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Sazetak

Djeca s teSko¢ama u razvoju od najranije dobi uklju¢ena su u rehabilitaciju kroz programe rane
intervencije. Rehabilitacija djece s teSkocama u razvoju najcesce je dugotrajan proces u kojem
roditelji uz pomoc¢ stru¢njaka odabiru metode i1 postupke koji ¢e biti korisni i njihovom djetetu.
Tijekom posljednjih nekoliko desetlje¢a dokazano je da terapijske Zivotinje postiZzu visok stupanj
motiviranosti u rehabilitaciji djece, te se prisutnost terapijskih zivotinja znatno povecala. Pas je

zivotinja koja je najceSc¢e ukljucena u rehabilitaciju djece .

Cilj ovog istraZivanja je ispitati informiranost, stavove 1 oCekivanja roditelja djece s teSko¢ama u

razvoju o sudjelovanju terapijskog psa u rehabilitaciji njihova djeteta.

U istraZivanju su sudjelovala 53 roditelja, a podaci su prikupljeni putem anketnog upitnika.
Rezultati su pokazali da vecina roditelja smatra kako terapija sa psom mozZe povoljno utjecati na
motivaciju njihovog djeteta. Takvim rezultatima potvrdena je prva hipoteza. Vecina ispitanih
roditelja izjasnila se kako smatra da bi terapijski pas mogao pomo¢i u vise razvojnih aspekata,

psihickom, motori¢kom 1 socijalnom razvoju. Time je potvrdena druga hipoteza.

Trecom hipotezom pretpostavilo se je da roditelji smatraju da je poZeljno Siriti i razvijati terapijski

pristup sa psom. Dobiveni rezultati potvrdili su i tre¢u hipotezu.

Iz svega se moze zakljuciti kao roditelji djece sa teSko¢ama u razvoju imaju pozitivan stav i

optimisti¢no orijentirana oc¢ekivanja prema uvodenju terapijskog psa u rehabilitaciju.

Kljuéne rijeci: djeca s teCko¢ama u razvoju, terapija potpomognuta zivotinjama , terapijski pas



Abstract

Children with developmental disabilities from an early age are included in rehabilitation through
early intervention programs. Rehabilitation of children with developmental disabilities is usually
a long-term process in which parents, with the help of experts, choose methods and procedures
that will be useful to their child as well. Over the last few decades, therapeutic animals have been
shown to achieve a high degree of motivation in the rehabilitation of children, and the presence of
therapeutic animals has increased significantly. A dog is the animal most commonly involved in

the rehabilitation of children .

The aim of this research is to examine the information, attitudes and expectations of parents of
children with disabilities about the participation of a therapy dog in the rehabilitation of their child.

53 parents participated in the research, and the data were collected through a survey questionnaire.
The results showed that most parents believe that therapy with a dog can have a beneficial effect
on their child’s motivation. Such results confirmed the first hypothesis. Most of the parents
surveyed stated that they believe that a therapy dog could help in several developmental aspects,

psychological, motor and social development. This confirms the second hypothesis.

The third hypothesis assumed that parents considered it desirable to spread and develop a

therapeutic approach with the dog. The obtained results confirmed the third hypothesis.

From all this it can be concluded that the parents of children with disabilities have a positive

attitude and optimistic expectations towards the introduction of a therapy dog in rehabilitation.

Key words: children with developmental disabilities, animal-assisted therapy, therapy dog



1. Uvod

1.1 Djecas tesko¢ama u razvoju

Od zace¢a do trenutka sazrijevanja rast i razvoj ljudskog bic¢a slozen je i dinamiCan proces
podlozan unutarnjim i1 vanjskim rizinim c¢imbenicima zbog kojih se mora neprestano
prilagodavati, no zbog kojih mogu nastati razli¢ita odstupanja od o¢ekivanog razvoja. Rizi¢ne
¢imbenike, ovisno jesu li nastali tijekom intrauterinog Zzivota ili nakon poroda, dijelimo na
perinatalne i postnatalne. Prema podrijetlu ¢imbenike rizika dijelimo na bioloske, okolinske i
brojne socijalno-ekonomske, poput siromastva ili nedostatne zdravstvene skrbi. Cimbenici rizika
su mnogobrojni, a ovise o profesionalnom sagledavanju onoga tko ih Klasificira. Kako bi se
smanyjila tezina utjecaja ¢imbenika na razvoj, razvijene zemlje s u¢inkovitom zdravstvenom skrbi,
prepoznale su vaznost ranog interveniranja. To znaci da se djeca na koju su utjecali rizi¢ni

¢imbenici zbog urodenih ili steCenih stanja organizma vrlo rano ukljuc¢uju u program rehabilitacije

(6).

U Republici Hrvatskoj razli¢iti sustavi koriste razliCite pojmove u definiranju osoba s
invaliditetom. Pojam “djeca i mladi s teSko¢ama u razvoju” proizlazi iz sustava prosvjete (2).
Pravilnikom o osnovnoskolskom odgoju i obrazovanju ucenika s teskocama u razvoju (NN, 23/91)
odredeno je osam vrsta teSkoc¢a u razvoju: oste¢enje vida- od slabovidnosti do sljepoce, ostecenje
sluha; od nagluhost do gluhoce, poremecaj govorno-glasovne komunikacije 1 specifi¢ne teskoce u
ucenju, tjelesni invaliditet, mentalna retardacija, poremecaji u ponasanju uvjetovani organskim

faktorima ili psihozom, autizam (3).

U prirucniku za rad s osobama s komunikacijskim teskocama u redovnom odgojno- obrazovnom
sustavu navodi se kako razvojne teskoce ¢ini skupina poremecaja kognitivnog, mentalnog i
tjelesnog razvoja ukljucujuc¢i skupinu jezicno-govornih poremecaja, deficit paznje/hiperaktivni
poremecaj, intelektualne teskoce, senzoricki 1 motoricki poremecaji te specifi¢ne teSkoce ucenja

(6).

Bez obzira koju teskoc¢u u razvoju dijete ima, uz pomo¢ struc¢njaka i roditelja neophodno mu je

.....



1.1.1 Roditelji u procesu rehabilitacije djece sa teSko¢ama u razvoju

Roditelji su bitan partner u rehabilitacijskom procesu i to u trenutku kada se suocavaju s
¢injenicom da se razvoj djeteta ne¢e odvijati na onakav nacin kako su prizeljkivali. Kod roditelja
nastaju osjecaji brige, straha i nemo¢i, kao i potrebe da se zastiti vlastito_dijete. Nakon toga
saznanja roditelji prolaze neizvjestan, Cesto dugotrajan, period postavljanja dijagnoze te su, za
razliku od roditelja Cije dijete nema teSkoce u razvoju, suoceni s kontinuiranom potrebom za
struénom podrSkom, stjecanjem znanja i vjestina potrebnih za zbrinjavanje djeteta. Sve to stvara
osjecaj povecane roditeljske odgovornosti §to za posljedicu ima povecanu razina stresa kod
roditelja djece s teSkoama u razvoju (32). Sudjelovanjem u rehabilitacijskom procesu roditel;
moze imati osjecaj doprinosa i kontrole nad situacijom i tako pokusati nadi¢i tezinu situacije (4).
Roditelji izmedu brojnih pristupa i metoda u rehabilitaciji, odabiru one koje ¢e biti najucinkovitije
za njihovo dijete 1 pritom ostvaruju suradnju sa strué¢nim timom (10). Stoga je vazno da su roditelji

informirani i educirani o mogu¢im rehabilitacijskim postupcima (1,4).

1.1.2 Strucnjaci u procesu rehabilitacije djece sa teSkocama u razvoju

Od stru¢njaka se ocekuje pruzanje podrske obitelji koja je u rehabilitacijskom procesu, a to mogu
samo ukoliko razumiju potrebe, ofekivanja 1 strahove onoga tko podize dijete s teSkoCama u
razvoju (4). Osim toga, stru¢njaci bi trebali pomo¢i roditeljima oko izbora pristupa i metoda (10).
Strué¢njaci, koji sudjeluju u procesu rehabilitacije djece s teSko¢ama u razvoju, duzni su u praksi
primjenjivati provjerene i znanstveno utemeljene metode (42). Medutim, djelovanje primijenjenih
metoda na odredene poteSkoce Cesto je usporeno, stoga djeca, u vecini slucajeva, nisu dovoljno
motivirana za rad, vjezbe im mogu postati nezanimljive 1 dosadne (9). 1z navedenih je razloga
potrebno istrazivati i uvoditi metode kojima se postize visok stupanj motivacije kako bi se

pokrenule pozitivne promjene.



1.2 Intervencije potpomognute Zivotinjama

Intervencija potpomognuta zivotinjama, (engl. Animal-assisted interventions, (AAl)) novija je
metoda u rehabilitaciji u koju je ukljucena zivotinja kao vazan posrednik koji dovodi do pozitivnih
promjena u ponasanju i zdravlju korisnika (5,7,13). Znanstvene studije upucuju da se
intervencijama sa zivotinjama moze djelovati na psihicko zdravlje, socijalne kompetencije 1
fizicko zdravlje (16,19,23). Metoda je znacajna u rehabilitaciji djece jer je djeci nakon dugotrajne
rehabilitacije potreban visok stupanj motivacije (9) za nastavak rehabilitacije, a upravo Zivotinje
mogu motivirajuée djelovati na vjezbanje pri ¢emu doprinose smanjenju anksioznosti i
usmjeravaju pozornost na vanjske dogadaje (48). U pocetku se ovom pristupu pripisivao
rekreativni znacaj (13). Novija istrazivanja potvrduju da neke vrste zivotinja izazivaju povratno

pozitivan odgovor kod ljudi, te se u terapijske svrhe najvise koriste pas i konj (35,46).

Iako je potvrden veliki terapijski potencijal u intervencijama potpomognutim Zivotinjama, mora
se uzeti u obzir da nemaju sva djeca i ljudi pozitivan odnos ili iskustvo sa zivotinjama, stoga je
prije ukljucivanja u bilo koji oblik intervencije sa zivotinjama neophodno razmotriti djetetovu
emocionalnu spremnost. VaZna je procjena s obzirom na to odgovara li odredena Zivotinja svojim

temperamentom potrebama djeteta (18).

Tijekom povijesti razvilo se nekoliko oblika intervencije ukljucivanja terapijskih Zivotinja u rad.
Stru¢njaci terapiju sa zivotinjama najce$ée primjenjuju u ambulatornom obliku rehabilitacije (12),
no sve se ¢esce zivotinje uvode kao terapija kod hospitalizirane djece - za smanjenje neZeljenih

psiholoskih i fizioloskih posljedica hospitalizacije (38,39).



