 2008. ISBN 978-0-7890-3522-
6,s.9
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6 Situace v Ceské republice

6.1 Vyuziti AAT v ceskych psychiatrickych 1é¢ebnach

Abych ziskala predstavu, jak je AAT vyuzivana v psychiatrickych lé¢ebnach
(PL) v CR, vypracovala jsem dotaznik a rozeslala ho, celkem dotaznik obdrzelo
15 lé¢eben. Odpoveéd jsem dostala od 11 lééeben, z toho jedna byla zamitava
ve smyslu odmitnuti spoluprace. Vyplnény dotaznik se vratil z Sesti léceben
(PL Krométiz, PL Opafany, PL Havlickuv Brod, PL Kosmonosy, PL Jihlava,
PL Bohnice - bohnicka lé¢ebna zaslala dotazniky dva, kazdy z jiného oddéleni),
celkem jsem tedy ziskala 7 vyplnénych dotazniki. Ostatni 1é¢ebny odpovédély
ve smyslu, ze s AAT nepracuji, nemaji zadné zkusenosti.

Animoterapie je vyuzivina pouze v Sesti Ceskych PL. VSechny tyto 1é-
¢ebny maji vlastni zvifata (pocitame-li socioterapeuticky statek v Bohni-
cich za souc¢ést 1écebny), nékteré zaroven spolupracuji s externimi organiza-
cemi/dobrovolniky. Ve vSech téchto 1é¢ebnach jsou vyuzivani koné a témeér
v kazdé lé¢ebné lze najit drobna zvirata typu kralikt, andulek a rybicek,
ta hraji ale spiSe pasivni roli (pozorovani, péce o klece/akvarka). Hodné je
zastoupena canisterapie (4 lé¢ebny), kocky v terapii vyuzivaji pouze ve dvou
lécebnéach.

Cilovou skupinou pro animoterapii jsou zde samoziejmé psychiatri¢ti paci-
enti, ale také jedinci s mentalni retardaci. Z psychiatrickych diagnoz, pro které
je AAT doporucovéana, jsou to predevsim psychozy (4), neurdzy (3), tzkostné
poruchy a deprese (2), afektivni poruchy (2), demence (2), déle pak individu-
alné zavislosti, emoc¢ni poruchy, poruchy socialnich vztahi, poruchy chovani,
tyrané/zneuzivané déti, enuretici, ADHD a poruchy piijmu potravy.

AAT je chapana predevsim jako podpirna, motivacni terapie, toto se
ale lisi v zavislosti na typu animoterapie a diagnéze pacienta. V nékterych
pripadech je zarazovana jako samostatna psychoterapie s konkrétnim te-

rapeutickym pldnem a vystupy. Casto se kombinuje s ostatnimi typy terapie
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- relaxaci a imagina¢ni psychoterapii (3), kognitivné behavioréalni terapii (2),
piipadné s pracovni terapii nebo muzikoterapii (1).

Ktery typ AAT se pro kterou diagnézu hodi nejlépe je ziejmé individualni
zélezitost a zavisi na preferencich a zkusSenostech toho kterého psychote-
rapeuta, odpovédi tu byly velmi rozdilné, neurdzy se ale vyskytovaly ve vSech
typech AAT.

Obecné shoda panuje v otazce, zda je AAT vyuZzivana u nés dostatecné ¢i
maélo. Vyuziti AAT je podle vysledki dotazniku nedostateéné (5). Omezu-
jici faktory jsou nésledujici: nedostatek kvalifikovaného personalu (7), finan¢éni
naro¢nost AAT (5) a malé povédomi o uc¢incich AAT (nedostatek informac-
nich materiali) (4). Nezajem o AAT se ukazal nebyt zasadni (2), nutno ale
vzit v potaz, ze ¢islo vychézi jen z vyplnénych dotazniki a lze tedy jen pted-
pokladat, Ze ve zbylych 1é¢ebnach je tento zasadnim limitujicim faktorem.

Velmi zajimavou se ukazala byt otazka kontraindikaci k AAT. Ukazalo
se, ze zalezi opét na zkuSenostech a moznostech terapeuti, zda je ten
ktery problém kontraindikaci absolutni (vylu¢ujici AAT) nebo relativni (AAT
je mozna za ur¢itych podminek a zvySené pozornosti).

Absolutni kontraindikace:

e akutni faze psychiatrického onemocnéni (3)

e alergie (2)

e neabstinujici zavislost

e zoofilie, sadismus

e akutni a subakutni télesné onemocnéni.
Relativni kontraindikace:

e alergie (4)

e fobie ze zvifat (4)
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e vyrazna porucha osobnosti (2)

akutni psychiatr. stavy (2)

pohybova omezeni

nezajem ze strany pacienta.

Aby byla AAT efektivni, je podle zkuSenosti ¢eskych lé¢eben potfeba mini-
méalné 6 jednotek, je-li to mozné tak vice (az desitky). Toho se dafi dosahnout
v zévislosti na momentalnich moznostech 1é¢ebny — tj. predevSsim na poctu

praktikujicich zvitat a personalu.

Poznatky z praxe:

Je dobré, aby mél terapeut k sobé schopného asistenta, ktery spolupracuje na
pripravé a vypomaha béhem samotné terapie. Dulezité je, aby byl prislusny
terapeut dobfe obeznamen s diagnézou a konkrétnim stavem pacienta a pfi-
slusnou terapii a kontakt tomu individualné pfizpusobil. AAT se ukazala byt
dobrym motivacnim prvkem i pro samotny personal na jednotlivych oddéle-

nich.
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6.2 Ceské lé¢ebny s vlastni animoterapeutickou sekei

Pro zajimavost uvedu stru¢nou historii a charakteristiku ¢tyr psychiatrickych

léceben, respektive jejich animoterapeutickych sekei.

6.2.1 Psychiatricki lé¢ebna Bohnice — socioterapeutickid farma

Socioterapeutickou farmu v psychiatrické lé¢ebné v Bohnicich (Praha) jsem
navstivila hned v pocatku psani této prace. Diky patii celému hipoterapeutic-
kému tymu, ktery se mé ochotné ujal a pomohl mi zorientovat se v zékladni
problematice tématu a urcit smér, kterym se tato prace bude odvijet. Béhem
tfidenni nesouvislé staze jsem se zucastnila nékolika riznych terapii, zrovna
tak ale pfipravy koni na terapie, méla jsem moznost nahlédnout do zakulisi
a podiskutovat s terapeuty. Predevsim diky rozhovoru s psycholozkou Danou
Miinichovou jsem se mohla cilené zamyslet nad tématem a urc¢it mu konkrét-
néjsi smer.

Hana Hermannova a Dana Miinichova patii k prvnim lidem v éechéch, kteri
se hiporehabilitaci odborné zabyvali, a jejich prace je velmi cenéna v soucasné
praxi. Socioterapeuticka farma v Bohnicich vznikla v roce 1991 jako soucast
psychiatrické lécebny, tehdy pod zéastitou reditele lé¢ebny MUDr. Basného.
Podminky zac¢atku byly skromné, pro terapii byli k dispozici pouzi tii koné.
Postupné se ale stredisko rozristalo az do souc¢asného stavu, kdy maji klienti
k dispozici kromé krasné prirody Drahanského tudoli i standardni piskovou
jizdérnu, specialné jezdecky upravenou ¢ast parku a krytou halu nezbytnou pro
obdobi Spatného pocasi. Samoziejmosti jsou nasedaci rampy. V soucasnosti
je Teditelem bohnické 1é¢ebny Martin Holly — syn Karola Hollého, teditele
psychiatrické kliniky Hronovce a prukopnika hipoterapie na Slovensku, z jehoz
publikaci je v této prace také citovano.

