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ABSTRAKT

Diplomova prace se zabyva canisterapii jako soucasti komplexni péce o uzivatele
denniho stacionéaie a moznostmi dalSiho vyuziti canisterapie v socidlni praci. V teoretické
¢asti je objasnéna zakladni terminologie zdravotnich postizeni, se kterymi jsem se pfi
vyzkumu setkala, dale je vymezen denni stacionaf v kontextu socialnich sluzeb
a canisterapie jako prostiedek ke zkvalitnéni péée o jejich uzivatele. Obsahem empirické
¢asti je praktické vyuziti canisterapie v daném zafizeni. Na praktickém ptikladu kazuistik
je demonstrovana canisterapie v praxi a jeji pozitivni vliv na uZivatele se zdravotnim
postizenim v dennim stacionafi s ohledem na jemnou a hrubou motoriku, komunikaci
a psychosocialni dovednosti. V zavéru uvedu na zaklad¢ zjisténych informaci z vyzkumu

urcita doporuceni.

Kli¢ova slova: mentalni retardace, détska mozkova obrna, kombinované postizeni,

socialni sluzby, denni stacionat, canisterapie, kazuistika

ABSTRACT

This thesis deals with a canine therapy as a part of a comprehensive user care of day
care centre and options for further use of canine therapy in social work. The theoretical
part will explain the basic terminology of disabilities, whom I met in the research, then it is
specified the day care center in the context of social services and canine therapy as a means
to improve the quality of care for their users. The content of the empirical part is the
practical application of canine therapy in the organization. The empirical part of the
practical use of canine therapy in the organization. The practical example case studies
demonstrate canine therapy in practice and its positive impact on users with disabilities
in the day care center with respect to fine and gross motor skills, communication and
psychosocial skills. In conclusion, I will made recommendations based on the information

gathered from the research.

Keywords: mental retardation, cerebral palsy, multiple disabilities, social services,

day care centre, canine therapy, case study
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UvVOD

,,» Koupit si psa je jediny zpiisob, jak za penize ziskat lasku.

G. B. Shaw

Slovo canisterapie se v souc¢asné dob¢ vyskytuje stale Cast&ji a ve volném prekladu
znamena ,.,terapie za pomoci psa‘“. Canisterapii mizeme také definovat jako zptsob terapie,
ktery vyuziva pozitivniho plisobeni psa na zdravi ¢lovéka, ptfiCemz pojem zdravi je zde
mysleno podle definice WHO (Svétové zdravotnické organizace) jako stav psychické,
fyzické a socialni pohody. Canisterapie klade diraz pfedev§im na feSeni problému
psychologickych, citovych a socidlné-integracnich a plisobeni na fyzické zdravi ¢lovéka je
u ni druhotné. Uplatiiuje se zejména jako pomocna psychoterapeuticka metoda pfi feSeni

ruznych situaci v ptipadé, ze jiné metody nejsou ucinné nebo pouzitelné.

Téma ,,Canisterapie jako souc¢ast komplexni péée o uzivatele denniho stacionafe*
jsem si vybrala z divodu osobniho zajmu o tuto problematiku. Nejvétsi uplatnéni
canisterapie nalézdme v zafizenich pro déti (détské domovy, Skoly, denni stacionare),
ve zdravotnickych zafizenich, v domovech dichodcli a ve specidlnich zafizenich

pro psychicky narusené déti i dospélé.

Cilem mé diplomové prace bude v teoretické ¢asti objasnit zdkladni terminologii
zdravotnich postizeni, se kterymi jsem se pii vyzkumu v dennim stacionafi setkala
(mentdlni postizeni, détsk& mozkovd obrna a jeji mozna pfidruZzend postizeni
a kombinované postizeni), dale vymezit denni staciondi v kontextu socialnich sluZeb
a canisterapii (jeji historie, sou¢asny stav v Ceské republice, metody terapie, formy, zasady
a také specialni zkouSky potfebné k vykonu canisterapie) jako prostfedek ke zkvalitnéni

péce o uzivatele denniho stacionafe.

Prakticka ¢ast bude zaméfena na vyzkum vlivu canisterapie na uzivatele
se zdravotnim postizenim V dennim stacionafi s ohledem na jemnou a hrubou motoriku,

komunikaci a psychosocialni dovednosti.
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. TEORETICKA CAST
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1 CHARAKTERISTIKA VYBRANYCH POSTIZENI

1.1 Mentalni retardace

Historicky nejrangj§i zminka o mentalni retardaci’ byla nalezena v egyptském
Thébském papyru z roku 1552 ptred Kristem. V t¢ dobé byli lidé s timto postizenim
usmrcovani, slouzili jako dvorni $asci, byli zneuzivani, ale i ochrafiovani. Zalezelo na tom,
zda je zavrhovali jako ménécenné, ¢i dokonce nebezpecné bytosti (Vagnerova, 2004).
Dlouho, i v odbornych kruzich, se pohlizelo na osoby s mentalnim postizenim jako na lidi
s dusevni nemoci, byli povazovani za ,,blazny“. Tento dehumanizujici stereotyp negativné
ovliviioval podporu, kterd jim byla spolecnosti poskytovana a vedlo to k drastickému

snizovani kvality Zivota téchto lidi a k prohlubovani jejich hendikepu.

V poslednich letech doslo k velkému pokroku dotykajiciho se chapani problematiky
mentalni retardace. Zacal se pouzivat pojem ,,0soba s mentdlnim postizenim®, ¢imz
se zdarazinuje fakt, ze jde pfedevS§im o cloveéka. Jeho postizeni ¢i omezeni je az druhotné,

Vv zadném piipadé ho nema charakterizovat celkové (Miiller, & Valenta, 2003).

Problematikou zdravotniho omezeni ¢i poskozeni jedince se zabyva védni obor
specialni pedagogika. , Specidalni pedagogika je chapana v Sirsim smyslu jako vymezeni
kazdé specialne zamérené pedagogiky (napr. podle veku, predmeétu) vzhledem
k pedagogice obecné. V uzZsim smyslu je specialni pedagogika pojimana jako véda
o zakonitostech specidlni vychovy a specialniho vzdelavani jedince, ktery z duvodu
znevyhodnéni vyzZaduje zvlastni, tedy specialni pristup pri vzdélavani a specialni podporu

pri pracovnim a spolecenském uplatnéni* (Pipekova, 2010, s. 109).

Jednim z obori specialni pedagogiky je také psychopedie. Psychopedie? je specialni
pedagogickou disciplinou, kterd se zabyva problematikou rozvoje, vychovy a vzdélavani
osob rozumoveé postiZzenych, tj. osob se snizenymi rozumovymi schopnostmi. Valenta,
& Miiller (2009) uvadi, ze predmétem psychopedie je predevSim klient s mentalnim
postizenim ¢i1 jinym duSevnim postizenim a jeho socializace v nejSirSim slova smyslu.

., Psychopedie se jako obor zabyva edukaci, diagnostikou, poradenstvim,

! Vlastni termin mentalni retardace pochazi z latinského Mens, 2.pad mentis = mysl, retardare = zdrzet,
zaostavat (Vagnerova, 2004).
2 Z feckého psyché — duse, paidea — vychova, tedy ,,vychova o dusic.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii Brno 12

terapeutickoformativni intervenci, kompenzaci, rehabilitact, integract a socializaci jedinciui
s mentalnim postizenim, ale také prevenci a prognostikou mentalniho postizeni* (Bazalova
in Pipekova, 2010, s. 269). Psychopedie tésn¢ spolupracuje s dalSimi védnimi obory:
medicinskymi (psychiatrie, neurologie, pediatrie), psychologickymi (psychologie obecna,
vyvojova, pedagogickd a patopsychologie), Sociologickymi, pedagogickymi (specialni
pedagogika — etopedie, logopedie a somatopedie).

Terminem mentalni retardace se oznacuje riznoroda populace. ,, Nelze Fici, Ze vSichni
lidé s mentalni retardaci jsou stejni, ani se neda popsat “typicky” retardovany clovek,
podobné  jako nelze  popsat “typického” neretardovaného cloveka
(www.kvalitavpraxi.cz). Pojem mentalni retardace (dale jen MR) se rozsifil
az po konferenci Svétové zdravotnické organizace (WHO) v Milané roku 1959 a pozvolna
tak nahradil celou ftadu dfivéjSich pojmt (dusevni uchylnost, dusevni opozdéni,

slabomyslnost, mentalni defekt atd.) (Miiller, & Valenta, 2003).

WHO stanovi MR jako ,, stav zastaveného nebo neuplného dusevniho vyvoje, ktery je
charakterizovan zvlaste porusenim dovednosti, projevujicim se béhem vyvojového obdobi,
postihujicim vSechny slozky inteligence, to je pozndvaci, Fecové, motorické a socidlni
schopnosti. Retardace se miize vyskytnout bez, nebo soucasné s jinymi somatickymi

nebo dusevnimi poruchami* (WHO/UZIS CR, 2013).

Svarcova charakterizuje mentalni retardaci jako ,,trvalé sniZeni rozumovych
schopnosti, které vzniklo v diisledku organického poskozeni mozku. Mentdlni postizeni

je stav trvaly, zpusobeny neodstranitelnou nedostatecnosti nebo poskozenim mozku*

(Svarcova 2000, s. 25).

Pipekova (1998, s. 171) vymezuje, ze ,,mentalni retardace je stav charakterizovany
celkovym snizenim intelektovych schopnosti, které v sobé zahrnuji schopnost myslet,

schopnost ucit se a schopnost prizpusobovat se svéemu okoli. **

Odborné definice mentalni retardace nejsou jednotné. Nejednotnost vyplyva
predevsim ze zdlraznéni n€kterych hledisek a teoretickych postoji. K urcité shod¢ dochazi
pii popisu hlavnich charakteristik mentalni retardace. Jednou z nich je vyznamné

sniZena uroven rozumovych schopnosti (projevuje se snizenym intelektem, zejména
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snizenim kognitivnich, feCovych, pohybovych a socialnich schopnosti) (Durecova, 2007).
Dale nedostatek adaptivniho chovani, které se projevuje ve zpomaleném, zaostdvajicim
vyvoji (pomalé tempo dospivani), ve snizené¢ schopnosti ucit se (Cteni, psani, zaklady
matematiky), v nedostateCné socialni ptizplsobivosti, v uplatnéni se V komunité
a v zaméstnani. Chybi urcité dulezité vzorce chovani, které se ocekavaji od jedince dané¢ho
véku v daném kulturnim prostedi (Durecova, 2007). Problémy se projevuji od ¢asného
détstvi. ,,Jde 0 multifaktorialné podminéné postizeni, na jehoz vzniku se miize podilet jak
porucha genetickych dispozic, které vedou k naruseni rozvoje centralni nervové soustavy,
tak nejriznéjsi exogenni faktory, které poskodi mozek v rané fazi jeho vyvoje. Obé slozky
puisobi ve vzdjemné interakci” (Vagnerova, 2004, s. 290). Mentalni postizeni
je multidisciplinarni problém, tato porucha zasahuje jak do oblasti mediciny, tak do oblasti

socialni.

Etiologie mentalni retardace

Piestoze jsme na vrcholu moderni doby, pfi¢iny mentalni retardace nelze jednotné
a jednozna¢né urcit. Mentalni retardace je zpusobena organickym poskozenim mozku.

Toto poskozeni je trvalé. Asi v jedné tietiné piipadli jsou znamé pfic¢iny (biologické

a psychosocidlni), ve dvou tfetinach je pfi¢ina neznama.

Pric¢iny vzniku mentalni retardace mizeme tedy rozd¢lit na pficiny:

1. endogenni (vnitini) — jsou zakodovany jiz v pohlavnich bunikach, jednd se o pfiCiny
geneticke,

2. exogenni (vngj$i) — ¢leni se podle obdobi:

e prenatalni (od poceti do narozeni) — vlivy dédiéné (heriditdrni — zejména
metabolické poruchy), genetické pficiny (zafeni, hypoxie, anoxie plodu, chemické
vlivy), enviromentalni faktory a onemocnéni matky v dobé téhotenstvi
(toxoplazmdza, alkoholismus matky),

e perinatalni (t€sné pred, béhem a tésné¢ po porodu) — hypoxie, anoxie plodu,
pied¢asny porod, abnormity plodu, abnormity porodnich cest a porodu,

¢ postnatalni (po narozeni) — infekce, zanéty mozku, krvaceni do mozku a tirazy.

Dale hovofime o socialnim poSkozeni vyvoje rozumovych schopnosti (diive

wrwe

pseudooligofrenie). Snizeni inteligence je zapfiCinéno sociokulturni deprivaci,
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ekonomickym straddnim nebo nedostatkem stimulll. V soucasné literatufe se setkdvame
spiSe s nazorem, ze se nejednd o MR, pokud je pfic¢inou vyvojového opozdéni nedostatecna
anepiimefena vychova (Vagnerova, 2004). Nejednd se o stav trvaly a pfi¢inou neni
poskozeni CNS, jedna se zejména o socialni zanedbanost. Pokud by se dité¢ dostalo
do podnétngjsiho prosttedi, jeho stav by se zlepsil. Jini autofi, napt. Pipekova (1998)
hovoii o pseudooligofrenii a definuje ji jako MR v disledku pasobeni vnéjsiho prostiedi

(také pouziva termin zdanliva MR) (MiSutova, 2010).

V populaci se vyskytuji piiblizné 3% lidi s mentalnim postizenim, pficemz plati
pravidlo nepiimé umeéry — ¢im hlubsi postizeni, tim nizsi Cetnost. Nejcastéji se vyskytuje

lehky stupeit MR, kterou trpi ptiblizné 85% vSech osob s mentalni retardaci.

Klasifikace mentalni retardace

Mentalni  retardace predstavuje snizeni uUrovné rozumovych schopnosti
v psychologii oznacovanych jako inteligence. William Stern definoval inteligenci jako
,, vSeobecnou schopnost individua védomé orientovat viastni mysleni na nové pozadavky,

‘

je to vSeobecna duchovni schopnost prizpiisobit se novym Zivotnim vukolim a podminkam*

(Praus, 2005).

Orientacné¢ se jednotlivé stupné mentalni retardace ohraniCuji inteligencnim
kvocientem, coZ je veli¢ina udavajici inteligenci ¢lovéka v poméru k ostatni populaci.
Némecky psycholog William Stern definoval inteligencni kvocient jako pomér mentalniho

a chronologického véku.

, V soucasné dobé se pouziva clenéni mentdlni retardace podle desaté decenalni
revize Svétové zdravotnické organizace (WHQO) z roku 1992 s platnosti od 1. 1. 1993.
Mentalni retardace patii do oboru psychiatrie, proto ma jako oznaceni prvni pismeno F.
Oddil F70-F79 je pak cely venovan mentalni retardace a toto oznaceni je povazovano
za zdkladni kod. Hlavnim hlediskem, které se zde pouzivd, je opét stanoveni inteligencniho

kvocientu* (Vitkova, 2004, s. 296), viz Tabulka ¢. 1.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii Brno 15

Tabulka ¢. 1: Stupeii MR podle MKN-10

V zavorce jsou uvedeny staré nazvy, které se v dnesni dob¢ jiz nepouzivaji, protoze ziskaly v prib&hu ¢asu pejorativni vyznam

Kédova ¢isla | Slovni oznaceni Pasmo 1Q
F70 Lehka MR (debilita) 50-69

F71 Stiedné tézka MR (imbecilita) 35-49

F72 Tézka MR (idiocie) 20-34

F73 Hluboka MR (idiocie) 0-19

F78 JindA MR

F79 Nespecifikovana MR

(Klasifikace MR dle WHO z roku 1992, upraveno dle Vagnerové, 2004).

RozliSujeme tyto urovné mentalni retardace:

Lehka mentalni retardace — 1Q se pohybuje mezi 50-69, diive oznaCovana
devalvujicim terminem ,,debilita®, odpovida mentalnimu véku 9-12 let. V tomto pasmu
se pohybuje asi 85 % vSech lidi s mentalni retardaci. Diagnostikovat tento stupen lze
zhruba az od tfetiho roku Zivota, zejména na zaklad¢é opozdéného fe€ového vyvoje, snizené
zvidavosti, stereotypu ve hte, atd. Hlavni obtize nastavaji v prvnich letech povinné skolni
dochazky. Mnozi maji problémy se ¢tenim a psanim. Piedpoklada se, Ze jedinci s lehkou
MR mohou pfi dobrém vedeni zvladnout 1 zvIastni ucebni obor. Mysleni je jednoduché,
nesamostatné a nepfesné. Respektuji zakladni pravidla logiky a jsou schopni pochopit
jednoduché souvislosti. Pozornost je kratkodoba, nestala. Vyvoj feci je opozdén, slovnik
je chudy. V oblasti porozuméni, slovni zasobé, v gramatické stavbé a ve vyslovnosti je fe¢
postizena. Lidé s klasifikaci lehkd mentalni retardace na horni hranici jsou schopny chodit
do zamé&stnani, ale vyzaduji spiSe praktické nez teoretické tkony. Tito jedinci se mohou
stat s obcasnou podporou celkové sobéstacnymi. Stiedné tézka mentalni retardace — 1Q
dosahuje hodnot 35-49 a byvala oznacovana jako imbecilita. Lid¢ se stiedné tézkou MR
ve svych 6-7 letech dosahuji urovné tfiletého ditéte. Tito jedinci jsou vyrazné opozdéni
V rozvoji chapani a fe¢ového vyvoje, zaéinaji Zvatlat aZ kolem 6. roku Zivota. Casto jsou
pridruzeny somaticko degenerativni znaky (napft. epilepsie). Vyvoj jemné a hrubé motoriky
je zpomalen, trvale  zOstavd  celkovd  neohrabanost, nekoordinovanost
a neschopnost jemnych ukonl. Verbalni projev je chudy, Spatné artikulovany, tec
je agramaticka, do dospélosti pretrvava dyslalie. Emocionaln€ jsou nevyrovnani, drazdivi,
vybusni, negativni. Co se tyCe uceni, mnozi jsou schopni zvlddnout se naucit pouze
zéklady Cteni, psani, pocitani. Z tohoto diivodu jsou vyucovani ve speciadlnim Skolstvi,
popt. dle rehabilitaéniho programu. V dospélosti jsou schopni vykonavat zakladni
sebeobsluhu a jednoduché pracovni tkony s trvalym dohledem (nejcastéji jsou umist'ovani

do chranéného zaméstnani). U nékterych je nutno zbaveni svépravnosti nebo omezeni
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v pravnich ukonech. Velké procento této skupiny postizenych jedinci je umistovano
do ustavl socidlni péce. Stiedni MR trpi 12% lidi vSech lidi s MR. Tézka mentalni
retardace — 1Q se pohybuje v pasmu 20-34, diive oznaCovana stigmatizujicim pojmem
nidiocie“. U dospélych lidi tato vySe IQ odpovidd 3-6 rokim mentalniho véku.
Psychomotoricky vyvoj je vyrazné opozdén jiz Vv piedskolnim véku. Casto se objevuji
malformace CNS a infekce zptsobujici t&zké poruchy funkce mozkové &innosti. Reg,
pokud se projevi, je omezena pouze na zvuky nebo jednotlivd slova, mnohdy vSak neni
ani vytvorena. Lépe rozumi, nez sd€luji. Jejich chovani vykazuje znamky impulzivity,
afektovanosti, nadladovosti. Zakladni hygienické potieby si jsou, po dlouhodobém nécviku,
schopni osvojit, néktefi v§ak nejsou schopni udrzet télesnou Cistotu ani v dospélosti. Jsou
zavisli na péci jinych. V této skuping jsou 3-4 % lidi s MR. Hluboka mentalni retardace
—1Q je pod 20, u dospélych odpovidda mentalnimu véku pod 3 roky. V této skupiné je asi
1-2% lidi s MR. Takto t€zké postizeni zpusobuje jedincim velké problémy porozumét
pozadavkam, instrukcim, nebo jim vyhovét. Clovék s hlubokou MR neni schopen
komunikovat fecove. Nejsou schopny sebeobsluhy, vyzaduji péci ve vSech zakladnich
zivotnich ukonech. Ve vétsiné piipadi jsou vady kombinovany s pohybovym
¢i neurologickym postizenim. Jina mentalni retardace — nelze stanovit stupen MR
pro pfidruzené¢ vady (senzorické, somatické, téZké poruchy chovani, autismus).
Nespecifikovana mentalni retardace — MR je prokazana, neni vSak dostatek informaci
pro zatazeni osoby do nékterého z uvedenych stupiiti (Pipekova, 2010, Vagnerova, 2004,

Valenta, & Miiller, 2003).

Déleni osob s MR podle druhu chovani (Pipekova, 1998, s. 173):
o typ ereticky — nepokojny, drazdivy, instabilni,
o typ torpidni — apaticky, netecny, strnuly,
o typ nevyhranény, procesy vzruchu a utlumu jsou relativné v rovnovaze, popr. jeden

z nich mirné prevlada “.
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1.2 Détska mozkova obrna

Détska mozkova obrna (dale jen DMO) je postizeni télesné. Defektologicky slovnik
(1984, s. 242) ji vymezuje takto: ,, V sirsim slova smyslu se jednd o poruchu mozkového
Fizeni pohybu, v uzsim slova smyslu se jedna o poruchu rizeni hybnosti a vyvoje rizeni

hybnosti a jinych centralnich funkct z postizeni mozku v nejranéjsim détstvi".

,,DMO je neprogresivni postizeni motorického vyvoje vzniklé na podklade
poskozeni nebo dysfunkce mozku v rané fazi jeho vyvoje (prenatdlne, perinatdlné

¢1 na pocatku postnatalniho obdobi)“ (Vagnerova, 2004, s. 144).

Slapal (2002, s. 23) vyjadiuje, Ze se ,,jednd 0 ne zcela presné vymezeny syndrom,
vznikly ndsledkem postizen/ velmi nezralého mozku, u nehoz dominuji zvlasté tonusové
a hybné poruchy, které jsou casto doprovdzeny poruchami psychiky a epileptickymi

Zachvaty.

DMO je neurologické onemocnéni vzniklé Vv neranégj$im vyvojovém obdobi, jehoz
disledkem je poskozeni CNS. Muze dojit ke kombinaci s poruchami feéi, zraku, sluchu aj.
(Ludikova, 2005). V prvnim roce Zivota se klinicky obraz DMO teprve utvari, diagnoza
se s vyvojem méni, pokud setrvava, jde o prognosticky negativni znamku. ,,Neurologové
dnes pouzivaji diagnozu CKP (centralni koordinacni porucha) nebo CTP (centradlni
tonusova porucha)“ (Opatiilova, 2003, s. 11). Pro DMO je typické télesna neobratnost
(zejména v jemné motorice), nerovnomeérny vyvoj, zvySend pohyblivost a neklid,
nesoustfedénost, t€kavost, nedokonalost vnimani a nedostate¢né predstavivost, impulzivni
reakce, stfidani nalad a vykyvy v dusevni vykonnosti, opozdény vyvoj feci a feCové vady

(Vitkova, 1999).

Etiologie détské mozkové obrny
Cim dfive k postizeni dojde, tim je zavazngj§i. Z etiologického hlediska Slapal
(2002) rozlisuje tyto 3 skupiny p¥icin:
e prenatalni: infekce nebo krvaceni matky v prvnim trimestru téhotenstvi, anoxie,

preeklampsie,
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e perinatalni: abnormalni porody (protahované, kdy muze dojit ke krvaceni
do mozku, ptekotné porody, koncem panevnim, aj.), novorozenecka asfyxie = stav
snizeného syceni krve kyslikem nésledkem nedostatecného nebo opozdéného
dychani po porodu,

e postnatalni: do 1 roku ve€ku, tj. pfed ukon¢enim vyvoje tzv. hematoencefalické
bariéry — infekce (encefalitis, meningitis, rané infekce plicni a stievni, atd.), urazy
hlavy, pusobeni abnormalnich metaboliti (vrozené vady metabolismu -

fenylketonurie).