1.2.1 Primjena Zivotinja u terapijske svrhe tijekom povijesti

Smatra se da primjena zivotinja u terapijske svrhe ima dugu povijest, no nema dovoljno zapisa
koji bi to potvrdili. U proslosti se ¢esto osobe ,,slabog duha‘“ poticalo na druzenje sa zivotinjama.
U Staroj Grckoj se savjetovalo oboljelima od neizljecivih bolesti jahanje na konju kako bi im se
potaknula volja za zivotom. U Europi se u 9. stolje¢u se provodio program rehabilitacije u kojem

su mentalno bolesne osobe brinule o zivotinjama (7,16).

Tijekom 18. stolje¢a razvija se ideja o pozitivnom ucinku Zivotinja na ponasanje i zdravlje ljudi,
posebno djece, stoga se u Europi osnivaju dusevne bolnice u kojima je bolesnicima dozvoljeno

drzanje zivotinja (7,16,46).

Na podrucju psihologije Dr. Sigmund Freud, a nakon njega dr. Boris Levinson, uo¢avaju prva
pozitivna iskustva ukljuc¢ivanja Zivotinja u psihoterapiju i to slu¢ajno vidjevsi susrete pacijenata s
njihovim kuénim ljubimcima. U pocetku su psiholozi na stru¢nim skupovima otvoreno izrazavali
sumnju prema ovom pristupu, medutim, pocetkom Sezdesetih godina pojavljuju se prvi znanstveni

dokazi o intervenciji sa zivotinjama na podrucju psihologije (23).

Terapija potpomognuta konjima ili hipoterapija pojavljuje se u Europi poc¢etkom sedamdesetih
godina 20. stoljeca. Za to se vrijeme u Sjedinjenim Americkim Drzavama u sklopu lije¢enja ratnih
veterana uvodi program u kojem pacijenti skrbe o Zivotinjama u cilju pobolj$anja psihickog stanja
(46).

Od sedamdesetih godina proslog stolje¢a komparativna psihologija proucava odnos ¢ovjeka i
Zivotinja, vezu ¢ovjeka i Zivotinja te njihov medusobni utjecaj i biljeZi prva znanstvena istrazivanja
(16,42). U podruéju komparativne psihologije, koja proucava vezu ¢ovjeka i zivotinja, najveci
uspon imaju istraZivanja koja se odnose na intervencije potpomognute zivotinjama ( engl. Animal-

assisted Interventions (AAI))(16).



1.2.2 Utjecaj intervencije potpomognute Zivotinjama na Zivotinje

Intervencija sa zZivotinjama prije svega jest - interakcija, stoga je potrebno istraziti posljedi¢no
djelovanje interakcije kod ljudi. Medutim, tijekom vremena osvijeStena je vaznost razmatranja
zivotinjske perspektive kao partnera u procesu rehabilitacije. Valja postaviti pitanja, koja su i
eticka obveza: Nanosi li se zivotinjama Steta? Hoce 1i smanjenje nevolje s jedne strane (Covjek)

izazvati nevolju drugoj strani (zivotinja).?

U istrazivanju, u kojem su bila uklju¢ena 26 terapijska psa, mjerila se razina kortizola u slini.
Hormon kortizol se mjerio kao parametar za odredivanje razine stresa dok pas radi. Znanstvenici
nisu otkrili znatno povecanu razinu kortizola niti su psi u radu ispoljavali vise ponasanja povezanih
sa stresom (62). S druge strane, istrazivanja Instituta za antropologiju u Australiji potvrduju da
se razina kortizola povecava (p<001) u one dane kada terapijski pas odlazi na posao. To se moze
tumaciti ¢injenicom da terapijski pas dozivljava interakciju sa pacijentima kao radno iskustvo s
obzirom da neprestano mora biti fokusiran na vrSenje naredbi poput ,,sjedni®, ,,stani®, ,,donesi* i
sl. iz takvih rezultata moze se zakljuciti da je posao terapijskog psa stresan, zbog Cega treba voditi

racuna o ucestalosti tretmana i odmoru (8,34).



1.2.3 Oblici intervencija potpomognutih Zivotinjama

Americko udruzenje veterinarske medicine (engl. American Veterinary Medical Association,
(AVMA)) podrzava teoriju prema kojoj aktivna ili pasivna interakcija sa Zivotinjama donosi
dobrobit osobito za ljude s poveéanim izazovima u aktivnostima svakodnevnog zZivota. Navedeno

udruzenje klasificira intervencije potpomognute zivotinjama prema namjeni (54).

Terapija potpomognuta zivotinjama (engl. Animal Assisted Therapy (AAT)) oblik je intervencije
usmjeren na odredenu dijagnozu i ima jasno definiran cilj koji se Zeli posti¢i tijekom terapije. Ovaj
oblik intervencije potpomognute zivotinjama u najveéem broju podrzan je sustavnim
istrazivanjima (18) i sve viSe se sustavno uvodi u rehabilitacijske centre i bolnice (30). Dio je
rehabilitacijskog programa kojeg koordinira i evaluira multidisciplinarni tim strucnjaka (13).
Istrazivanja pokazuju ukoliko ga provodi educirani stru¢njak, mogu se smanjiti odredeni
psiholoski i tjelesni simptomi uz pobolj$ano emocionalno stanje (18). U SAD- u 1989. godine
razvio se program certificiranja za osposobljavanje zivotinja za pomo¢ u terapiji, otada se razvijao

I koristi se kao smjernica za terapiju potpomognutu zZivotinjama (30).

Aktivnosti potpomognute zivotinjama (engl. Animal-Assisted Activities(AAA)) podrazumijevaju
interakciju pacijenta 1 Zivotinje s odredenim stupnjem neformalnosti 1 fleksibilnosti kako bi se
facilitirale pacijentove socijalne vjestine koje utjecu na kvalitetu Zivota (13). Ovdje spadaju
interaktivni programi ili susreti sa Zivotinjama poput onih koji se odvijaju u zooloSkim vrtovima.
Terapijski ucinci s kitovima 1 dupinima odnedavno se procjenjuju i istrazuju, no prvi izvjestaji
istrazivanja govore o razvoju samopouzdanja i socijalnih vjesStina u djece nakon susreta s ovim

Zivotinjama, no o njima jo$ uvijek nema dovoljno sustavnih studija (16),

Kako bi korisnici prevladali svoje funkcionalne poteSkoce primjenjuje se intervencija
osposobljenim Zivotinjama za pomaganje u obavljanju svakodnevnih aktivnosti (engl. Service

Animal Programmes,( SAP) )(13).



1.2.4 Potencijalni rizici intervencije potpomognute Zivotinjama

Vecina pretrazenih radova govore o dobrobitima koji se postizu terapijom sa zivotinjama, no treba
sagledati 1 istraziti moguce rizike. Najces¢i rizici koji se navode su - prijenos zoonoza, alergijska
osjetljivost te ozljede. Prema definiciji Svjetske zdravstvene organizacije zoonoza je bilo koja
infekcija koja se prirodno prenosi s kraljeznjaka na ljude (27). U kontaktu sa zivotinjom moguc je
prijenos zoonoza, osobito kod imunokompromitiranih osoba, no istrazivanja sugeriraju da
imunokompromitirani ljudi nisu u nikakvom dodatnom riziku interakcijom s kuénim ljubimcima
nego $to bi bili interakcijom s drugim ljudima i okoliSem (8). Studije izvjestavaju da u bolnicama
nisu prijavljene povecane infekcije povezane sa terapijskim psima, a minimalne rizike potrebno je
prevenirati ispravnim provodenjem smjernica o higijeni ljudi i Zivotinja i edukacijom osoblja

(33,40,41).

Pandemiju koja se pojavila 2019 god. uzrokovanu SARS CoV-2 Svjetska zdravstvena
organizacija proglasila je zoonozom (27), medutim kod pasa je potvrdena niska osjetljivost na
SARS CoV-2 (59).

Alergeni krznenih Zivotinja imaju vaznu ulogu u nastanku astme i peludne groznice (11). lako
postoje razlike medu pasminama, svi psi proizvode alergene koji se nalaze u epitelu, peruti,
jezi¢nim Zlijezdama, prostati 1 parotidnim zlijezdama. Dokazivanje alergije na pse 1 macke temelji
se na dosljednoj anamnezi i fizikalnom pregledu, a potvrduje se pozitivnim rezultatom koznog
testa(60).

Utjecaj alergena moze se smanjiti redovitim kupanjem terapijskih Zivotinja, nanoSenjem atopicnih
losiona na krzno, redovitim usisavanjem radnog prostora te je potrebno izbjegavati jastuke i
materijale koji mogu nakupljati alergene. Uzgojeni ,hipoalergeni psi“ s manje krzna ne smanjuju
rizik 1 njihov uzgoj nije znanstveno utemeljen jer se pojedinac moze senzibilizirati alergenima koji

su u slini (60).

Takoder je nuzno promisliti kako bi zivotinja koja se koristi u terapijske svrhe mogla reagirati na
odredeno ponasanje djeteta da ne bi doslo do nezeljenih reakcija i dodatnog traumatiziranja djeteta
ili zivotinje (18). Rizici od ozljeda i padova uzrokovanih psom mogu se svesti na minimum

pazljivim odabirom jedinke za rad i provodenjem standardiziranih postupaka (8).



Neki ljudi mogu imati fobiju od pasa ili, jednostavno, ne zele komunicirati sa psom. Treba uzeti u
obzir i kulturoloski aspekt korisnika te imati na umu da u tom kontekstu terapija sa zivotinjama

ipak nije opée prihva¢ena metoda ( 8).

1.3 Interakcija Covjeka i psa

Istrazivanja sugeriraju da prisutnost psa ima Siroko korisne psihicke, socioloSke i fizioloske

dobrobiti kod bolesne i zlostavljane djece, osoba s razvojnim teskoc¢ama i starijih osoba ( 16,20).

Kako bi se te Cinjenice, kao i samu primjenu pasa u terapiji bolje razumjelo neophodno je istraziti
pocetke, gdje pas postaje Covjeku prijatelj. Posebnu paznju treba obratiti na razumijevanje
komunikacije u odnosu ¢ovjeka i psa. Takoder kao potvrdu vjerodostojnosti ove metode treba se

osvrnuti na mjerenja fizioloskih promjena pri posrednoj i neposrednoj interakciji ovih vrsta.

1.3.1 Povijest odnosa ¢ovjeka i psa

Domestikacija ( lat. domesticus: domadci, kucni) je proces u kojem divlja vrsta prelazi u
pripitomljenu uz mijenjanje genetskih i morfoloskih obiljezja (28). Pas je prva Zivotinjska vrsta
koja je prosla proces domestikacije prije pocetka poljodjelske proizvodnje (14, 37). U pocetku je
divlja zivotinja iz porodice kanida (lat.Canidae), vjerojatno vuk, slijedila Covjeka u lovu i hranila
se njegovim ostacima. S druge strane Covjek je osjetio da mu ta Zivotinja pruza zastitu (7) te
zapocinje proces domestikacije. U interesu prilagodbe dogodile su se odredene morfoloske

promjene $to je svojstveno procesu domestikacije.