Socioterapeuticka farma v Bohnicich slouzi samoziejmé predev§im pacien-
tiam psychiatrické 1é¢ebny. Kromé toho ale nabizi také ambulantni sluzby pro

externi klienty.
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Pro pacienty lé¢ebny jsou zde dva typy terapii — skupinové terapie zahr-
nujici jezdéni na koni a pracovni terapie. Pri skupinové terapii dochazi do
hipocentra pacienti lé¢ebny jednou tydné (stfida se nékolik oddéleni, dopo-
ledne a odpoledne, kazdy vSedni den). Jsou za¢lenovani do riznych pomocnych
praci kolem staje, dilezitou terapeutickou jednotkou je hodina jizdy na koni.
,Hlavnim cilem je socializace klienti, vytvoreni a upevnéni Zadoucich ndvyki
dle povahy jejich onemocnéni a vytvorent vztahu ke koni, prostiedi i lidem. “**°
Pri praci ve staji i pri aktivitdch s konmi je kladen diraz na spolupraci mezi
jednotlivymi pacienty nenésilnou formou — potieba spoluprace vyplyva auto-
maticky z charakteru cviceni.

Pracovni terapie zahrnuje predevsim pravidelné pomocné prace ve stajich
a na farmé (uklizeni boxii, udrzba areélu, péce o postroje, krmeni dalsich zvitat
— kraliki a morcat). Casem se stavaji platnymi ¢leny tymu. Cilem pracovni
terapie je vytvoreni pracovnich nédvyku, dodrzovani ¢asového rezimu, zaclenéni
do spolecnosti.
traindikovano, zde jsou jind zvifata pro animoterapii. Difive to byvali ponik,
oslik, kozy, ovce, kocky, psi a dokonce lamy — v roce 2008, kdy jsem vykonala
navstévu v lécebné, zde byli oslik, koza, morcata, zakrsly krélik a opicka. Po
arealu se pohybuji i psi a ponékud stranou je velika voliéra s kockami. Péce
o tato zvirata, predevsim tuklid jejich pribytki a krmeni, je zde hlavni naplni
terapie.

Ambulantni klientela, dochézejici do hipocentra ,,zvenci* je slozena prede-
v8im z klientti s neurologickymi a ortopedickymi poruchami. Prace s témito

klienty je individualni a fidi se povahou jednotlivych onemocnéni.'®

159 Hiporehabilitacni stredisko Bohmice [online]. Posledni aktualizace 5.11.2008. [cit. 2008-

11-25] Dostupné z WWW: <http//cshipo.wz.cz>
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6.2.2 Psychiatricka 1é¢ebna Kosmonosy

Hipocentrum vzniklo na konci roku 2002 za aktivni pomoci nékolika pacientii
lé¢ebny a par nadsencti-majiteli koni. Postavili provizorni staj pro 6 koni a te-
rapie s pacienty se rozbéhla byt v provizornich podminkach jiz na pocatku roku
2003. Nejprve pouze s nékolika pacienty ze ¢ty oddéleni, ale postupné béhem
roku pfibyvala dalsi oddéleni. Jiz v druhé poloviné roce 2003 probihaly terapie
pro osm oddéleni 1é¢ebny. Z pocatku byla terapie provadéna v provizornich
prostorech vybéhu pro koné, ale béhem roku 2003 byla vybudovana piskova
jizddrna v dolni ¢asti aredlu lé¢ebny. Podafilo se zrekonstruovat budovu by-
valého skladu a vznikla tak moderni staj pro 7 koni, ktera poskytuje kvalitni
materidlni zazemi pro ustajeni koni a provadéni terapie. V roce 2006 zacala
fungovat kryta jizdarna v prostoréach staré kotelny. Kryta jizdarna je v zimnich
mésicich nepostradatelnou pro pribéh terapie a pripravu koni. V soucasné dobé
navstévuje hipocentrum v ramci hiporehabilitac¢nich lekci 10 oddéleni. Nékteri
pacienti dochézeji do hipocentra v rdmci pracovni terapie poméahat s riznymi
pracemi zajistujicimi provoz staje. Na kvalitnim prubéhu terapie se podili tym
péti terapeutek a tif cviciteld koni.!6!

Pro klienty z oddéleni pro 1é¢bu neuréz je terapeutické jezdéni zaclenéno do
tydenniho terapeutického planu ¢innosti psychoterapeutické komunity. Klienti
absolvuji za sviij pobyt v terapeutické komunité v priméru ¢tyfi az Sest icasti
pri terapeutickém jezdéni. V metodickém planu terapeutického jezdéni pro toto
oddéleni je kladen diraz na trénink fyzické kondice klientu, ktery pobyt ve stéji

a ¢innost s konimi prinasi.16?

161grov. CERNA-RYNESOVA, P. Re: Historie hipocentra v PL Kosmonosy [elektronicka

postal. Message to: Margita Semecka. 13. bfezna 2010 [cit. 13. 03. 2010]. Osobni komunikace.
162510y, CERNA-RYNESOVA, P.: Vyugiti hiporehabilitace pii psychologické intervenci

s klienty psychiatrické lécebny. Praha, 2008. Rigorézni prace. Univerzita Karlova v Praze.

Filozoficka fakulta. Vedouci prace 1. Gillnerova, s. 42
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6.2.3 Psychiatricka lé¢ebna Havlicktiv Brod — Hipoterapeuticka spo-

le¢nost Pirueta

V Havlickové Brodé dlouho vyuzivali k hiporehabilitaci externi spolupraci
s blizkym Skolnim statkem Stfedni zemédélské skoly (1996-2001). To vsak
kladlo zna¢na omezeni, proto v letech 2000 a 2001 bylo v psychiatrické 1é¢ebné
vybudovano vlastni hiporehabilita¢ni zdzemi, zpoc¢atku jen se dvéma konmi.

Hiporehabilitaci zde ma na starost Monika Kuchtova, metodickou vedouci
je Andrea Maskova. Hiporehabilitace je zde urcena pro klienty psychiatrické
lécebny a to z ruznych oddéleni. Indikovany jsou ruzné psychiatrické diagnozy
(neurozy, fobie, deprese, zavislosti, mentélni retardace, organické dusevni po-
ruchy, psychézy, poruchy osobnosti, poruchy chovani u déti, détské psychozy,
mentaln{ anorexie a bulimie).63

, Od roku 1998 piisobi pri Psychiatrické lécebné Nadacni fond pro hipotera-
pit, jehoZ jedinym cilem je sponzorovani hiporehabilitace v PL Havlickiv Brod.
Nadacni fond inicioval a podporoval zaloZeni hipoterapeutického zdzemi v aredlu
lécebny svgm pronim projektem Hippos. Druhy projekt s ndzvem Kun terapeu-
tem lidské duSe se tykal rozsireni hiporehabilitace o dva koné a byl zrealizovdn

v roce 2003. Patronem nadacniho fondu je herec Vladimir Javorsky. “*64

6.2.4 Psychiatricka 1é¢ebna Jihlava — Zookoutek

Zookoutek v ramci psychiatrické lé¢ebny Jihlava vznikl v roce 1999 jako dopln-
kova aktivita k stavajicim terapiim (arteterapie a keramicka dilna). Prvnimi
zvitaty byly lamy, pozdéji koné a ponici. Lamy byly ¢asem pro nevyuzitelnost
v terapiich odstéhovany. Od roku 2004 je farma ¢lenskou sekci Ceské hiporeha-
bilita¢ni spole¢nosti, v roce 2009 ziskala statut Stfediska praktické vyuky pro
hipoterapii. Koné jsou zde k dispozici pacientim lécebny a slouzi v zaprahu,

pod sedlem a pti psychomotorickych hréch.