Klasifikace détské mozkové obrny

Klasifikaci mozkové obrny dle charakteru tonusové a hybné poruchy je mozné
roz¢lenit na formu spastickou a nespastickou:

Spastickda forma DMO je charakteristickd abnormalnim zvySenym svalovym
napétim (hypertonii). RozliSujeme diparetickou formu, kdy obrna postihuje zejména
dolni koncetiny, chlize je kolébava, nuzkovitd (kolena tfou o sebe), po Spickach
(digitigradni) nebo lidoopi (pokréena kolena). Intelekt nebyva naruSen. Se zachovalym
intelektem a s pomoci rehabilitatni a neurologické péfe obvykle neni problém
se zafazenim ditéte do bézného zivota. Dalsi formou spastické DMO je hemipareticka
forma, pri které poskozeni v oblasti pravé hemisféry pfivodi obrnu levé strany téla
a naopak. Postizena je zejména hlava a horni koncetina, dolni koncetiny nebyvaji vyrazné
postizeny. Horni koncCetina byva ohnuta v lokti, zatimco dolni koncetina je napjata tak,
ze postizeny doslapuje na $picku. Podle rozsahu poskozeni mozku se setkavame jak
s détmi s vysokym intelektem, tak s détmi s velmi nizkou Grovni rozumovych schopnosti.
patii obrna vSech Ctyf koncetin, jedna se kvadruparetickou formu. Pokud vznikla
zdvojenim formy diparetické, postizeni dolnich koncetin je vétsi nez hornich a pokud
vznikla zdvojenim formy hemiparetické, je postizeni hornich koncetin vétsi nez dolnich.
Pti t&zkém postizeni mozku mohou byt postizena dalSi funk¢ni centra nervové soustavy
(smyslové vady, symptomatické poruchy feéi, epilepsie) (Opatiilova, 2003, Vitkova
in Pipekova, 2006, Pipekova, 2006).

Nespasticka forma DMO se projevuje snizenim svalového tonu (hypotonii),

ochablosti a muze se objevit ve formé& hypotonické, dyskinetické nebo mozeckové.
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Hypotonicka forma byva vyraznéj$i na dolnich konéetinach. Vyskytuje se u kojenci
a kolem 3. roku véku se méni ve formu spastickou nebo dyskinetickou. Pokud pietrvava,
je doprovazena tézkou mentalni retardaci. Dalsi formou je forma dyskineticka, diive
nazyvana extrapyramidova. Dochazi ke zkratkovitému stfidani svalového napéti,
nepotlacitelnym mimovolnim pohybim. Jsou to pohyby atetotické (vlnité, hadovité),
balistickeé (velké, rychlé pohyby, ¢asto celych koncetin), choreatické (malé, trhavé, prudké
pohyby) nebo myoklonické (trhavé zaskuby svalstva). Moze¢kova forma se vyskytuje
vzacné a projevuje se snizenim svalového napéti, poruchami koordinace, vede k tézkému
postizeni pohybu. Ne&kteti autofi tuto formu DMO povazuji za samostatny syndrom

(Pipekova, 2006, Vitkova 1998).

PridruZena postiZeni
Détskd mozkova obrna muze byt doprovazena i poruchami duSevniho vyvoje,

snizenym intelektem, poruchami feéi, zraku, sluchu, epileptickymi zachvaty.

Zrakové vady

Zhruba polovina déti s DMO ma zrakovou vadu, nejcastéjsi vadou je strabismus
(8ilhani). Jeho 1éEbu je nutné zahajit co nejdiive, aby nedoslo k amplyopii (tupozrakosti).
Poruchy okohybnych svali se vyskytuji zejména u diparetickych forem DMO. Jednou
Z pficin slabozrakosti az slepoty je retinopatie nedonoSenych, ptfedstavujici patologické

zmény na sitnici, ke kterym muze dojit vlivem tlaku v inkubatoru (Pipekova, 1998).

Sluchové vady

Jejich plivod je vétSinou centralni, tzn. vznikajici poskozenim sluchové drahy,
popt. mozkové kiiry spankového laloku. Nejcastéji se vyskytuji u dyskinetickych forem
DMO (Pipekova, 1998).

Poruchy reci

DMO postihuje svalové skupiny mluvnich orgénid, dychdni, fonaci, artikulaci,
plynulost, melodii, rytmus ¢i srozumitelnost fe¢i. Pti spastickych formach DMO vlivem
povrchového, az kieCovitého dychani, neni fe¢ spravné znéla, ditéti nestaci vydechovany
vzduch pro spravny ftecovy projev. U hypotonické formy je rytmus dychani

a feci plynuly, avsak nepravidelny diky skubavym pohybtim. U dyskinetické formy vlivem
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mimovolnych pohybti byva dychéni neusporadané. U vice nez poloviny déti se vyskytuji
poruchy feci od lehkych poruch artikulace az po netuplnou schopnost artikulace, poruchy

dychani, tvorby hlasu a modulace (Pipekova, 1998).

Epilepsie

,, O epilepsii mluvime tehdy, kdyz se epileptické zachvaty opakuji bez zjevné priciny.
Epilepsie neni homogenn: z hlediska etiologického, patogenetického ani sémiologického
(Dolansky, J. in Vitkova, M. 2006, s. 69).

Slapal (2002, s. 26) charakterizuje epilepsii jako ,,mozkové postizeni riizného
puvodu, projevujici se opakujicimi se zdchvaty S velmi rozmanitymi klinickymi priznaky,

¢

podminéné excesivnimi vyboji mozkovych neuronti. *

Epilepsie je také spojend se zménou v oblasti prozivani, chovdni a casto

i s poruchami védomi (Vagnerova, 2004).

Slapal (2002) dale z hlediska etiologie rozlisuje pficiny:

e znam¢é, Symptomatické (sekundarni) - jsou charakteristické loziskovym nebo
difaznim postizenim mozku (mozkovy néddor, zanét mozku, cévni onemocnéni,
ateriosklerdza aj.),

e neznamé, idiopatické zachvaty (primarni) - jejich pficinu nelze na ziklade
dosavadnich moznosti zjistit. Ve vétSiné piipadil jsou pravdépodobné geneticky

podminéné a jsou povazovany za méné zavazné (Slapal, R. 2002).

Végnerova (2004) de€li zachvaty na parcialni a generalizované. Parcialni zachvaty
vznikaji v ohranifené €asti mozku, v tzv. loZisku. DéElime je na jednoduché parcidlni
zachvaty (bez naruSeni védomi a paméti) a na komplexni zachvaty (Caste¢nd porucha
védomi a paméti). Generalizované zachvaty vznikaji v obou hemisférach soucasné,
postihuji védomi a také motoriku. Generalizované zachvaty délime na absenci, tonicko-
klonické zachvaty a akinetické zachvaty. Absence, petit mal, neboli maly zachvat,
je typicky pro obdobi détstvi. Je charakteristicky kratkym vypadkem védomi (10 — 20
vtefin), poté dit¢ nabyva védomi. Dochazi k zakalim védomi, dit¢ se zahledi, nc¢kdy
je zachvat doprovazeny motorickymi projevy (zaskub svalt), dité zistava ve strnulé poloze

a nevnima. Frekvence muze byt znacna. Velky zachvat, jinak feceno tonicko-klonicky
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zachvat (grand mal) zacina nahle bezvédomim, které vede k padu dusledkem ztraty
svalového napéti. Nasleduji kontrakce svalii trupu, koncetin, hlavy (klonickd kie¢, ¢asto
inkontinence, pokousani jazyka). Tato ¢ast muze trvat 1-3 minuty. MiZe jim piedchazet
tzv. aura’ (senzitivné-senzorické pocity ¢i subjektivni pocity). Po zachvatu je jedinec
unaveny, spavy, dezorientovany, boli jej hlava, fe¢ je dysartrickd, na zachvat ma amnézii.
Posledni skupinou jsou akinetické zachvaty, které provazi kratkda ztrata védomi

a svalového tonu, objevuji se v détském veéku.

Podle Slapala (2002) se v diagnostice nejprve zjistuji anamnestické udaje,
nejdilezitéjsi je co nejpresnéjsi popis zadchvatu a psychologické vysetieni. Nejdulezitéjsi
vySetiovaci metodou je elektroencefalografie (EEG), kterd umoziiuje snimani
bioelektrické aktivity mozku. Z pohledu vylouceni strukturdlniho podkladu epilepsie
se u déti preferuje magneticka rezonance (MR) pfed computerovou tomografii (CT).
V klinickém obrazu kombinuje 5 zakladnich pFiznakii:

e poruchy védomi — kvantitativni ¢i kvalitativni,

e Mmotorické — kiece, snizeni nebo ztrata svalového tonu, automatismy ¢i pfechodné
obrny,

¢ somatosenzorické — parestézie, ¢ichové, sluchové nebo zrakové senzace rizného
druhu,

e vegetativni — zménéna reakce zornic, zmény barvy kize zvlast v obliceji,
zvraceni, poceni, bolesti hlavy, zavraté,

e psychické — nejriiznéjsi subjektivni prozitky.

Cilem terapie je dosazeni maximalni kvality Zivota jedinci s epilepsii. Lécba
spo¢iva v uzivani antiepileptik, nedilnou soucasti 1écby je uprava zivotniho rezimu

a prostedi a nutnost pravidelného spanku. Nevhodna je fyzicka zatéz (Slapal, 2002).

® Dle zahrani¢nich studii miZe pes rozpoznat bliZici se epilepticky zachvat a to dokonce 15-50 minut
predem. Existuje mnoho hypotéz o tom, jak to psi dokdzou. Podle jedné teorie pes reaguje diky vybornému
¢ichu na zménu pachu potu na zacatku zachvatu. Druhd teorie vychazi z vynikajiciho pozorovaciho talentu
psa, kdy si pes v§imne drobnych zmén v chovani svého pana signalizujici epilepticky zachvat. Tteti teorie
tika, Ze pes je natolik vnimavy, Ze dokaze vnimat zmény v elektromagnetickém poli ¢loveéka. Kazdy pes na
blizici se zachvat upozoriiuje jinak. Nékteti vyji/knuci, jsou neklidni, tzkostni, skdCou kolem svého péna,
olizuji ho, necht¢ji ho nikam pustit, jini zase odchazeji vyhledat pomoc.
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1.3 Kombinované postiZeni

Piedchozi kapitoly se zabyvaji postizenim mentalnim a télesnym, konkrétné détskou
mozkovou obrnou a jejimi moznymi pfidruzenymi postizenimi. Muze vSak dojit
ke sdruzeni nékolika postizeni u jednoho ¢lovéka, kdy se jednotliva postizeni navzajem
ovliviiyji a béhem vyvoje méni kvalitu (Ludikova, 2005). V odborné literatufe se mizeme
setkat s ruznymi terminy, jimiz je minén stejny okruh osob, jako jsou: t€Zké mentalni
postizeni, t€zké zdravotni postizeni, hluboké postizeni, déti s t€Zkym naruSenim vnimani,
kombinované vady, multihendikep, extrémné psychomotoricky retardovany vyvoj apod.
Mezi odborniky se uziva neutralni termin ,,téZké postiZeni*, které ale popisuje jen velmi
neurcité¢ to, co je skutecné minéno (srov. Vitkova, 2006, Opatiilova, 2005, Ludikova,

Ve

(Vitkova, 2006, s. 193).

Definovani pojmu kombinované postizeni je velice nejednotné. Defektologicky
slovnik (2000) vymezuje pojem kombinované postizeni’ jako pfidruzeni jiné choroby
VvV pribéhu onemocnéni, ob¢& choroby vSak nemaji mezi sebou zadnou spojitost.
O kombinované vady se jedna tehdy, pokud je jedinec postizen soucasn¢ dvéma a vice

vadami, napf. poruchou zraku a sluchu.

V' pojeti komprehenzivni specialni pedagogiky se uzZiva oznaceni kombinované

postizeni pro vyskyt dvou a vice postizeni* (Ludikova, 2005, s. 9).

M. Vitkova (2006) uvadi, ze se jednd o komplex omezeni ¢lovéka jako celku
ve vSech jeho prozitkovych sférach a vyrazovych mozZnostech. Podstatné jsou omezeny
a zm&nény emocionalni, kognitivni a télesné schopnosti, ale také socialni a komunikacéni
moznosti. ,, U jedince s tézkym postizenim se jedna o postizeni celistvosti cloveka
Vv jeho zZivotnich vykonech, které je tak tézké, ze ve vétsiné oblasti se stezi dosahuje hranice
toho, co v nasem mezilidském styku v Sirokém slova smyslu lze povazovat jesté za normu “

(Vitkova, 2003, s. 152).

Kategorie jedinc s kombinovanym postizenim je povaZzovana za nejtézsi

vvvvv

* Z latinského slova ,,combinatio* = spojeni ¢i sluovani.
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pedagogiky. ,,Stavajici pristup vychdzi z toho, Ze nejde o holou sumarizaci danych
postizeni, ale Ze se jedna o novou kvalitu vyzadujici odlisné pojeti ve vSech smeérech
pri tvorbé systému zabezpeceni, koncepce, realizace edukacniho procesu, po strance

obsahové i metodické *“ (Ludikova, 2005, s. 8).

Etiologie kombinovaného postiZeni

Etiologie kombinovanych vad je vzhledem k heterogenité této skupiny velmi
rozmanita a v mnoha ptipadech nejasna. Kombinované vady mohou vznikat ve vSech
etapach vyvoje, ale nejt¢zsi vznikaji v prenatdlnim obdobi (Ludikova, 2005). K nejcastéji
se vyskytujicim etiologickym faktoriim fadime genetické vlivy, chromozonalni aberace,
infekce, intoxikace, vyvojové poruchy, poskozeni mozku a CNS, metabolické a nutricni

Cinitelé, mechanickéd poskozeni, vlivy socidlniho a materidlniho prostfedi, ale i psychické

faktory, trauma a podobné (Ludikova, 2005, Vitkova, 2004).

»V soucasnosti je také jednou z pricin predcasné narozeni ditéte. Jedna se tedy
predevsim o deti s velmi nizkou porodni hmotnosti, které je mozné zachranit jen diky
vysoké medicinské urovni. V postnatalnim obdobi jsou moznou pricinou vzmniku tézkého

766

a kombinovaného postizeni traumata lebky a mozku, infekcni choroby a stavy po tonuti

(Vitkova in Diviskova, 2012).

Klasifikace kombinovaného postiZeni

Co se ty¢e kategorizace/klasifikace kombinovaného postiZzeni nachazime v odborné
literatufe razna déleni. Jak jiz bylo zminéno, pojem vicenasobné postizeni zahrnuje
pomérné¢ Sirokou Skalu riiznych typa postizeni, které se spolu navzajem kombinuji, mohou
navic dosahovat rtizného stupné€ postizeni, vyjimkou neni ani kombinace napt. té¢Zkého
stupné jednoho typu postizeni, zatimco jiné postizeni dosahuje leh¢iho stupné (Langer,
© 2013). Vancova (2001, s. 20) upozornuje, ze charakteristika jednotlivych kombinaci
,,se vekem, vyvojem, ale i specialnimi intervencemi medicinskymi, lécebné rehabilitacnimi,
psychologickymi  a  psychoterapeutickymi,  specialne  pedagogickymi,  lécebné
pedagogickymi, ale i diky ostatnim mechanismiim komplexni rehabilitacni péce meéni.*
Pro zaclenéni konkrétni kombinace postizeni do pfisluSné kategorie, je nutné tedy

co nejptresnéji klasifikovat vS§echny mozné typy kombinovanych postiZeni.
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Podle charakteristiky uvedené ve Véstniku MSMT ¢&. 8/1997 (&.j.25602/97- 22):
“se povazuje za postizeného vice vadami dité, resp. Zak postizeny soucasné dvema nebo
vice na sobé kauzalné nezavislymi druhy postiZeni, z nichz kazdé by jej vzhledem k hloubce

a diisledkim opraviovalo k zarazeni do specialni skoly prislusného typu.

Pro potieby resortu Skolstvi se zaci s vicendsobnym postizenim cleni
do nasledujicich tii skupin. V prvni skupiné je spoleénym znakem mentalni retardace
a pridruzuji se vady télesné, smyslové, vady feci, psychicka onemocnéni (psychozy,
psychopatie), vyvojové poruchy uceni a chovani. Mentdlni retardace je determinujicim
faktorem pro nejvyse dosazitelny stupen vzdélani a pro dosazitelnou miru vychovy.
Tato skupina déti je nejpocetnéjsi. Druha skupina kombinuje télesné vady, smyslové vady
a vady Fe€i. Specifickou skupinou jsou zaci/déti hluchoslepi. Posledni skupinu tvofi
déti/zaci s diagnostikovanym autismem a s autistickymi rysy v kombinaci s dal$im
postizenim (mentélni retardace, vady fe¢i, vady télesné a smyslové), dnes hovotfime

o poruchach autistického spektra (Pipekova, 2003, 2006).

Nektefi pedagogové uptednostiiuji ¢lenéni podle druhu postizeni, kdy se vychazi
z mentalniho postizeni jako ze zdkladu a knému se pfifazovala dalsi postiZeni.
Napt. Sovak (in Ludikova, 2005) kategorizuje jedince s vicenasobnym postizenim
do nékolika skupin:
— slepohluchonémi,
— slabomysIni hluchonémi,
— slabomyslni slepi,

— slabomyslni télesné postiZzeni apod.

Jesensky (in Ludikovd, 2005) pii clenéni kombinovanych vad vychazi
Z dominantniho postiZeni:
— slepohluchonémota a leh¢i smyslové postiZeni,
— mentalni postizeni s télesnym postiZenim,
— mentalni postiZzeni se sluchovym postiZzenim,
— mentalni postizeni s chorobou,
— mentalni postiZeni se zrakovym postiZenim,

— mentalni postiZeni s obtiZznou vychovatelnosti,
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— smyslové a t¢lesné postiZeni,
— postizeni fe€i se smyslovym, télesnym a mentalnim postizenim a chronickou

chorobou.

Vancova (in Ludikova, 2005) ¢leni tuto skupinu na dvé kategorie, lehce a tézce
vicenasobné postizené. Lehce vicenasobné postizeni jedinci jsou schopni zvladat bézny
zivot relativné samostatne, integrovat se do spoleCnosti, byt vychovavani a vzd¢lavani
v béznych ¢i specidlnich Skolach, dosdhnout primémé kvality Zivota se ziskanim
kvalifikace a pracovniho zafazeni ve form¢é podporovaného zameéstnavani. TéZce
vicendsobné postiZeni jsou schopni na zaklad¢ specidlni vychovy a vzdélavani zvladat
pouze zékladni ¢i elementéarni praktické zivotni situace, kdy je nutna vyrazna pomoc. Maji
vyrazn€ naruseny komunikacéni proces, ktery je tieba budovat na principech augmentativni
a alternativni komunikace®, nevyhnutelné je pouZivani specialnich pomicek. Veskeré
aktivity se uskutecnuji na zaklad¢ individualniho pfistupu a cely tym odbornikli se vénuje
témto osobdm, aby dosdhli nejvy$si maximdlni miry socializace, ackoliv je zfejmé,

Ze tito jedinci budou vyzadovat specialni péci a podporu po cely sviij Zivot.

Sir$i a obecng;jsi klasifikaci vicenasobnych postiZeni zpracoval Vasek (in Ludikova,
2005), ktery seskupuje osoby skombinovanym postizenim do tFi skupin
symptomatologicky pribuznych:

— mentalni postizeni v kombinaci s dal§im postizenim (zahrnuje nejpocetnéjsi
skupinu osob s kombinovanym postizenim),
— dualni smyslové postizeni — hluchoslepota,

— poruchy chovani v kombinaci s dalSim postizenim ¢i naruSenim.

, Zaclenéni osoby s kombinovanym postizenim do prislusné kategorie je diilezité
zejména z diivodu volby optimalniho a pripadné praxi ovéreného zpiisobu edukacni,

psychologické a rehabilitacni péce* (Langer in Kolektiv autord, 2006Db).

® Augmentativni a alternativni komunikace (AAK) se pokousi at’ uz piechodn& nebo trvale kompenzovat
projevy poruchy a postizeni u osob se zavaznym postizenim feéi, jazyka a psani. Augmentativni (z lat.
augmentare - rozsifovat) systémy komunikace maji podporovat jiz existujici, ale pro bé€zné dorozumivani
nedostatecné komunikacni schopnosti. Alternativni komunikacni systémy se pouzivaji jako nahrada
mluvené feci. AAK uziva cilené pohledy oc¢i, gesta, manudlni znaky, pfedméty, fotografie, symboly
(Makaton, Bliss, PCS aj.), piktogramy, technické pomuicky s hlasovym vystupem a pocitace aj. (SPC pro déti
s vadami fec¢i, 2009).
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2 SOCIALNI SLUZBY

2.1 Vymezeni odborné terminologie dle zakona ¢. 108/2006 sb.,

0 socialnich sluzbach

Socialni sluzba je Cinnost nebo soubor Cinnosti zajist'ujicich pomoc a podporu

osobam za ucelem socialniho zaclenéni nebo prevence socidlniho vylouceni.

UZivatel socialni sluZby je osoba, které je poskytovana socialni sluzba.

Poskytovatel socialni sluzby je pravnicka ¢i fyzickd osoba, ktera ma opravnéni
socialni sluzby poskytovat dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach a je vedena

v Registru poskytovateld socidlnich sluzeb.

Prirozené socialni prostiedi je rodina a socialni vazby k osobam blizkym a mista,

kde osoby pracuji, vzdélavaji se a realizuji bézné socidlni aktivity.

Integrace/Socialni za¢leovani je proces zajist'ujici osobam socialné vylou¢enym
nebo socidlnim vylou¢enim ohroZenych pftileZitosti a moZznosti, které jim napomahaji plné
se zapojit do ekonomického, socidlniho i kulturniho Zivota spole€nosti a Zit zpiisobem,

ktery je povaZovan ve spolecnosti za bézny.

Socialni vylouceni je vyclenéni osoby z béZzného Zivota ve spoleCnosti a nemoznost

se do néj znovu zapojit kvlli nepiiznivé socialni situaci.

Zdravotni postiZzeni je mentalni, smyslové, psychické, t€lesné nebo kombinované

postiZeni, jehoz disledky ¢ini nebo mohou ¢init osobu zavislou na pomoci jiné osoby.
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2.2 Teoretické vymezeni socialni sluzby

Socidlni sluzby jsou o lidech... O lidech vjejich pfirozeném prostiedi,
ve svych komunitach. Kazdy znas si pfeje, abychom byli schopni vést aktivni zivot
ve svych komunitach, abychom komunité davali a abychom od komunity dostavali. Néktefi
lidé potiebuji specifickou pomoc k tomu, aby tento aktivni zivot Zit mohli. Socialni sluzby jsou
zde proto, aby témto lidem pomohly udrZet si nebo znovu nabyt své misto v této komunité

(Kolektiv autort, 2003).

Ministerstvo prace a socialnich véci Ceské republiky (dale jen MPSV) definuje velmi
vystizn€é poslani socialnich sluzeb ,,Socidlni sluiby pomahaji lidem Zit béZnym Zivotem -
umoznuji jim pracovat, nakupovat, navstévovat Skoly, navstévovat mista viry, ucastnit
Se aktivit volného casu, starat se sam o Sebe a0 domdcnost apod. Zaméruji
se na zachovani co nejvyssi kvality a diistojnosti jejich Zivota. Socidalni sluzby jsou
poskytovany jednotlivciim, rodindam i skupinam obyvatel. Mezi nejpocetnéjsi skupiny
prijemci socialnich sluzeb patii zejména seniori, lidé se zdravotnim postizenim, rodiny

S détmi, ale také lidé, kteri z riiznych divodii ziji "na okraji” spolecnosti* (MPSV, 2012).

Dle Zékona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbéach (§ 3) je socidlni sluzba ,,cinnost
nebo soubor cinnosti podle tohoto zdakona :zajistujicich pomoc a podporu osobam

za ucelem socidlniho zaclenéni nebo prevence socialniho vylouceni. *

Soucasné pojeti socialnich sluzeb v Ceské republice klade diiraz na dodrzovani
lidskych prav osob pfi individudlnim poskytovani sluzeb, na respektovani svobodné vule
osob, na zajiStovani samostatného a dlistojného Zivota a v neposledni fad€é smétuji

k socialnimu zac¢lefiovani klientt (Cermékové, Holeckova, 2008).