Jedna od najstarijih iskopina nalazi se u francuskoj $pilji Chauvet gdje su nadeni otisci stopala
djeteta i Sapa Zivotinje iz porodice kanida, stari oko 26.000 godina. Prema pronadenim se otiscima
procjenjuje da je Zivotinja koja je hodala uz dijete, vuk ili veliki pas (26). Da je pas najstarija
zivotinjska vrsta o kojoj covjek brine 1 koja zivi sa ljudima oko 12 000 godina (14, 25), dokazuje
1 iskopina u izraelskom nalaziStu Ein Mallaha gdje su pronadene kosti Steneta pokopanog uz

covjeka (36).
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Znanost osamdesetih godina prosloga stolje¢a odnos psa i ¢ovjeka svrstava u Cetiri kategorije
prema ¢emu se Se pas tretira kao posjed, pruza uslugu ¢ovjeku, ispunjava potrebu za pratnjom te

odnos u kojem se pas uvazava kao znacajni drugi (14).

Povijest psa ima uzlaznu putanju prema uspjehu, od izvora hrane i krzna, pomagaca u lovu i
ribolovu, tegljaca do ¢uvara, pratioca i pomagaca za osobe s invaliditetom. U danaSnje vrijeme

psi zadovoljavaju ljudsku potrebu za druZzenjem, bezuvjetnom ljubavi i naklonoscu (14).

1.3.2 Komunikacija izmedu Covjeka i psa

Iako postoje ocite razlike izmedu vrsta, kroz povijest se razvio specifican odnos izmedu ljudi 1
pasa te su psi pod selekcijskim pritiskom razvili sposobnost da na neki nac¢in komuniciraju s
ljudima (15, 50). Poznato je da vrste iz porodice kanida kojem pripadaju psi imaju dobro razvijenu
medusobnu komunikaciju, ali mogu komunicirati i s pripadnicima drugih vrsta. Njihov nacin
komunikacije u osnovi je neverbalan (29). S druge strane psi su razvili sposobnost ,,Citanja“
ljudske komunikacije §to nije svojstveno drugim vrstama. Vjestiji su u koristenju ljudskih
komunikativnih znakova, poput pokaznih gesta ili usmjeravanja pogleda od drugih domesticiranih
vrsta (27, 51).

Najnovija istrazivanja potvrduju koliko je komunikacija izraza lica zna¢ajna u interakciji Covjeka
I psa. Psi su u procesu domestikacije, razvili odredene misice lica koji se ne nalaze na licu vukova
(49) sto im daje dojam izrazajnih o¢iju. Na osnovu takve ekspresije kod ljudi se stvara osjecaj
brizljivosti na osnovu kojeg daju prednost izbora. Psi ¢esto izvode pokrete obrvama, a za ljude su
pokreti obrvama osobito znacajni tijekom komunikacije jer se time isti¢e znacenje rije€i i pridaje
fokus u komunikaciji. Dokazano je da psi ove pokrete koriste samo u komunikaciji sa ljudima
(50,51).

Psi osim izrazom lica, s ljudima komuniciraju o¢ima, §to potvrduju i najnovija istrazivanja ¢iji
rezultati govore kako psi viSe slijede komunikativne geste kada vide ljudske oc¢i 1 slijede pogled
covjeka u metu samo ako je bio kontakt o¢ima. Psi proizvode viSe pokreta na licu kad ih ovjek
gleda (50). Pogled je kod ljudske vrste vazan oblik komunikacije za uspostavljanje partnerskih
odnosa i veza koji pomaZze da se razumiju namjere drugog. Osim toga, ¢ini se da medusobni pogled

izmedu pasa i ljudi dovodi do lu¢enja oksitocina (15).
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S vremenom je komunikacija ¢ovjek- pas proSirena na verbalne i taktilne signale (43).

Covjek se u verbalnom obra¢anju prema psu koristi i neverbalnom komunikacijom poput tona
glasa, izraza lica i drZanja tijela, na Sto pas daje neverbalne odgovore u smislu izvrSavanja
odredene radnje ili ispoljavanja odredene reakcije, kao Sto su veselo skakanje, mahanje repom i sl.
Pritom se ¢ovjek osjeca shvacen i prihvacen. (44). Ljudi Cesto imaju potrebu razgovarati sa svojim
psima. Pritom ljudi ne ocekuju verbalni odgovor, §to je inacica dje¢jeg razgovora u igri ili
razgovora na glas sa samim sobom (14). Psihoterapeuti su cCesto koristili ovakav oblik

komunikacije kako bi se pacijenti, osobito djeca, emocionalno otvorila (22).

Za pasa je mazenje oblik taktilne, neverbalne komunikacije i ne mora imati isto znacenje kao kod
ljudi. MaZenje pojedinih dijelova glave ili tijela psu moze biti razli¢ito procesuirano pa tako
mazenje po vrhu glave pas moze dozivjeti kao autoritativan pristup, dok mu mazenje obraza moze
stvarati ugodu, zato je to podrucje, zbog boljeg razumijevanja komunikacije vrsta, potrebno

podrobnije istraziti (43).

Osim sposobnosti komuniciranja s ljudima, psi neposredno doprinose komunikaciji svojih
vlasnika s drugim ljudima pri ¢emu djeluju kao ledolomci (14,16). Osim toga, vlasnici imaju
obvezu izvoditi psa u Setnju, stoga su u prilici ostvarivati viSe kontakata i uspostavljati

komunikaciju s drugim ljudima (44).
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1.3.3 FizioloSki odgovor na interakciju ¢ovjek -pas

Sustavnim pregledom radova na temu utjecaja zivotinja na ljude iz 2012. godine zakljuceno je

da se pozitivni psihofizioloski u¢inci temelje na mehanizmu lu¢enja oksitocina(12).

Oksitocin je hormon sa Sirokim utjecajem na opce zdravlje, prilagodbu, razvoj, reprodukciju i
regulaciju socijalnih veza kod Covjeka, ali i kod mnogih drugih sisavaca (15, 24). Oksitocin,

takoder, ima antistresne u¢inke i poveéava prag boli (34).

Mijerenjem razine kortizola, epinefrina i norepinefrina u prisutnosti psa (13,34) dokazalo se da

interakcija sa psom ima dobrobiti poput regulacije stresa i smanjenja anksioznosti (16,19).
Dokazan je 1 u¢inak na smanjenje krvnog tlaka u prisutnosti pasa kod odraslih i djece (48).

Medutim, stres i simpaticka aktivnost manji su i kad nema interakcije. U istrazivanju u kojem je
mjerena mozdana aktivnost metodom pozitronske emisijske tomografije (PET), ocitava se znatno
smanjena aktivnost u dijelovima mozga koji bi ukazivali na stres i simpaticko uzbudenje i kad
nema interakcije. Prisutnost kuénog ljubimca bez interakcije, smanjila je stres kod ispitanika za

razliku od skupine koja je bila odvojena od svojih ljubimaca (t-test; p <0,001) (17).

Istrazivanja dokazuju i1 neizravno djelovanje pasa time §to olakSavaju interakciju izmedu

nepoznatih ljudi koji potom lakse stje¢u medusobno povjerenje (14,16) .
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1.4 Terapijski pas

Terapijski psi spadaju u skupinu pasa pomagaca, pomno su birani, socijalizirani i trenirani za jasno
definirane namjene. Psi pomagaci mogu biti: psi vodici, rehabilitacijski psi za pomo¢ teSko
pokretnim osobama i osobama u invalidskom kolicima, psi za epilepsiju, psi za gluhe.
Internacionalni stru¢ni nazivi mogu se razlikovati, no izuzetno je vazno znati namjenu psa
pomagada (7). Sirenje pasa pomagaca u mnogim ulogama ubrzava se na medunarodnoj razini (56).
Da bi pas bio dobar vodic¢ treba imati odgovarajucu inteligenciju, ali i prikladnu osobnost. Oboje
je genetski uvjetovano, stoga se pribjegava sustavnom i selektivnom uzgoju kako bi se stvorilo psa
za odredenu namjenu (55). U konacnici, terapijski psi moraju imati osnove poslusnosti, ponasati
se na predvidljiv nacin i voljeti boraviti u drustvu ljudi. Moraju prihvacati nepoznate osobe i druge
Zivotinje te znati pokazati odgovore na glasovne naredbe. VVoditelj treba biti sposoban da u svakom

trenutku kontrolirati psa, a pas mora suradivati s voditeljem bez obzira na zate¢enu situaciju (30).

Najcesce se u ulozi terapijskog psa pojavljuje labrador retriver i golden retriver te ponekad i
njemacki ovcar (56). To su pasmine koje rado borave u drustvu ljudi, lako ih je socijalizirati 1
dresirati, izdrzljivi su i dobro podnose stres. Radni vijek terapijskog psa je osam godina, 0visno o

zdravstvenom stanju i zahtjevnosti zadataka (7).

Pri izboru psa takoder je potrebno voditi racuna o njegovom temperamentu pa ¢e mladi 1 Zivahni

biti pogodniji za adolescente, a zreliji i mirniji za malu djecu ili starije osobe (44),
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1.4.1 Izbor Stenca za terapijskog psa

Vec¢ s navrSena dva mjeseca starosti bira se Stenad s odredenim karakteristikama (7). PonaSanje 1
predispozicija Stenaca esto ovisi i o tome kako su odgajani u leglu. Stene se mora u prvih deset
tjedana nauciti poStivanju autoriteta i shvatiti znaCenje prijetnji. Medutim, u nacinu odgoja Stenaca
treba posti¢i ravnotezu kako bi pas bio sposoban za interakciju s ljudima i Zivotinjama. Stenci,
koje je majka u leglu grubo kaznjavala, najceSce su bojazljivi i nepovjerljivi prema ljudima, a
Stenci koji uopcée nisu kaznjavani prvih deset tjedana, vise se ne mogu obucavati. Osim odnosa s
majkom, vazno je da Stene unutar vrste, s braom nauci suptilne znakove komunikacije U
suprotnom, kao odrasli pas, moze pogresno i zbunjujuce reagirati na neverbalnu komunikaciju i
neprestano ulaziti u konfliktne situacije unutar vrste, Sto nikako ne moze biti osobina psa
pomagaca bilo koje namjene (55). Nakon odvajanja od legla psi pomagaci zapocinju proces
socijalizacije koji traje osam mjeseci (7). To je proces u kojem se pas navikava na okruzenje i
dobiva oblik druStvenog ponaSanja koje ¢e kasnije imati kao odrasli pas. Socijalizacija se odvija
u nekoliko razina. Primarna se razina mora odigrati u kratkom razdoblju u kojem pas uci tko je i
Sto je u smislu pripadnosti vlastitoj vrsti, te s kim bi se trebao druziti. Sekundarna razina je slozena
1 moZe se razvijati tijekom cijelog Zivota. Na sekundarnoj razini psa se poducava o njegovu
drustvenom okruzenju, uc¢i po kojim se pravilima valja ponaSati u tom okruZenju da bi postao

¢lanom odredene zajednice (55).