163srov. Stiedisko Pirueta. [online]. Havlickiiv Brod: Sttedisko Pirueta, 2009. [cit. 2010-02-

05] Dostupné z WWW: <http://www.hipoterapie.crespo.cz/>
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Odbornym garantem je primaika Dagmar Dvotrakova, vedouci zookoutku
Karel Fisar, odbornym terapeutem TVKPP Yvonna Horska, mnoho dalsich
dobrovolniki.

V hipocentru funguji rtizné typy terapie — kontaktni, pracovni, animotera-
pie a sportovni jezdéni. Pti kontaktni terapii se klient seznamuje s prostiedim
staje a okoli a pomoci terapeuta se uci vztahu ke zvireti. Pracovni terapie je
zaméfena na pomocné prace ve staji a v chodu farmy (suSeni sena, udrzba
pastvin). Pfi animoterapii mtize byt klient na vlastni pfani i jen pasivnim di-
vakem a sledovat ostatni klienty pti terapii, pozdéji se obvykle sam do ¢innosti
zapoji. Sportovni jezdéni, konkrétné paradrezura, je zaméfena na sportovni
prvky v drezurni discipliné, klienti maji po dosazeni urcité drovné moznost

castnit se jezdeckych zavodi.!6?

165srov. Zookoutek ~ PL  Jihlava. [online]  Jihlava:  Psychiatricka  1é-

Cebna Jihlava, 2010. [cit. 2010-01-15] Dostupné z WWW:
<http://www.plj.cz/vismo/dokumenty2.asp?id _org=200062&id=1018&p1=1034>
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Z.avér

Tak, jak jsem se na zacatku psani této prace potykala s nedostatkem odborné
literatury, tak jsem pfi jejim dokoncovani nevédéla, odkud diiv ¢erpat. Jak jsem
se dostala k tém spravnym informa¢nim kanalim (v angli¢ting), ¢lanky, studie
i celé publikace se zacaly vrsit. Musim tedy timto oponovat ptivodnimu tvrzeni,
ze neni dostatek informacnich materidli k tématu, zahrani¢ni literatura se
mu vénuje dostateéné. Jiné je to s relevantnim vyzkumem, tam je opravdu
jesté mnoho bilych mist. Vyzkum v oblasti animoterapie je, jak se ukazalo,
znacné problematicky predevsim vzhledem k nerelevantnim vzorkim pacienti
a obtiznosti provadéni kontrolnich studii. Presto vzniklo mnoho podrobnych
a obsahlych studii, ze kterych je mozné cerpat poznatky a inspirovat se pro
vlastni védeckou préci — prostor pro védecké badani je zde rozhodné stale jesté
otevieny a mnoho poznatki, ziskanych z praxe, by bylo tfeba experimentélné
overit.

P1i studiu literatury jsem neustéle narazela na ¢etné problémy v termino-
logii, kterd neni sjednocena mezinarodné ani v ramci ceské literatury, stejné
jevy jsou Casto popsany ruznymi terminy, coz je ¢asto matouci a zavadéjici.

V ramci prace se mi podafilo celkem dobie popsat zdkladni sméry animo-
terapie i jejich potencidlni vyuziti v psychoterapii neuréz. Bylo by dobré se
jednotlivymi typy zabyvat hloubé&ji véetné podrobné metodiky, pro to ale ne-
byl v rdmci této diplomové prace prostor. Mozna by stalo za to se k tématu
vratit v ramci néjaké navazujici préce.

Pro kompletni obraz a vhled do problematiky bylo potifeba strucné uvést
charakteristiku neuré6z, nebot pii animoterapii je nutné brat v potaz povahu
onemocnéni/dusevni poruchy véetné typickych projevii, aby mohl byt vypra-
covan efektivni terapeuticky plan. Jak se ukézalo, znalost presné diagnozy
pacienta byva nékdy podcenovana a misto efektivni terapie sklouzava prace se
zvitaty jen v zdbavnou, odreagujici aktivitu. Odreagovani sice ma v psychote-

rapii své plnohodnotné misto, nemélo by vsak byt samotcelné, pokud chceme
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mluvit o terapeutické metodé.

Moznosti plisobeni animoterapie jsem se pokusila vysvétlit v zévislosti na
zakladnich zakonitostech vztahu ¢lovék — zvite. O podstaté tohoto vztahu exis-
tuje nékolik teorii, které jsem se pokusila porovnat.

Z prace vyplynulo, Ze neni mozné pfesné urcit, ktery typ animoterapie je pro
lé¢bu neurdz nejvhodnéjsi. Zalezi vzdy na osobnich zkuSenostech a preferencich
toho kterého terapeuta, moznostech a vybaveni lé¢ebny a v neposledni radé
na kazdém pacientovi s jeho specifikami, jako jsou jeho predchozi zkuSenosti
se zvitaty nebo aktualni fyzicky stav.

Dosla jsem k zavéru, ze aby animoterapie byla v 1é¢bé neuréz efektivni,
je potfeba provadét ji skupinovou formou na dlouhodobé bazi, nejlépe néko-
lik mésicti. Ve skupiné je pacient prirozené stimulovan k navazovani socialnich
kontakti, rozvijeni socidlnich dovednosti a komunika¢nich schopnosti, pod-
poruje se zde tymové prace. Zaroven dobfe funguje skupinova dynamika. Je
potfeba mit zaroven na paméti, ze 1é¢ba neurdz jako takova je dlouhodobou
a komplexni zalezitosti, z ¢ehoz plynou urcitd omezeni pro pouziti animotera-
pie. Témito omezenimi myslim kapacitu patfiénych zafizeni (hipocenter, ca-
nisterapeutického tymu apod), ale také ¢asovou narocnost animoterapie, ktera
obvykle presahuje délku bézného pobytu pacienta v 1é¢ebné. Navazujici externi
pokracovani v animoterapii vétsinou neni mozné a mnohdy o né nenf ani zajem
ze strany pacienta, ackoliv v rdmci tistavniho lé¢eni patii animoterapie k obli-
benym aktivitam. Navratem pacienta do podminek, které vyvolaly neurotické
projevy nebo neurdzu, se mnohdy terapeuticky efekt ztraci, neziidka se pak
takovy pacient po né&jaké dobé& vraci do 1é¢ebny. V takovych ptipadech ¢asto
tito pacienti aktivné vyhledavaji pokracovani zapocaté animoterapie.

Kratce jsem zminila také mozné rizika spojené s provozovanim animotera-
pie v lé¢ebnych zafizenich, jako jsou zoon6zy (nemoci prenositelné ze zvitat
na ¢loveéka), alergie nebo trazy. Tato rizika jsou stale velmi diskutovana a jsou
povazovana za zasadni prekazku pro Sirsi uplatnéni zvitat v tomto prostiedi.

Je nutno vsak podotknout, Zze pii dodrzovani hygienickych a bezpec¢nostnich
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pravidel jsou tato rizika minimélni a da se jim velmi efektivné predchazet.