O zpusobu, jak jsou socidlni sluzby planovany, organizovany, poskytovany
a financovany, rozhoduji principy socidlnich sluzeb, které vychéazeji z ptikladu dobré praxe
v Ceské republice a jsou obsazeny v dokumentu Bila kniha v socidlnich sluzbach (Kolektiv

autorti, 2007).
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Velka SEDMA viid¢ich principi, které tvori zaklad VSECH socialnich sluZeb:

1. nezavislost a autonomie — odpovédnost — lidé jsou odpovédni za svilj zivot;
sluzby by mély podporovat nezavislost jedince, nikoli zavislost na socialnich
sluzbach a vnimat jednotlivce jako individuality,

2. za€lenéni a integrace — zapojeni uZivatele — sluzby pomahaji lidem udrzet si své
misto ve spolecnosti, chrani je pted sociadlnim vyloucenim,

3. respektovani potireb — subsidiarita — Skala sluzeb nabizenych jednotliveim
je uréovana potiebami lidi, nikoliv systému; neexistuje model vyhovujici vSem,

4. partnerstvi — pro efektivni poskytovani socialnich sluzeb je nutna spoluprace
mezi v§emi sektory spolecnosti,

5. kvalita — transparentnost — sluzby musi byt kvalitni a bezpeéné; uzivatelé sluzeb
by mé&li mit divéru ve sluzby, které pfijimaji,

6. rovnost bez diskriminace — rovné podminky pro vSechny uZzivatele bez ohledu
na zptsob zivota, postizeni, ptivod, viru, vék, pohlavi nebo sexualni orientaci,

7. standardy narodni, rozhodovani v misté — obecné pfijatd pfedstava, jak ma
vypadat kvalitni socidlni sluzba; zavadéni standarda ptispéje k poskytovani pomoci
a podpory uzivatelim podle jejich skuteénych potteb, nikoli plosné vsem ve

stejném mnozstvi a stejnym zpiisobem (Kolektiv autorti, 2007).

2.3 Legislativni ramec socialnich sluZeb

Socialni sluzby prochazeji od roku 1989 procesem transformace. V nasledujicich
letech jim chybéla jakakoliv podpora ze strany legislativni upravy. Zmény v pojeti
socialnich sluZzeb vychéazeji predevS§im z diirazu na prava a povinnosti kazdého obcana

v Ceské republice.

Po mnohaleté snaze dne 1. 1. 2007 vstoupil v platnost Zakon ¢. 108/2006 Sb.,
0 socidlnich sluzbach (dale jen ,,zdkon o socidlnich sluzbach®), ktery ptinesl prilomové
zmeény pro stovky tisic senior a lidi se zdravotnim postizenim, ktefi jsou zavisli
na socialnich sluzbach. Tato pravni norma svéfuje kompetence obcaniim, aby
S poskytovanymi pfisluSnymi socialnimi néstroji rozhodovali sami za sebe, a umoziuje
jim, aby participovali na kazdodennim Zivoté spole¢nosti (pfistup ke vzdélani, zaméstnani,
kulturnimu a spoleCenskému zivotu) (Hutaf, Krasa, 2006). Zakon o socialnich sluzbach

(§2, odst. 1) tika, ze ,, kazda osoba ma narok na bezplatné poskytnuti zakladniho socialniho
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poradenstvi o moznostech reseni nepriznivé socidlni situace nebo jejiho predchdzeni.  Jina
zakladni zasada uvedena v pravni norm¢ zdiraziiuje predevSim individudlni potieby
a dodrzovani lidskych prav a zakladnich svobod jedince. Dulezitymi zasadami je takeé
individualni rozvoj jedince, aktivizace a motivace k ¢innostem, které vedou k socidlnimu

zaclenovani.

Pravdépodobné nejzasadnéjsi zmeénou je piispévek na péci, kterou zdkon o socidlnich
sluzbach definuje jako ,,stdtni socidlni davku, kterd posiluje financni sobéstacnost
uzivatele socidlnich sluzeb. Prispévek na péci nalezi tem lidem, kteri jsou z divodu
nepriznivého zdravotniho stavu zavisli na pomoci jiného clovéka, a to v oblasti bézné denni
péce o viastni osobu a v sobéstacnosti* (Kolektiv autort, 2006a, s. 6). Piispévek
je pfijemce povinen vyuZzivat k zajisténi péfe o svou osobu, at’ uz prostiednictvim
rodinnych pfislusnikid nebo socidlnich sluzeb. O jeho ptiznani rozhoduje od 1.1.2012 utad
prace. Prispévek proménuje obCany z pasivniho piijemce sluzeb na aktivni tcastniky

podilejicich se na obsahu jemu poskytovanych sluzeb péce (Kolektiv autord, 2006a).

Nejen prispévek na péci podstatnym zptisobem méni postaveni uzivatele sluzeb
(Jak vi¢i poskytovatelim, tak vici organim vetejné spravy). Mezi dalsi zménu patii
smluvni princip, pro ktery plati zdsada rovnopravného postaveni obou stran smluvniho
vztahu, kterd pfindsi podstatné zvySeni odpovédnosti uZivatele za dusledky vlastniho
rozhodovani a volby a vice nez kdy jindy plati, Ze kazdy je svého §tésti strlijcem (Michalik
a kol., 2007).

Zadavateli socialnich sluzeb zistavaji nadale stat, kraje, obce a nestatni neziskové
organizace, zakon vSak meéni jejich postaveni, zejména zménou financovani socialnich
sluzeb. Pro poskytovatele socialnich sluzeb je vyraznou zménou povinnost registrovat
u piislusného krajského tfadu, a to za splnéni dalSich podminek, zejména v oblasti kvality
poskytované socidlni sluzby (definovéna zejména standardy socialnich sluzeb). Tim ziskaji
narok na dotaci ze statniho rozpoctu, ktera je poskytovana prostiednictvim rozpoctu kraje.
Zakon o socialnich sluzbach ptinasi také rozsireny okruh socialnich sluzeb. Déli je do tii
kategorii, a to na sluzby socidlni péce, socialni poradenstvi a sluzby socidlni prevence.
Socidlni sluzby jsou také clenény podle mista jejich poskytovani na sluzby pobytové
(domovy pro seniory nebo pro osoby se zdravotnim postizenim, azylové domy aj.), terénni

(peCovatelska sluzby, osobni asistence, rana péce aj.) a ambulantni (socidlni rehabilitace,
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denni stacionaie, poradny aj.). Poskytovatelé rovnéz nalezly v pravni tpravé predpoklady
pro vykon socialniho pracovnika a pracovnika v socialnich sluzbach a kontrolu
poskytovani socidlnich sluzeb prostfednictvim inspekei, které by mély zajistit kvalitni
poskytovani socialnich sluzeb (Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, Michalik
a kol., 2007, Kolektiv autord 2006a).

Dalsimi pravnimi predpisy, které se tykaji socialnich sluzeb, jsou:

— vyhlaska ¢.505/2006 Sb., kterou se provadéji néktera ustanoveni zakona
0 socialnich sluzbach,

— vyhlaska ¢. 239/2009 Sb., kterou se méni vyhlaska ¢. 505/2006 Sb., kterou
se provadéji nékterd ustanoveni zakona o socidlnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich
predpisi,

— zakon ¢. 206/2009 Sb., kterym se méni zakon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich
sluzbéch, ve znéni pozd¢jsich predpist,

— zakon ¢. 109/2006 Sb., kterym se méni nékteré zakony v souvislosti s pfijetim

zakona o socidlnich sluzbach, a nekteré dalsi zakony.

Klasifikace socialnich sluzeb

Socialni sluzby pomdhaji lidem feSit nepfiznivou socialni situaci, ktera mize mit
rizné pficiny, a proto existuje Sirokd skala druhti socidlnich sluzeb. Klasifikace socialnich
sluzeb mize uzivateli pomoci pii vybéru socidlni sluzby, kterou momentalné potiebuje.
Dle zakona o socialnich sluzbach jsou vymezeny t¥i oblasti sluZeb:

Socialni poradenstvi, které rozliSuje zékladni socialni poradenstvi, které je kazdy
poskytovatel socialnich sluzeb povinen zajistit; odborné socidlni poradenstvi, které je
poskytovano v ramci specialnich poraden (obCanské poradny, poradny pro osoby se
zdravotnim postizenim, manzelskych a rodinnych poradnach, poradnach pro seniory,
poradnidch pro obéti trestnych c¢ini a domaciho nasili); soucasti je 1 pijcovani

kompenzacnich pomiicek (§ 37).

Sluzby socialni pécfe napomahaji potiebnym osobam zajistit jejich sobéstacnost,
s cilem umoznit jim v nejvyssi mozné mife zapojeni do bézného Zivota, piip. zajistit jim
dastojné prostiedi a zachézeni, pokud jim to nedovoluje jejich stav (§ 38). Podle zdkona
zde patii: osobni asistence, pecovatelskd sluzby, tisiovd péce, pravodcovské

a predcitatelské sluzby, podpora samostatného bydleni, odleh¢ovaci sluzby, centra dennich
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sluzeb, denni stacionafe, tydenni stacionafe, domovy pro osoby se zdravotnim postizenim,
domovy pro seniory, domovy se zvlastnim rezimem, chranéné bydleni, socidlni sluzby

poskytované ve zdravotnickych zatizenich tstavni péce.

Sluzby socidlni prevence napomahaji osobam k piekonani jejich neptiznivé socidlni
situace, napomahaji zabranit jejich socidlnimu vylouceni a dale chréni spolec¢nost pied
vznikem nezadoucich jevil. Zakon vyjmenovava tyto sluzby: rana péce, telefonicka krizova
pomoc, tlumocnické sluzby, azylové domy, domy na piil cesty, kontaktni centra, krizova
pomoc, intervencni centra, nizkoprahova denni centra, nizkoprahovéa zatizeni pro déti
a mladez, nocleharny, sluzby nasledné péce, socialn¢ aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi,
socialné aktivizacni sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim, socidlné

terapeutické dilny, terapeutické komunity, terénni programy, socialni rehabilitace.

2.4 Standardy kvality socialnich sluZeb

Standardy kvality socialnich sluzeb vznikly jiz v letech 1999 az 2002 jako vysledek
dlouholeté spoluprace mezi uzivateli a poskytovateli socialnich sluzeb a jiz tehdy byly
pfijimény za vSeobecné platné. Dilezitym vychodiskem pro jejich zpracovani byla
jiz zab¢hnuta a dobfe fungujici praxe, tzv. pfiklady dobré praxe. Dle zdkona o socialnich
sluzbach (§99) jsou standardy kvality , souborem kritérii, jejichZz prostrednictvim
je definovana uroven kvality poskytovani socidlnich sluzeb v oblasti persondlniho
a provozniho zabezpeceni socialnich sluzeb a v oblasti vztahu mezi poskytovatelem
a osobami.* Plnéni standardi kvality se hodnoti systémem bodt. Obsah standardd kvality

a bodové hodnoceni je uvedeno ve vyhlasce MPSV €. 505/2006 Sb. v platném znéni.

Standardy maji zajistit, aby byla chranéna a respektovana prava jak ptijemcu sluzeb,
tak poskytovatell. Rovnéz maji podporovat rovny pfistup a plnohodnotny Zivot uZivatell
socialnich sluzeb, jejich nezavislost a autonomii. Zabyvaji se tim, jak jsou napliiovany
principy individualniho poskytovani sluzby a smétfovani k socialnimu zaclefiovani osob

(Strakové, Cermakova, 2008).

Srozvojem kvality poskytovani socialnich sluzeb souvisi celkova formalizace
ve smyslu transparentnosti chodu sluzby. Pozadavkem je, aby socialni sluzby byly jasné

vymezeny, aby byly jejich zavazky vefejné znamy a pravidla jejich poskytovani byla
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formulovéna. I kdyz standardy kvality davaji jasny ramec kvalit¢ socialnich sluzeb, cest

k jejich napliiovani je mnoho (Cermékova, Hole¢kova in kolektiv autort, 2008).

Standardy kvality mizeme rozdélit na 3 skupiny podle toho, jaké oblasti poskytovani
socialni sluzby se vénuji. Proceduralni standardy stanovuji, jak ma konkrétni sluzba
vypadat, a ze vSech tii skupin se nejvice dotykaji pravé uzivatelt, jelikoz obsahuji
napf. ochranu prav osob, jednani se zdjemcem o sluzbu, individudlni planovéani pribéhu
socialni sluzby, aj. Personalni standardy se vénuji personalnimu zajisténi socialni sluzby,
tedy kdo ma sluzbu poskytovat. Mlizeme zde najit persondlni a organizacni zajisténi
socialni sluzby, vzdélani pracovnikd, aj. V jakych podminkach se maji sluzby poskytovat,
popisuji provozni standardy. Orientuji se na prostiedi a podminky pro poskytovani

sluzby, nouzové a havarijni situace, dostupnost sluzby aj. (Kolektiv autori, 2002).

Rozdéleni standardii kvality je podrobné rozepséano v piiloze €. 2 provadéci vyhlasky
¢. 505/2006 Sb. Budu vychazet také z Priivodce pro poskytovatele: Zavadéni standarda
kvality socialnich sluzeb do praxe (2002) a ze Standardi kvality socialnich sluzeb,
Prirucky pro uzivatele (2008) a Vykladového sborniku (2008). Jednotlivé standardy jsou

rozdéleny do oblasti popsanych vyse:

Proceduralni standardy

Standard ¢. 1 Cile a poskytovani socidlnich sluzeb

Kazdy poskytovatel socialni sluZzby je povinen nabizenou sluzbu jasné definovat
a zvefejnit své poslani (CO poskytuje, jaka je nabidka sluzeb), cile (KDY a KDE lze
sluzby Cerpat), zasadylprincipy (podminky a pravidla JAK je sluzba poskytovana) a okruh
osob (KOMU jsou sluzby uréeny), kterym je sluzba urcena. Své prohlaseni ,vetejny

zévazek* pisemné zvetejiuje, tim se sluzba stava transparentni.

Standard €. 2 Ochrana prav osob

Druhy standard se tyka dodrzovani a respektovani prav uzivateli poskytovatelem
sluzby po cely prubéh poskytovani sluzby. Ochrana prav uzivatelii je viid¢im principem
vV poskytovani sluzeb a je meéfitkem jejich kvality. Poskytovatel vymezi situace, kdy
by k porusovani prav uzivateld pfi poskytovani socidlni sluzby mohlo dojit

a zpusoby, jak témto situacim piedchdzet (prevence), piip. jak vzniklé situace fesit.
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Standard ¢. 3 Jednani se zajemcem o sluzbu

Poskytovatel je povinen pfed uzavienim smlouvy o poskytovani sluzeb srozumitelné
seznamit zajemce o sluzbu se vSemi podminkami poskytovani sluzby. Soucasti
je projednavani ocekavani, pozadavki a osobnich cili zajemce. Pravidla poskytovatele
také musi obsahovat postup pii odmitnuti zajemce o sluzbu. Pokud k odmitnuti dojde,

je povinen jej odkazat na jinou socialni sluzbu, kterou by zajemce mohl vyuzit.

Standard ¢. 4 Smlouva o poskytovani sluzby

Smlouva je zdvazny akt dvou rovnopravnych stran a je mozné ji pribézné menit.
Smlouva vymezuje prava a povinnosti uzivatelli i poskytovatelii, slouzi k ochrané¢ obou
zGCastnénych stran. Smlouva ma byt uzaviena podle zpracovanych vnitinich pravidel
a vychazet z osobniho cile a potfeb uzivatele. Proces uzavirdni smlouvy musi byt

pro uzivatele srozumitelny.

Standard €. 5 Individualni planovani priibéhu socialni sluzby

Planovani priub€hu sluzby napomaha uzivateli K nalezeni vyhodnéj$ich feSeni
nepiiznivé socidlni situace. Poskytovatel planuje spole¢né s uzivatelem pribéh
poskytovani socialni sluzby, pfi¢emz vychazi z osobnich cilt a potieb uzivatele s ohledem
na jeho moznosti, schopnosti ¢i zdravotni stav, a také s ohledem na moZnosti
poskytovatele. Individualni plan je ,,zivy dokument“, ktery se méni, ptehodnocuje
Vv zéavislosti na aktudlni socidlni situaci uzivatele. Kazdy uzivatel ma klicového pracovnika

zodpovédného za individudlni pldnovani.

Standard ¢. 6 Dokumentace o poskytovani sluZeb

Poskytovatel ma pisemné zpracovana vnitini pravidla pro zpracovani, vedeni
a evidenci dokumentace o uzivatelich. Shromazd'uji se a vedou takové udaje o uzivatelich,
které umoziuji poskytovat bezpecné, odborné a kvalitni socidlni sluzby. Dilezitd je

optimalizace udajii — mit k dispozici takové tidaje, které jsou potiebné v dany okamzik.

Standard €. 7 StiZnost na kvalitu nebo poskytovani sluzby

Vzhledem ke zvySovani kvality socialnich sluzeb se jedna o stéZejni standard.
Poskytovatel musi mit pisemné zpracovana vnitini pravidla pro podavani a vyfizovani
stiznosti osob na kvalitu ¢i zplsob, jakym je sluzba poskytovadna, a to ve srozumitelné

podobé. Kazdy uzivatel by mél byt informovan o tom, jak a komu si mtze stézovat, kdo
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a jak jeho stiznost vyfidi. Kazda stiznost je podnétem pro rozvoj sluzby a zvySovani jeji

kvality.

Standard ¢. 8 Navaznost poskytované sluzby na dalSi dostupné zdroje

Poskytovatel nenahrazuje bézné dostupné veifejné sluzby, vytvaii pfilezitosti
a podporuje uzivatele v kontaktech a vztazich s ptfirozenym socidlnim prostfedim a snazi se
predejit zavislosti na socialni sluzbé. V ptipad¢ potieby poskytovatel umoziuje vyuzivani

dal$ich socialnich sluzeb.

Personalni standardy

Standard ¢. 9 Personalni a organiza¢ni zajiSténi sluzby

Poskytovatel mé pisemné stanovenou organizacni strukturu a pocet pracovnich mist,
pracovni profily, kvalifika¢ni pozadavky a osobnostni pfedpoklady zaméstnancti. Pocet
pracovniki i jejich dovednosti a vzdélani odpovidaji potfebam uzivateld sluzeb a umoznuji

napliiovani standardl kvality socialni sluzby.

Standard ¢. 10 Profesni rozvoj zaméstnanci

Vedeni zafizeni méa vypracovany postup dalSiho vzd€lavani pracovnikili, postup
pro pravidelné hodnoceni pracovnikl s ohledem na osobni profesni cile a potieby, systém
vymény informaci mezi pracovniky o poskytované socidlni sluzbé, systém finan¢niho
a moralniho oceniovani pracovnikil. Pro praci v pfimé péci je dilezita podpora nezavislého
kvalifikovaného odbornika, a proto by mél zaméstnavatel pro své pracovniky zajistit

podporu zvenci, tzv. supervizi.

Provozni standardy
Standard €. 11 Mistni a ¢asova dostupnost
Poskytovatel urCuje misto a denni dobu poskytovani socialni sluzby s ohledem na

cile a charakter sluzby a také v souladu s potiebami cilové skupiny uzivateld.

Standard €. 12 Informovanost o poskytované sluzbé

Dobréa informovanost je podminkou pro dostupnost sluzeb a také jejich
transparentnost. Poskytovatel ma vypracovany ,,soubor informaci o poskytované socialni
sluzbé“ ve srozumitelné podobé, ktery je zvefejnény na internetu, na nasténkach,

vV novinach apod. Tim si zajisti propagaci sluzby.
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Standard €. 13 Prostiredi a podminky

Socidlni sluzby by mély byt poskytované v dastojném prostredi, které bude
vyhovovat potiebam uzivatelti. Poskytovatel zajistuje materialni, technické a hygienické
podminky pfimétené charakteru sluzby, jeji kapacité a potfebam uzivatell. Zatizeni vytvari

podminky pro poskytovani sluzeb odpovidajici platnym obecné zdvaznym normam.

Standard ¢. 14 Nouzové a havarijni situace

Tato oblast je dulezitd zejména v pobytovych zafizenich. Poskytovatel ma pisemné
zpracované havarijni a nouzové situace a zpusoby jejich feSeni. Pracovnici
i uzivatelé jsou sezndmeni s postupem pii vzniku téchto situaci. O pribéhu a feSeni

krizovych situaci je vedena dokumentace pro moznost analyzy a zpé&tné vazby.

Standard ¢. 15 ZvySovani kvality sluzby

Snahou kazdého poskytovatele by mélo byt zvySovani kvality poskytovanych sluzeb.
Toho dosdhne pribéznou kontrolou a hodnocenim zpiisobu poskytovani socidlni sluzby,
zda je v souladu s vefejnym zavazkem, a zda napliiuje osobni cile jednotlivych uzivateld.
Z ptipadnych neshod vyvozuje potiebnd opatieni. Do hodnoceni jsou zapojeni
jak zaméstnanci, tak dal$i zainteresované fyzické a pravnické osoby. Stiznosti na kvalitu
nebo zplsob poskytovani socialnich sluzeb jsou vyuzivany jako cenny podnét pro rozvoj

a zvySovani kvality socidlni sluzby.

Zda standardy kvality funguji v praxi spravné, nam pomuze zjistit inspekce
poskytovani socialnich sluzeb, kterd slouzi predevSim ke kontrole urovné poskytovanych
socialnich sluzeb. Inspekci provadi krajska pobocka Utadu prace, jejimz hlavnim tikolem
je mimo jiné podpora rozvoje kvality poskytovanych socialnich sluzeb. Podporou se mysli
napf. zvySovani odbornosti a kvality poskytovanych sluzeb s diirazem na ochranu prav
uzivateli sluzeb a podpora neziskového sektoru (Odbor 22, 2012). Pfedmétem inspekce
muze byt kontrola plnéni podminek pro registraci, plnéni povinnosti poskytovatell ¢i, jiz

zminéna, kvalita socialnich sluzeb.
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2.5 Denni stacionar

Denni stacionare jsou ambulantni sluzbou, kterou pravideln¢ navstévuji osoby
se snizenou sobéstacnosti z diivodu veéku nebo zdravotniho postizeni a také osoby
s chronickym duSevnim onemocnénim, jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné
fyzické osoby. V prubéhu dne je zde zabezpecovana komplexni péce s ohledem na potieby
uzivateli a soucasné¢ nabizi vychovné, aktivizacni a socidln¢ terapeutické cinnosti.
Ambulantni sluzbou se rozumi takova sluzba, za kterou uzivatel dochazi (nebo je
doprovazen ¢i dopravovan) do zafizeni socidlnich sluzeb a vyuzivd zde nabidky
poskytovanych cinnosti. Soucasti sluzby neni ubytovani (Zakon ¢. 108/2006 Sb.,

o socialnich sluzbach).

Cilova skupina

Cilovou skupinou dennich stacionafil jsou zejména senioii a lidé se zdravotnim
postizenim. Mizeme tedy fici, Zze denni stacionéie postihuji vSechny vékové kategorie,
od déti az po seniory. Pokud dité nemiiZze navstévovat z diavodu svého zdravotniho stavu
béznou mateiskou Skolku, je pro néj denni stacionat vhodnou volbou. Déti Skolou povinné
navs§tévuji denni stacionaf zejména po ukonceni Skolniho rozvrhu, tedy v odpolednich
hodinach anebo v pfipad¢ t€Zkého zdravotniho postiZzeni zde dité travi ¢as 1 v dopolednich
hodinach a denni stacionaf supluje Skolské zatizeni. Pokud dospély jedinec po ukonceni
Skolni dochazky neni schopen z divodu svého zdravotniho znevyhodnéni pracovniho
uplatnéni, denni stacionai mu nabizi komplexni péci, smysluplnou népli dne, moZnost
dalsiho rozvoje a zejména moznost zustat ve svém domacim prostiedi. SenioFi mohou
travit svllj volny Cas v dennim stacionaii aktivné a ve spolecnosti svych vrstevnikd.
Prostfednictvim aktivizacnich a terapeutickych metod, které denni stacionaf nabizi, udrzuji
své schopnosti a dovednosti. Nemén¢ diileZité je navazovani novych kontakt a udrzovani

stavajicich socialnich vazeb.