Budu¢i terapijski psi potom prolaze trening za odredenu namjenu. Psi se treniraju uz jednog

voditelja te postaju terapijski tim nakon §to produ standardiziranu procjenu (7).

1.4.2 Terapijski pas u rehabilitaciji djece

Terapijski pas na djecu djeluje opustajuce, potice ih na komunikaciju i aktivnost, stoga su ucinci
ukljucivanja terapijskog psa visSestruki, njime se unaprjeduju motoricke, socioemocionalne
vjestine, te razvoj govora i komunikacije (9). Bez obzira koju teskocu u razvoju dijete ima, u
interakciji sa psom pomagacem ili terapijskim psom, koriste se svi dokazani pozitivni i terapijski
ucinci psa pri ¢emu je jedan od znacajnijih utjecaja da pas poti¢e dobrovoljno sudjelovanje s
terapeutom (7). Znacajna poveznica izmedu djeteta i psa je igra. Pas, kojem je usmjerena paznja,
pozvan je na igru pri ¢emu mu nije vazno ima li dijete neko tjelesno oStec¢enje ili govorne potesSkoce
9).
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Interakciju izmedu djeteta i terapijskog psa usmjerava voditelj psa. Voditelj psa moze biti roditelj,
vlasnik terapijskog psa ili strucnjak. Strucna osoba planira i provodi rehabilitacijski postupak kroz
interakciju voditelj psa — pas — dijete. Rad s terapijskim psom zahtijeva individualni pristup ovisan
o specificnim potrebama djeteta 1 zahtijeva struc¢njaka koji vrlo dobro razumije izazove djeteta i

psihologiju pasa (7,44).

S obzirom na to da terapija sa psom moze pokriti viSe razvojnih aspekata, ovisno o potrebi i
primarnim ciljevima procesa, stru¢njaci koji se uklju¢uju u rad s terapijskim psom su: radni
terapeuti, fizioterapeuti, defektolozi, psiholozi, logopedi, pedagozi (7). Bez obzira je li dijete s
teSko¢ama u razvoju u interakciji sa psom pomagacem ili terapijskim psom, koriste se svi dokazani
pozitivni i terapijski u€inci psa pri ¢emu je jedan od znacajnijih utjecaja da pas potice dobrovoljno

sudjelovanje s terapeutom

1.4.3 Terapijski pas u Republici Hrvatskoj i zakonska regulativa

Primjena terapijskog psa u rehabilitacijskom_procesu u Republici Hrvatskoj jos je uvijek_slabo
zastupljena u stru¢nom radu, premda pojedine udruge u Republici Hrvatskoj aktivno prate
trendove i poduzimaju napore u suradnji sa zdravstvenim ustanovama i stru¢njacima drugih udruga

kako bi ova praksa, temeljena na dokazima, bila $iroko dostupna djeci s teSko¢ama u razvoju.

Prihvacéanju i razumijevanju uloge terapijskog psa u $iroj zajednici doprinosi 1 zakonska regulativa.
Zakon o koristenju psa pomagaca je na snazi od 25.04.2019. Zakonom se ureduje pruzanje pomoci
1 podrske koriStenjem psa pomagaca ili terapijskog psa osobama s invaliditetom ili osobama s
kroni¢nom bolesti i djetetu s te§koéama u razvoju (7). Clanak 2. Zakona o kori§tenju psa
pomagaca definira izmedu ostalih sljede¢e pojmove: korisnik psa pomagaca, korisnik terapijskog

psa, pas pomagac, voditelj psa pomagaca, stru¢ni voditelj, voditelj terapijskog psa, stru¢na osoba.
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1.5 Aspekti u razvoju na koje se terapijskim psom moze djelovati

U rehabilitacijskom procesu terapijski pas kod djece moze djelovati na vise razvojnih aspekata 1
to najcesce istovremeno. To se moze uociti na primjeru igre koja ukljucuje aktivnosti kao Sto su
valjanje po podu, bacanje loptice, puzanje, mazenje i slicno ¢ime se  unaprjeduju
socioemocionalne vjestine, motoricke vjestine te razvoj govora i komunikacije (9), stoga je bitno

odrediti ciljeve koji se Zele posti¢i te prema njima pomno planirati aktivnosti.

1.5.1 Utjecaj na psihicki i emocionalni razvoj

Dr. Sigmund Freud i djecji psiholog Boris Levinson primijetili su da prisutnost psa pomaze u
radu s pacijentima $to je bilo najizraZenije u radu s djecom ili adolescentima (22). Terapijski pas
moze pomo¢i djetetu slobodnije izraziti osjecaje i1 istraziti nova ponasanja jer Zivotinje ne
ponizavaju, ne osuduju i ne kritiziraju (23). Terapijski pas prihvaca osobu bez obzira kakve

tjelesne ili druge poteskoce ima §to umanjuje strah od odbijanja i1 osudivanja (7).

Prisutnost Zivotinje u zivotu djeteta opcenito, povecava osjecaj ugode, doprinosi regulaciji stresa,

smanjenju anksioznosti i osje¢aju usamljenosti (7,19).

1.5.2 Utjecaj na fizicku aktivnost i motoric¢ki razvoj

Pas aktivhom igrom potice djecu na povecanu fizicku aktivnost (20). U rehabilitaciji se uvodenjem
terapijskog psa ciljano utjece na fizicku aktivnost. Bacanje loptice psu, vodenje psa, svladavanje
poligona u interakciji s psom doprinosi da terapija djetetu postaje zabavna i poti¢e ga na suradnju.
MazZenjem terapijskog psa ostvaruju se potrebe za dodirom i kontaktom i poti¢u se kontrolirani

pokreti. Vodenjem psa ostvaruje se usmjereno kretanje, poboljSava se koordinacija i ravnoteza

(7).

Stimulacija fizi¢ke aktivnost biljezi se kod odraslih vlasnika pasa, zbog obveze izvodenja psa u
Setnju (16). Jos uvijek nema dovoljno studija koje bi takvu aktivnost povezala sa djecom koja u
obitelji imaju psa (19), no objavljene studije i pilot projekti sugeriraju da je promoviranje Setnje

sapsom, prilika za povecanje tjelesne aktivnosti kod djece. Takve se aktivnosti moraju odgovorno
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provoditi, te biti pomno isplanirane i kontrolirane u zajednici (21). Unato¢ svemu sigurno je da

pas poti¢e djecu na povecanu fizicku aktivnost kroz aktivnu igru (20).

1.5.3 Utjecaj na socijalni razvoj i komunikaciju

Terapijski pas moze pomoci djetetu poboljsati razvoj socijalnih kompetencija poput dijeljenja,
pomaganja, kooperativnosti i osjecaja odgovornosti za druge (19,20). Opcenito, istrazivanja
pokazuju da djeca koja imaju kuéne ljubimce imaju bolje rezultate na testovima za empatiju, lakSe
stvaraju prijateljstva i imaju manje problema sa vr$njacima (20). Istrazivanja dokazuju da se
agresivnost ucenika u razredu smanjila u prisutnosti psa (12). Vlasnici terapijskih pasa rado govore
0 svojim psima za $to ljudi u zajednici Cesto pokazuju interes. Time se kod djeteta s teSko¢ama u
jacaju vjestine komunikacije ( neverbalne i verbalne), smanjuje se osjecaj izolacije 1 lakSe se
svladavaju socijalne barijere (7). U cCetverogodi$njem istrazivanju u Australiji pokazalo se da

kuéni ljubimac u uspostavi socijalnih veza djeluje kao ,,ledolomac®(18).

Ku¢éni ljubimci mogu biti osobito znac¢ajni u socio-emocionalnom razvoju djece koja nemaju brac¢u

i sestre (20).

1.5.4 Utjecaj na kognitivni razvoj i ponasanje

Na osnovu dokaza teorije dje€jeg razvoja imaju jasan stav da suzivot sa zivotinjom potice
znatizelju 1 u€enje Sto stimulira kognitivni razvoj, a istovremeno je izvor emocionalne podrske
(18). U procesu rehabilitacije terapijski pas ¢esto je motivator pobolj$anja vjestina i znanja (7),
Osim toga, zbog smanjenog stresa i ugodne drustvene atmosfere koju stvara psa, mogu se stvoriti
pozitivni preduvjeti za ucenje (12,13). U provedenim istrazivanjima djeca su se mogla bolje

koncentrirati na zadatak paméenja i obracala su viSe paznju na ucitelja u nazocnosti psa (12,13).
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1.5.5 Utjecaj na duhovni razvoj

,,» Ne razmisljajuci o religijskom aspektu duhovnosti, ve¢ upravo o osjecaju jedinstva sa Zivotom i
stvaranjem te o Zivotnim potrebama, ta djeca i odrasle osobe mogu ostvariti dublju povezanost s
terapijskim psom. “(7). Dijete osje¢a emocionalnu povezanost s terapijskim psom. Ljudima je zelja
za povezivanjem s prirodom urodena i evolucijski su predodredeni pokazati interes za zivotinjskim

svijetom (33).
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2 Cilj istraZzivanja i hipoteze

Cilj ovog istrazivanja je ispitati informiranost, stavove i oCekivanja roditelja djece s teSko¢ama u

razvoju o sudjelovanju terapijskog psa u rehabilitaciji njihova djeteta.

Ispitati stavove i misljenja roditelja o tome kako sudjelovanje terapijskog psa u rehabilitaciji utjece

na motivaciju njihove djece.

Ispitati stavove i miSljenja roditelja o tome kako sudjelovanje terapijskog psa u rehabilitaciji utjece

na svladavanje izazova u psihickom, socijalnom i motorickom razvoju njihove djece.

Istraziti slazu li se roditelji djece s teSko¢ama u razvoju da je poZeljno Siriti 1 razvijati terapijski

pristup sa psom.

Uz navedene ciljeve postavljene su sljedeée hipoteze:
H1 Vecina se ispitanih roditelja slaze da terapijski pas moze pomoc¢i motivirati njihovo dijete u

rehabilitaciji.

H2 Vecina se ispitanih roditelja slaze da sudjelovanje terapijskog psa u rehabilitaciji moZe

povoljno utjecati na psihicki, socijalni 1 motoricki razvoj njihova djeteta.