Pro hlubsi vhled do problematiky jsem navstivila nékolik odbornych akci.
Na 8. hiporehabilitac¢ni konferenci v Brné (zari 2009) jsem se seznamila s psy-
cholozkou Petrou Cernou—Ryneéovou, ktera se aktivné zabyva vyuzitim koni
v psychoterapii. Tato mi umoznila nékolik navstév v 1é¢ebné v Kosmonosech,
coz se mi stalo cennym zdrojem poznatki. V rameci dalsi spoluprace jsem se
zcastnila celostatniho setkani zéstupci lé¢eben, praktikujicich TVKPP (tera-
pie s vyuzitim koni pomoci psychologickych prostiedki), kde jsem ziskala dalsi
cenné kontakty a nasledné se vypravila i do léc¢eben v Havlickové Brodé a Jih-
lavé. Kromé nenahraditelnosti osobni zkusenosti z pfitomnosti pfimo v terape-
utické jednotce, kdy jsem na vlastni o¢i vidéla okamzité efekty animoterapie,
jsem zde mohla také hovofit s pacienty o jejich pocitech a dojmech. Setkala
jsem se tak i s pacientkou, ktera si animoterapii oblibila natolik, Ze s do-
chazenim na ni pokracovala i dlouho po ukonceni tstavni 1écby. Zde nesmim
opomenout ani tplné prvni kontakt s psychiatrickym prostfedim — navstévu
socioterapeutického statku v arealu bohnické 1é¢ebny v Praze tplné na zac¢atku
psani této prace. Dana Miinichova mi tehdy ukézala hiporehabilitaci u riznych
skupin psychiatrickych pacientti a béhem diskuze mi pomohla vybrat si smér,
kterym se mé prace bude ubirat.

Za nezbytnou soucést prace povazuji sekci vénovanou zviratim v roli psy-
choterapeutii, respektive koterapeutii. Na rozdil od jinych pomtcek vyuziva-
nych v psychoterapii jsou zvitata zivymi tvory s vlastnimi potiebami, jsou
unavitelni — je mozné je fyzicky i psychicky vycerpat. Za norméalnich okolnosti
a dodrzeni vhodného pracovniho rezimu je psychoterapie pro zvirata zajimavou
a oblibenou praci. Je vSak velmi ndro¢na a pokud neni zvifatim dopravan pra-
videlny a vydatny odpocinek a moznost her s jinymi jedinci vlastniho druhu,
hrozi i jim syndrom vyhoteni (neboli nau¢ena bezmocnost) nebo rizné stresem
a inavou podminéné onemocnéni. K tomu se vaze i kapitola o vybéru vhodného
zvitete pro animoterapii, k vybéru je potfeba pristupovat na zéakladé zkuse-

nosti s danym typem animoterapie a zvite vybirat podle patfiénych kritérii
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pro ten ktery ucel. Nasledny vycvik zvifete by byl na samostatnou obsahlou
kapitolu, pro kterou jiz v této préci neni prostor, zde bych zminila jen to, Ze
vycvik je nutné vést citlivé a uvazené s ohledem na prirozené potieby zvitat
a zvirata zarazovat do pracovniho rezimu plynule, aby méla ¢as si privyknout.
Pii vycviku by nemélo dochézet k nepfimérenému fyzickému ani psychickému
natlaku na zvite. Diky vlastnim zkuSenostem mohu fici, Ze pii vyuziti zvitat
v psychoterapii je obvykle ke zvifatim pristupovano citlivéji a opatrnéji nez
v jinych forméch terapeutického vyuziti, nebot necitlivy vycvik by se brzy
odrazil na piistupu zvitete k pacientovi. Jelikoz v psychoterapii je zasadnim
prvkem komunikace pacienta se zvifetem, zvife se nesmi chovat nepratelsky,
ale ani bézlivé. Nicméné naucend bezmocnost zvifete (ekvivalent syndromu
vyhoteni u lidi), kter& je pravé projevem pretizenych zvifat, je ale tézko roz-
poznatelna. Setkdvame se s ni hlavné u koni, ktefi vzhledem k typu zarazeni
do terapie (véetné jizdy pacientt na hibeté koné) inklinuji k nadmérnému za-
tézovani nejvice, postihnout mize ale vSechna zvirata.

Na zavér bych zopakovala, Ze animoterapie je pfedevsim a hlavné podptr-
nou, motivacni psychoterapii, neméla by byt prezentovana jinak. Neni jejim
cilem ani tak zbavit pacienta jeho klinickych obtizi, ale spiSe umoznit mu na
chvili na tyto obtize zapomenout, prozit radost, pocit néci blizkosti, pocit
pratelstvi, pochopeni, schopnosti spoluprace. Pti terapeutickych jednotkach se
zvitaty pacient zazije postradany pocit dilezitosti, pocit, Ze ma své misto ve
spolecnosti (terapeutickd komunita, skupina) a Ze ho ostatni ¢lenové uznavaji
a obdivuji. Pti préaci s konmi postupnymi kricky klienti mnohdy piekonévaji
sami sebe, své velké obavy a kazdy takovy kricek je ohromnym tspéchem.
Uci se radovat se z téchto malych tispéchi a mozna béhem terapie pochopi,
ze podobnym zptsobem se lze z malych tspéchii a krickua radovat i v bézném
zivoté. UCt se, ze zadny problém neni nutné neptekonatelny.

Néekteré momenty jsou tak silné, s tak intenzivnim emocénim nabojem, Ze
nezavisly pozorovatel radéji zataji dech, aby kiehkost situace nenarusil. Osm-

desatileta babicka, obvykle choulici se v koutku, shrbené a uzaviena se svymi

105



problémy, se najednou napiimi v sedle koné, o¢i ji jiskii a hledi na svét z vysky,
s nadhledem, je obdivovanou kralovnou. Pacientka s kruhy pod o¢ima po pro-
bdeélé noci nasledujici po silné krizi padne ve staji zni¢ehonic koni kolem krku
a vzlykd mu do hiivy, pak poprvé pohlédne do o¢i i terapeutce a vSechno ji
fekne, sype to jako vodopad. A takovych momentu je animoterapie plna. Vy-
uziti zvitat v psychoterapii ma nepochybné obrovsky potencial. Silna emoc¢ni
slozka je jisté nejsilnéjsi strankou této terapie, tézko nahraditelna je moznost
taktilniho kontaktu se zvifetem, které se rado necha dotykat a hladit bez pred-
sudkt a zabran a nenasilné tak nahrazuje chybéjici taktilni kontakt mezi lidmi.

Celkové zhodnoceno, nezbyva nez souhlasit s Odendaalovym vyrokem: , Po-
uZiti zdagmouvych zvitat v psychiatrii jako terapeutického cinitele nemusi bijt
obecné akceptovatelné stejne jako ,tradicni objektioni védecké metody”, avsak
,Veda“ v soucasnosti prochdzi zménami, které ji ¢ini , lidstéjsi”. VyuZiti bézZnijch
lidskyjch zkusenosti, jako napt. vztah se zajmovymi zviraty, by se tak mohlo stdt
zcela akceptovatelnym. 1% Téma vyuziti zvitat v psychoterapii je stale jesté
oteviené vyzkumu — i tato prace nabidla hned nékolik moznych sméri, kudy

se s vyzkumem ubirat.