Jednotlivé stacionafe si sami rozhoduji o tom, jaké cilové skupiné budou sluzby
poskytovany. Je tieba vzit v potaz persondlni zajiSténi sluzby, odbornou zputsobilost
pracovnik a jejich védomosti s ohledem na specifika jednotlivych zdravotnich postizeni,
kapacitu sluzby, a také prostiedi stacionafe (bariéry, vybaveni) aj. Jedna se o osoby
S postizenim mentalnim, smyslovym, fyzickym, duSevnim a dalSim postizenim, casto

s kombinaci n€kolika typl postizeni. Jsou to osoby, které pro své zdravotni postiZeni, svij
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veék nemohou zit zcela samostatné, ale rodina ¢i osoba blizka je schopna se o n¢j ¢ast dne
starat a jedinec tak mize setrvat v domacim prostfedi. Stacionaf plni nezastupitelnou roli

v poskytnuti tlevy pecujicim rodinam ¢i osobam blizkym.

Cinnosti poskytované v dennim stacionari

V dennim stacionafi jsou dle Zakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach
poskytovany tyto zakladni ¢innosti:
— ,,pomoc pri zvladani béznych ukonu péce o vlastni osobu,
— pomoc pri osobni hygiené, nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,
—  poskytnuti stravy,
— vychovné, vzdélavaci a aktivizacni cinnosti,
— zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim,
— socialné terapeutické cinnosti,
— pomoc pri uplatiovani prav, opravnénych zdajmit a pri obstardvani osobnich

zalezitosti*“ (§ 46).

Fakultativnimi ¢innostmi rozumime takové ¢innosti, které nejsou zdvazné ¢i povinné,
které jsou voleny s ohledem na potieby a schopnosti uzivatell a také schopnosti a moznosti
poskytovatele (Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach). Vyzkum této diplomové
prace probihal v dennim stacionafi Slezské diakonie Lydie, ktery nabizi tyto fakultativni
¢innosti:

e odborné poradenstvi a konzultace — klinicky psycholog, logoped,

o rehabilita¢ni sluzby — masaze, kondi¢ni cviceni, m&kké techniky, parafinové
zabaly, perlickova lazen, elektrostimulace, Klappovo lezeni, magnetoterapie,
individualni cviceni, inhalace, cviceni na motomedu, na therapimasteru, bazalni
stimulace,

e kiestansky krouzek — chvilka stravena s pastorem SCEAV,

e svozy uzivateli — pfeprava uzivatelll ze S$kol, na hipoterapii aj.,

e terapie — rehabilitacni plavani, animoterapie - lécebna metoda za pfitomnosti
zvitat, koni (hipoterapie) a psu (canisterapie),

e ,Nanny“ — pobyt po 16 hod., nad ramec provozni doby stfediska (Slezska
diakonie, 2013).
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Dale se mizeme setkat napfiklad s arteterapii (vytvarné Cinnosti), muzikoterapii,
keramickou dilnou, paj¢ovnou odborné literatury, kompenzacnich a didaktickych

pomtcek aj.

Jina specifika denniho stacionare

Ziizovateli denniho staciondfe jsou statni, i nestatni instituce. Ve vétSingé piipadi
se jedna o nestatni organizace. Uzivatel vyuziva Cinnosti denniho stacionare na zakladé
podepsané smlouvy o poskytovani sluzby, ve které jsou uvedena pravidla a podminky
poskytovani sluzby. Denni stacionafe maji pevny provozni ad, kterému se uzivatelé musi
prizptisobit. Kazdy uzivatel si po uzavieni smlouvy o poskytovani sluzby stanovuje
s pomoci poskytovatele osobni cil, kterého je dosahovano jednotlivymi kroky uvedenych
Vv individualnim planu, ktery je sestavovan na zdkladé potieb a moznosti uzivatele. Tento
plan je prubézné vyhodnocovan. Pro zkvalitnéni poskytovani sluzeb denniho stacionare

je dalezita zpétna vazba uzivateld.

Denni stacionaf je placend socidlni sluzba. VyhlaSkou &. 505/2006 Sb. (§ 12)
se stanovuje maximalni vySe uhrady za poskytovani socidlnich sluzeb v dennich
stacionafich na 100 K¢ za hodinu, podle skutecné spotiebovaného Casu nezbytného
k zajisténi jednotlivych tkond. Celodenni strava v rozsahu minimalné tii hlavnich jidel
se pohybuje v maximalni vysi 150 K¢ denné a za obéd maximalné 75 K¢, véetné

provoznich nékladi souvisejicich s ptipravou stravy.
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3 CANISTERAPIE

3.1 Historicky vyvoj canisterapie

. Neni snad zvirete, které bychom znali lépe nez psa, které bychom vice milovali
a kterému bychom vice diverovali... Lécebné ucinky Zivota se psem nejsou objevem
1999, s.13). Tento velmi zndmy citat, jez ma vétSina canisterapeutickych center
uvefejnénych na svych webovych strankach jako motto, potvrzuje fakt, ze vznik vztahu
mezi Clovékem a psem sahd hluboko do minulosti, a tak je pes zvifetem, kterého ¢lovék

dobfe zna.

Jiz ve starovéku se pes staval zivotn¢ dulezitym spojencem ¢loveka, spolenikem,
davérnikem a pfitelem. Dikazem jsou nalezy kosternich pozistatkii clovéka a psa
pohibenych spole¢né v hrobé, 12 000 let starém, na uzemi severniho Izraele. Pes neslouzil
jen jako pritel, lovecky pomocnik, byl také pfedmétem ucty a ,,1é¢itelem®. Jiz v Babyloné
si lékafi uvédomovali 1éCebnou silu psa a psich slin jako antibiotika. Lékat ho nechal
olizovat rany nemocnych. Psi slouZili také vetejnosti, kdy hlidali stdda, majetek a Zivoty
obcanti. Pes byl uctivan ve starovékém Egyptu jako pritvodce do kralovstvi smrti a strazce

podsvéti. Proto byli ¢astymi naméty na nahrobcich v antickém Rimé (Galajdova, 1999).

,, Canisterapie se vyvinula na podkladé zkusenosti provérenych staletimi.
Systematické vyuziti psii v lécebnych zarizenich ve Francké risi je zminiovano jiz v 8. stol.
n.L*“ (Nerandzi¢, 2006 str. 31). Ve stifedovéku bylo postaveni psa ovlivnéno
nabozenstvim. Bohati a urozeni vlastnili psi pro lov a pro potéSeni, zatimco prosti lidé
mohli zvifata, tedy 1 psa, chovat jen jako tvory uzitkové — pes byl prohlaSen tvorem
bez duse. Ve stfedovéku byl oblibeny zplsob 1é¢eni revmatismu piikladanim psa

na nemocnd mista pacienta (Galajdova, 1999).

V 18. a 19. stoleti se stava vlastnictvi zvifecich spole¢nikii modou ve vyssi
spolec¢nosti. Dochdzi k rozvoji chovu a cilenému S$lechténi rozli¢nych psich plemen.
KfiZzenim vznikd mnoho novych plemen. Napoleon Bonaparte dal psovi prvni humanni

ukol zachranafe. Vyhledaval na poli ranéné vojaky, aby jim byla poskytnuta pomoc.
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V 1. svétové valce byli cviceni psi pro osleplé vojaky, ve Francii byli vyuzivani
k rehabilitaci vale¢nych zranénych. Spojené staty podobné zapojovaly psy do rehabilitace

vale¢nych letcti ve 2 svétové valce (Galajdova, 1999).

V 70. letech psycholog Boris M. Levinson poprvé popsal vyuziti psa v détské
psychotereapii. Zjistil, ze zvifeci spolecnik muize byt cennym spoluterapeutem
pii usnadnéni a urychleni terapeutického procesu emociondlné narusenych déti. Tento
psycholog néhodné zjistil, Ze jeho nemluvici klient pfi ndhodném setkani se psem
promluvil. Na zékladé tohoto Gspéchu podnécoval Levinson zaclenéni peclivé vybiranych
domacich zvifat do détské psychoterapie. V roce 1982 stanovil poprvé jeji zasady
a metodiku. Zformuloval hypotézu, podle které piisobi zvifata jako socialni katalyzator,

ptes néjz lze zah4jit kontakt s okolim (Galajdova, 1999).

Manzel¢ Corsonovi, odbornici v psychologii a neurofyziologii, navézali
na Levinsonovu praci a prisp€li specifickymi znaky v terapii — mimoslovni komunikace
(o¢ni kontakt, postoje, gesta). Nasledn¢ =zafala vznikat sdruZeni, organizovaly

se mezinarodni konference a zacala se vydavat odborna literatura (Galajdova, 1999).

Vroce 1990 vznikla mezinarodni asociace IAHAIO (International Assossiation
of Human-Animal Interaction Organizations®), ktera sdruzuje jednotlivé nérodni
organizace, které pracuji v oblasti vyzkumu 1 praktické aplikace terapeutickych programu
se zvitaty a koordinuje jejich aktivity. Clenem je i Ceska republika, v roce 1998 se konala

mezinarodni konference v Praze (Nerandzic¢, 2006).

V oboru terapie se psy ma naprosto nejdelsi zkuSenosti mezindrodni neziskova
organizace Delta society, ktera byla zalozena v roce 1977 v americkém Oregonu. Jejim
hlavnim zaméfenim je terapie pomoci zvifat. Zpracovali praktické standardy
pro asistované a lécebné aktivity prostfednictvim zvifat s cilem propagovat a prosazovat

pozitivni vysledky plisobeni zvifat na lidské zdravi a pohodu (Nerandzi¢ 2006).

Dalsi mezinarodni organizaci je European Society for Animal Assisted Therapy’

(ESAAT) zastiesuje evropské organizace pro terapii se zviraty. Byla zalozena v fijnu 2004

®V prekladu ,,Mezinarodni asociace organizaci pro interakci lidi a zvitat*.
"V piekladu ,,Evropska spoletnost pro zvifaty asistovanou terapiic.
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ve Vidni také s cilem vytvofit zakladni pravidla pro vzdélavani a vycvik na poli AAT
V Evropské unii. Z norem ESAAT vychazi nckteré¢ body Etického kodexu ceské

Canisterapeutické organizace (eAmos, 2002Q).

Vyvoj canisterapie v Ceské republice

Termin canisterapie byl poprvé pouzit v Ceské republice (dale jen CR) roku 1993.
Pocatky organizovanych terapeutickych aktivit se psy byly spjaty s brnénskym sdruzenim
FILIA a se jménem jeho zakladatelky PhDr. Jifiny Lacinové. V této dob¢ se také zacal
vytvaret systémovy piistup a metodika terapeutického vyuzivani pst. Ve svété vSak mélo
terapeutické setkavani klienti se zvifaty jiz dlouholetou tradici (Nerandzi¢, 2006).
V kvétnu 1995 byla za Gcelem Sifeni a prohlubovani myslenky pozitivnich vlivll souziti
lidi se zvifaty zaloZzena Asociace zastancii odpovédného vztahu k malym zvifatim
(AOVZ). K rozvoji canisterapie v CR velmi piispélo konani mezindrodni konference
IAHAO v Praze v roce 1998. Také diky této konferenci byla kone¢né prolomena bariéra

obav ufadu k vyuzivani zvitat v terapii (Galajdova, 1998).

Vroce 1997 vznikla Canisterapeuticka spole¢nost, ktera zavedla v CR prvni
systém udélovani terapeutickych atestii pro psy a zavedenim navstévniho programu
nastartovala mohutny vzestup canisterapeutické praxe. Vznikla regiondlni centra
spolecnosti (Tich4d in Veleminsky, 2007). Kolem roku 2000 se vSak Canisterapeuticka
spolecnost rozpadla. Z plvodnich regiondlnich center postupné vznikly samostatné
organizace, které vsak nespolupracovaly, chybély vzajemné kontakty, komunikace, a proto
v CR doslo k dal§imu nejednotnému vyvoji a pojeti samotné canisterapie (Veleminsky,

2007).

V roce 2003 je zaloZena zastfesujici organizace Ceska canisterapeuticka asociace
(dale jen CTA), jejiz ptredsedkyni je v soucCasné dob& PhDr. Jifina Lacinova. Cilem
a poslanim CTA je predev$im zastfeSovat, metodicky vést a sjednocovat organizace
zabyvajici se canisterapii a prosazovat jejich cile. V soucasné dobé pracuje asociace
na vytvareni normativli v canisterapii a uzndni canisterapie jako lécebné podplrné
rehabilitacni metody (Nerandzi¢, 2006). CTA je jednou ze zakladajicich organizaci
ESAAT. Mezi tuto ¢lenskou zakladnu patii nasledujici organizace s celostatni pisobnosti:

e Filia — canisterapie a jeji vyuziti,
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SAOP — sdruzeni pro aktivni odpocinek a integraci postizenych lidi,

Pomocné tlapky o.p.s — chov a vycvik asisten¢nich pst,

Podané ruce — canisterapie a osobni asistence,

HELPPES — centrum vycviki pst pro postizené,

SdruZeni Piafa — hippoterapie, canisterapie a dalsi aktivity,

Psi pro zivot — hipoterapie, canisterapie a vycvik terapeutickych psti pro osobni
asistenci,

Senior canisterapie — canisterapie u seniort, celorepublikova ptisobnost,

Aura Canis 0.s. — canisterapie,

Canisterapeutické sdruzeni Jizni Morava — celorepublikova ptisobnost,

Fitmin — chovatelska stanice borderkolii ur¢enych ke specidlnimu asistenénimu a
terapeutickému vycviku,

Z0O0 Brno — stanice mladych ptirodovédct,

ELVA-HELP — vycvik vodicich a asisten¢nich pst,

sdruzeni Samaritinus - uskutectiovani humanitarnich programti pro zdravotné
postizené, star¢ a socidlné slabé obCany; canisterapie,

vycvikové a canisterapeutické sdruzeni Hafik — Tiebor,

Pocitate s nami? (Cizkova, 2007).

V soucasné dobé nadale vznikaji obCanska sdruZzeni zabyvajici se canisterapii, fada

instituci si opatfuje vlastni terapeutické psy, do jinych zatfizeni psi pravidelné¢ dochazeji

a kazdé 1éto se kond n¢kolik canisterapeutickych tabort.
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3.2 Pojem canisterapie, jeji cile a vyuziti

Canisterapie je jednou z terapii zooterapie, kterou MojziSova, Lacinova, Semberova
(In Veleminsky, 2007, s. 31) definuji jako ,, ... souhrnny termin pro rehabilitacni metody
a metody psychosocialni podpory zdravi, které jsou zaloZeny na vyuziti vzajemného

porzitivniho piisobeni pri kontaktu mezi clovekem a zviretem *.

Pojem canisterapie

Termin canisterapie® vznikl v roce 1993, kdy se PhDr. Jifina Lacinovéa spole¢né
se sdruzenim Filia stala autorkou ndzvu, prukopnici a osvétovou pracovnici v tomto oboru.

Tento nazev se ujal také v zahrani¢i (Nerandzic, 2006).

Galajdova (1999, s. 24) definuje canisterapii jako ,,zpusob terapie, ktery vyuziva
porzitivniho pusobeni psa na zdravi clovéka, pricemz pojem zdravi je zde myslen presné
podle definice WHO (Svetové zdravotnické organizace) jako stav psychické, fyzické
a socidlni pohody. Jinak lze canisterapii definovat jako Animal Assisted Activities®
a Animal Assited Therapy™ provadené s jednim konkrémim Zivocisnym druhem.
Canisterapii jako 1é¢ebny kontakt psa a clovéka povazuje Eisertova (In Veleminsky, 2007).
Zakladem 1écby je poznatek, ze nejspolehlivéjSim a Casto jedinym pfitelem cloveka
vV osaméni a nemoci je zvife. Vztah ¢lov€k — zvife dokaZe vyvolat pozitivni socidlni
a emocionalng terapeutické efekty, kter¢ mohou pfispét ke zlepSeni zdravotniho stavu
(Vitkova in Pipekova 1998, s. 108). Canisterapie se uplatiiuje jako pomocna (podplirnd)
psychoterapeutickd metoda pii feSeni riiznych situaci, kdy jiné metody selhavaji nebo

je nelze pouzit (Galajdova, 1999).

Cile canisterapie

Obecnym cilem je aktivizace nemocného nebo zdravotné postizeného, zlepSeni
jeho fyzického i psychického stavu prostfednictvim aktivizace a mobilizace zbytkovych

fyzickych, psychickych a imunitnich schopnosti. Obecné by mély vychdzet z komplexni

8 Nazev canisterapie vznikl slozenim latinského slova canis (pes) a slova terapie (1é¢ba), tedy 1é¢ba pomoci
psa.

Y, piekladu ,,Aktivity za asistenci zvitat®.

10V prekladu ,, Terapie za asistence zvifat*.
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diagnostiky, ale také individudlnich dovednosti, schopnosti, potieb, zajmi kazdého klienta.
Cile canisterapie by z téchto jmenovanych divodi mély byt individualni. Soucésti
stanoveni cile je také vytvofeni planu, metod, postupti nebo konkrétnich aktivit (Nerandzic,

2006).

Mezi hlavni cile canisterapie bezesporu patii pohyblivost (jemna a hruba motorika,
motivace a radost z pohybu pohybu, koordinace pohybu, sebeobsluha, manipulace
s kompenzacnimi pomtickami), psychicka podpora (radost, pozitivni naladéni, snizeni
zmén ndlad, pocity blaha, relaxace, posileni pocitu bezpeci a jistoty), kognitivni oblast,
motivace (rozvoj smysli, pozornosti, paméti, orientace v Case, verbalni i neverbalni
komunikace, stimulace vnimani), sociabilita a socidlni odpovédnost (podpora
sebevédomi, navazovani kontaktl, snizovani tendenci k agresivité a sebeposkozovani),
vztah ke psiim, zvifatim a prirodé (odbourdni strachu, zmirnéni agresivity, pozitivni

vztah k pfirod¢, zviratim) (Veleminsky, 2007).

Zjednodusené muzeme fici, ze u zdravotné postizenych je cilem rozvoj jejich
dovednosti a schopnosti, nebo alespon jejich udrzeni a zachovani, a zvyseni kvality zivota

(Veleminsky, 2007).

Vyuziti canisterapie

Canisterapie je vyuzivand pii praci s osobami s hendikepem. Jejiho pozitivniho
pusobeni Ize vyuzit u 0s0b s mentalni retardaci, pticemz se vychazi ze stupné postizeni.
Obecné klienta vedeme k pozitivnimu pfistupu ke pstim, pes je zdroveinn zdrojem mnoha
podnétl, které klienta stimuluji a aktivuji. Pfitomnosti psa a predev§im vztahu mezi
klientem a psem lze vyuzit jako motivace k uceni (prostorova orientace, barvy, ¢asti téla,
atd.), k pohybu (zde také nacvik hrubé motoriky), k rehabilitaci, nacviku jemné motoriky
(napf. Cesani psa), sebeobsluhy, samostatnosti, vedeni k zodpovédnosti, aj. Z oblasti
socialnich dovednosti se rozviji pfedevSim komunikace, udrzeni del§i pozornosti,
zklidnéni nebo naopak k aktivaci, zvySuje sebejistotu, pocit ochrany a jistoty (eAmos,
2002b). U jedinci s télesnym postiZenim muze byt samotnd canisterapie zaméfena
na motivaci ke cviceni, pohybu, zvySeni socialnich vazeb, zlepSeni komunikace s okolim
nebo jednoduSe pro zpestfeni Zivota. Zarovenl miize vést ke zvySeni pocitu bezpeci

a prolamovani bariér osamélosti. Jde-li 0 jedince s détskou mozkovou obrnou, zalezi
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na form¢ postizeni. Pfi spastické formé pfispiva canisterapie k rychlej§imu uvolnéni
spasmu a u hypotonickych forem K posileni svalového tonusu (eAmos, 2002c, Miiller,
2007). U osob se smyslovym postizenim - u nevidomych, neslySicich, s poSkozenim
¢ichu a s poskozenim hlasu zptisobuje vétsi nezavislost na okoli, varuje pred prekazkami,
nebezpecim a zvysuje pocit bezpeéi v davu i neznamém prostiedi (Galajdova, 1999). Roli
prostiednika ve vztahu klienta s okolim plni pes u jedinci sautismem. Pes piispiva
potéSeni z dotyku se psem (Galajdova, 1999). Osoby s epilepsii, kdy pes funguje
jako uklidiujici faktor, dava klientovi pocit svobody a volnosti, pes také muze rozpoznat
a varovat pred blizicim se zachvatem (pes reaguje na zmény chovéni, pachu potu
a elektromagnetick¢ého pole téla), dochazi tak ke snizeni poctu zachvatd. U lidi
s psychiatrickym onemocnénim pes zvySuje komunikaci, napomdha resocializaci,
sniZzuje apatii, pasivitu, bezmocnost. Pomaha piti 1é¢bé drogovych zavislosti, poméaha
pfi praci s emocionalné poskozenymi a citové deprimovanymi détmi. Dulezitou roli ma
canisterapie u péée o seniory, ma pozitivni vliv na jejich zklidnéni, a tim omezuje uzivani
hypnotik, antidepresiv, sedativ. Pes dava starym lidem smysl a t4d, umi vytrhnout
Z nostalgie, deprese, napliiuje 1 potiebu fyzického kontaktu, zvySuje pocit bezpeci

(Galajdova, 1999).

Canisterapie se dile vyuZiva v:

— logopedické a rehabilitaéni praxi,

jako socioterapie a psychoterapie handicapovanych lidi,

u chronicky nemocnych a nemocnych déti,

— pfi pfevychové vézni (Galajdova, 1999).

3.3 Metody, formy, obsah a ¢asti canisterapie

Metody canisterapie

Canisterapie ma své dva hlavni zplisoby pouziti psi k dosazeni svych cili
Vv nejrizngjSich zdravotnickych a socialnich zafizenich. Prvnim zptisobem je Animal
Assisted Activities (AAA), druhym je Animal Assisted Therapy (AAT). ,, Ty se souhrnné
oznacuji jako interakce za asistence zvirat (animal assisted interactions, AAI)“ (McCardle

in Galajdova, 2011).
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Pro spravny vykon, at uz AAA ¢i AAT, je nutno dodrzovat standardy, které
vytvoftila. Ta povazuje Delta Society (1997) za zlata pravidla. Tato organizace formulovala

i eticka pravidla pro personal, ktery se AAA ¢i AAT ucastni.

Aktivity za asistence zvirat

»AAA poskytuje motivacni, vychovné, rekreacni a/mebo lécebné prilezitosti
ke zlepseni kvality Zivota* (Galajdova, 2011, s. 96). Tato metoda je charakteristicka tim,
ze jde o aktivity, které vyplyvaji z piitomnosti psa a z pozadavki klienta, nema specifické
cile. Jeji prub¢h je spontanni, délka predem neomezena, nezapisuje se do osobni slozky
klienta. Aktivity jsou vedeny specidlné vySkolenym odbornikem nebo dobrovolnikem
za ucasti specialné vybranych zvifat (Galajdova, 1999). Vysledky terapeutického plisobeni
jsou tézko meéfitelné a muizeme je hodnotit podle spokojenosti klienta, do jaké miry

je aktivni, jak se zlepsila kvalita zivota klienta (Miiller, 2007).

AAA metodu mizeme rozd¢lit dale na formu pasivni a interaktivni. Pasivni forma
je nejjednodussi formou AAA. Role psa je pasivni v tom smyslu, Ze se o né€j klient nestara,
ale pfesto piindsi pozitivni vliv uz jen svou pfitomnosti. Interaktivni forma miize byt:

e rezidentniho typu — zvife je v instituci pfitomno stale, pecuji o né& klienti
a persondl; tento typ neni vhodny pro psy (potfebuji pravidelny pohyb, pfiméteny
vycvik a jednoho viidce smecky),

e navstévniho typu — navstévni programy se odehravaji vzdy na stejném misté
Ve stejny Cas a po omezenou dobu, zpravidla jednou tydné na jednu hodinu; tento

typ je Zadan¢jsi (Galajdova, 2011).