H3 Vecina se ispitanih roditelja slaze se da je poZeljno Siriti 1 razvijati terapijski pristup sa psom.
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3 Metode i ispitanici

Za potrebe izrade ovog diplomskog rada izraden je anketni upitnik u formi Google obrasca koji je
ponuden na druStvenoj mrezi, u grupi namijenjenoj roditeljima djece s teSkocama u razvoju.
Upitnikom su se ispitali stavovi i o¢ekivanja roditelja djece sa teSko¢ama u razvoju o sudjelovanju
terapijskog psa u rehabilitaciji njihove djece. U prvom dijelu upitnika prikupljeni su op¢i podaci
u kojima ispitanici navode dob, stru¢nu spremu, dob svog djeteta, vrstu teSkoc¢e koju ima dijete,
da li njihovo dijete ima alergijsku osjetljivost na pse te izjave o tome da li imaju kuénog ljubimca
te da li imaju iskustva sa terapijskim psom. Drugi dio upitnika sadrzi 11 tvrdnji koje trebalo
ocijeniti na Likertovoj ljestvici, u rasponu od 1 do 5, ovisno o razini slaganja sa odredenom
tvrdnjom. Ocjena 1 oznacava potpuno neslaganje sa tvrdnjom, ocjena 2 uglavnom neslaganje sa
tvrdnjom, ocjena 3 niti slaganja niti neslaganje s tvrdnjom, ocjena 4 djelomi¢no slaganje s

tvrdnjom, a ocjena 5 potpuno slaganje s tvrdnjom.

Anketni upitnik u formi Google obrasca ponuden je ispitanicima, potencijalnim korisnicima
terapijskog psa, na drustvenoj mrezi, u grupi namijenjenoj roditeljima djece s teSkocama u

razvoju. Anketu je provedena u razdoblju 1.5. do 10.5.2021. godine te ju je ispunilo 53 roditelja.

Prikupljeni podaci statisticki su obradeni 1 prikazani grupno. Rezultati su prikazani tabli¢no 1

graficki.
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4  Eticki aspekti istraZivanja

Istrazivanje je provedeno postuju¢i smjernice kojima se osigurava ispravno provodenje
istrazivanja i sigurnosti osobnih podataka osoba koje sudjeluju u istrazivanju. Istrazivanje postuje
temeljne etiCke i bioetiCke principe — osobni integritet u skladu s Numberskim kodeksom i
najnovijom revizijom Helsinske deklaracije. Prema navedenom postivala se anonimnost,

pravednost i neSkodljivost.

Prije rjeSavanja ankete ispitanici SU pismeno upoznati o vrsti istrazivanja, a slanje ispunjenog

obrasca smatrano je kao informirani pristanak.

Podaci su prikupljani anonimno. Rezultati su obradivani jedino u svrhu ovog istrazivanja te se ni

na koji na¢in ne mogu povezati sa pojedincem.

Ispitanicima koji su odlucili da ne zele sudjelovati u istrazivanju ili su zeljeli odustati u tijeku

provodenja istrazivanja, isto je bilo omogucéeno bez ikakvih posljedica.
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5 Rezultati

Za ostvarivanje postavljenih ciljeva istrazivanja i ispitivanje postavljenih hipoteza roditelji
djece sa teSkocama u razvoju ispunili su predlozeni upitnik. Dobiveni rezultati o informiranosti,
stavovima i1 o¢ekivanjima roditelja djece s teSko¢ama u razvoju o sudjelovanju terapijskog psa

u rehabilitaciji njihova djeteta prikazani su u tablicama i grafovima u sljede¢im poglavljima.

5.1 Karakteristike roditelja i djece u provedenom istrazivanju

Istrazivanjem je obuhvacéeno 53 ispitanika od toga najviSe iz podrucja Zagreba i srediSnje
Hrvatske 20 (37,73%) te Istre i Primorja 15 (28,30%) §to se moze iSCitati iz Tablice 2. 1z
Tablice 1. moze se zakljuciti da je najvise ispitanih roditelja 31 (58,48 %) u dobi od 35 do 44
godina. Najveci broj djece u istrazivanju je u dobi 2 do 5 godina (29 djece, 54,71%). Slika 1.
prikazuje razinu obrazovanja ispitanika. NajviSe ispitanih roditelja 26 (49,05%) ima srednju

struénu spremu i visoku strué¢nu spremu (22 ispitanika, 41,51%).

Iz Tablice 2. moze se zakljuciti da 29 ispitanika (54,72%) u obitelji ima kué¢nog ljubimca. Od
ukupnog broja ispitanika koji su izjavili da imaju kuénog ljubimca vecina ih ima psa 22
(41,51%), dok manji broj njih 7 (13,21%) kao kuéne ljubimce navodi macke, zamorce i ribice
(Tablica 3.).

ovwe

je najvise roditelja , 47 ( 88,69%) odgovorilo da njihova djeca imaju motoricke teskoce. Od
toga 23 (43,40% ) ima samo motoricke teSkoce u razvoju, dok 24 (45,29% ) djece ima
motoricke teskoce s pridruzenim smetnjama. Najucestalija pridruZzena razvojna teskoca je
oStecenje vida, prisutna kod 14 (26,41%) djece ( Tablica 5.) Ostale smetnje bez oSteCenja
motorike ima 6 (11,31%) djece (Tablica 5.)

Vecina roditelja, njih 38 (71,70 %) je izjavila da njihova djeca nikada nisu provodila terapiju
sa terapijskim psom, dok je 15 (28,30) roditelja odgovorilo da su njihova djeca provodila
terapiju sa terapijskim psom i to najviSe u Istri i Primorju 6 ispitanika, potom u Zagrebu i
srediSnjoj Hrvatskoj 4 ispitanika. Provodenje terapije sa psom po regijama prikazano je u

Tablici 6.
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Na pitanje da li su ispitanici imali ili u trenutku ispitivanja imaju terapijskog psa s vaze¢im
certifikatom, samo se 4 (7,54%) ispitanika izjasnilo da su imali terapijskog psa s vazeéim
certifikatom, dok ostalih 49 (94,45%) ispitanika nisu imali terapijskog psa s vazeéim
certifikatom (Slika 5). Od ukupno &etiri ispitanika koji su odgovorili da su imali ili imaju

terapijskog psa u obitelj tri ispitanika su iz Dalmacije i jedan iz Zagreba (Tablica 7.).

Vecina ispitanih roditelja, njih 48 (90,56%) je odgovorila da njihovo dijete nema alergijsku
osjetljivost na pse, jedan je roditelj odgovorio da dijete ima alergijsku osjetljivost na pse dok
manji broj 4 (7,55% ) roditelja nije siguran da li njihovo dijete ima alergijsku osjetljivost na
pse (Slika 4.)
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Tablica 1. Dob ispitanih roditelja i njihove djece

Roditelji Ukupno
Od 25 do| Od 35 do| Vise od 45| Broj (%)
34 godina | 44 godina | godina
0-1g. 3 2 - 5(9,44)
Dieca 5. 9 19 1 29 (54,71)
6-10 . 5 10 0 15 (28,30)
11-15g. 0 1 1 2 (3,77)
16 >g. 0 0 2 2 (3,77)
UKUPNO 18(33,96) | 31(58,49) | 4(7,54) | 53(100,00)

Tablica 2. Zastupljenost kuénih ljubimaca u obitelji prema regijama

Da li u obitelji imate ku¢nog ljubimca?

DA NE Br (%)
Zagreb i sr. Hrvatska 8 12 20 (37,73)
Sjeverozapadna Hrvatska 2 2 4(7,54)
Dalmacija 5 1 6(11,32)
Isto¢na Hrvatska 4 4 8 (15,09)
Istra i Primorje 10 5 15 ( 28,30)
UKUPNO 29 (54,71) 24 (45,21) 53 (100)

Tablica 3. Zastupljenost psa ku¢nog ljubimca u odnosu na druge kuéne ljubimce

Kojeg ku¢nog ljubimca imate?

Broj kuénih ljubimaca

Pas 22
Ostalo ( macka, zamorac, ribice) 7
UKUPNO 29
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Tablica 4. Prikaz teskoca u razvoju po skupinama

TeSkoca u razvoju

Broj djece (%0)

Samo motoricke teskoce 23 (43,40)
Motori¢ke teSkoce s pridruzenim smetnjama 24 (45,29)
Ostale smetnje bez oSte¢enja motorike 6 (11,31)

UKUPNO br. (%) 53 (100)

Tablica 5. Prikaz najucestalijih pridruZenih razvojnih teSkoc¢a

Najucestalije pridruZene teSkoce

Broj teSkoc¢a

Ostecenja sluha i govora 9
Ostecenje vida 14
ADHD (poremecaj paznje 1 hiperaktivnosti) 8
Poteskoce u spektru autizma 7
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Br.ispitanika

Slika 2. Dali je Vase dijete provodilo ili provodi terapiju s terapijskim psom?
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Tablica 6. Provodenje terapije s terapijskim psom po regijama

Da li je Vase dijete provodilo ili provodi

terapiju s terapijskim psom?

DA NE
Zagreb i sredi$nja Hrvatska 4 16
Sjeverozapadna Hrvatska 0 4
Dalmacija 3 3
Isto¢na Hrvatska 2 6
Istra i Primorje 6 9
Ukupno br. (%) 15 (28,30) 38 (71,70)
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Tablica 7. Zastupljenost psa pomagaca u obitelji po regijama

Da li Vasa obitelj ima ili je imala psa sa vazeéim

certifikatom-pas pomagad¢ ili pas za pratnju ?

DA NE
Zagreb i srediSnja Hrvatska 1 19
Sjeverozapadna Hrvatska 0 4
Dalmacija 3 3
Isto¢na Hrvatska 0 8
Istra i Primorje 0 15
Ukupno br. (%) 4 (7,54) 49 (92,45)
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5.2 Informiranost roditelja o terapijskom psu

Vecina ispitanih roditelja 32 (60,37%) u trenutku ispunjavanja upitnika zna gdje moze dijete
ukljuditi u terapiju sa terapjiskim psom dok 21 (39,62%) ispitanik ne zna gdje njihovo dijete
moze provoditi terapiju sa terapijskim psom (Slika5.) Tablica 8. prikazuje informiranost
roditelja o mogucénosti provodenja terapije sa terapjiskim psom po regijama. Slika 6. opisuje
vrednovanje tvrdnje ,, Smatram da sam dovoljno informiran/a o mogucnostima koje se
ostvaruju primjenom terapijskog psa u rehabilitaciji djece” — s tvrdnjom se niti slaze niti ne
slaze 11 (27,75% ) ispitanih roditelja, uglavnom ili uopce se ne slaze 18 (31,07 %) ispitanih
roditelja, dok se uglavnom ili u potpunosti slaze 25 (47,16%) ispitanih roditelja.
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Br.ispitanika

Slika 5. Da li u trenutku ispunjavanja upitnika znate gdje mozete koristiti usluge terapije sa terapijskim psom?
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Tablica 8. Informiranost roditelja 0 moguénosti provodenja terapije sa terapjiskim psom po regijama

Da li u trenutku ispunjavanja upitnika znate gdje mozete

koristiti usluge terapije sa terapijskim psom?