166QDENDAAL, J.: Zvitata a nase mentdlni zdravi — Pro¢, co a jak. Praha: Brazda 2007.
ISBN 978-80-209-0356-3, s. 42
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Prilohy

I. Kazuistika — PL Kosmonosy, TVKPP

Prevzato v neupravené formé, terapeutka Petra Cernd-Rynesovd®”

Vlasta T., 45 let, ¢iSnice, neurotické potize, tizkosti, fobie.

Status praesens pii zahajeni terapie: silné tzkosti, strach z aktivit prova-
dénych na oddéleni. Nejrad€ji by se netcastnila terapeutického jezdéni pro
leni. Vyhybavé chovani je u Vlasty dominantni a silné ovliviiuje jeji dosavadni
zivotni potize. Terapeutické ptisobeni pfi terapeutickém jezdéni bylo zaméfeno
na prekonavani prekazek.

Anamnesa: Rozvedené, znovu vdana, mé dva syny, starsi syn z prvniho
manzelstvi. Pretrvavajici konflikty mezi Vlastou a druhym manzelem. Vlasta
mu vyc¢ita neustalé konflikty mezi nim a jejim star$im synem. Ma pocit, Ze
nevlastniho syna jeji druhy manzel nikdy neptijal. Vlasta je v invalidnim di-
chodu pro pretrvavajici psychické potize tzkostného charakteru. Sestitjrdenni
pobyt na neurotickém oddéleni absolvovala dvakréat.

Pozorovani: Na oddéleni se Vlasta chova druzné, je spolecenska, mimo
povinné programy je ¢asto s nékym v kontaktu. Pfi povinnych programech na
oddéleni je ¢asto nejista a vyhyba se jim. Stejné tak by se nejradéji vyhnula
aktivitdm v hipocentru pii provadéni terapeutického jezdénti.

Vlastni terapie: Kdyz Vlasta poprvé prisla do hipocentra, nepiekrocila
ani prah staje. V okamziku, kdyz koné zarehtali, utikala vydésend od staje.
Hned na pocéatku terapie si Vlasta pod vedenim terapeuta stanovila, co chce
za dobu dochéazeni do hipocentra docilit. Kazdou hodinu si stanovovala jeden

kratkodoby cil, co je pro ni optimélni a prekonatelné tuto hodinu docilit. Na

167@ERNA—RYNESOVA, P.: Vyuziti hiporehabilitace p7i psychologické intervenci s klienty
psychiatrické lécebny. Praha, 2008. Rigorozni prace. Univerzita Karlova v Praze. Filozoficka

fakulta. Vedouci prace 1. Gillnerova, s. 126
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zéavér hodiny se vzdy ke svému tukolu vyjadirovala, reflektovala, jak tento cil
zvladla a stanovovala dalsi mozny krok pro pristi terapeutickou hodinu. Po
t¥imésicnim dochazeni do hipocentra jednou v tydnu se odvazila koné pohladit
a dat mu pamlsek. Po druhém trimési¢nim pobytu s odstupem asi pil roku
si dokonce na koné sedla a svezla se. Cely prozitek komentovala pozitivné, ale
nejdulezitéjsi pro ni byl pocit, Ze to, co si predsevzala a ¢eho se velmi béla,
dokazala. Neopakovala sviij zazity mechanismus od problému utikat a vyhybat
se jejich Teseni. Na zavér zhodnotila svou ¢innost v hipocentru slovy: ,,Jsem
na sebe pysna, co jsem dokézala, ted uz vim, jak na to. Podobny postup budu
vyuzivat i v bézném Zivoté.

Zavér a zhodnoceni terapie: Na této strucéné kasuistice vidime, ze tera-
peutické jezdéni je mozné vyuzit i u pacientt, ktefi zpoc¢atku prozivaji velky
strach z tohoto programu. Lze jej vyuzit i u fobickych pacientii, u kterych
bychom piedpokladali, ze tato forma terapie muze byt kontraindikaci. Ale nao-
pak, pri zvoleni spravného terapeutického postupu, ktery méa podobné principy
jako behevioralni terapie, mizeme s témito klienty postupné odbourat strach
z koni a podobny postup mohou pozdéji aplikovat v bézném zivoté pii prekona-
vani strachu. Velmi zalezi na osobnosti terapeuta, jak pojme vedeni takovychto
klientii. Vedeni by mélo byt nedirektivni, podptirné, stimulujici a motivujici.
Déle je pro tyto klienty dulezitym faktorem skupina klienti okolo néj, ve kte-

rych vidi podporu a vzor.
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II. Kazuistika — PL Jihlava, TVKPP

Prevzato v neupravené formé, terapeutka Yvonna Horskd'®
Pani M., 32 let, SS, prvovstup do PL, diagnéza neurdza vlivem vel-

kych stresovych faktort z domaciho prostredi.

Prvni terapie v hiporehabilitaci: Pti prvni navstéve je pani M. stazena do sebe,
na prvini pohled témér bez zajmu. Prichazi v doprovodu jiné klientky. NaSe
prvni setkani bylo mirné rozporuplné. S pani M. se tézko navazoval kontakt.
Ponici ji vsak zaujali a pani si je dokazala pohladit a podat pamlsek a zvladla
Cesat hiivu.

Pti druhé navstéve se pani jiz z dalky usmivala a pfisla bez doprovodu.
Vidéla jsem na ni, Ze mi chce néco sdélit, proto jsem dala jejim myslenkdm
volny prubéh. Sdélila mi, Ze se na mé moc tésila a hlavné na poniky. Moc by si
prala je zkusit vycCesat a ja navrhla i spole¢nou vychazku, s ponikem, kterého
si sama vybere. Pani M. zvladla cesat télo ponika, ale na ¢isténi kopyt si jesté
netroufala. Proto se jen divala, aby se snad pfisté o tento tikon pokusila sama.
Na vychazce byla pani M. klidné, usmévava a moc si vychézku uzila.

Pri tieti navstéve pusobila pani M. trochu smutnéji, protoze méla navstévu
z domu, ale asi po 15 minutach terapie se jeji stav vylepsil natolik, aby mohla
samostatné plnit tkoly s ponikem. Na dneSnim programu jsme zdokonalovaly
spolecné vedeni ponika pomoci hernich aktivit. V rozhovoru se pani M. zeptala,
zda-li by se nemohla svézt poprvé v zivoté na koni.

Béhem tydne jsem zafidila vSechny nalezitosti tak, aby se mohla ptisti jizdy
Ucastnit. Vybrala jsem stimula¢niho koné, abych vidéla, da-li se s klientkou
pracovat tam, kde jsme v kontaktni terapii skoncily.

Pr1i ¢tvrté navstéve pani M. poprvé nasedla. Byla rozechvéla, ale rozjet se

chtéla za kazdou cenu. Trochu jsme relaxovaly a vykrocily s koném kuptedu.

168HORSKA, Y. Re: Kazuistika [elektronickd posta]. Message to: Margita Semecka.
13. brezna 2010 [cit. 13. 03. 2010]. Osobni komunikace.
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Po prvnim kole jsem si vSimla oblic¢eje, ze pani tecou slzy. Proto jsem zvolila
odpocinek na krku koné a relaxaci. Pani byla moc $tastné, dékovala, ze hez¢i
zézitek nikdy ve svém zivoté neméla. PFfemyslela jsem o tom, jestli piijde pristé.

P1i paté navstévé pani M. uz neplakala, ale celou terapii se usmivala. Na
hrbené, na koni byla jako socha. Télo pani M. souznélo s krokem koné a souhra
jejich tél byla obdivuhodnéa. Pani M. mi sdélila, Zze by chtéla i v domécim pro-
stfedi pokracovat v této aktivité.