Terapie za asistence zvirat

AAT je cilené¢ zaméfena intervence, kde zvife (pes) je neoddélitelnou soucésti
lécebného procesu. Zvifata zaclenénd do programu musi spliovat specificka kritéria
povahova a zdravotni. AAT muize byt individualni nebo skupinova a je urcena k podpoie
zlepSeni télesnych, socidlnich, emociondlnich a/nebo kognitivnich schopnosti ¢lovéka.
Cilem AAT muze byt posileni zddouciho chovani nebo utlumeni nezddouciho (1é¢eni fobii,
nacvik novych dovednosti — chiize, mluveni). Jeji pribéh je zaznamendvan

a vyhodnocovan (Galajdova, 2011).
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MoZné vyuziti AAT:
o fyzické schopnosti — zlepSeni jemné a hrubé motoriky, chiize, rovnovaha,
e mentalni schopnosti — zlepseni komunikac¢nich schopnosti, udrzeni pozornosti,
zvyseni sebevédomi a sebeovladani, snizeni pocitu osamocent,
e vychova — vylepSeni slovni zasoby a vyslovnosti, vylepSeni paméti,
e motivace — vétsi ochota zapojit se do skupinové aktivity, zvySeni pohybové
aktivity (Galajdova, 2011).

Zavérem je vhodné zminit hlavni rozdil mezi metodou AAA a AAT. Vysledky AAA
mizeme vyjadfit pouze spokojenosti klienta, jeho projevem radosti a $tésti, naopak

vysledky AAT jsou objektivné pozorovatelné a métitelné.

Formy canisterapie

Formy canisterapie se ¢leni na individualni a skupinovou canisterapii. Individualni
forma byva preferovana vice u imobilnich klientd a stézejni zaleZitosti je vétSinou
relaxaéni ¢ast. Skupinova forma ma tu vyhodu, ze uspokoji vice klientii najednou. Byva
preferovéana spise u klient mobilnich. Stézejni ¢asti této terapie byva Cast aktivni (Miiller,

0. 2007).

Polohovani

Metoda polohovani je znama od 50. let 20. stoleti, kdy ho zacal praktikovat americky
osteopat Dr. Lawrence Jones, ktery vychazel z principu, ze pokud je pacient (klient)
imobilni, musi byt s nim manipulovéano, aby nedoslo ke vzniku proleZenin, aby se uvolnili
blokace, procvicily a protahly svaly a umoznilo se dal§imu rozvoji pohybu. Tato terapie
nepusobi pouze na fyzickou slozku, pomaha tak k celkovému uvolnéni klienta
I po psychické strance, odbourani stresu a zlepseni nalady. (Pomocné tlapky o.p.s, 2009)
Polohovani je v sou€asnosti velmi znamou a popularni aktivitou canisterapie. Zouharova
M., kterd vypracovala specifickou metodiku prace s détmi s tézkym kombinovanym
postizenim, uvadi, ze ,,polohovani je podpurnou formou individuadlni terapie, kterd

je zalozZend na primém fyzickém kontaktu ditéte a psa* (In eAmos, 2002a).

v

Nejucinngjsi je polohovani u jedinct s télesnym postizenim, ktefi trpi svalovymi

kieCemi nebo tiesem, jelikoz pes ma télesnou teplotu o jeden stupenn Celsia vySsi nez
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pusobeni je vhodné (pokud to klient dovoli ¢i snese) klienta svléknout, aby doslo
ke kontaktu psi srsti pfimo s kuzi klienta, s obleCenim je prohfati a uvolnéni svalu
pomalejsi a mén¢ intenzivni. Klient pfi canisterapii vSak nereaguje jenom na jeho teplo, ale
také na rytmus jeho dechu a tepu. Rytmus dechu je tedy néstrojem k uvolnéni. Pro déti
s DMO, které jsou slepé nebo maji jiné o¢ni vady, je obrovskym stimulem dotek srsti,
neobvykly piirozeny psi pach, dotek studené¢ho a mokrého Cenichu a naopak teply, mokry
jazyk psa. V tomto je pes opravdu jedine¢ny. Polohovani se vyuziva u jedinci s télesnym
postizenim, s kombinovanym postizenim, u déti s DMO, u klientl, kterym se urcita cast
téla Spatn¢ prokrvuje (napf. maji stale studenou jednu polovinu téla), u klienth

s roztrou$enou skler6zou, aj. (EAmos, 2002a, Pomocné tlapky o.p.s., 2009a).

Pti polohovani se vyuzivd nékolik rehabilitacnich poloh, kdy se klient priklada
ke psovi/psim (nebo naopak pes ke klientovi). Proto je dulezitd spoluprace
s rehabilitaénimi pracovniky ke konzultaci vhodnych poloh a pfitomnost a konzultace
s fyzioterapeutem, jehoz role je zde nezastupitelna. Kvalifikovany fyzioterapeut vi, jak
muze S klientem manipulovat a jaké cile tim sleduje. ,, 4 pravé v hlavach fyzioterapeutit
se zrodila myslenka zapojit do polohovani psy a poloZzit je vedle klienta tam, kde normalné

lezi podpiirné polstare* (Pomocné tlapky o. p. s., 2009a).

Velice dulezité je seznameni psa a klienta. Polohovani musi probihat pfirozené
a bez nuceni ani jedné strany v klidném prostiedi. Pii polohovani by mélo byt v mistnosti
Sero, vyvétrano a k poslechu relaxacni hudba. Vlastni polohovani by mélo trvat minimalné

20 minut, zaleZzi také na unave psa. K polohovani je vyuZivano jednoho az ¢tyf psu.

Pokud si dit¢ samo polohu nezvoli, doporucuje se nenasilnou formou ho napolohovat
na nékterou z osvédéenych poloh:
— dité je na zadech, pes je pod dolnimi koncetinami, pti dvou ¢i tiech psech je jeden
pod dolnimi koncetinami a dalsi po bocich klienta,
— dité je na zadech, psi jsou pouze po stranach, dit€¢ ma paze bud’ podél téla, nebo
objima psy kolem krki,
— dité je na boku, pes z Celni strany, dit¢ ho objima pazemi, popf. si pies n¢j mize

»prehodit” nohu, druhy pes je pfikladan zady k zadim ditéte,
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— dité kleci na patach, oblicej a horni koncetiny jsou poloZeny pfes psa,
— dit¢ lezi na biisku ¢i mirn€ na boku, oblicej polozeny na hrudniku psa (Veleminsky,

2007).

Ukonceni polohovani by mélo byt vzdy pozvolné a citlivé. Klient musi zlstat
zabalen v dece, aby nedoSlo k rychlému ochlazeni téla (Galajdova, 2011). Po kazdém
polohovani by m¢l pes mit dostatek ¢asu na odpocinek/relaxaci. Nektery pes potiebuje

spanek, nektery si chce venku hrat, dalsi pouze jit na prochdzku.

Obsah a ¢asti canisterapie

Obsah canisterapie je urCovan cili, které ma canisterapie sledovat. Urcujici
pro skladbu canisterapeutické jednotky je metodologie a pedagogické i rehabilitacni
zasady. Vzdy by mélo jit o logickou navaznost jednotlivych aktivit. V canisterapii
je pro navozeni pocitu bezpeCi a duvéry dilezitd uveodni ¢ast. Klient by mél byt
po prichodu psa ve stejné urovni jako pes nebo vyS. V této Casti se klient seznamuje
ase vSemi vita. Relaxaéni €ast je Casti prozitkovou, méla by byt pro klienta silnym
emocionalnim prozitkem. V této ¢asti klienta polohujeme ke psovi nebo psa ke klientovi.
V této Casti musime poskytnout klientovi dostatek ¢asu pro vnimani dané polohy, kterou
néco sledujeme a nechdme ho vSe si naplno prozit. Snazime se o navozeni libych pociti,
0 pfedani energie, relaxaci a u spastickych klientli uvolnit spasticitu. V aktivni ¢asti
vyzadujeme ur€ity dil aktivity dle individudlnich moZnosti a schopnosti kazdého klienta.
Aktivni ¢ast byva zatazena do vSech canisterapeutickych lekci. Po relaxacni ¢asti dochazi
K uvolnéni celého téla, v ramci moznosti pomine spasticita a klient je pfipraven a schopen
se lépe zaméfit na dany tikol. Cinnosti jsou zaméfeny na rozvoj motoriky (jemné i hrubé)
se snahou procvicit co nejvice svalovych skupin, na rozvoj orientace, komunikace a jinych
dovednosti. Pro rozvoj jemné motoriky miizeme pouzit ¢innosti jako ¢esani psa, manipulaci
s karabinami na obojku, voditku, nahubku, hlazeni po sméru i proti srsti, mnuti srsti,
manipulace s hra¢kami, s odménami pro psa aj. Cinnosti pro rozvoj hrubé motoriky jsou
napf. hdzeni aportu, ptekdzkové drahy zdoldvané spolené se psem, pietahovani se psem,
podlézani a prelézani psa aj. Orientacni schopnosti zlepSime napt. spolenym cvicenim
na ptekdzkovych drahach v télocvicné 1 venku. DalSimi diilezitymi ¢innostmi jsou ty, které

rozviji verbdlni i nonverbalni komunikaci. Zde mliizeme zatadit napt. ddvani povell pies
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povel psovoda, gestikulace na psa, pojmenovavani (co pes déla, co Zere a pije, jeho potieby
a jiné). Pomoci riznych her spolu se psem stimulujeme klienty k fe¢i, vypravéni
0 zazitcich se psem a pomoci néj také dokazi formulovat sva ptani. Zavéreéna ¢ast je Casti
posledni. V této Casti dochazi k uklidnéni, zhodnoceni canisterapie (i klienty), pochvaleni
klienth a za odménu mohou se souhlasem psovoda krmit granulemi. Klienti jsou

motivovani k dalsi canisterapeutické jednotce (Miiller, O. 2007).

3.4 Canisterapeuticky pes — vycvik a zkousky

,, Canisterapeuticti psi opravdu pomdhaji a nejsou na utoceni a délani Sramu

na lidském téle, jsou tu proto, aby pomdahali sramy hojit ... “ (Cantes 0. s., 2008).

V odborném 1 bézném tisku se v souCasnosti piSe mnoho o canisterapii
a canisterapeutickém psovi, o jeho vybéru vycviku, jeho ptsobeni na klienty atp. Casto
se mizeme docist, Ze pro canisterapii existuji pfimo vybrand plemena, ¢i druhy extrém,
Ze canisterapii muze délat jakykoliv pes, ktery ma rad lidi, je pfitulny. Proto je dulezité
Vv tomto sméru zdaraznit specifika canisterapeutickych pst, ktefi jsou peclivé vybirani,
vychovavani a cvieni za ucelem slozeni canisterapeutickych zkouSek a nasledném
vykonavani samotné canisterapie. Dulezité je, aby mezi terapeutickym psem a jeho
psovodem panovala naprostd diivéra, kterd je k GspéSnému canisterapeutickému procesu

nezbytna.

Nerandzi¢ (2006, s. 52-53) charakterizuje canisterapeutického psa nasledovné:
,musi byt dobre socializovan a zit v tésném svazku s lidmi, musi byt zdrdv psychicky

¢

| fyzicky, mit dobry sluch a cich, byt tolerantni k lidem a k ostatnim zviratiim*.

Canisterapii, jak je vySe zminéno, nemiize vykonavat jakykoliv pes. Pes koterapeut
musi spliovat piisnd kritéria zdravi a musi projit zkouskou povahy. Nelze presn¢ urcit,
které¢ plemeno je pro canisterapii nejlepsi, zalezi spiSe na pevné povaze bez znamek
bazlivosti a agresivity. Plemeno dava pouze genetické predpoklady k ur€itym vlastnostem
a zalezi na majiteli psa, jak téchto vlastnosti vyuzije. Pes je vZdy odrazem svého péna.
Plemena, ktera byvaji doporuCovédna za geneticky vhodnd, jsou napt. retrivii (zlaty,
labradorsky nebo flat-coated retrivr) anebo safiovi psi (aljas$§ti malamuti). V praxi vSak

canisterapii provadi psi nejriznéjSich plemen 1 tzv. ,vofisci“ (eAmos, 2002f).
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K problematice vhodnosti psa je také nutné zduraznit, Ze nejsou vhodni psi s piedchozi
negativni zkuSenosti, dale psi, ktefi jsou vycviceni pro sluzebni ucely, jejichz soucasti
je i obrana a utok na ¢lovéka (Eisertova in Veleminsky, 2007). Pes koterapeut musi byt
ochrancem, pritelem, IéCitelem a ne nebezpecnou zbrani. Z téchto diivodu musi snaset
I rizné mensi ustrky jako je mirné tahani za usi, srst, ohon, postuchovani holi, berli,
nohou, rukou. Nesmi projevovat neklid, agresivitu a bazen v prostorach se silnymi pachy,
riznou hlucnosti, nesmi vadit prostfedi s riznymi teplotami. Dilezita je spolehlivost,
sebejisté, vyrovnané a klidné chovani, pratelska a vstiicna povaha, s dobrou fyzickou
a psychickou dispozici (Canisterapie 0. s., 2013). Tyto vlastnosti miizeme velmi dobie
rozpoznat jiz u Sténéte star¢ho 2-3 mésice, coz je doba nejlepsi pro vybér psa k ucelim
canisterapie. Je vhodné, pokud je pes jiz od Sténéte vychovavan podle principt
canisterapie (dobra socializace, Cili kontakt sriznymi lidmi, rGznymi prostiedimi,
je vystavovan neobvyklym situacim) a zaroven se uci orientovat se na svého pana. Avsak
1 pes starsi, ktery byl vychovan béznym zplsobem, mulze byt zatfazen do canisterapie
(eAmos, 2002d). Musi mit v8ak zaklady poslu$nosti, coz znamena znalost cvik:

— zakaz nezadouci ¢innosti,

— pfivolani,

— aport,

— ovladatelnost psa na voditku bez obrati na misté,

— sedni, lehni, vstan,

— odloZeni psa na mist¢,

— a ostatni cviky, které je pes schopen vykonat bez naruseni vztahu psovod — pes —

napt. pfekonavani prekazek (Cantes o. s., 2008).

Pokud povahové vlastnosti psa vyhovuji principiim canisterapie (tj. kontakt s cizimi
lidmi je pro ného radostnou zalezitosti, nejevi agresivni chovani, neni pfilis bazlivy, aj.),
bude nutné, aby se se svym panem doucili pouze nové prvky dtlezité pro specifickou praci
pro urcité diagnozy pacientt v individualni ¢i skupinové terapii, jako napt. kontakt s vice
cizimi lidmi najednou, nekoordinované pohyby klientl, pouzivani kompenzacnich
pomiucek klienty, nezvyklé zvuky, prostiedi v zafizeni, ndhlé zmény nalad klientl. To vSe

je nutné ucit psa hrou, radostnym zptsobem, bez natlaku (eAmos, 2002¢).

Pro psa je prace koterapeuta velmi naro€na a pes nesmi byt pretéZovan. Aktualni stav

psa musi byt neustale pod kontrolou psovoda a je pouze na ném, aby rozpoznal, kdy je pes
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jiz unaven. Je velmi individuélni, kolik hodin tydné¢ mutze pes bez problémi pracovat.
Po kazdé canisterapii je nutno dopiat psovi oddych, at uz formou prochdzky, hrou,

spankem Ci neruSenym pfijmem potravy.

Pes a psovod tvofi canisterapeuticky tym, zdkladni pracovni dvojici. Prace psa
je vice nez zavisla na osobnosti psovoda. Psovod musi byt predeviim &lovékem. Clovékem
se socialnim citénim, s klidnou a vyrovnanou povahou, ochotnym obé&tovat svlij cas.
Idealni je, pokud je cela prace tymu zaloZena na bazi dobrovolnictvi (mnohdy tomu tak
I je) a z vykonané Cinnosti si psovod odnasi dobry pocit z toho, ze pomohl jinym lidem,
ktefi pomoc potiebuji. Odmeénou je spokojenost, touha zit, veselost, rozzarené oci klientq.
Ale pro néckteré canisterapeutické tymy je poskytovani canisterapie rovnéz jejich
zaméstnanim a za jednotlivé canisterapeutické jednotky dostdvaji plat, ktery je vétSinou
hrazen z riznych projektd a grant. Psovod zodpovida za piipravu psa na canisterapeuticky
proces a nasledny odpocinek psa. Pokud véas nepozna, kdy je pes unaven, mize dojit
k obrannému reflexu psa a piipadnému zranéni pacienta. Pomocné tlapky 0. p. Ss.

definovaly 10 zasad, které by mél spravny canisterapeut dodrzovat (viz Piiloha &. 2).

Canisterapeutické zkousky

Canisterapie neni ,,dalSi disciplinou kynologie®, kdy canisterapeutické zkousky
roz$iti Skalu vyznamenani pro chovné psy. Canisterapie je tu hlavné pro klienty a zkousky
pfipravuji dobrovolniky se svymi ctyfnohymi pomocniky na pomoc lidem, ktefi

to potiebuji (Pomocné tlapky o. p. s., 2009b).

., Zdkladnim predpokladem pro kontakt psa s klientem je absolvovani teoretické
| praktické pripravy canisterapeutického tymu na kontakt s klientem, uspésné slozeni
zkousSek canisterapeutickych tymii a vilastnéni certifikdatu opraviujiciho canisterapeuticky

tym canisterapii praktikovat. Psovod musi zndt pravidla a podminky nasazeni* (eAmos,

2002d).

Cilem canisterapeutickych zkouSek je identifikovat a vyradit psy, ktefi
neodpovidaji svou zralosti ¢i zdravotnim stavem anebo nejevi zdjem o kontakt s lidmi,

ptipadné projevuji agresivitu; identifikovat a vyradit psovody, ktefi se nevhodné chovaji
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ke svym pstim, coZ piedstavuje zakladni ochranu welfare™ psti (Pomocné tlapky o. p. s.,
2009D).

Podminky ucasti na zkouskach

Podle zdkona 246/1992 Sb., na ochranu zvifat proti tyrani, ve znéni pozdéjsich
ptedpist se nesmi zkouSek zucastnit psi s kupirovanyma usima. Pes musi dosahnout v den
zkousek nejméné 12 mésict (pes do vysky v kohoutku cca do 35 cm), 15 mésict (do vysky
cca 60cm) a 18 mésicu (s vySkou nad 60cm). Psovod musi mit minimalné 18 let. V den
zkousek se pes podrobi vstupni prohlidce u veterinate, pes musi byt v dobrém zdravotnim
stavu (bez bolestivosti jakékoli ¢asti téla), musi mit pravidelnou veterindrni péci
potvrzenou ofkovacim prikazem. ZkouSek se nesmi zucastnit feny v jakémkoliv stadiu
harani, kojici feny a feny v druhé poloviné biezosti. V pribéhu zkouSek je rovnéz
zakdzano pouzivat ostnaty, elektricky a stahovaci obojek, pfipustny je pouze hladky

kozeny/latkovy obojek nebo postroj (Podané ruce o.s., 2008).

Kazd4d organizace, kterd potfdda zkousky -canisterapeutickych tymi ma svoje
specificka pravidla. Podstata je vSak velmi podobna. V pfiloze ¢. 1 je uveden v pivodni
verzi ZkuSebni fad pro canisterapii organizace Podané ruce, o.s., ktery je soucasti kazdé
piihlasky, jez se ke canisterapeutickym zkouskam podava. Pro porovnani uvedu piiklady
jednotlivych cviki a hodnoceni vybranych zkuSebnich fadi rlznych canisterapeutickych
spole¢nosti:

Canisterapeuticka spole¢nost

setkani s rozhod¢im,

— pes pod kontrolou,

— kontrola vzruseni psa,

— setkani psti ve skuping,

— hloucek lidi,

— reakce psa na invalidni vozik,

— reakce psa na nabidnuti pamlsku,

— reakce psa na bézce.

1 Welfare pochazi z anglického slova a znamena blaho, prosperitu. , Welfare je stavem naplnéni

materidlnich a nematerialnich podminek, které jsou predpokladem zdravi organismu, kdy je zvire chovino
v souladu s jeho Zivotnim prostredim. Zabyva se zachovanim zdkladnich podminek Zivota a zdravi zvirat
a jejich ochranou pred negativnimi Ciniteli, kteri mohou ohroZovat jejich zdravi, zpiisobovat jim bolest,
utrpeni a psychickou ujmu *“ (Stan€k, 2009).
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Hodnoceni: zkouskami projde pouze pes, ktery uspél ve vSech bodech. Pokud pes
neuspéje kvuli uleku, je mozno zkousku jesteé dvakrat zopakovat. Ale zattoci-li pfimo,
je diskvalifikovan jednou provzdy. Platnost certifikatu je na dobu dvou let (Galajdova,
1999).

Pomocné tlapky o.p.s
— povaha,
— kontakt psovoda se psem,
— chuze na voditku a reakce na cizi osobu,
— reakce psa na hlazeni,
— omezujici hlazeni,
— celkovéa prohlidka psa,
— reakce na hluk a rusivé podnéty,
— reakce na invalidni vozik a kulhajici osobu s berlemi,
— podavani jidla a pamlsku,
— vzrusSivost psa,
— pratelskost a spolecenskost,

— tymova prace.

Hodnoceni: vychazi z bodového systému: 5 bodl je 100% vykon, 3 body je vykon
snedostatky, 0 bodi - nevykonal nebo se projevil nezadoucim zplisobem
(napf. agresivné). Pokud pes dosahne hodnoceni 59 — 70 bodt, splni podminky a dostava
certifikat platny 1 rok. Po uplynuti této doby je nutno zkousku opakovat. Pti dosazeni 55-
58 bodl se jedna o podminéné absolvovani a certifikat se vydava na dobu Sesti mésicti.
Pfi menSim poctu bodl pes nesplni podminky zkouSky, s moZnosti opakovat zkousku

V nejbliz§im terminu (Pomocné tlapky o. p. s., 2009c).

Anitera 0.p.s.
1. Veterinarni prohlidka:
— celkova prohlidka.
2. Poslusnost a ovladatelnost:
— pfivolani za ztizenych podminek,

— ovladatelnost,
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— odlozeni s ruSivymi vlivy,
— vzru$ivost a zklidnéni,
— hras cizi osobou,
— chiize psa na voditku,
— chtze s rusivymi vlivy,
— Chtze a ovladatelnost figurantem.
3. Specidlni canisterapeuticka cast:
— kontakt s cizimi lidmi a psy,
— manipulace a omezeni pohybu,
— hlazeni a ¢esani,
— reakce na invalidni vozik, choditko a/nebo berle,
— reakce na nezvykle se pohybujici osobu,
— reakce na lezici osobu,
— podavani pamlsku.
4. Polohovani:
— dispozice k polohovani.
5. Tymova prace, piratelskost a spolecenskost:
— tymova prace,

— pratelskost a spolecenskost.

Hodnoceni: vSechny discipliny kromé 4. bodu Polohovani jsou hodnoceny bodovym
systétmem. Tym miZze za splnéni discipliny dostat max. 5 bodl, nesmi obdrzet 0 boda
(v tom ptipadé¢ zkouskami neprosel). Vysledné hodnoceni je rozdéleno do 3 Kategorii:
prospél na vybornou (90-80 bodt), prospél (79-50 bodil) a neprospél (méné nez 49 bodu).
Polohovani neni nezbytnou canisterapeutickou technikou vsSech psd, pouze
se pii zkousSkach sleduje vhodnost psa pro polohovani, hodnoti se slovné doporucujeme —

nedoporucujeme (Anitera o. p. s., 2009).