Broj ispitanika

NE DA
Zagreb i srediSnja Hrvatska 7 13 20
Sjeverozapadna Hrvatska 0 4 4
Dalmacija 2 4 6
Isto¢na Hrvatska 3 4 8
Istra i Primorje 9 4 15
Ukupno br.(%) 21(39,62) 32(60,38) 53
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5.3 Stavovi i ocekivanja roditelja o sudjelovanju terapijskog psa u

rehabilitaciji njihove djece

Vecina ispitanih roditelja, njih 75,47% u potpunosti se slaze 1 15,09% uglavnom se slaze sa
tvrdnjom da bi terapijski pas mogao pomoci motivirati njihovo dijete u rehabilitacijskom
tretmanu (Slika 7). Satvrdnjom da bi terapijski pas mogao pomoci djetetu u psihi¢kom razvoju
u potpunosti se slaze 40 (75,47%) roditelja, njih 10 (18, 87%) uglavnom se slaze, dok se niti
jedan roditelj nije izjasnio da se ne slaze sa tvrdnjom (Slika 8). Roditelji se u potpunosti slazu,
njih 34 (64,15%) ili uglavnom slazu 10 (18,86%) da bi terapijski pas mogao pomo¢i njihovom
djetetu u motori¢kom razvoju ( Slika 9). Slika 10. prikazuje da se vecina roditelja, 49 (92,44%)
u potpunosti ili uglavhom slaze sa tvrdnjom da bi terapijski pas mogao pomoci njihovom
djetetu djetetu u razvoju socijalnih vjestina. Takoder, niti jedan roditelj se nije izjasnio da se

ne slaze sa tvrdnjom.

Gotovo svi ispitani roditelji njih 52 ( 98,12%) smatraju da je pozeljno Siriti i razvijati
terapijski pristup sa psom dok, svega 1 roditelj nije siguran u tvrdnju. Znakovito je da medu
ispitanim roditeljima nema onih koji se nisu slozili sa tvrdnjom ( Slika 11.) Vecina roditelja,
njih 47 (88,68%) uopce se ne slaze sa tvrdnjom da kontakt njihovog djeteta i terapijskog psa
nije pozeljan zbog zaraznih bolesti dok u tvrdnju nije sigurno 11,32%, a niti jedan roditelj ne
smatra ovaj kontakt nepozeljnim zbog navedenih rizika ( Slika 12.). Slika 13. prikazuje stavove
roditelja o kontaktu njihovog djeteta i terapijskog psa. Sa tvrdnjom da kontakt nije pozeljan
zbog mogucih ozljeda djeteta, ogrebotina, ugriza uopcée se ne slaze i uglavnom se ne slaze 50
94,33% roditelja. Da bi terapijski pas smanjio stres kod njihovog djeteta u slucaju
hospitalizacije u potpunosti se slaze 29 (54,71% ) roditelja, i 13 (24,53% ) uglavnom se slaze,
niti se slaze niti se ne slaze 8 (15,09%) , dok se manji postotak roditelja uopce ne slaze ili
uglavnom se ne slaze (Slika 14.). Da bi se udomljavanje psa pomagaca ili psa za pratnju
pozitivno odrazilo na njihovu obitelj u potpunosti se slaze 39,63% roditelja i uglavnom se slaze
24,53% roditelja. Niti se slaze niti se ne slaze 24,53% roditelja dok se 1,89% roditelja
uglavnom ne slaze sa tvrdnjom (Slika 15.). Roditelj koji su u obitelji imali ili imaju psa
pomagaca u potpunost se slazu da se udomljavanje psa pomagaca ili psa za pratnju pozitivno

odrazilo na njihovu obitelj. (Slika 16.)
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Slika 7. Smatram da bi terapijski pas mogao pomoc¢i motivirati moje dijete u rehabilitacijskom tretmanu
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Slika 9. Smatram da bi terapijski pas mogao pomoc¢i mome djetetu u razvoju motorickih vjestina
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U Tablici 9. opisano je prosje¢no vrednovanje pojedinih tvrdnji s obzirom na to da li su djeca
ispitanih roditelja provodila ili provode terapiju sa psom ili nisu provodila terapiju sa psom.

Za ispitivanje razlike u stavovima i o¢ekivanjima koristen je t- test, na statisti¢koj razini

znacajnosti p < 0,05

Tablica 9. Prosje¢no vrednovanje pojedinih tvrdnji

Provodili su | Nisu provodili
ili provode terapiju sa
terapiju sa psom
psom
Smatram da bi terapijski pas mogao pomoéi| X 4,73 4,60
motivirati moje dijete u rehabilitacijskom tretmanu. | SD 0,70 1.04
Smatram da bi terapijski pas mogao pomoc¢i mome | X 4,80 4,66
djetetu u psihickom razvoju SD 0,56 1,08
Smatram da bi terapijski pas mogao pomoc¢i mome | X 4,60 4.40
djetetu u razvoju motorickih vjestina SD 0,74 1,35
Smatram da bi terapijski pas mogao pomoé¢i mome | X 4,80 4,50
djetetu u socijalnih vjestina. SD 0,41 2,76
X 5,00 4,84
Smatram da je pozeljno Siriti i razvijati terapijski
pristup sa psom SD 0,00 0,44
Ocekujem da bi terapijski pas smanjio stres kod X 4,33 4,24
mojeg djeteta u slucaju hospitalizacije SD 0,81 1,05
UKUPNO X 4,71 4,54
SD 0,54 1,29

P-vrijednost 0,502

Nema statisticki znacajne razlike na razini znacajnosti p < 0,05
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6 Rasprava

Vecina ispitanika u ovom istrazivanju je iz podru¢ja Zagreba i sredisSnje Hrvatske. U
istrazivanju je sudjelovalo 53 roditelja u dobi od 25 do 46 godina. Ispitanici koji su izjavili da
imaju ku¢nog ljubimca u ve¢em broju imaju psa. Prema istrazivanjima pas je najcesca zivotinja
za pratnju, a stoga i naj¢esSce prisutna zivotinja u intervencijama potpomognutim zivotinjama

(57).

Informiranost roditelja prikazuje Slika 6., te se moze zakljuciti da 1/3 ispitanih roditelja
procjenjuje da nije dovoljno informirana o prednostima i moguénostima koje se ostvaruju
ukljucivanjem terapijskog psa u rehabilitaciji. Takvi podaci mogu upuéivati na manju
dostupnost informacija, slabiju promociju metode od strane stru¢njaka ili manji interes roditelja
za prikupljanje informacija o metodi. Informiranost roditelja je vazna zbog razumijevanja
procesa rehabilitacije kako bi ga podrzali (4). IstraZzivanja dokazuju da se u Republici
Hrvatskoj roditelji djece s teSko¢ama u razvoju zele informirati i educirati o tome kako
zadovoljiti potrebe djeteta i omoguciti mu kvalitetan razvoj (1), stoga je potrebno istraziti
kvantitetu i kvalitetu dostupnih informacija o ovoj metodi. Promoviraju li stru¢njaci ovu
metodu i koliko doprinose informiranju roditelja o ovoj metodi, nema dovoljno podataka, te bi
bilo poZzeljno istraziti informiranost 1 stavove strucnjaka; lije¢nika, fizioterapeuta, radnih
terapeuta, psihologa, defektologa, rehabilitatora i1 ostalih uklju¢enih u rehabilitaciju djece.
Podatak o tome koliko su stru¢njaci informirani o nekoj metodi znacajan je jer oni imaju
kljuénu ulogu pri izboru metoda koje ¢e biti najucinkovitije 1 motivirajuce za pojedino dijete
(9,42).

Na pitanje, znaju li roditelji gdje mogu provoditi terapiju s terapijskom psom vise od 'z
ispitanika izjasnilo se da je informirano o toj mogucnosti no tek 1/3 djece ispitanih roditelja
provodilo je ili provodi terapiju s terapijskim psom. NajviSe djece provodi ili je provodilo
terapiju sa psom u Istri i Primorju te u Zagrebu i sredi$njoj Hrvatskoj. Razloge takvih rezultata
treba istraziti kroz naknadno ispitivanje dostupnosti usluge terapijskog psa prema
regijama.Takoder, znakovit je podatak da je tek 4 ispitanika u obitelji imalo ili ima psa
pomagaca ili psa za pratnju, od toga tri ispitanika su iz podruc¢ja Dalmacije i jedan iz Zagreba
i sredisnje Hrvatske. Casopis National Geographic objavio je ¢lanak o istraZivanju iz 2020.

godine prema kojem u Sjedinjenim Americkim Drzavama ima preko 50 000 terapijskih pasa,
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te se navodi da postaju sve popularniji i u Europskim zemljama. S obzirom na to da gotovo svi
ispitani roditelji u ovom istrazivanju smatraju da je metodu pozeljno razvijati i Siriti (Slikall.)
moze se pretpostaviti da ¢e se pozitivan trend u odnosu na pse pomagace nastaviti 1 u Republici

Hrvatskoj.

Dobiveni rezultati koje prikazuje Slika 7., potvrduju prvu hipotezu kojom se tvrdi da veéina
ispitanih roditelja (90,56%) smatra kako terapijski pas moze pomo¢i motivirati njihovo dijete
u rehabilitaciji sto je u potpunosti u korelaciji s objavljenim radovima prema kojima se
terapijskim zivotinjama postize veéa motiviranost djece u rehabilitaciji, te ih se potice na

suradnju s terapeutom (7, 48).

Prema dobivenim rezultatima, 94,34% roditelja smatra da bi terapijski pas mogao najvise
pomodéi njihovom djetetu u psihickom razvoju. (Slika 8.). Sezdesetih godina proslog stoljeéa
autoritet psihologije Dr. Sigmund Freud biljezio je da prisutnost psa pomaze pacijentima,
osobito djeci da se emocionalno otvore i opuste (22). Prisutnost Zivotinje kod djeteta stvara
osjecaj ugode (7,19), pri cemu postoji moguénost smanjenja akutnog stresa, ali i da moguénost
smanjivanja razine posttraumatskog stresnog poremecaja. IstraZzivanje provedeno 2000.
godine u Republici Hrvatskoj zakljucilo je da su djeca koja su posjedovala kuéne ljubimce u
vrijeme Domovinskog rata, imala nizu razinu posttraumatskog stresnog poremecaja (23). Na
tragu takvih dokaza moze se promisljati o moguéem utjecaju terapijskog psa na pedijatrijski

medicinski traumatski stres (PMTS?).