U pani M. byl ki vyraznym momentem zmény zdravotniho stavu k lep-
stmu, byl zdrojem zdravého adrenalinu, uvédomeéni si sama sebe a svych pfed-

nosti. Hlavné se stal odrazovym miustkem pro novou aktivitu v jejim zivoté.
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I1I. Kazuistika — PL Havlickav Brod, canisterapie

Prevzato v neupravené formé — terapeutka Marcela Siebenburgerovd'®

Zena, 27 let, ukrajinské statni prislusnosti, suicidalni pokus

1. hospitalizace. Pacientka dle prilozenych dokumenti: 27 let, ukrajinské statni
prislusnosti. Privezena z chirurgie v Koliné po suic. pokusu opakovanym pote-
zéanim na obou HKK. Doprovod sanitar z nemocnice — dle jeho sdéleni nekomu-
nikuje, pouze tiSe place a chova se bazlivé. Pfi pi{jmu nelze zjistit informace,
pac. nekomunikuje, plac¢e a chouli se do klubicka. Pozdéji doplnéno vysetieni.
RA: V roding 7adna psychiatricka zatéz. Zila s matkou v malém byté. Starsf
ze dvou sester. Matka i mladsi sestra nezaméstnané. Otec zemiel na CA jater
pred 7 lety. SA: Svobodné, vystudovala stfedni ekonomickou skolu. Praci doma
nenasla, pfed 4 mésici odjela pracovat do CR. Bshem dne pracuje ve vyrobné
cukrovinek, odpoledne po uzaviraci dobé uklizi prodejnu, v noci a vecer hlida
dvé déti (4 a 6 let) majitela. Nikdy nijak vazné nestonala, nebyla hospitalizo-
vana v nemocnici. Byla jen unavena a méla pocit, ze uz to nezvladne. Matka
a sestra na ni spoléhaly. Nemaji penize. Dluzi za najem a i jinak. Pujcily si
na jeji cestu sem a zaplaceni agentute. Nevi, co ted bude. Nechape, co ji to
napadlo, chtéla jen od vseho pry¢.

1. den: Pac. privezena na odd. sanitou po prijimacich formalitdch. Ne-
mluvi, obcas tise place, chouli se na ltuzku. Podfidiva, ale ustrasena. Na dotazy
pouze vrti hlavou. Odmité se napit, najist. Po pfichodu psychiatra nekomu-
nikuje ani s nim. Po asi ptl hodiné se opatrné vyda na chodbu a prohlizi si
odd., po domluvé s lékarem priveden CT pes. Pac. neprojevuje strach, naopak
si fenu prohlizi, dfepa si na bobek a natahuje ruku. Kdyz k ni zvife pfijde,
hladi ho a pratelsky drbe za uchem. Poprvé slysime jeji hlas. Potichu fené néco

Septa. Vysvétluji ji, ze fenka se jmenuje Tyna. Pfikyvuje, usméje se a oslovuje

I69SIEBENBURGEROVA, M. Re: Kazuistika [elektronicka posta]. Message to: Margita
Semecké. 13. bfezna 2010 [cit. 13. 03. 2010]. Osobni komunikace.
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psa jménem. Po chvilce se domluvame, Ze si sedne do blizkého kiesla a fenka
ji vysko¢i na klin. Souhlasi. Rozesméje se, kdyz se tak stane a pevné objimé
fenu v néaruci. Zveda ke mné oc¢i a lamanou CeStinou mi oznamuje, ze méli
doma bilou chlupatou fenku Téanu. Dalsich par minut si povidame. Na pricha-
zejicitho psychiatra se pacientka jen podivé, ale neprojevuje znamky strachu.
Domlouvame, Ze prejdeme do vySetfovny. Se psem v naruci jde s nami a useda
na zidli. Hladi fenu po hlavé a pomalu odpovidé na dotazy lékare. Doplnéno
vySetfeni pri prijmu. Prvni véta slouziciho prim. psychiatrie se 40 lety praxe
zni: Pacientka se rozmluvila s CT psem na kliné a zacala komunikovat. Dle
jejiho sdéleni pracovala 14-18 h denné...

2. den: Pac. se prochézi po chodbé. Obé feny vitd a hned je laka k sobé
a useda na kfteslo. Vesele se rozesméje, kdyz ji vyskakuji do klina. Hnédou
oslovuje spravné a pta se po jménu druhé. Vypravi mi, Ze se vyspala tak, jak uz
dlouho ne. Citi se 1épe. Na dotazy znovu vypravi, co se stalo. Pomalu probirdme
kde je a proc¢. Evidentné si pouze ovéruje informace, které uz dostala. Dle
sdéleni personalu se chova klidné, ale uzaviené. Se psy ,roztaje’ a ozije.

3. den: Pac. nachazim na pokoji. Vita se se psy a oznamuje mi, ze mluvila
telefonem s matkou a sestrou. Bude se vracet domt. Se slzami v o¢ich se lou¢i
s obéma fenkami a dékuje jim.

Pac. neméla zdravotni pojisténi v CR. Hospitalizace nebyla uhrazena. Od-

jela domii na Ukrajinu k doléceni.
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IV. Priklad vedeni hiporehabilitacni jednotky - PL Kos-

mMonosy

Schovana slova pod kuzZely

autorka Irena Nekolovd'™

Pocet klientd ve skupiné: 4-6

Casovy rozsah: 10-15 min

Zaméreni: Socialni stimulace — kooperace, diivéra. Stimulace kognitivnich
funkci — kratkodoba pracovni pamét, koncentrace a flexibilita pozornosti. Té-
lesné stimulace.

Pro jaké klienty je cvic¢eni vhodné: Pro prumérné mentélné zdatné kli-
enty. Ve velmi jednoduché podobé mtzeme cvi¢eni pouzit i pro klienty z chro-
nickych oddéleni.

Popis cviceni: Pod kuzely rozestavénymi za sebou tak, aby bylo mozné
mezi nimi projizdét vinovku, jsou schovanéna kartickach napsana slova (mohou
to byt i obrazky). Klienti pracuji ve dvojicich, klient sedici na koni, a klient,
ktery ho vodi. Vodi¢ mé za tkol projit vinovku, podivat se pod kazdy kuzel
a slova nebo obrazky, které uvidi, posepta svému spoluhraci sedicimu na koni,
ten méa za ukol si v8echna slova zapamatovat (pod kuzely neschovavame vice
nez 3 az b slov). Na zavér hry musi jezdec ze dvojice ¥ici slova, ktera si zapa-
matoval, vodi¢ nesmi jezdci radit. Vitézi ta dvojice, ze které si jezdec dokaze
po skonceni soutéZe vzpomenout na nejvice slov.

Poznamky: Kuzely mohou byt rozestavény i do trojihelniku, ¢tverce nebo
kruhu. V tomto ptipadé klienti chodi po jejich obvodu. Cvi¢eni provadime na
koni v kroku. Cvi¢eni miizeme zopakovat s jinymi slovy, aby se vystfidali klienti

vodici s klienty sedicimi na hibeté koné.

I"0GERNA-RYNESOVA, P.: VyuZiti hiporehabilitace pri psychologické intervenci s klienty
psychiatrické lécebny. Praha, 2008. Rigorézni prace. Univerzita Karlova v Praze. Filozoficka
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V. Priklad vedeni hiporehabilita¢ni jednotky - PL Jihlava

Zaprahani ponika

1t Vhodné zejména pro pacienty, kteif se z riznych

Autorka Yvonna Horskd.
divodi nemohou Gcastnit jezdéni na koni.