»Pro canisterapeutické psy je dulezité, aby v jakékoliv situaci budili ditveru klientii
| personalu, musi byt ovladatelni, pratelsti, dobre socializovani, zvykli na hluk, rizné
prostredi a mnozstvi lidi kolem. Duveéru musi ovSem budit i psovod, nebot tvori se psem
tym. Psovod musi vykazovat komunikacni schopnosti, takt, dobry vztah ke psovi i k lidem*

(Podané ruce o. s., 2008).
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I11. PRAKTICKA CAST
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4  VYZKUM EFEKTIVITY CANISTERAPIE U UZIVATELU
DENNIHO STACIONARE

V empirické ¢asti se budu vénovat vyzkumu efektivity canisterapie u uzivatelii
denniho staciondie Lydie. Pfinos canisterapie budu hodnotit dle pfedem stanovenych
kritérii. Vyzkumem bych chtéla zjistit, zda a jaky vliv ma canisterapie na uzivatele
se zdravotnim postizenim v oblasti hrubé motoriky, jemné motoriky, komunikace,
rozumovych dovednosti a v oblasti psychosocidlni. Piedlozim konkrétni nabidku
provadénych aktivit v rdmci canisterapie. Jeji pozitivni vliv se odrazi v jednotlivych
ptikladech uzivateld. Praktickou casti bych chtéla dolozit, Ze canisterapie napomaha

ke zkvalitnéni péce o jedince se zdravotnim postizenim.

4.1 Cil vyzkumu a vyzkumné otazky

Cilem praktické casti je zjistit, jaky vliv ma canisterapie na uZivatele
se zdravotnim postiZenim. Hodnoticimi aspekty jsou:

— hruba motorika,

jemna motorika,

komunikace,

psychosocialni oblast.

Vyzkumné otazky

VOI1: PomiiZe canisterapie uvolnit spasmy a zlepSit tim hrubou motoriku uZivatelt?
VO2: Zlepsuje canisterapie jemnou motoriku uzivatelti?

VO3: Rozviji canisterapie komunikaci uzivateli?

VO4: Dokaze canisterapie navodit pozitivni emoce u uZivatele a zlepsit vztahy ve skupin¢?

Metodologie vyzkumu

K naplnéni cile vyzkumu jsem zvolila kvalitativni vyzkum, jehoz cilem je vytvareni
novych hypotéz a teorii. Kvalitativni vyzkum pouziva induktivni logiku (usuzuje
z jedine¢nych vyrokii na obecny zavér) a snazi se o vSestranny, intenzivni a podrobny
popis konkrétniho ptipadu ¢i udalosti. ,, Kvalitativni vyzkum je proces hledani porozumeni

zaloZeny na riiznych metodologickych tradicich zkoumani daného socialniho nebo lidskeho
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problému. Vyzkumnik vytvari komplexni, holisticky obraz, analyzuje riizné typy texti,
informuje o nazorech ucastnikii vyzkumu a provadi zkoumani v prirozenych podminkach *
(Hendl, 2005, s. 50). Jednim ze zakladnich piistupt kvalitativniho vyzkumu je pripadova
studie neboli kazuistika®, ktera popisuje a rozebira jeden nebo nékolik mélo piipadd
a muze se tykat jedince, skupiny lidi ¢i instituce. Tato metoda pro dosazeni cile vyzkumu
je nejoptimalnéjsi, jelikoz pouze piipadova studie pomize porozumét dilezitym aspektim

problematické oblasti vyzkumu.

Jednotlivé kazuistiky jsem pro lepsi prehlednost rozdélila na oddily, jejichz obsah
koresponduje s cili stanovenymi v praktické casti. Strukturu kazuistiky jsem stanovila

nasledovné:

osobni udaje,

osobni a rodinna anamnéza,
— diagnoéza,
— vychozi stav fyzického, psychického a socidlniho rozvoje,

— individuélni canisterapeuticky plan.

Jak jsem uvedla jiz vySe, soucasti kazuistik je rovnéz individualni
canisterapeuticky plan. Jelikoz mij vyzkum zapocal piiblizné ve stejnou dobu, kdy ve
stacionafi doSlo k vyméné canisterapeutického tymu, byl plan dobrym startovacim
voditkem pro vedeni jednotlivych hodin s uZivateli. Plan byl vypracovan po ukonceni
uvodnich skupinovych terapii, kdy jsem meéla moznost, stejné jako nova terapeutka,
seznamit se s jednotlivymi uzivateli a poznat tak 1 specifika prace s nimi. Individuélni plan
jsem vytvofila spole¢né s canisterapeutkou a klicovym pracovnikem daného uzivatele,

ktery ho dobte zna.

Dalsimi metodami kvalitativniho vyzkumu, které jsem pouzila ke sbéru dat
potiebnych k vypracovani jednotlivych pfipadovych studii, jsou:

— analyza literatury,

obsahovana analyza osobni dokumentace,

nestandardizovany rozhovor,

pozorovani.

12 s 1 , . 1o N
Z latinského vyrazu ,,causa® neboli ,,dGvod®, odvozené , pfipad*.
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Vyzkum probihal od zaii 2012 do biezna 2013 v dennim stacionafi Slezské diakonie
Lydie. Canisterapie byla vynechana pouze z duvodi:
— zdravotni problémy uzivatele,
— nepfitomnost uzivatele,
— osobni ¢i zdravotni divody canisterapeuta,
— zdravotni omezeni psa,

— vyznamné statni svatky.

Casovy harmonogram
Ptiprava vyzkumu — kvéten — srpen 2012
Realizace vyzkumu — zati 2012 — biezen 2013

Zpracovani vysledkli vyzkumu — bfezen 2013

4.2 Charakteristika zarizeni a prehled vyuzivanych

canisterapeutickych aktivit

Nasledujici informace jsem ziskala zjednotlivych registraci socidlnich sluzeb
na Ministerstvu prace a socidlnich véci, z webovych stranek Slezské diakonie,
Z propagacnich materiali (Vyro¢ni zprava Slezské diakonie 2009 a letak zatizeni). VSe je
uvedeno v seznamu pouzitych zdroju a literatury. Rovnéz jsem pouzila ziskané informace
z rozhovoru s vedouci stfediska Lydie, a dale pak vlastni znalosti a zkusenosti ze svého

pracovniho pusobeni ve Slezské diakonii.

Denni stacionaf Lydie (dale jen DS Lydie) je stfediskem Slezské diakonie, coZ je
nestatni neziskova organizace, ktera poskytuje své sluzby v socidlni a socialné-zdravotni
oblasti. V centru pozornosti Slezské diakonie stoji lidé s postizenim, seniofi, lidé bez
domova a vSichni ti, ktefi se dostali do nejriiznéjSich tézkych Zivotnich situaci. V soucasné
dobé provozuje vice nez 60 stiedisek, kterd nemaji samostatnou pravni subjektivitu a jsou
fizena centralné Ustiedim Slezské diakonie v Ceském Té&ing. Témét 470
zaméstnanct poskytuje 95 socialnich sluZeb pro vice nez 4500 uzivatelt a 3000 kontaktt
a intervenci v ramci poradenskych sluzeb. Slezska diakonie zastfeSuje 25 sluzeb z 32
uvedenych v zadkoné ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach. Kromé registrovanych sluzeb

poskytuje také neregistrované.
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DS Lydie pod kiidly Slezské diakonie funguje od roku 1999, do té doby se jednalo
0 méstské zafizeni, které vzniklo v roce 1989 jako odpovéd’ na potifebu odborné péce o déti
s pohybovym postizenim. Od roku 2007 je denni stacionai dle Zakona ¢. 108/2006 Sb,
o socialnich sluzbach registrovanou socialni sluzbou. Kromé¢ denniho stacionaie poskytuje

stiedisko Lydie také ranou péci.

Poslanim DS Lydie je podpora a pomoc détem a mladezi se zdravotnim postizenim
v udrzeni a rozvijeni fyzickych, psychickych a socialnich dovednosti. Na zéakladé
individudlnich potteb déti sméfuje kjejich sobéstacnosti formou aktivizacnich,
vychovnych a vzdélavacich cinnosti. Détem, které maji vlivem svého zdravotniho
postiZzeni omezené moznosti navazat kontakty ve svém okoli, jako jejich zdravi vrstevnici,

napomahat v zaclenéni do bézného Zzivota.

Uzivateli DS Lydie mohou byt déti a mladez ve véku od 2 let do ukonceni $kolni
dochazky (do 26 let), které¢ maji mentélni, t€lesné nebo kombinované postizeni, dale pak
poruchy autistického spektra nebo dlouhodobé zdravotni omezeni. V soucasné dobé
navstévuje zafizeni celkem 22 uzivatel. Z toho 10 uzivateld jsou déti od 3 do 6 let, které
do stacionafe dochazeji v dopolednich hodinach. Ostatni jsou uzivatelé Skolniho véku,
ktefi vyuzivaji sluzby denniho stacionafe v odpolednich hodinach po ukonceni jejich

Skolni dochéazky.

Socialni sluzba v dennim stacionafi je zajiStovana 9 pracovniky. Pracovni tym tvoii
vedouci stiediska Lydie, socialni pracovnik, 3 pracovnici v socialnich sluzbach pro ptimou
péci, fyzioterapeut a pomocnik na rehabilitaci, uklizecka-pradlena a udrzbar. Pracovnici
V pfimé péc¢i s uzivateli disponuji potfebnym vzdélanim a dovednostmi odpovidajicim
potfebam a narokim jednotlivych uzivatell. Vzdélani vSech pracovnikii rovnéz odpovida
legislativnim narokim na danou pracovni pozici.

DS Lydie poskytuje zakladni ¢innosti uvedené v zdkoné o socidlnich sluzbach dle
§46. V ramci ucelené rehabilitace existuje ve stacionafi provazanost jednotlivych typi péce
a fakultativné nabizi:

o ,0dborné poradenstvi a konzultace — klinicky psycholog, logoped,
o rehabilitacni sluiby — masdze, kondicni cviceni, mekké techniky, parafinové zabaly,
perlickova lazen, elektrostimulace, Klapovo lezeni, magnetoterapie, individualni

CViceni, inhalace, cviceni na motomedu, na therapimasteru, bazalni stimulace,
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o kiest’ansky krouZek — chvilka stravena s pastorem SCEAV,

o svozy uZivatelii — preprava uzivatelu ze skol, na bazén, na hipoterapii aj.,

e terapie — rehabilitacni plavani, lécebnd metoda za pritomnosti zvirat
(animoterapie), koni (hipoterapie) a psit (canisterapie),

e ,Nanny“ — pobyt po 16 hod. — nad ramec provozni doby stiediska* (Slezska
diakonie, 2013).

Canisterapie v DS Lydie

Na zékladé projektu ,,Co dokaZe terapie s télem a dusi?* probiha canisterapie v DS
Lydie jiz tfetim rokem. Realizaci projektu mohou zajistit a nabidnout specifické formy
rehabilitace a to hipoterapii, canisterapii, rehabilitacni plavani a také specifické cviceni na
balan¢ni plosing. Jednotlivé aktivity na sebe pfirozené navazuji. Jednd se o komplexni
péci, kterd u uzivatelil vyznamné rozviji fyzické, psychické a socidlni schopnosti a
dovednosti. Nejobliben¢jsimi aktivitami jsou hipoterapie a canisterapie, jelikoz zplsob,
jakym terapie probihaji je pro uzivatele pfirozeny a zabavny. Terapie trva 2 hodiny a miize
se ji tiCastnit maximaln¢ 8 uzivateld. Terapie mize byt skupinova, ale také individualni,
podle moznosti a potieb kazdého uzivatele. V projektu je zdliraznén vliv canisterapie na
feSeni problémil psychickych, citovych a socidlné integra¢nich. Vyznamné misto ma také

polohovani uzivatele.

Soucasny canisterapeuticky tym se sklada z psovoda a australského ovcaka (viz.
Ptilohy €. 3, 4) jménem Sheena (&teno ,,Sina), do denniho stacionafe dochazi od zaii
nemohl z finan¢nich dtvodt jiz dovolit. Canisterapie z divodu vysoké ceny jedné
canisterapeutické jednotky probihala 1x mési¢né€, coz bylo nedostacujici a neefektivni. DéEti
navic diky dlouhé ¢asové prodlevé neziskali ke canisterapeutickému tymu davéru, mély
strach ze psa, ktery byl mohutny a ¢erného zbarveni. Nyné&js$i psovod se psem provadi
canisterapii pouze za thradu cestovného, a diky tomu muze canisterapie probihat 1x - 2X
tydn€é. Prvni 3 canisterapeutické jednotky byly skupinové, aby se uZivatelé a
canisterapeuticky tym spolu sezndmili. Canisterapeut béhem nich ziskal potiebné
informace o uzivatelich, kterych nésledné vyuzil pfi planovani aktivit béhem dalSich

canisterapii. Vé&tSina uZivateld na temperamentniho psa reagovala velmi pozitivnég, jen par
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jedinct se psa balo. Jednotlivé canisterapeutické jednotky obsahuji ¢ast ivodni, relaxacni,

aktivni a zavérecnou (viz podkapitola 3.4 Obsah a ¢asti canisterapie).

Pi'ehled vyuZzivanych canisterapeutickych aktivit

Polohovani

Polohovani probiha vzdy piirozen€, nenucené. Mistnost byva dobife vyvétrana,
k navozeni pfijemné atmosféry byva pouzita aromaterapie, k poslechu hraje relaxacni
hudba. Uzivatel je oblecen co nejméné, aby doslo k rychlejsimu a u¢innéj$§imu prohtati
téla/koncetin a je prikryt dekou (viz podkapitola 3.4 Formy canisterapie). Mistnost, kde
byla canisterapie provadénd, bohuzel sousedila s jinou tfidou a obcas dochazelo

k naruSovani klidné atmosféry a k rozruseni jak klienta, tak psa.

Aplikované polohy:
e uzivatel je na zadech, pes je pod dolnimi kon¢etinami,
e uzivatel je na boku, pes z ¢elni strany, uzivatel ho objimé pazemi, popft. si pies néj
muze ,,prehodit* nohu,
e uzivatel kle¢i na patach, obli¢ej a horni koncetiny jsou poloZeny pies psa, uZivatel

lezi na bfiSe ¢i mirn€ na boku, obli¢ej polozeny na hrudniku psa.

Hruba motorika

Pes uzivatele ptirozené zapojuje do Cinnosti, které jsou pro né¢ méné zajimavé, €asto
namahavé. Pes funguje jako pohybovy motivaéni prvek. Pes vyrazné stimuluje uzivatele
k pohybu, ktery rozviji jejich zdatnost, pfesnost, rychlost, orientaci v prostoru, vnimani

vlastniho téla v prostoru.

Jednotlivé aktivity:
e prochazky a cvieni — podlézani, preskakovani psa, prekazkové dréhy a agility
(navadéni psa na prekazky),
e pretahovani se se psem o lano — pes a uzivatel uchopi kazdy jeden konec lana, pes
nesmi lanem Skubat, pouze mirn¢ tahnout. Za pomoci psovoda dochazi ke

sttidavému vitézstvi, aby nedoslo k odrazeni psa.
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hazeni aportu — na cil, hod spodem/vrchem, stfidani levé/pravé koncetiny, hod do
dalky,

napodobovani ¢innosti psa — plazeni, lezeni po ctyfech vpied a vzad, zvednuti
hlavy vleZe na bfichu,

pInéni poveli — psovod fika psovi Septem povely (sedni, lehni, vstan) a uzivatelé
tyto povely napodobuji,

ukryti predmétu v mistnosti/venku uzivatelem a nasledné hledani psem,
pirekazkova draha pro uzivatele a psa — tunel, latkovy had, lavicka aj.,

vytvoreni slalomu — uzivatel jej projde sdm anebo se psem na voditku,

vedeni psa na voditku, do schodl i ze schodu (pfispiva k posileni sebevédomi
uzivatele),

zavody se psem V plazeni.

Jemna motorika

Diky nacviku praktickych cinnosti dochédzi také krozvoji jemné motoriky

a zdokonaluje se sebeobsluha uzivatele.

Jednotlivé aktivity:

manipulace s karabinami a pfezkami (na obojku, nahubku, postroji, voditku),
nasazovani ndhubku, obojku, postroje, pfipinani obojku,

manipulace s nadobou s odménami — otevieni nadoby (otvirani na Sroubovani,
odchlipenim vicka) za pouziti obou rukou, Spetkovym uchopem vytdhnout jeden
pamlisek,

podavani pamlsku — stfidani $petku a natazené dlang,

otirani tlapek hadiikem,

naliti vody do misky,

jemny dotyk na psi Cenich, nejlépe se dotknout ukazovackem,

hlazeni psa po sméru a proti sméru srsti, prohrabovani se prsty v srsti,

ukryti pamlsku Vv srsti a nasledné hledani jinym uzivatelem,

hra na ,veterinu®“ — ovazovani tlapek lékaiskym obvazem, prohlidka psich usi

(jemné nazvednuti ucha psa).
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Komunikace
Béhem canisterapie se i malomluvni klienti ¢asto rozpovidaji. Pes, ¢i jiny domaci
mazli¢ek, je vybornym tématem pro rozhovor, nebot’ témét kazdy z nas ve svém zivoté

jednoho doma mél.

Jednotlivé aktivity:

e komunikace se psem — podle instrukci psovoda uzivatelé davaji povely, které musi
byt vysloveny srozumitelné, se spravnou intonaci,

e rozsifeni slovni zasoby — popis psa, ¢innosti, kterou aktualné déla (bézi, lezi, plazi
se, pije, skace, sedi aj.), pojmy tykajici se psa (ndhubek, voditko aj.), ukazovani na
urcené Casti téla psa,

e obrazky s riznymi plemeny psi — uzivatelé popisuji rozdily mezi psy,

e basné, pisné nejen s psi tématikou.

Rozumova oblast
Pes je V canisterapii také vyuzivan k osvojovani, prohlubovani a opakovani
poznatkli. Pes funguje jako motivator pro posileni pozornosti, koncentrace a ochoty

spolupracovat.

Jednotlivé aktivity:
e Cteni piib&hi, pohadek o psech, prohliZzeni obrazki se psy,
e vypravéni o svych domacich mazliccich,
e matematické dovednosti — pocitani tlapek, oci, usi, aportl, predmétti v kosiku,
e osvojovani pojmu — maly/velky, kratky/dlouhy, stejné-vice-méné, malo/hodné,
e poznavani barev $atktl, obojki, jednobarevnych aportti aj.
e prostorové vztahy — pred/za/vedle/pod psem, mezi tlapkami,
e hrani psiho pexesa, vkladacky

e pii prochdzce po okoli se déti uéi roéni obdobi, pocasi.

Psychosocialni oblast
Pes velmi dobie funguje pFi novych ¢&i posilovani jiz vytvorenych socialnich
vztahii, zaclenéni uzivateld do kolektivu, ke spolupraci a souhie kolektivu, k respektu psa

a ostatnich déti, vede k trpélivosti, k toleranci, k ochoté rozd¢lit se. Nelze také opomenout
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vliv canisterapie na psychickou stranku jedince. Pes uz jen svou ptitomnosti dokaze
vyvolat dobrou naladu vSude tam, kde je ji nedostatek. K psovi si lidé, zejména déti,

vybuduji citovy vztah daleko dfive a snaze nez k ¢lovéku.

Jednotlivé aktivity
e psychomotorické hry, kde je potieba spoluprace a souhra kolektivu,
e stiidani se pfi Cesani psa, pii vodéni psa na voditku,
e upeviiovani navyki spolefenského chovani (pozdrav, prosba, verbalni/neverbalni

podékovani napt. pii pfedavani aportu, voditka, kartace).

Zakladem vSech zminénych aktivit je stimulace. Pes uzivatele podnécuje, motivuje
K riznym ¢innostem, které jsou pro né naptiklad velmi obtizné, a proto je délaji neradi. Pes
je zdrojem ke stimulaci podnéti:
e zrakovych (pohyb, fec téla psa, chovani psa, uspokojovani potieb psa),
e hmatovych (kontakt spsi srsti, mazleni se se psem, dychani psa, hledani
schovanych pfedmétli v srsti, olizovani ¢asti détského téla, vyhledavani pamlski
Vv pésti ruky (pes se snazi dostat k pamlsku a olizuje pést jako masaz, stimulaci
Kk otevieni pésti), rozliSovani Casti psiho téla, rozeznavani riznych materiald na
obojcich),

e sluchovych (dychani, §t€kani, kilu€eni, apod.).

4.3 Charakteristika zkoumaného vzorku

Cilovou skupinou jsou 3 divky a 1 chlapec ve véku od 10 do 18 let a jsou uZzivateli
denniho stacionafe Lydie. Jejich spolenym znakem je rlizny stupeit mentalni retardace,
ktery je v pasmu od lehké aZ po téZkou mentélni retardaci, a détska mozkova obrna, u
vetSiny je pridruzené jesté jiné postizeni. V jednom piipadé se jedna o hemiparézu,
v dalSich tfech piipadech se jednad o zavaZzné postizeni spastickou kvadruparézu, k cemuz
se ptidruzuje porucha feci, v jednom piipade 1 IV. stupen epilepsie. VSichni uZivatelé jsou
Skolniho véku, dochazeji do rtiznych typa Skol a do denniho stacionafe jsou svazeni na

rehabilitace a odpoledni pobyt.

Jména klientd byla v diplomové praci zménéna.
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4.4 Kazuistiky

KAZUISTIKA ¢ 1
Osobni udaje:

Jméno: Jakub

Datum narozeni: 2000

Soucasny vek: 12 let

Osobni a rodinna anamnéza

Uplna rodina, Ziji v tiipokojovém byt&. Jakub sdili pokoj se svym star$im bratrem.
Jeho bratr je zdrav, nav§tévuje gymnazium. Matka je nezaméstnana, otec je zednik. Jakub
ma velmi rdd hudbu, ve stacionéfi si ji sdm vybird projevem libosti a nelibosti. V ramci
stacionafe bude dochazet na muzikoterapii. Stale nosi pleny, na jidlo ma velmi zépornou
reakci. Navstévuje rehabilitacni tfidu Zakladni Skoly Slezské diakonie, 3x tydné dochazi
po vyucovani do stacionafe na rehabilitace a odpoledni pobyt. Rodi¢e se stacionafem

spolupracuji malo, Jakuba pouze ptedaji a vyzvednou, bez zajmu o jeho pokroky.
Diagndza
Détskd mozkova obrna — spasticka kvadruparéza, t¢Zkd mentalni retardace, IV.

stupen epilepsie.

Vychozi stav fyzického, psychického a socidalniho rozvoje

Hrubad motorika
Jakub je imobilni, nedokaze se posadit ani s oporou, ptevazné je v poloze na zadech.
Neleze, s pomoci se dokaze prekulit ze zad na biisko, na kratkou chvili udrzi zvednutou

hlavu. Pfi poslechu hudby radostné kope nohami.

Jemna motorika

Preferuje levou horni koncetinu, uchop je dlatiovy, Spetkovy nevytvotfen. Vlozeny
pfedmét do ruky kratkodobé udrzi. Hracky pfend4 z ruky do ruky, i na vyzvani. Chéape
pojem ,kresleni, kresba odpovida ,,¢marani“. Pfedméty vklada do krabic. Levou

koncetinou rad bubnuje na bubinek.
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Komunikace
Projevuje libost usmévem a nelibost placem, vlastni fe¢ je nevyvinuta. Dokaze fict
,mama‘“, ,tata®, ,Lbabi“. Nedokdze zopakovat slova, je vSak schopen dofict posledni

slabiku. Reaguje na jednoduché ptikazy.

Psychosocialni oblast
Jakub je velmi spokojeny a usmévavy pii pousténi jeho oblibené hudby. Rad si
bubnuje a houpe v houpaci siti. Velmi negativné reaguje na jidlo. Casto se stava, e jidlo

uplné odmitne, jelikoz neustale u n¢j place.

Individudlni plan canisterapie

Hlavni cil: Rozvoj hrubé a jemné motoriky, zména pristupu k jidlu.

Realizace a zhodnoceni planu:
Hrubd motorika
e rozvoj hrubé motoriky za pomoci polohovani, uvolnéni spasmti,
e prodlouzit ¢as zvednuté hlavy v ose téla.
Zhodnoceni: Polohovani — Jakub je na zadech, pes je pod dolnimi koncetinami. Pfi
polohovani je Jakub uvolnény, pobrukuje si, sméje se, na zdvér i usne. Jakub lezi na biisku,
pes zrcadlové k nému jako motivace k zvednuti a udrzeni hlavy v ose téla. Jakub se snazi

hlavu zvednout, aby vid€l na psa.