Takoder u velikom postotku, 83,01% roditelja smatra da terapijski pas moze pomoéi u
motorickom razvoju djeteta ( Slika 9.) Njihov stav potkrijepljen je ¢injenicom da pas opéenito
poti¢e djecu na nesputanu fizicku aktivnost, prije svega kroz aktivnu igru (7,20). Buduce
najavljeno projektno istrazivanje u 2021. godini u zapadnoj Australiji trebalo bi obuhvatiti
150 roditelja i djece u dobi 5 do 8 godina koja imaju pse te ¢e se ispitati koliki je utjecaj psa na
stimuliranje fizi¢ke aktivnosti kod djece (19). Medutim, postoje dokazi da se terapijskim psom,
uz educirane stru¢njake, mogu provoditi i cilju usmjerene fizicke aktivnosti. Jedno od
istrazivanja koje to potvrduje ispitivalo je u¢inkovitost hodanja, s terapijskim psom, na obrazac

1 brzinu hoda kod hemipareze, Zaklju€eno je da pas s vremenom moze znacajno doprinijeti

1 PMTS psiholoski i fizoloski odgovor djeteta na bol,bolest i neugodne postupke ljecenja ( 32).
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ispravljanju devijacije hoda i poveéanju brzine hoda. S funkcionalnog gledista u usporedbi s
trakom za hod takav oblik treninga hoda zanimljiv je i nema ogranicenja, Sto je djeci jako
vazno. Moguca je promjena smjera i mjesta treninga te povecava interakciju s okolinom.
Ponovljeni treninzi hoda sa psom nisu jednoli¢ni jer pas dijete dovodi u nove situacije, $to je
jos jedan dokaz da metoda moze utjecati na povecanu motiviranost djeteta. U klini¢koj primjeni
primijeéeno je da sudionici pri hodu spontano prilagodavaju kretnje pareticnog ekstremiteta

kako ne bi ozlijedili zivotinju (52).

Vecina od 92,45% roditelja smatra da bi terapijski pas mogao pomoci njihovom djetetu u
razvoju socijalnih vjestina (Slikal0). Prema priru¢niku koji je izdala Hrvatska udruga za
Skolovanje pasa vodi¢a i mobilitet iz 2013. godine, terapijski pas moze pomoci djetetu s
teSko¢ama u razvoju za svladavanje socijalnih barijera, razvoj vjestine neverbalne i verbalne
komunikacije (7). Istrazivanje provedeno u Australiji, objavljeno 2020 godine na uzorku djece
u dobi 5 godina (n =4242) i7 godina (n = 4431) dokazalo je da djeca koja posjeduju ku¢nog
ljubimca imaju manju stopu socio-emocionalnih problema, a isti¢e se podatak da djeca koja
imaju psa kao ku¢nog ljubimca imaju 20% manje vjerojatnosti za pojavu abnormalnih rezultata
na bilo kojoj skali socijalno-emocionalnog razvoja. Medutim, sami autori upozoravaju da se
rezultati ne mogu samo prenijeti na djecu s teSkoCama u razvoju te se sugerira provodenje

sliénih istrazivanja kod ciljanih populacija dje¢je dobi (20).

Laksem ostvarivanju socijalnog kontakta doprinosi i zakon Republike Hrvatske iz 2019.godine
kojim je regulirano da terapijski pas s 0oznakom ima moguc¢nost ulaska u sve javne prostore i

na sve povrsine.

Navedeni rezultati o utjecaju terapijskog psa na psihicki, motoricki i socijalni razvoj djeteta
potvrduju drugu hipotezu prema kojoj se vec¢ina roditelja slaZze da sudjelovanje terapijskog psa

u rehabilitaciji moze povoljno utjecati navedene razvojne aspekte (Slike 8.,9., 10.).

Rezultati o pozitivnom utjecaju terapijskog psa na vise razvojnih aspekata u korelaciji su s
istrazivanjem provedenim u Turskoj 2015. godine prema kojem aktivnosti uz pomoc¢ pasa moze
biti podrzavaju¢a metoda za rutinsko lijeCenje u rehabilitaciji djece s tjelesnim i mentalnim

invaliditetom (61).
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Usporedujuci dvije skupine roditelja, onih koji imaju iskustvo u provodenju terapije sa psom i
roditelja koji nemaju iskustvo u provodenju terapije sa psom moze se zakljuciti da nema
statisti¢ki znacajne razlike ( p = 0,502) u stavovima i o¢ekivanjima roditelja prema utjecaju

terapijskog psa na motiviranost i pojedine razvojne aspekte (Tablica 9.).

Roditelji u velikoj veéini zastupaju misljenje prema kojem je metoda dovoljno vrijedna da se
dalje razvija 1 Siri. Ispitani roditelj, njih 98,12% se slaze i u potpunosti slaze s tvrdnjom da
je pozeljno Siriti i razvijati terapijski pristup sa psom ¢ime je potvrdena tre¢a hipoteza (Slika
11.). Ovakvi rezultati su oc¢ekivani s obzirom na sve viSe dokaza o dobrobitima za ¢ovjeka,
koje se postizu terapijskim zivotinjama. Takve navode potvrduju c¢lanci koji govore o
interakciji, odnosu i povezanosti ¢ovjeka i zivotinje (16,23) kao i rezultati randomiziranog
kontroliranog istrazivanja 0 aktivnostima potpomognutim psom kod djece, objavljenog
2021.godine (19).

Ispitani roditelji ve¢inom ne Smatraju da postoje potencijalni rizici od zaraze u provodenju
terapije sa psom (Slika 12.), kao ni da bi metoda bila nepozeljna zbog mogucih ozljeda djeteta
(Slika 13.). Praksa, koja se bazira na istrazivanjima i dokazima, osim dobrobiti, upozorava
rizike koje treba jasno sagledati i razumjeti (8,16,45). lako u preglednom ¢lanku iz 2014.
godine stoji kako trenutno nema dovoljno podataka koji bi ukazivali da su se epidemije
zaraznih bolesti dogodile kao rezultat interakcije Covjeka i Zivotinje u zdravstvenim
ustanovama (30), vazno je osvrnuti se na preporuke smjernica. Prema smjernicama za kontrolu
infekcija (National Center for Infectious Diseases; San Diego, California) u poglavlju koje
se odnosi na primjenu terapijskih zivotinja savjetuje se provoditi osnovne protokole higijene
ruku, a prostore i povrsine je potrebno odrzavati prema rutinskim protokolima. Nadalje u svrhu
sprjeCavanja prijenosa vecine zoonoza zivotinje moraju biti njegovane, redovito cijepljene,
sanirane od crijevnih parazita i koznih nametnika pod nadzorom veterinara (8,31). Clanak iz
2016. godine, koji govori o primjeni psa u bolnickom okruzenju, navodi moguce rizike od

ozljeda koje je moguce prevenirati provodenjem standardiziranih postupaka (8).

Alergijska osjetljivosti na psa takoder je jedan od mogucih rizika. Prije uvodenja zivotinje u
terapijske aktivnosti stru¢njaci moraju provoditi detaljnu obiteljsku anamnezu sto potvrduju
sugestije meta analize provedene 2013. godine prema kojoj treba imati na umu da pozitivna
obiteljska anamneza povecava rizik od alergijskih bolesti u djeteta (11). Vecina roditelja u

ovom istrazivanju izjasnila se da njihovo dijete nema alergijsku osjetljivost na psa (Slika 4.).
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Prema konsenzusu iz 2018. godine procjenjuje se da u Europi od ukupnog broja odraslih
pacijenata, koji se testiraju zbog senzibiliziranosti na inhalacijske alergene, 1/3 ima alergijsku
osjetljivost na pse . Istim konsenzusom o alergijskim reakcijama na pse i macke sugerira se da
0sobe s atopijskim dermatitisom trebaju izbjegavati kontakt se psima (60). Medutim, prema
ve¢ spomenutoj meta-analizi iz 2013. godine rizik oboljenja od atopijskog dermatitisa moze
se smanjiti za 25% ako je dijete od rodenja izlozeno kontaktu sa psima. Navedeno je objasnjeno

poticanjem sazrijevanja imunolo§kog sustava preko utjecaja mikroflore (11).

Strué¢njaci su duzni promisljati o moguéim rizicima i prevenirati ih jer kao $to istrazivanja
dokazuju, ako se provode propisane higijenske mjere i standardizirani postupci u terapiji rizici
se mogu izbjeéi ili svesti na minimum, a ako dode do nepozeljnih posljedica, potrebno ih je

odmah ispravno sanirati (16).

Iz navedenog moze se zakljuciti kako je bitno da stru¢njaci, prije uvodenja terapijskog psa u

aktivnosti s djecom, informiraju roditelje o mogu¢im rizicima te ih educirati o prevenciji rizika.

lako je tek 28,30% ispitanih roditelja navelo da su njihova djeca imala iskustva s terapijskim
psom, veci postotak , njih 79,24% ocekuje da bi terapijski pas utjecao na smanjenje stresa
prilikom hospitalizacije njihove djece (Slikal4.). U ¢lanku iz 2010. godine koji opisuje utjecaj
zivotinja za pratnju na ljudsko zdravlje, navodi se kako je hospitalizacija za roditelje i djecu
stresna situacija, a istrazivanja idu u prilog tvrdnji da prisutnost psa kod djece moze reducirati
anksioznost i blagi stres (64). Prema istrazivanju iz 2011.godine, hospitalizirana djeca u
prisutnosti Zivotinje postaju aktivnija i komunikativnija u lijecenju Sto doprinosi efikasnosti
tradicionalnih psihoterapijskih i medicinskih terapija (18). Najnovije studije svrstavaju
terapijske posjete sa psima u efikasne komplementarne metode za smanjenje anksioznosti kod
hospitalizirane djece (38,39). Prema istrazivanjima koristi od posjeta terapijskog psa
premasuju one od druZenja s volonterom te imaju produzeno djelovanje. Ispitivanja utjecaja
na bol kada su djeca bila u interakciji s terapijskim psima, govore o znacajnom reduciranju boli

(akutne i kroni¢ne) 10-20 min. nakon posjeta (34).

Prema navedenom, djelovanje ovog pristupa kod hospitalizirane djece ima potencijala koji je

potrebno Sire istrazivati.
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Roditelji koji nemaju iskustvo s udomljavanjem psa pomagaca ili psa za pratnju uglavnom
o¢ekuju da bi se takav dogadaj pozitivno odrazio na njihovu obitelj (Slika 15.) Isto potvrduje
istrazivanje iz Hrvatske provedeno 2017. godine (5) kao i australsko istrazivanje iz 2020.
godine (20) iz kojih se moze zakljuciti kako pas u obitelji djeteta potice obiteljsku koheziju,
tj. emocionalnu povezanost i osjecaj bliskosti. Pozitivna ocekivanja roditelja o udomljavanju
(Slika 16.), koji se u potpunosti slazu kako je pas imao pozitivan utjecaj na njihovu obitelj. To
je u korelaciji s nedavno objavljenom studijom koja govori 0 pozitivnom utjecaju pasa za
pratnju na obitelj (45). U istrazivanju o iskustvu s terapijskim psom provedenom u Hrvatskoj,
roditelji navode da se zahvaljujuci psu medusobno vise druze i pojacan je osjecaj zajedniStva
u obitelji (5). Dobrobiti koje donosi prisutnost zivotinje, a koje se odnose na samu djecu u
obitelji potvrduju rezultati istrazivanja iz 2010. godine. Prema dobivenim rezultatima razina
kortizola kod djece s autizmom, prilikom budenja, je bila bitno manja kada je pas bio u obitelji
nego kada pas nije bio prisutan (53). Kao posljedica brige za dijete s teSko¢ama u razvoju
unutar obitelji Cesto se javlja emocionalna iscrpljenosti. Pas u takvoj situaciji moze pruziti
emocionalnu socijalnu podrsku jer pokrece pozitivne emocije poput osjecaje ugode, srece,
dobrodoslice i sl. (5). Povezanost odrastanja s zivotinjama potvrduje se i u istrazivanju
provedenom u Velikoj Britaniji na uzorku od 8331 djece u dobi od 10 godina prema kojem se
povecanje udomljavanja kuénih ljubimaca povecava u dobi djeteta 4 do 7 godina te 70%

obitelji imaju kuénog ljubimca kada dijete ima 7 godina(20).