Cil: Motivace pacienta, zejména tehdy, kdyz nemtze jezdit na koni. Procvi-
¢ovani jemné a hrubé motoriky, koordinace pohybu a kognitivnich schopnosti.

Vybaveni: Terapeut, pomocnik, zauc¢eny pony - optimalné shetlandsky,
ohrazené klidné misto pro praci, postroje na ponika, voditko, lehky vozik nebo
sanky, kuzely pro slalom, popf. kavalety, umélohmotny barel.

Vhodné doplnky: Temaické knihy, ¢asopisy, videoprojekce, vyukovy tre-
nazer.

Plan terapeutickych hodin:

e 1. hodina — seznameni s pracovistém a bezpecCnosti prace, sezndmeni

s ponikem, péce o ponika, popis postroje.

e 2. hodina — seznameni s trenazérem. Neni-li, vytvorime dvojice pacienti
— jeden predstavuje ponika, druhy koc¢iho. Zkouska vedeni ,ponika“ na

,opratich®.

e 3. hodina — vodéni ponika na voditku, slalom mezi kuZely s ponikem na

ruce.

e 4. hodina — zopakovani prace s trenazérem, prace s vyukovym materi-
alem, sezndmeni s postroji. Postrojovani ponika v praxi za spolutcasti

pacientt.

e 5. hodina — Postrojeni ponika, zopakovani nazvoslovi, pacienti si prvé

vyzkousi vedeni ponika na opratich, pomocnik vzdy jisti ponika pomoc-

ITHORSKA, Y. Re: Kazuistika [elektronickd poSta]. Message to: Margita Semecka.
13. biezna 2010 [cit. 13. 03. 2010]. Osobni komunikace.
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nym voditkem, v piipadé potifeby pomiuze tak, aby pacient nebyl odrazen

netspéchem.

e, e

na korektni nastrojeni, aby ponikovi nebylo ublizeno. Zopakovéani vedeni
ponika na opratich, snaha o co nejvétsi samostatnost pacientii. Mozno

tkol ztizit postavenim slalomu z kuzeli.

7. hodina — préce ve skupiné — misto kuzelti miizeme rozestavét po plose

figuranty-pacienty. Opakovani dovednosti z 6. hodiny.

8. hodina — opakovani, prace podle prani pacientii, program si pfipravuji

sami, terapeut jen koriguje ¢i poméha dle potfeby.

9. hodina — uvodni opakovéani, posléze zaptahéni do voziku/sanék. Pa-
cienti aktivné poméhaji. Znovu zdiraznit zésady bezpecnosti, vysveétlit
brzdéni voziku. Kréatka prace s vozikem - opakovani vedeni ponika na

opratich. Vozik je zatim préazdny.

10. hodina — mozno vyjet na obsluznou komunikaci, vybér takové, kde
je maly provoz. Pacient nejprve vede ponika na opratich, sdm jde ve-
dle voziku. Pomocnik nebo terapeut jisti ponika voditkem. Je-li k tomu

pfipraven, mize pacient nasednout na vozik/sanky.

,, Irpélivosti nent nikdy dost, proto u této prdce plati dvojndsobek klidu,
coZ nese své ovoce. Rovnéz se nedd nic uspéchat. KaZdy klient je osobnost
a kaZdy md ve svém vinku ddnu jinou schopnost. Proto neni nutné s kli-
entem absolvovat vsech deset lekci. Pokud se v lekci dostane aZ na viastni
vozik nebo sané€, je to pro klienta nezapomenutelny zdZitek na cely Zivot.
A kdyz vite, Ze vas klient nesmi jezdit na koni, je tato terapie ucinény

zazrak, ktery ddvd kridla.
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VI. Vzor slovni reflexe hiporehabilita¢ni jednotky - Klontz

a spol.

Mozné otazky mapujici pribéh a efekt TVKPP podle Klontze a spol. (o =

otazka pacientovi, p = pozorujte pacienta). Uvadi B. T. Klontz ve studii The

Effectiveness of Equine-Assisted Experiential Therapy: Results of an Open Cli-

nical Trial. Pribéh terapeutické jednotky podle tohoto schématu predpoklada

dostateény pocet koni umoziujici volny vybér klienti a pomérné delsi ¢aso-

vou jednotku. Klontz zduraznuje, jak uz bylo uvedeno v obsahu prace, nutnost

zéveéreéného skupinového sezeni po ukonéeni kazdé terapeutické jednotky.!™

O: Kdyz se divate na koné a premyslite, kterého koné si vybrat, jak se

citite?

0: Cim jste se dnes 7idil pri vybéru ,svého“ koné, piiklad — barvou,

plemenem, velikosti?
O: Co vam symbolizuje kun? Praci, manzelku, déti, sebe apod?

O: Jaké faktory hraji ve vasem rozhodovani? Rozhodoval jste se mezi vice

konmi? Pottfeboval jste vic informaci o koni, jeho pfibéh, jméno apod.?

O: Vsiml jste si, jakym zpiisobem spolu koné komunikuji ve stadé a jak

mezi jednotlivei? Co vam to pripomina?

O. Kterého koné jste si vybral a proc¢?

O: Koho/co pro vas predstavuje kan?

O: Vybral jste si rychle a impulzivné, nebo pomalu a rozvazné?

O: Co byste rad zménil ve vasem rozhodnuti?

I2K,ONTZ, T. B., BIVENS, A., LEINART, D., KLONTZ, T.: The Effectiveness of

Equine-Assisted Experiential Therapy: Results of an Open Clinical Trial. In Society and
Animals 15 (2007). Leiden: Koninklijke Brill NV, 2007. DOI: 10.1163/156853007X217195,
s. 257-267
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V pripadé, Ze si dva nebo vice pacienti vybere stejného koné, je mozé se

ptat na nasledujici otazky:
O: Jak se citite, kdyz si nékdo jiny vybral vaseho koné?

O: Jak se citite pfi moznosti, Zze se budete muset délit o svého koné

s nékym jinym?

P: Je pacient ochoten se délit?

P: Jsou pacienti ihned ochotni pfenechat svého koné nékomu jinému?
Podporujte otevienou a upfimnou komunikaci.

P:Vsimejte si, jak se pacienti stavi k feSeni problému a jak se na to divaji

ostatni ¢lenové skupiny.
O: Zeptejte se ostatnich, jak se citi pti sledovani vaseho konfliktu?

P: Kdyz se dohodnou na spole¢ném sdileni koné, zeptejte se, kdo bude

koné drzet a vést?

V jednu chvili pozadejte pacienty, aby §li a vzali kon€, kterého si vybrali.
O: Jak se citite?

P: Sledujte re¢ téla pacienta i koné.

P: Sledujte jak kiin reaguje na pacienta.

O: Jak byste interpretoval chovani vaseho koné prave ted?