Jemna motorika
e rozvoj jemné motoriky hlazenim psa, mazlenim se s nim,
e nacvik Spetkového uchopu podédvanim pamlskl psovi, stfidaveé z natazené dlané
a ze Spetky.
Zhodnoceni: Pamlsky podava Jakub z dlan¢ nebo je hodi, nejde ho motivovat ke
Spetkovému tchopu. Jakub psa na vyzvani pohladi levou i1 pravou rukou, chyta srst, levou

rukou macka piskaci hracku, na kterou pes reaguje St€kotem.

Stimulace
e hmatové podnéty — hlazeni psa, dotek jeho Cenichu, olizovani ¢asti téla,

e zrakové podnéty — vizualni kontakt se psem.
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Zhodnoceni: Jakub se rad dotyka psiho ¢enichu, nechava si olizovat usi a dlané. Do
Jakubové seviené pravé ruky je vlozen pamlsek, kterou pes stimuluje lizanim k otevieni
pesti a k nabidnuti pamlsku. Na vyzvani k nalezeni psa v mistnosti Jakub nereaguje, rusi

ho okolni zvuky (z ulice, z vedlejSich mistnosti).

Psychosocialni oblast
¢ navodit dobrou naladu, kladné emoce, zménit negativni piistup k jidlu.
Zhodnoceni: Pti kontaktu se psem se Jakub hlasit¢ sméje, spokojené si pobrukuje, je
uvolnény. Jelikoz ma Jakub velké potize s jidlem, canisterapeutka zkousSela podavat jeho

svacinu pfimo béhem terapie a jako motivaci Jakub déval pamlsky psovi. Celkové 1 po

vvvvvv

Zaver: Béhem canisterapie diky dobré Jakubové spolupraci dochdzelo k uvolnéni
spasmd, které trvalo 1 po ukonceni canisterapie. Zvednutou hlavu udrzi stale stejné dlouho.
Uvoliuje dlan pravé ruky, obéma rukama hladi psa. Bez Spetkového uchopu. Velkym
pokrokem je u Kubika piijimani jidla, které po skonceni canisterapie sni bez vétsich potizi.
V pribéhu poslednich canisterapeutickych jednotek vyslovoval ,ina“, coz v daném

kontextu znamenalo ,,Sheena“ (Cteno ,,Sina®).

KAZUISTIKA ¢ 2
Osobni udaje

Jméno: Nikola
Datum narozeni: 1995

Soucasny vek: 18 let

Osobni a rodinnda anamnéza

Nikola pochézi z Gplné rodiny, ma dvé starsi sestry. Matka pracuje jako ucetni a otec
jako ¢iSnik. Bydli v rodinném domé., kazda ze sester ma vlastni pokoj. Rodinné prostredi
je klidné a laskyplné. Nikola mé velky strach ze pst, protoze byla psem pokouséana. Pti
canisterapii vSe pozorovala z dalky nebo se nechtéla viibec ucastnit. Tento stav trval
pfiblizné pul roku. Kdyz rodice koupili némeckého ovcéka na hlidani domu, jeji negativni
postoj ke pstim slabne. Uastni se skupinovych canisterapeutickych jednotek. Nikola
dochazi v ramci stacionafe také na dramaterapii, kterd ji velmi bavi. Navstévuje Stfedni

Skolu Slezské diakonie, ve tfidé ma asistentku. Do stacionafe se svazi 4x tydné na
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rehabilitace a odpoledni pobyt po skonceni vyuc¢ovani. Oba rodi¢e se stacionafem aktivné

spolupracuji.

Diagnoza

Détska mozkové obrna — spasticka kvadruparéza, lehkd mentalni retardace.

VychoZzi stay fyzického, psychického a socidalniho rozvoje

Hruba motorika
Nikola je imobilni, ve Skole ma rehabilita¢ni zidli Aris, jinak se pohybuje na
invalidnim voziku. Neplazi se, v poloze na biiSku udrzi hlavu dlouho zvednutou. Sedi

S oporou, hlavou otaci, predklani ji. S obtizemi dokaze hodit balonek.

Jemnd motorika
Ob¢ ruce jsou spastické, ob¢ ruce zataté v pest. V rukach udrzi kratkodobé vétsi

pfedméty (lahev s pitim, balonek). Tuzku v ruce neudrzi.

Komunikace

Nikola komunikuje srozumiteln¢, mluvi v celych vétach, slovni zasoba je vSak
vzhledem K postizeni omezena. Pasivni slovni zasoba je bohatsi nez aktivni.

Rozumové schopnosti

Nikola umi pocitat, s¢itat a odc¢itat. Dobfe si pamatuje texty pisni, basni. Prostorovou
orientaci ma dobrou. Pozna barvy, tvary, velikosti, rozpoznava dobie rozdily. Lidské télo

zna do detaild.

Psychosocialni oblast
Nikola je stale pozitivné€ naladénd, usmévava divka. Je velmi rada ve spolecnosti lidi,
kontakt navazuje lehce, je velmi kamaradska. Je to zvidava, snaziva slecna, vzdy se t&$i na

nové ukoly.
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Individudlni plan canisterapie

Hlavni cil: Rozvoj hrubé a jemné motoriky, komunikace, eliminace strachu ze psa.

Realizace planu a zhodnoceni:
Hrubd motorika
e hazeni aportu,
e climinaci strachu ze psa dosdhnout individudlnich canisterapii a nasledné
polohovani k uvolnéni spasmi.
Zhodnoceni: Hazeni aportu Nikolu bavi. Zpocatku se pes nesmél ptiblizit k jejimu
voziku, jinak aport hodit nechtéla, postupem c¢asu se vSak tolerance blizkosti psa u jejiho
voziku pfi hézeni aportu zvySovala. Individudlni canisterapie nebylo dosazeno z divodu

ptetrvavajiciho strachu ze psa.

Jemnda motorika
e rozvoj jemné motoriky pomoci her — uchopeni balonkti, hracek a nasledné
hozeni, drzeni voditka, kartaCovani psa, schovavani pamlsku do srsti, odména
PSOVi.

Zhodnoceni: Héazeni balonki, drzeni voditka, kartaCovani psa - vSechny aktivity
Nikola zvlada, vse ale kratkou chvili z divodu pietrvavajiciho strachu ze psu, po chvili
chce v ¢innosti vystiidat jingym uZivatelem, doba ¢innosti se vSak postupné prodluzuje.
Bavi ji schovavani pamlsku v psi srsti pro ostatni, sama ho hledat nechce. Pamlsek psovi

nabidne, ne vSak z ruky, ale hodi mu ho.

Stimulace
e hmatové podnéty — kontakt s psi srsti, rozliSovani riznych materialti obojkii,
e zrakové podnéty — vizudlni kontakt se psem, sledovat pohyb psa.

Zhodnoceni: Zpocatku si Nikola psa pohladila jen s vedenim ruky, pozdéji si psa
hladila i z vlastni iniciativy, vzdy vSak s natazenou rukou pied sebou, zatatou v pést a
s dostate¢nym odstupem od psa. Béhem canisterapii si Nikola ¢asto vS§imala vic ostatnich
Klienti a okolnich podnéti nez psa. V souCasnosti nejen na vyzvani navaze vizualni

kontakt se psem bez obav.
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Komunikace
e rozsifeni slovni zadsoby povidanim si o psovi — popis téla, ukazat a pojmenovat
Casti t€la na psovi a nasledné na vlastnim téle, péce o nase zdravi a o zdravi psa
a jinych zvirat,
e komunikace se psem — povelova technika (zfetelné vyslovovani povelt); dbat na
spravnou vyslovnost,
e rozvijeni vét — popis obrazkl (kdo je na obrazku, co déla, co pes smi a nesmi
d¢lat/jist); popis aktualni ¢innosti psa; fikanky a pisné€ o psovi.
Zhodnoceni: V této oblasti ma Nikola nejlepsi vysledky. Dokaze popsat télo psa,
ukézat na urcené Casti t€la psa, tyto ¢asti ukdzat na sob& nebo kamaradovi. Pfi vyslovovani
poveli se Nikole dafilo zfetelné povel vyslovovat i se spravnou intonaci. Nejoblibenéjsi

¢innosti z canisterapie bylo zpivani a recitovani basnicek nejen o psech.

Psychosocialni oblast
e climinovat strach ze psa a tim dosazeni individualnich canisterapii.

Zhodnoceni: V porovnani se zacatky canisterapie Nikola ud¢lala velky pokrok. Nyni
si psa pohladi z vlastni iniciativy, rdda soutézi s ostatnimi détmi i v blizkosti psa. Pfi
canisterapii si vSak nelehne, ani mezi ostatni déti pfi hrach, v§e pozoruje ze svého voziku.
Posledni mésic vyzkumu se Nikola na canisterapii t&€$i. K individualni canisterapii vSak

zatim nesvolila.

Zaveér: Hlavni cil rozvoj jemné motoriky byl splnén. Doba vykonavani jednotlivych
aktivit se postupné prodluzuje a tim budou i1 vysledky znatelnéj$i. Druhym hlavnim cilem
byla snaha pomoci Nikole eliminovat strach ze pst. Tento zamér byl splnén. Nikola se
ucastni skupinovych canisterapii. Ne vSech tkold se ucastnit chce, zejména pokud ma byt
umisténa mimo svij invalidni vozik anebo byt v tésné blizkosti psa. V oblasti komunikace

si rozs§itila aktivni slovni zasobu s psi tématikou a dalSimi pojmy.

KAZUISTIKA ¢ 3
Osobni udaje
Jméno: Anicka
Rok narozeni: 2003

Soucasny vek: 10 let
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Osobni a rodinnda anamnéza

Anicka pochazi z Gplné rodiny, mé dvojce bratra, ktery je zdravy, navstévuje béznou
zékladni Skolu. Jeji matka pracuje v kvétinarstvi a otec jako programator. Bydli
Vv tiipokojovém byté, pokoj sdili s bratrem. Anicka v ramci stacionare vyuziva rehabilitacni
sluzby, kiestansky krouzek a rehabilitaéni plavani. Navstévuje Zéakladni Skolu Slezské
diakonie a do stacionafe ji svazeji 3x tydné na rehabilitace a odpoledni pobyt. Rodice se

stacionafem spolupracuji.

Diagndza

Détska mozkova obrana — kvadruspastickd forma, sttedni mentalni retardace.

Aktualni stay fyzického, psychického a socialniho rozvoje

Hruba motorika
Anicka je imobilni, pouziva invalidni vozik, plazi se v pomalém tempu, nejcastéji se

po zemi kutali, hlavu udrzi zvednutou.

Jemnd motorika
Uchopuje predilekéné, leva ruka je vice spasticka, predméty udrzi pouze kratkou
dobu. Uchop dlafiovy. Dokéze pracovat s iPadem, prstem se spravné pohybuje po displeji.

Zvléadne si zapnout televizi, DVD piehravac.

Komunikace
Ani¢ka nemluvi, pouzivd obcCas slabiky. Souhlas-nesouhlas vyjadiuje ano-ne.
Dorozumiva se neverbalng¢, gesty, t€lem. Uvédoméle pouziva gesta, umi dat najevo, co

chce. Pasivni zdsobu ma velmi bohatou. Velmi dobfe navazuje spontanni zrakovy kontakt.

Rozumové schopnosti
Anicka se velmi dobfe orientuje ve svém télesném schématu, znd vSechny c¢ésti téla
I s detaily, umi je ukazat. Dobfe rozumi pojmim, pozna tvary, zakladni barvy, pocetni

dovednosti do 5.

Psychosocialni oblast
Anicka ma stale dobrou néladu, je velmi kamarddska, rdda poznava nové lidi, je rada

v kolektivu, snadno navazuje vztahy s ostatnimi lidmi.
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Individudlni plan canisterapie

Hlavni cil canisterapie: Rozvoj jemné a hrubé motoriky a pasivni slovni zasoby.

Realizace a zhodnoceni planu.
Hrubd motorika
Provadét polohovani k uvolnéni spasmti:
¢ Anicka lezi na boku, pes kopiruje jeji télo zeptedu nebo zezadu, horni koncetina
kolem krku psa nebo ruka pies négj,
e Anicka je vleze na zadech, pes je pod dolnimi koncéetinami,
¢ Anicka je na boku, pes z ¢elni strany, objima ho pazemi,
¢ Anicka kle¢i na patach, oblicej a trup poloZeny na psovi, horni koncetiny volné
pres psa.

Zhodnoceni: Anicka se na polohovani t€si vzdy nejvic ze vSech terapii. Pii ném je

uvolnéna, usmévava, klidna. Dochazi k uvolnéni spasmi, k celkovému prohiati koncetin.

Jemnd motorika
e u pravé ruky nécvik Spetkového uchopu a prodlouzeni doby tichopu — hozeni
aportu na vyzvani, vytahnuti pamlsku z nddoby a néasledné podani pamlsku psovi
ve Spetkovém uchopu,
e kartaCovani psa pravou 1 levou rukou, pfipnuti voditka, jemny dotek na psi
¢enich, nalévani vody do misky.

Zhodnoceni: Anicka se pii vytahovani pamlsku z nadoby naucila pouzivat $petkovy
uchop a zvladla pamlsek i takto podat. Ve Spetkovém uchopu pamlsek udrzi jen chvili. Pti
hazeni aportu dokédze Anicka micek udrzet tak dlouho, dokud ji canisterapeutka nevyzve.
Voditko pfipne levou rukou s pomoci, kartaCovani psa pravou rukou taktéz s pomoci.
Zvladne pomaly pohyb smérem k ¢enichu psa a nésledny dotyk ukazovackem. Nalije vodu

do misky jen s pomoci.

Komunikace
e rozSifovani pasivni slovni zdsoby — na vyzvani ukazat ¢asti psa, v kosiku najit na

vyzvani konkrétni predmét.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii Brno 74

Zhodnoceni: Anicka v poloze na zéddech ukazuje na stojicim psovi jednotlivé ¢asti
téla a potom i na sob¢. Zvladla ukdzat i drapky u psa a nehty na svych rukach. V kosiku na

pokyn vyhledédvala rizné hracky, predméty, aporty, vzdy spravné.

Stimulace
e hmatové podnéty — olizovani Casti téla, mazleni se se psem, dotyk psi srsti,
dychani psa.
Zhodnoceni: Anicka sama psovi ukazuje na svij oblicej, aby ji olizal. Psa objima

obéma rukama a vydrZzi se s nim mazlit opravdu dlouho.

Zaveér: Polohovani, jako metoda k rozvoji hrubé motoriky, bylo u Anicky pokazdé
uspésné. Vyborné s canisterapeutickym tymem spolupracovala, vzdy dé€lala piesné to, co ji
canisterapeutka fekla, k ¢emu ji vyzvala. TaktéZ u jemné motoriky byly cile splnény.
Spetkovy tichop zvladne jiz vytvofit, pfedméty v ruce udrzi deldi dobu. Pravou rukou
zvladne psa pohladit, s pomoci i kartdCovat. Obéma rukama ho obejme. Canisterapie ma

celkové pozitivni vliv na Anic¢ku. Pes ji silné motivuje ke splnéni zadanych ukolt.

KAZUISTIKA ¢ 4
Osobni udaje

Jméno: Katefina
Rok narozeni: 2002

Soucasny veék: 11 let

Osobni a rodinnd anamnéza

Kacenka pochazi z uplné rodiny, ma dva star$i sourozence (sestra 12 a bratr 3 let)
a jednoho mladsiho ro¢niho bratra, se kterym je jeji matka na rodi¢ovské dovolené. Jeji
otec je zamé&stnancem Ceskych drah. Kadenka navitévuje stacionaf 4x tydné v odpolednich
hodinach po skonceni vyucovani na Zakladni Skole Slezské diakonie. V ramci stacionare
dochdzi na fyzioterapii, hipoterapii, kiestansky krouZzek, dramaterapii, rehabilitacni

plavani. M4 velmi rdda hudbu, basn€. Rodina se stacionafem spolupracuje malo.

Diagnoza
Détskd mozkovd obrna — centralni pravostranna hemiparéza spastického typu,

stfedné tézka mentalni retardace.
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Aktudlni stay fyzického, psychického a socidalniho rozvoje

Hruba motorika

Samostatna chuze.

Jemnda motorika

Vzhledem k zikladnimu postizeni pouziva levou rukou kjidlu, drZeni tuzky,
k malovani aj. Pfi grafomotorickych cvi¢enich potiebuje pomoc, dokaze naznacit kruh,
jinak jde o ¢marani. Zvladne postavit na sebe dvé mensi kostky, tichop zvlada Spetkovy,
1 s mensimi predméty zvlada manipulovat, ptehazuje si je z pravé ruky do levé. Sama si
dokaze svléknout teplaky, papuce, ponozky, s oblékdnim je potieba pomahat. Knoflik

nezapne, masli neuvaze.

Komunikace

Re¢ je pievazné srozumitelna, obdas mluvi rychle a dochazi k chybam v fe¢i. M4
Sirokou slovni zasobu, jak pasivni, tak aktivni. Utvaii spravné véty, odpovida na
jednoduché otazky, rychle se uéi nova slova. Casto opakuje to, co je né&komu vytykano.

Rada recituje basné a také rada zpiva pisné.

Rozumové schopnosti

Umi ¢ist pouze nékterd pismena, kterd nedokaze spojit ve slovo. Z matematickych
dovednosti dok4ze napocitat mechanicky do 10, také tyto Cislice pozna, ale Casto chybuje.
Spravné pojmenuje a ukaze casti lidského téla. Vyhledavani rozdila ji déla potize. Ma

dobrou pamét’ na basnicky, fikanky, pisné.

Psychosocialni oblast

Kacenka je usmévava divka, Casto ji ale roz¢ili lidé ve skupin€. V kolektivu se chova
dominantng, neustale ostatni déti ikoluje, ok¥ikuje. Cinnosti, které ji nebavi, pfesouva na
ne¢koho jiného anebo je predcasné ukoncuje, nez je splni. Je lenivd. Nerada posloucha
ptikazy, nerespektuje autoritu. Pfi Cinnosti byva nesoustfedéna, je nutné ji neustale

motivovat a pfipominat, co ma v danou chvili délat.
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Individudlni canisterapeuticky plan

Hlavni cil: Zlepsit socialni vztahy ve skupiné, rozvijet jemnou a hrubou motoriku,

soustredeént a motivaci k cinnostem, dbat na srozumitelnost reci

Realizace a zhodnoceni planu:
Hrubd motorika
e prochazky se psem, schovavani pamlsku venku/v mistnosti, ptekdzkova drdha
a agility, pfetahovani se se psem o lano a hazeni aportu pravou rukou na cil,
napodobovani ¢innosti psa.
Zhodnoceni: KaCenka se velmi rada prochazi se psem na voditku v okoli stacionafe,
Z pocatku velmi nerada pujcovala voditko jinym uzivatelim, to se vSak v poslednich
meésicich canisterapii zlepSilo. Hodit aport a ptetahovat se o lano zvlada pravou rukou
chvili, ma tendenci si pfedméty piehazovat do levé. Pti skupinovych terapii méla nejradéji

napodobovani ¢innosti psa, zejména plazeni.

Jemnd motorika
e zapojovat do ¢innosti pravou ruku, dbat na to, aby si predméty nepiehazovala do
levé.

Zhodnoceni: Kacenka zvlada oteviit nadobu s pamlsky (prava ruka drzi nadobu, leva
ruka otevird), pfi podavani pamlsku stiida Spetku a dlani u obou rukou. Obéma rukama také
zvlada hlazeni psa, kartdCovani srsti, vytahnuti aportu z koSiku a nasledné hozeni psovi.
Pouze levou rukou zvlada manipulaci s obojkem a karabinou s dopomoci, naliti vody do

misky, ovazovani tlapky.

Komunikace
e popsat rozdily mezi jednotlivymi plemeny, zpivani pisni a vypravéni pohadek
S psi tématikou,
e povelova technika, spravné navadéni déti a psa pies piekazky — dbat na
srozumitelnost feci.
Zhodnoceni: Kacenka se aktivné zapojovala. Pisn¢ si zpiva jesté dlouho po skonceni
canisterapie. Zvladne pievypravét kratky ptibéh. Pfi rozpoznavani rozdili mezi plemeny
pozna jen ty nejviditelnéjsi rozdily — maly/velky pes, Cerny/bily aj. Navadet psa a jiné

Klienty pies ptekazkovou drahu zvlada velmi dobie. Problém nastava v tonu hlasu, kdyz
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navadi klienty, Casto se roz¢ili, kdyz to né€kterému z nich nejde. Pti vyslovovani povelt
canisterapeutka Kacence vysvétlila, Ze je potieba pii jejich vyslovovani dbat na jejich
piesné a srozumitelné vyiceni, jinak pes povel nesplni. Kacenka povely zvlada vyslovit

presné, pes na povely reaguje.

Stimulace
¢ hmatové podnéty — mazleni se se psem a soustfedeéni se na dychani psa,
e zrakové podnéty — vyhledat psa v mistnosti.
Zhodnoceni: Pii individualni canisterapii se Kacenka dokdzala uvolnit a soustiedit na
dychani psa, vydrzela ho objimat az do ukonceni ¢innosti canisterapeutkou. Pti skupinové
terapii je Kacenka roztrzitd, a pokud se od ni pes vzdali, uZ ho nevnimé a na pokyn

psovoda k nalezeni psa v mistnosti Kacenka nereaguje.

Psychosocialni oblast
e nacvik trpélivosti, tolerance a respektu k jinym lidem, rozvijeni citlivosti
k potiebam druhych, zlepSeni spoluprace v kolektivu,
e rozvoj smyslu pro povinnost, udrzeni pozornosti, motivace k ¢innostem,
e pozitivni naladéni.

Zhodnoceni: KaCenka stale pti hrach ostatni uZivatele tkoluje, vyzaduje si plnou
pozornost vSech. Ke zméné vSak doSlo v respektovani autority. Pokud je Kacenka
upozornéna na nevhodné chovéni, ¢asto se 1 doty¢nému omluvi. Pes funguje dobie jako
motivace pro dokonceni ukolu, ktery je Kacence ptidé€len. Pokud ho nesplni, neni odména
(napt. mazleni se se psem, podani pamlsku). Pti hrach (,,na veterinu®, prekazkova draha),
pii piedavani kartace, voditka ¢i aportu dalSimu Klientovi se Kacenka naucila dobie
spolupracovat v kolektivu, upevnila si/ziskala navyky spoleCenského chovani (prosba,
podékovani). Pti canisterapii se Kacenka dokaze zklidnit. Pti blizkém kontaktu (mazleni,

hlazeni) se psem je klidna, usmévava, velmi spokojena.

Zavér: Hlavni cil ,,zlepsit socialni vztahy ve skupiné” byl splnén. Kacenka je vice
tolerantni k ostatnim lidem ve skuping, je vnimav¢jsi k jejich potfebam. Na ptikazy reaguje
Casto s nevoli, piesto je nasledné splni. Zlepsila se také spoluprace v kolektivu. K rozvoji
hrubé a jemné motoriky taktéz doslo k pokroku. Vice zapojuje pravou ruku, zvladne s ni

vice ¢innosti, pes vyborné u ni funguje jako motivace.
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4.5 ZAVER VYZKUMU

Canisterapie v DS Lydie probihd 1-2x tydné€ v prostorach denniho stacionafe.
Z pocatku canisterapie meli uzivatelé z neznamého psa strach. Ten se vSak postupné
u veétSiny uzivatelll vytratil, pouze v jednom piipadé strach pretrvaval. Uzivatelé si na
canisterapeuticky tym zvykli, ochotné spolupracovali a t&Sili se vzdy na dalsi

canisterapeutické jednotky.

JiZ samotnd pfitomnost psa méla pro uzivatele velky vyznam, aniz by musel byt
zapojen do vSech cinnosti. Pes je pro uzivatele silnym motivaénim prvkem, coz se
projevilo lepsi spolupraci, aktivizaci uzivateli k pohybu a ochotnym plnénim zadanych

uloh.