U¢inci primjene terapije potpomognute Zivotinjama ovise 0 mnogim ¢imbenicima Koji mogu
biti ljubav prema Zivotinjama, potencijalne nezeljene alergijske reakcije, strah, kulturoloski
aspekti i ostalo. Itkovi¢ jos 2004. predlaze postavljanje dodatnih pitanja koja bi dala odgovor
na to zasto je u nekih ljudi veca vjerojatnost da ¢e metoda biti u¢inkovita (46). lako nije jasno
koji se mehanizmi pokrecu u interakciji ¢ovjeka sa Zivotinjom, neporecivo postoje dobrobiti

takvih intervencija koji se najcesce potvrduju mjerenjem fizioloskih parametara (12, 15,17,34).
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7 Zakljuéak

Na temelju dobivenih rezultata postignut je postavljen cilj istrazivanja. Ispitani su
informiranost, stavovi i ocekivanja roditelja djece s tesko¢ama u razvoju o sudjelovanju

terapijskog psa u rehabilitaciji njihova djeteta.

Postignuti su specifi¢ni ciljevi kojima su se htjeli ispitati stavovi i misljenja roditelja o tome
kako sudjelovanje terapijskog psa u rehabilitaciji utje¢e na motivaciju njihove djece te stavovi
i mi$ljenja roditelja 0 utjecaju terapijskog psa na psihicki, socijalni i motoricki razvoj njihova

djeteta.

Rezultati istrazivanja pokazuju kako vecina ispitanih roditelja smatra da terapijski pas moze
pomo¢i motivirati njihovo dijete u rehabilitacijskom procesu, ¢ime se potvrduje prva

postavljena hipoteza istrazivanja.

Drugu hipotezu istrazivanja potvrduju rezultati prema kojima se vecina roditelja slaze da
terapija sa psom moze pomo¢i njihovom djetetu u psihickom, socijalnom i motorickom razvoju

njihova djeteta.

Gotovo svi ispitani roditelji slazu se da je pozeljno S$iriti i razvijati terapijski pristup sa psom

¢ime je potvrdena treca hipoteza.

Kako bi se u Republici Hrvatskoj dobila cjelovita slika stavova prema ovoj metodi istraZivanje

bi trebalo prosiriti i na stru¢njake koji sudjeluju u rehabilitaciji djece.

Istrazivanje je pokazalo generalno pozitivne stavove i ocekivanja roditelja prema terapijskom
psu iz ¢ega se moze zakljuciti da su roditelji prepoznali dobrobiti zbog kojih postoji potreba

zarazvojem i Sirenjem ovakvog pristupa u rehabilitaciji, Sto je u skladu s Europskim trendom.
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Prilig B: Anketni upitnik

1.

Terapijski pas u rehabilitaciji djece s
teskocama u razvoju, stavovi i ocekivanija
roditelja o sudjelovanju terapijskog psa u
rehabilitaciji njihove djece

Postovanifa

pred YVama se nalazi anketni upitnik namjenjen svim roditeljima djece s teskocama u
razvoju. Upitnik je kreiran u svrhu izrade Diplomskog rada na Fakultetu zdravstvenih studija
u Rijeci, studentice Renata Karnjus, pod mentorstvom prof dr.sc Tea Schnurrer-Luke-
Vrbanic, dr.med.

Prvi dio upitnika sastoji 52 od opéih podataka o Vama i Vagem djetetu. U drugom dijelu
upitnika navedene su tvrdnje koje se boduju na ljestvici od 1 do 5, gdje 1 oznatava potpuno
neslaganje s tednjom. Za rjegavanje upitnika biti ée Vam potrebno manje od 5 minuta.

Upitnik je u potpunosti anoniman, & podaci ce biti keristeni iskljucivo u znanstveno -
istraZivacke svrhe.

Sudjelovanje u istraZivanju je dobrovoljno, a prikuplieni podaci biti e grupno analizirani te
ze ni na koji natin neée modi povezati a Vama.

Ukolikao imate nejasnoca u vezi istraZivanja slobodno me kontaktirajte na
rkarnjus@student.uniri.hr.

Slanje ispunjenog obrasca smatra se informiranim pristankom na sudjelovanje u
istraZivanju.

Unaprijed se zahvaljujem na sudjelovanju!

*Obavezno

Vasa dob *
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2.

3.

4.

5.

Dob Vaseg djetera
0Oznadite samo jedan oval.

Do 1 godine
(0d 2 do 5 goding
Od 6 do 10 godina
' od 11 do 15 godina

16 godina i viSe

U kajoj regiji ziviee 7 ¥
0Oznadite samo jedan oval.

Istra i Primorje
. Zagreb i srediSnja Hrvatska
_ Sjeverczapadna Hrvatska
! Istoéna Hrvatska
 Lika i Gorski kotar

" Dalmacija

— - u .
N:I.]".'I.Sa TAZiNd ZavTsCnog Db]'llm':l.]'.lll )

- ¥ r - . r N -
Koju tetkodu u razvoju ima Vase dijece?

Moguce oznatiti vise odgovora
Odaberite sve tocne odgovore.

[_] Motoricke poteskoce

[ ] ostecenje sluha i govora

[ ] ostecenje vida

D Poteskoce u spekiru autizma

[ ] ADHD (poremecaj paznje i hiperaktivnosti)
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6. Daliu D]'Jil:n:l]'i imare kncnog |]'u]:|imca,l':? *
Oznatite samo jedan oval.

-

' Da

-

| Ne

7. Kojeg kucnog ljubimca/e imare 7 *
Ako imate navedite kojeg ili vise njih

8. Dalije Vase dijere provodilo ili provodi cerapiju sa cerapijskim psom? *

Oznatite samo jedan oval.

"

' Da

-

" Ne

9. Dali Vasa obitelj ima ili je imala psa sa vazedim cercifikatom-pas pomagaé ili pas za pracoju? *
Oznatite samo jedan oval.

#~

Da

-

U Ne

10. Dali u rrenuckn ispunjavanja upirnika rnare gdje mofere koristiti ushige terapije sa

Cerapijs leim peom? *
Oznatite samo jedan oval

Fa 5
J Da

—

P .J HE'

s



11, Dali Vase dijete ima alergijsku osjetljivost na psa? *
Oznacite samo jedan oval.
| Da
’ Ne

Mizam siguran/a

1- Uopte s ne slazem sa tvrdnjom

2- Uglavnom se ne slazem

3- Niti se ne slazem niti se slazem
Slijedece ovrdnje ocijenire na ljestvici od 1 do 5. 4- Uglavnom se sla%em

5- SlaZzem se u potpunosti

12, Smarram da sam dovoljno informiran/z o mogucnostima koje se cscvaruju sudjelovanjem

terapijskog psa u rehabilicaciii

Oznadtite samo jedan oval.

Uopce se ne slazem Slazem se u potpunosti

13.  Smarram da bi terapijski pas mogao pomodi mocivirari moje dijece u rehabilitacijskom

crerrman.

Oznacdite samo jedan oval.

Uopce ze ne slazem SlaZem se u potpunosti
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14, Smarramdabi |:1:1.':|.p1'sk1 Pas Mogao pomoci mome |:|.j||:|:|:ru u psihickom razvoju.

Oznatite samo jedan oval.

Uopce se ne slazem Slazem se u potpunosti

15.  Smarram da bi terapijski pas mogao pomoci mome djecern u razvoju mororickih vjestina. *

Oznacite samo jedan oval.

Uopce se ne slazem Slazem se u potpunosti

16. Smatram da bi I:l:'l.':l.Pi'S]E‘i pas mogao pomoci mome djl:l:l:ru u razvoju suciialnih vi:itina_ *

Oznacite samo jedan oval.

Uopce se ne slazem Slazem se u potpunosti

17.  Smarramda j= pai-:ljnu siriti i razvijari n:rapijsl:i pristup sa psom.

Oznatite samo jedan oval.

Uopce se ne slazem Slazem se u potpunosti
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Mislim da konrake mojeg djereca i rerapijskog psa nije poieljan zbog zaraznih bolesd.

18.
Oznadite samo jedan oval
1 2 3 4 5
Uopce se ne slazem Slazem se u potpunosti
19, Mislim d2 konrake mojeg djetera i terapijskog psa nije po2eljan zbog mogudih ozljeda
djetera, opreborina, ugriza
Oznacite samo jedan oval.
1 2 3 4 5
Uopce =& ne slaZzem Slazem se u potpunosti
20.  Ocekujem da bi rerapijski pas smanjio scres kod mojeg djecera u shataju hospiralizacije.
Oznadite samo jedan oval
1 2 3 4 5
Uopce se ne slaZzem Slazem se u potpunosti
21.  Océekujem da bi se udomljavanje psa pomagaca ili psa za prarnju pozitivno odrazilo na meju

obirelj.
Onvu tvrdnju ocjenjujete ukoliko do sada niste udomili psa pomagata ili psa za pratnju.

Oznadite samo jedan oval

Uopce se ne slazem Slazem se u potpunosti
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22

Iskeustvo sa udomljavanjem psa pomagaca ili psa za prarmju ipozirivno se odrazilo na moju

abitel;.

Dreu tvrdnju ocjenjujete ukaliko ste udomili psa pomagats ili pse za pratnju.

Oznadite samo jedan oval

Uopce se ne slafem Slafem se u potpunosti
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Zivotopis

Rodena sam u Rijeci 20.5.1972. Srednju Medicinsku §kolu, smjer zdravstveni tehnicar laborant
zavrSila sam u Rijeci nakon ¢ega sam upisala strucni studij fizioterapije pri Medicinskom
fakultetu u Rijeci. Nakon poloZenog Drzavnog stru¢nog ispita radila sam na poslovima
fizioterapeuta u privatnoj praksi te sam se nastavila kontinuirano educirati kroz niz seminara i

medunarodnih tecajeva.

Od 2015.god zaposlena sam u Klini¢kom bolni¢kom Centru Rijeka, na lokalitetu Kantrida, te
uz rad nastavljam daljnje educiranje za potrebe rada s djecom s tesSko¢ama u razvoju i

ortopedskim deformitetima.

Akademsko obrazovanje nastavila sam 2018.god. upisuju¢i Diplomski studij fizioterapije na

Fakultetu zdravstvenih studija u Rijeci.
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