P: Jak se citi pacient v zévislosti na jeho ocekavani?
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VII. Nedokoné&ené véty podle Cerné-Rynesové

Odpovédi pacientt lze dobfe vyhodnocovat a zjistovat, jak je hiporehabilitace
prinosna pro konkrétniho pacienta. Diilezité je i fazeni otézek a jejich opakovani

v mirné pozménéné podobé.
1. Kin je pro mne...
2. Ve staji se citim...
3. Kdyz jsem u koni, nejradéji...
4. U koné mi nejvic vadi...
5. Kdyz sedim na koni, vétsinou myslim na...
6. Pohled na koné je pro mne...
7. Nejvice mne u koni a ve staji bavi...
8. Kdyz méam jit do hipocentra, ...
9. Na konském hrbeté...
10. V hipocentru mi nejvice vadi...
11. Nejradéji bych s konmi délal/a...
12. Pristup personalu v hipocentru...
13. Kan mi pripomina...
14. Kdyz koné cistim...
15. Kdybych jen u koni (s konmi) mohl/a...
16. Ve své skupince se pri hodiné jezdéni...

17. Myslim, ze k...
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18.

19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.

Kdyz na koni jezdim...

P1i hodiné jezdéni mi vadi...

Kdyz si nékdo z pacientt nevi u koni s né¢im rady, tak...
Den pred jezdénim...

Kdyz jezdim na koni...

Vedeni hodiny jezdéni se mi zda...

Mam pocit, ze koné...

P1i hodiné jezdéni bych jesté privital...

Nejradéji v hipocentru...

Kdyz koni ¢istim kopyta...

Kdyz musim jiného pacienta vést na koni, tak...

V hipocentru bych si jesté pral...
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VIII. Dotaznik — vyuziti AAT v psychiatrickych lé¢ebnach
v CR
Dotaznik rozesilany autorkou prace fediteltim ¢eskych psychiatrickych lé¢eben,

jeho vyhodnoceni poslouZilo jako materiél pro kapitolu ,,Vyuziti AAT v ¢eskych

psychiatrickych 1ééebnach* a dil¢i informace v jinych kapitolach.
1. Vyuzivate AAT?

e ANO a mame vlastni zvifata

e ANO, dochéazi k ndm externi spolupracovnici se zvifaty (popf. kli-
enti dochézeji za zvitaty - napf. za konmi do blizkého hipocentra

apod.)
e NE
2. Jaké typy AAT vyuzivate?

e Hipoterapie

e Canisterapie

e Felinoterapie

e Ostatni (kralici, kozy, ovce, papousci apod.)

3. Jaka je cilova skupina klientt pro AAT?

e DMO

Mentalni retardace

e Psychiatricka — neurézy x jiné
e Déti s poruchami chovani
e Jiné (jaké?)

4. AAT vyuzivate

e Jako samostatnou terapii (terapeuticky plan, vystupy)
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e Jako podpurnou, motivacni terapii

5. Jaké jiné psychoterapeutické metody pouzivate, popr. je kom-

binujete s AAT a proc?

6. Které typy AAT ke kterym diagnézam se podle vas hodi nejvic
a proc?
e Hipoterapie (koné)
e Canisterapie (psi)
e Felinoterapie (kocky)

e Ostatni
7. Myslite, ze je AAT vyuZivana
e Dostatecné
o Piili§ - jeji pfinosy se pfecenuji
e Mailo - je dosud mélo v povédomi a podcenuje se

8. Co je pro vas nejvic omezujicim faktorem pro vyuziti AAT

e Financ¢ni naro¢nost AAT

e Malo kvalifikovaného personalu

e Nezajem (klientii/ostatnich terapeuti)

e Malé povédomi o uc¢incich AAT, nedostatek informacnich materiala
9. Co je podle vas kontraindikaci pro predepsani AAT a proc?

e Absolutni:

e Relativni:

10. Pro jaké diagnozy je podle vasich zkuSenosti AAT nejvhodnéjsi

a pro jaké naopak nejméné (a proc)?
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11.

12.

13.

Kolik terapeutickych jednotek by podle vasSich zkuSenosti mél

klient minimalné absolvovat, aby terapie byla efektivni?
Je toto (11) pro vas dosazitelné, nebo nikoliv (pro¢)?

Pokud vas napada jesté néjaka dilezita informace, zkuSenost

z praxe, prosim, napiste ji.
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IX. Kresby

Jelikoz v psychiatrickych léc¢ebnach lze fotit jen za urcitych podminek, dopl-
nila jsem tuto praci nékolika vlastnimi kresbami. Pokusila jsem se vystihnout

zasadni okamziky animoterapie.
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Obréazek 1: Jednim z terapeutickych piinost zvifat je ochota ,naslouchat®.
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Obrazek 2: V pritomnosti zvifete dochézi ¢asto k uvolnéni potlacovanych

emoci, na coz lze terapeuticky navazat.
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Obrazek 3: Prvni samostatny kontakt s koném doprovazi casto strach a ner-

vozita. Kun klidné vyckava, terapeut stoji v pozadi a pripadné povzbuzuje.
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Obrazek 4: Pes dokaze do hry vtahnout i jinak velmi pasivniho pacienta.
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Obréazek 5: Prvni usednuti na koné byva doprovazeno silnymi emocemi. Casto
je pritomna nervozita a celkova ztuhlost, terapeut jisti pacienta ze zemé, uklid-

nuje ho a pfipomind mu nutnost hlubokého, klidného dychani.
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ABSTRAKT

SEMECKA, M.: VyuZiti zvirat v psychoterapii neurotickiyjch poruch, situace
v psychiatrickych lécebndch CR. Ceské Budéjovice 2010. Diplomova prace. Ji-
hoceskéa univerzita v Cesk}?ch Budéjovicich. Teologicka fakulta. Katedra psy-

chologie. Vedouci préace J. Polivka.

Klicova slova: psychoterapie, animoterapie, Animal-Assisted-Therapy, hipo-
terapie/hiporehabilitace, canisterapie, felinoterapie, neur6zy, psychiatrie, psy-

chiatrické 1é¢ebny

Diplomova prace se zabyva moznostmi vyuziti zvifat v psychoterapii neuro-
tickych poruch v podminkach psychiatrickych léceben.

Prace strucné charakterizuje problematiku neuréz a specifika jejich 1écby,
podrobné je zde rozepsiana metoda AAT (Animal-Assisted-Therapy) neboli
animoterapie a jeji jednotlivé sekce (hiporehabilitace, canisterapie apod.)

Stézejnim tématem je vysvétleni zakladnich principu pusobicich v AAT.
Dale jsou zde uvedeny kontraindikace a mozna rizika spojena s porvozovanim
AAT v psychiatrickych légebnéach. Cast je vénovana diskuzi o vlivu AAT na
zucastnénd zvirata a riziku jejich zneuzivani a pretézovani.

Prace podavéa také prehled zakladnich postupt a praktik vyuzivanych v AAT,
coz je v zavéru doplnéno praktickymi zkusenostmi psychoterapeutt z ¢eskych

psychiatrickych lé¢eben.

Abstract

The Use of Animals in the Therapy of Neurotic Disorders. The Si-
tuation in the Czech Mental Hospitals.

Key words: psychotherapy, pet therapy, Animal-Assisted-Therapy, hippothe-

rapy, canistherapy, felinotherapy, neuroses, psychiatry, mental hospitals
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The aim of this study was to examine the use of animals in the therapy of
neurotic disorders under the settings of mental hospitals. First part of this
work desribes neurotic disorders and their therapy with a particular emphasis
on AAT (Anima-Assisted-Therapy, pet therapy) and its subdivisions (hippo-
therapy, canistherapy, etc.)

Principals of AAT are explained. Further, contraindications and possible
risks are mentioned and the inherent possibility of animal misuse is discussed.

The theses include basic guidelines and methods used in AAT and concludes
with practical observations made by psychotherapists from the Czech mental

hospitals.
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