Po dobu trvani vyzkumu byla pozorovana a hodnocena oblast hrubé motoriky, jemné
motoriky, komunikace a psychosocidlni oblast. Ve vSech oblastech byl prokazan pokrok

uzivatelil a celkové pozitivni U€inky canisterapie.

Hruba motorika

Pes funguje jako vyborny motiva¢ni faktor k vykonani i méné zajimavych, ¢i
namahavych aktivit. UZivatelé s pohybovymi problémy si formou hry procvicovali
motorické schopnosti a dovednosti. Byly vybirdny ¢innosti, u kterych dochazi k zapojeni
velkych svalovych skupin, jako je prochdzka se psem, zdolavani piekazek, slalom, agility,
napodobovani pohybti psa, pfetahovani se se psem o lano, hod aportu, ukryvani predméta

V mistnosti/venku a nasledné hledani psem aj.

Vyznamny pozitivni vliv na uvolnéni spasmil, prokrveni dolnich a hornich koncetin
a celkovou relaxaci melo polohovani, které¢ bylo provadéno u dvou imobilnich klientd se
spastickou kvadruparézou. Uvolnéni spasmu trvalo jeSt€¢ nckolik hodin po skonceni
canisterapie. BohuZzel mistnost, kde polohovani probihalo, sousedi S jinou tfidou a nékdy

doslo k rozruSeni psa a nésledn¢ i uzivatele.

Vyzkumna otazka ,, PomiuZe canisterapie uvolnit spasmy a zlepsit tim hrubou

motoriku uzZivatelu? “ byla potvrzena.
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Jemna motorika

V oblasti jemné motoriky byly zafazeny cinnosti, u kterych dochazi k zapojeni
malych svalovych skupin a je nutné piesnost a koordinace pohybii. Pes opét fungoval jako
motivacni faktor k vykonani tkona, které jsou pro uzivatele narocné, vyzaduji trpélivost
a urCitou miru koncentrace. Byly zafazeny aktivity, jako je otevirani nadoby s pamlsky,
zapinani a rozepinani obojku, pfipnuti voditka, u kterych je nutnost zapojeni pravé i levé
ruky. U ¢innosti jako hlazeni psa, ¢esani a kartdCovani psa, nalévani vody do psi misky,
hledani pfedmétu v psi srsti canisterapeutka dbala, aby uzivatelé stiidali levou a pravou
ruku. Pfi manipulaci s pamisky u jednoho z uzivateli doslo k vytvofeni S$petkového

uchopu.

V této oblasti prokazatelné¢ doSlo ke zlepSeni stavu jemné motoriky, ke zlepSeni
uchopu, k celkovému zlepseni koordinace a pfesnosti pohybovych tkond. Vyzkumna

otazka ,,Zlepsuje canisterapie jemnou motoriku uzivatelii? ““ byla potvrzena.

Komunikace

V pribéhu canisterapie se i u méné komunikujicich uzivatelli projevila ptirozena
potfeba komunikovat. Pfi komunikaci se psem uZivatel ziskava pozitivni zpétnou vazbu,
pes je vdéénym posluchacem a uzivatel s nim miaze mluvit ,,svou feci®. U lidi se Casto
setkavaji s neporozuménim, a to se pak odraZi na sebevédomi jedince, u psa se jim to stat
nemuze. Prostfednictvim psa dochédzelo b&hem canisterapii k rozhovorim na nejriizné;si
témata. Uzivatelé si povidali o svych domacich mazliccich, o stavbé téla a potiebach psa,
vypravéli si pohadky s psi tématikou, recitovali basné a zpivali pisné, ptfi¢emz nendsilnou
formou dochazelo k rozSifovani slovni zasoby a ke zlepSeni komunika¢nich dovednosti.
Nejoblibenéjsi Cinnosti byla povelova technika, pii které se uzivatelé snazili o co
nejpresnéjsi a nejsrozumitelngjsi vysloveni povelu. Odménou jim byla ziskand pozornost

psa a moznost psa po splnéni povelu odmenit.

| vtéto oblasti doSlo u pozorovaného vzorku k vyraznému zlepSeni. Vyzkumna

otazka ,, Rozviji canisterapie komunikaci uzivatelu? “ byla potvrzena.
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Psychosocialni oblast

Pes jiz jen svou pfitomnosti v mistnosti navodil vzdy dobrou néaladu a téSeni se na
canisterapeutickou jednotku. Chvile stravené se psem provazelo veseli, vyskot, uvolnéna
nalada, ale také relaxace a zklidnéni uzivatelli. Pouze jedna uZzivatelka, kterd méla velky
strach ze psi, se zpocatku chovala velmi odtazité¢ a canisterapii sledovala zpovzdali ze
svého voziku. Presto 1 u ni si pratelsky a vesely pes ziskal jeji naklonost a zacala se
zucCastiovat skupinovych canisterapii. VE&tim, ze v budoucnu se zacastni i1 individudlnich
canisterapeutickych jednotek. Na uzivatele, ktery odmital jidlo, kontakt se psem plisobil
velmi pozitivné a krmeni béhem canisterapie a také po ni, bylo jiz bez problémi. Pozitivni

emocni naladéni pretrvavalo u uzivateld dlouho po skonceni canisterapii.

Béhem canisterapii formou hry dochazelo kutvafeni nebo upeviiovani jiz
vytvotfenych vztahl mezi uzivateli samotnymi, mezi uzivateli a pracovniky stacionafe, ¢i
mezi uzivatelem a psem. Prostfednictvim canisterapie se uzivatelé ucili toleranci,
ohleduplnosti, vzajemné pomoci a spoluprace, upeviiovali si nebo ziskavali navyky
spolecenského chovani (prosba, podékovani). Uzivatelé se také dokéazali déle soustiedit na
ukoly a snazili se je plnit co nejlépe, pes zde pusobil jako vyznamny motivacni faktor.
Spravnym vykondnim tkolu uZzivatelé zaZivali pocit ispéchu a obdivu ve skupiné a tim se

zvysovalo 1 jejich sebevédomi. Doslo k vyraznému zlepSeni v mezilidskych vztazich.

Vyzkumna otazka ,, Dokadze canisterapie navodit pozitivni emoce u uZivatele a zlepsit

vztahy ve skupiné? “ byla potvrzena.

Doporuceni

Na zéklad¢ ziskanych vysledk béhem Setfeni lze fici, Ze canisterapie méa vyznamny
pozitivni vliv na jednotlivé uzivatele denniho stacionatre Lydie, jelikoz doslo ke zlepSeni ve
vSech sledovanych oblastech. Zaradit canisterapii do nabidky sluzeb stacionafe se
osvédcilo jako velmi vhodné, napomahé ke zkvalitnéni péce o jednotlivé uzivatele. A proto
doporucuji  vyuzivat sluzby canisterapie i nadale, dbat na pravidelnost
canisterapeutickych jednotek a pokracovat ve vedeni canisterapeutickych plani u
jednotlivych uzivateli. Konkrétni plany, jak se ukazalo, jsou vyznamnym voditkem pro
préci canisterapeuta, ale rovnéz jist€ poslouzi i pracovnikiim v pfimé péci jako ukazatel

rozvoje uzivatele a jako inspirace pro dalsi praci s nim. Jelikoz je canisterapie fakultativni,
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avSak docela ndkladnou ¢innosti, doporucuji aktivné vyhledavat vhodné grantové vyzvy

podporujici podobné aktivity.

Déle doporucuji optimalizovat prostory pro -canisterapii, aby b¢hem ni
nedochazelo k naruSovani pribéhu individudlnich canisterapii a polohovani, kde klid je pro
uspéch nezbytné nutny. JelikoZ v dennim stacionafi chybi relaxa¢ni mistnost, kde by bylo
mozné individudlni canisterapie provadét, doporucuji vyuzit vhodny dotacni program pro
zfizeni relaxaéni mistnosti v duchu snoezelen konceptu®, ktera by mohla byt vyuzivana

nejen pro canisterapii.

Vzhledem k tomu, Ze je canisterapie soucasti komplexni péce o uZivatele,
doporucuji zavést a metodicky rozpracovat systém sdileni a pfedavani informaci mezi
jednotlivymi pracovniky (pracovnici v pfimé péci, fyzioterapeut, psycholog, pedagog),
kteti se podili na péci konkrétniho uzivatele. PiedevSim chybi vazba pravé na
canisterapeuta. V praxi probihd sdileni informaci jen na konkrétni canisterapeutické
jednotce, ale vzhledem ke zjisténému vyznamu canisterapie na uzivatele doporucuji
zapojit canisterapeuta rovnéz do systému setkavani pracovniki (porady, intervize),
které¢ jsou veénovany individudlnimu planovani konkrétnich uzZivatelt. Jelikoz také
canisterapeut muze pracovnimu tymu ptinést ze svého pohledu nové poznatky, naméty ¢i
dokonce navody, jak lze s uzivatelem pracovat. To vSe by mélo byt metodicky oSetieno

Vv pfedpisech denniho stacionafe.

13 Mistnost Snoezelen je specificky vytvotené prostiedi pro ugely senzorické stimulace, relaxace, zklidn&ni,
k rozvoji verbalni i neverbalni komunikace, k posileni adaptace, socializace, pozornosti, k podpoie kognitivni
a emocionalni slozky aj. Vyuziva se jak u déti s postizenim, tak u intaktnich déti, dospélych i v geriatrii
(Plechackova, 2002-2012).
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ZAVER

Kombinované postizeni zptsobuje celkové omezeni ¢lovéka v mnoha oblastech jeho
Zivota. Jsou vyrazné omezeny a zménény emocionalni, kognitivni a t€lesné schopnosti, ale
také socialni a komunika¢nich dovednosti. Jedna se o velice zavazné oslabeni jedince. Tito
lidé jsou ohrozeni socidlnim vyloucenim a jejich integrace diky socialnim sluzbam je vice
nez potfebna. V ramci socialnich sluzeb by mélo jit predevS§im o komplexnost
poskytovanych c¢innosti. Domnivam se, ze canisterapie, jako podplrna terapeuticka
metoda, by méla byt zafazena do nabidky v ramci komplexni péce nejen o jedince
S riznym typem postizeni. Canisterapie vyuziva pozitivniho ptisobeni psa na psychickou,
fyzickou a socialni pohodu ¢lovéka, tudiz na jeho zdravi. Klade diraz na feSeni problému
psychologickych, citovych a socialné-integracnich, plsobeni na fyzické zdravi je u ni
druhotné. Canisterapie je provadéna formou socidlni sluzby a casto ji vykondvaji
specialisté na kynologii v socidlnich sluzbach. Moznosti vyuziti canisterapie v socialni
praci je velké mnozstvi, v nasi spoleCnosti vSak canisterapie nenasla zatim piili§ velké

uplatnéni.

Diplomova prace je rozClenéna na Ctyfi kapitoly, pfiCemz prvni tfi se zabyvaji

teoretickym vymezenim a ¢tvrta kapitola je vénovana vlastnimu vyzkumu.

Prvni kapitola vymezuje vybrané druhy postizeni, u kterych bylo sledovano
canisterapeutické pasobeni v rdmci vyzkumu. Socidlni sluzby, jejich teoretické vymezeni,
legislativni ramec a kvalita socialnich sluzeb je obsahem druhé kapitoly. Jelikoz vyzkum
byl provadén v dennim stacionafi, i jemu je v€novana v této kapitole pozornost. Dilezitou
a stézejni kapitolou je teoretické vymezeni canisterapie. Treti kapitola shrnuje podstatné
informace o canisterapii, a to ptredev§im jeji definici, zajimavy historicky vyvoj
canisterapie a soucasny stav v Ceské republice. Soucasti je rovnéz popis jednotlivych
metod, forem a samotného pribéhu canisterapie, dale jeji cile a vyuziti v riznych oblastech
péée o osoby s hendikepem. Cast je vénovana také canisterapeutickému tymu a jeho
schopnostem a dovednostem, které jsou potfebné a nutné pro poskytovani kvalitni

canisterapie.

V kapitole Ctvrté je popsan vlastni vyzkum, ktery byl provadén v ramci denniho

stacionafe Slezské diakonie Lydie. Poslanim Lydie je podpora a pomoc jedincim se
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zdravotnim postizenim v udrzeni a rozvijeni fyzickych, psychickych a socialnich
dovednosti a jejich zalenéni do bézného zivota. Canisterapie se proto jevi jako vhodny
podpturny prostiedek k naplnéni jednotlivych oblasti poslani. Vyzkumny vzorek tvofili
uzivatelé Lydie s riznym stupném mentalni retardace a kombinovanym postizenim. Na
zaklad¢ ziskanych vysledkti béhem vyzkumu lze fici, ze canisterapie ma vyznamny
pozitivni vliv na jednotlivé uzivatele, jelikoz doslo ke zlepSeni ve vSech sledovanych
oblastech, kterymi byla jemnd a hruba motorika, komunikace a psychosocialni oblast.
Zaradit canisterapii do nabidky sluzeb staciondie se osvédCilo jako velmi vhodné,
napomaha ke zkvalitnéni péce o jednotlivé uzivatele. Canisterapie bezpochybné zlepSuje
jejich fyzicky, psychicky a socialni rozvoj. V zavéru vyzkumu jsem rovnéz uvedla urcita

doporuceni.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOLU A ZKRATEK

AAA Animal Assisted Activities

AAI Animal Assisted Interactions

AAK Augmentativni a alternativni komunikace

AAT Animal Assisted Therapy

AQOVZ Asociace zastancti odpovédného vztahu k malym zvitatim
CNS Centralni nervova soustava

CT Computerova tomografie

CTA Ceska canisterapeuticka asociace

CTP Centralni tonusova porucha

CR Ceska republika

DMO Détska mozkova obrna

DS Denni stacionaf

EEG Elektroencefalografie

ESAAT European Society for Animal Assisted Therapy

IAHAIO International Assossiation of Human-Animal Interaction Organizations
[@) Intelligence quotien

MPSV Ministerstvo prace a socialnich véci

MR Mentalni retardace

MSMT Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy

PCS Picture Communication Symbols

SCEAV Slezska cirkev evangelicka augsburského vyznani

SPC Specialn¢ pedagogické centrum

VO Vyzkumna otazka

WHO World Health Organization
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PRILOHA P I: ZKUSEBNI RAD PRO CANISTERAPII - PODANE
RUCE o.s.

Zpisob zabezpeceni veterindrni péce

Na kazdém svodu je zajistén veterinarni dohled.

Zpisob pouceni osob a zpiisob kontroly dodrZovani fadu
Kazdy, kdo je tadn¢ piihlaSen ke canisterapeutickym zkouskam je povinnen se
predem seznamit se zkuSebnim fadem pro canisterapii. Tuto skuteCnost potvrzuje svym

podpisem na piihlasce k povahovym testlim canisterapeutického psa.

Kontrola poslus$nosti

Povely: ,,sedni®, ,lehni“, pfivolani, dlouhodobé odlozeni — min. 20 sekund,
pfindSeni nebo chiize u nohy — na voditku (pokud pes neni aportér, mize psovod zvolit
chliizi u nohy, cozje povinen nahlasit zkuSebni komisi pied zahajenim zkousek.)
Povely lze opakovat maximalné 3x. U pfindSeni je povolen jakykoli pfedmét, ktery je
odhozen do vzdalenosti alesponi 5 metri, neni vyZadovéano piedsednuti pfed psovoda nebo
vkladani pfedmétu do ruky psovoda. Je povoleno pouzivani jakékoli motivaéni pomicky.
Pes ma zvladat povely okamzité a s radosti. Neochota psa plnit povely nebo opakovani

povell psovodem snizuje pocet ptidélenych bodu.

Setkani s rozhod¢im

Psovod vedouci psa na volno nebo na volné provéseném voditku predstoupi pred
rozhodc¢iho. ZkouSejici ptistoupi ke psu a oslovi ho, poté ho pohladi po hlavé, podrbe za
uSima, zkontroluje chrup. Poplaca ho na ptfedhrudi. Postupné zvedne piedni nohy.
Pohmatem mu projede celé télo, véetné ocasu. Na zaver psa obejme, malého psa vezme do
naruc¢e. Ve vSech uvedenych bodech postupuje dikladné, ale s ohledem na to, Ze se se
psem jeSté dobfe neznd. Pes se méa chovat pratelsky bez ptilisSné nedtvéry ¢i bazlivosti.

Neuhyba dotektim, nesmi piehnané reagovat na zatahani ¢i tlak rozhodciho.

Kontrola drazdivosti a atlumu
Rozhod¢i psa rozdovadi piimeéfenym zptsobem, ktery si sam zvoli (hazi mu balének
apod.; v piipad€, Ze pes hru odmita, mize pouzit pamlsek na odvedeni pozornosti od

psovoda). Pes nesmi byt na voditku. Na pokyn rozhod¢iho musi psovod hru ukonéit a psa
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ptivolat k sobé&. Povel pro ukonceni hry miize psovod opakovat bez omezeni. Pouzivani
riznych druhl pfivolani, 1dkani psa na prfedméty a pamlsky je dovoleno. Cas mezi

pokynem rozhod¢iho pro ukoncéeni hry a upoutanim psa psovodem na voditko je omezen

na 25 sekund.

Reakce na cizi psy

Vsichni psovodi se psy se soustiedi do hloucku, ve kterém se volné pohybuji. Psi
mohou byt na voditku. Jejich chovani ma byt k ostatnim pstim piatelské bez dominantnich
Gtokd. Pipadna agrese viiéi psim nevyluéuje pouZiti psa jako canisterapeutického. Ugelem
tohoto bodu je zjistit, zda je mozné psa pouzit ve skupinové canisterapii s ostatnimi psy ¢i

nikoliv.

Hloucek lidi

Psovod se psem prochazi pohybujici se skupinkou nejméné péti lidi, kteti se spolu
ptatelsky bavi. Jeden z lidi ma v ruce destnik, ktery znenadani otevie. Druhy ma berle,
které upusti. VSichni lidé si postupné psa pohladi. Psovod se psem na voditku dlouhém
minimaln¢ 1,5 m obejde skupinku a poté projde piimo mezi lidmi. Voditko musi byt
provéseno, psovod nesmi psa tahat ¢i nasilim drzet za voditko nebo obojek ve skupince. Ke
psu pfichazi jedna osoba po Ctyfech a pohladi ho. VSechny pozadované ikony se provadéji
za pohybu. V dalsi fazi osoby v hlou¢ku za¢nou kiicet a hlasit¢ se smat, ptetahuji se

o berli, jedna osoba naznacuje utok destnikem na psa. Psovod mize psa pouze chvalit &i

jinak podporovat. Pes se ma chovat vyrovnané, pratelsky. Chybou je snaha o uték

Z hlouc¢ku nebo piilisna lekavost na podnéty.

Reakce na béZiciho ¢lovéka a pad ¢lovéka
Psovod se psem na voditku dlouhém alesponi 1,5 m krac€eji po chodniku. Kolem nich
probiha ¢lovek, za nim dalsi, ktery v blizkosti psa upadne a upusti tasku s plastovymi

lahvemi nebo plechovkami. Leknuti psa je béZzna reakce, pes se ale nesmi zachovat piili§

bazlivé nebo naopak agresivné, chiiapnout po tasce. Psovod nesmi béhem testovani tohoto

bodu klast psovi zadné povely.

Reakce na invalidni vozik
Osoba na invalidnim voziku pfijizdi ke psovodovi se psem, navéaze piatelsky

rozhovor, psa pohladi a obejme kolem krku (pevnéjsi sevieni nesmi psovi vadit), malého
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pejska vezme na klin a dd& mu pamlsek (pes jej mize, ale nemusi pfijmout). Pes nesmi
projevit zadny néznak nevole nebo agresivity. Mali psi jsou posazeni osobé na voziku na
klin. V tomto bodé¢ se hodnoti také prace psovoda s ,klientem®™. Pes se ma chovat

pratelsky, vstficné, bez strachu z voziku.

Zpisob prijimani pamlsku psem

Rozhod¢i nabidne psu pamlsek riznymi zplisoby — z roztazené dlané, seviené dlang,
mezi prsty. Hodnoti se jemnost pfi piijimani pamlsku. Psovod muize psa usmeériiovat
povelem. V piipad¢ nezdjmu psa o pamlsek mize byt pouzita hracka. Pes ma brat pamlsek

jemng, Stipnuti zuby je chybou.

Simulace nav§tévy u postiZeného

Zkousejici si lehne na deku a majitel k nému pfivede psa (pokud to jde, psa prevali
na bok, ale pes muze i lezet). ZkousSejici se snazi napodobit polohovani: obejme psa
a pokud jde o vétSiho psa, jemné si na n¢j polozi hlavu, polozi mu ptes bok nohu, neustéle
psa hladi, jemné¢ ho mulze zatahat za ucho apod. V tomto bod¢ se hodnoti také prace
psovoda s ,.klientem®. Pes se ma nechat napolohovat psovodem a setrvat v ni po Zadanou
dobu. Vstavani nebo sedani si psa je mensi chybou, pokud se nechéd opé€t napolohovat a na
dotyky rozhod¢iho nereaguje bazlivé. Ulelem tohoto bodu je zjistit, jaké ma pes

Kk polohovani dispozice.

Platnost: od 18. kvétna 2008



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovych studii Brno 96

PRjLOHA C.2 : CANISTERAPEUTICKE DESATERO, ANEB CO BY
MEL SPRAVNY CANISTERAPEUT DODRZOVAT

1. Pred vstupem do =zafizeni jepes CdCisty (srst, tlapky) aupraveny (v piipadé
nepiiznivého pocasi nosime sebou vzdy hadiik, ru¢nik na utfeni) = hygiena psa.

2. Pes je kazdoro¢né komplexné pieolkovan (parvoviroza, leptospiroza, psinka,
vzteklina,...) a minimalné 2x rocné odcervovan (dolozit ockovacim prikazem) —
jen zdravy pes muize pracovat.

3. Canisterapeut se v zafizeni prezouva, je vzdy Cisté odén, upraven.

4. Pes ma vzdy v zafizeni k dispozici misku s vodou.

5. Doporuceni: Uzavieni pisemné smlouvy se zatizenim (datum, ¢as navstévy,...).
Zalezi na vzajemné dohod¢.

6. V zafizeni: pfed prvni navstévou se prokdze platnym Certifikatem
canisterapeutického tymu, Oc¢kovacim prikazem psa. CT tym je oznacen —
psovod trickem a pes kosilkou.

7. Se psem pracuje canisterapeut pouze tehdy, je-li pes i psovod v optimalni fyzické
a psychické kondici.

8. Canisterapeut nikdy nezistava s klientem pri praci o samoté. Trvame
na pritomnosti odpovédného personalu a dbame jejich pokyn.

9. Canisterapeut od psa neodchazi, nenechava ho v zadném pftipad¢ s klientem, ani
s persondlem samotného (za svého psa nese zodpoveédnost psovod).

10.Jevi-li pes znamKky unavy, pes neochotné pracuje (je nervozni, té€kavy)
canisterapii ihned ukonéime a vénujeme mu prostor pro odpocinek, regeneraci sil,

vyb&hani na bezpecném misté,... (pes po terapii v klidu nacerpa sily).
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PRILOHA P 3: FOTOGRAFIE SHEENY - CANISTERAPEUTICKY
PES V DENNIM STACIONARI LYDIE
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PRILOHA P 4: PROFIL SHEENY

Osobni iidaje Sheeny

plemeno australsky ovcak

datum narozeni [2.2.2008

¢islo Cipu 203098100231486

pohlavi fena

barva srsti cerny tricolor s genem sable grey

délka ocasu ptirozen¢ dlouhy

prcd -A- clear — Ing. J. Dostal, 10.9.2008 v Libéchové
CEA CEA —A - clear- Ing. J. Dostal, 10.9.2008 v Lib&échové
chrup plnochrupy, skus nizkovy

vaha 23Kg

Zkousky

ZOP Zkouska ovladatelnosti psa

ZCP Zkousky canisterapeutického psa

ZVOP  Zkouska vloh ovcackého psa (paseni ovcei)

ZZ0 Zkouska zakladni ovladatelnosti - prospéla vyborné

OB-Z  Zkouska z vysoké §koly poslusnosti (Obedience)



