
 
Univerzita Karlova v Praze, Fakulta humanitních studií 

 

 
 
 

 
 
 
 

Bakalářská práce 
 
 

Kůň jako pomocník při hledání cesty 
životem člověka se zdravotním 

postižením 
 

Petra Milsimerová 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Vedoucí bakalářské práce:  Mgr. Eliška Pincová 
 

 
Praha 2009 



 2 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Prohlašuji, že jsem práci vypracovala samostatně s použitím uvedené literatury a 
souhlasím s jejím eventuálním zveřejněním v tištěné nebo elektronické podobě. 
 
 
V Praze dne 21.5.2009           ....................................... 
                       podpis 
 



 3 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Poděkování  
 
Děkuji všem, kteří svým dílem přispěli ke vzniku této práce. V prvé řadě děkuji vedoucí 

mé bakalářské práce Mgr. Elišce Pincové za její podněty a odborné vedení při psaní této 

práce. Dále pak děkuji všem respondentům mého výzkumu za jejich ochotu, vstřícnost a 

upřímnost, se kterou si se mnou povídali o svém soužití s koňmi. V neposlední řadě 

patří díky také trenérkám jezdectví pro handicapované z obou organizací, které jsem 

v rámci výzkumu navštívila, za to, že mi zprostředkovaly vstup do terénu a daly 

možnost navštěvovat tréninky paradrezury a paravoltiže.  

 
V Praze dne 21.5.2009                                         Petra Milsimerová 



 4 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
MOTTO: 
 
„…Jak Jitřenka klusala, klapaly jí berle do boků, a když se dala do cvalu, 

odhazovala si je odzadu, ale už z nich neměla strach. 
!ebyla tvrdá na uzdu a snadno jsem ji zvládl, i když jsem držel otěže jen jednou 

rukou. Měl jsem je při jízdě nakrátko, aby stačilo se jen  trošičku zaklonit a ještě víc za 
ně zatáhnout vahou těla. Když jsem ji chtěl obrátit, poslechla na první pohyb ruky, a 
brzy byla povolná jako ovčácký poník. Zjistil jsem, že když se rukou, v níž svírám 
popruh, zachytím sedlového řemene, můžu si i zaklusat, a dny, kdy jsem v sedle 
bezvládně nadskakoval, byly dávno ty tam. 

 Jitřenka nebyla navíc vůbec lekavá. Držela se krásně rovně, já si na ní připadal 
bezpečný a vůbec jsem se nebál, že by mě mohla shodit. Ani jsem si neuvědomoval, že 
když sebou kůň prudce trhne, musí mít jezdec zdravé nohy, aby se udržel v sedle, protože 
se mi nikdy nic podobného nepřihodilo. Žil jsem v přesvědčení, že by mne shodil jen 
kůň, který by pořádně vyhazoval, a začal jsem jezdit divočeji než všichni kluci od nás ze 
školy. 

 Hnal jsem se cvalem po hrbolaté zemi. Veškeré obtíže, které cesta uchystala mým 
berlím, jsem zdolával nohama jako ocel – nohama Jitřenky, o které jsme se teď spolu 
dělili. …“  (Marshall, 2008, s. 284.)  
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Úvod 
Když vidím cválat stádo koní, rozlévá se ve mne pocit obrovské energie. Když sedím na koni a 

cválám s ním, jako bych mohla vzlétnout a obletět tak celý svět. Když hladím koně, jsem klidná a 

všechny starosti jsou pryč.  Kůň je nádherné a obrovské zvíře a přijímá mne, toleruje mne a 

dovoluje mi dokonce na sobě jezdit. Spojuje sílu a krásu. Budí respekt a probouzí v člověku 

odvahu. Kůň hraje v mém životě důležitou roli a právě ze svých zkušeností a pocitů vycházím v 

této bakalářské práci. 

Téma této práce Kůň jako pomocník při hledání cesty životem člověka se zdravotním postižením 

jsem si zvolila na základě jak svého zájmu o koně, tak zájmu o práci s lidmi se zdravotním 

postižením. 

Chci se zde pokusit odpovědět na otázku, zda se kůň může stát v životě člověka se zdravotním 

postižením (dále v práci používána pro zdravotní postižení převážně zkratka ZP) prostředníkem 

přechodu z liminarity zdravotního postižení.  

 

Práce je rozdělena na dvě části. První část se zabývá převážně teoretickými koncepty, z nich 

vycházím v druhé, praktické části. 

V první úvodní kapitole se věnuji vlastním zkušenostem s koňmi a pocitům, které ve mne 

kontakt s nimi vyvolává. Dále se zabývám svými zkušenostmi s lidmi se ZP, hiporehabilitací a 

ježděním handicapovaných osob. V této kapitole také vysvětluji, proč jsem se rozhodla zamyslet 

nad rolí koně v životě člověka s postižením, a pracuji zde s konceptem kulhavosti v pojetí Josefa 

Čapka1. V této kapitole také poprvé uvádím pojem liminarita. Na její závěr vymezuji svůj přístup 

vůči zkoumané problematice jako přístup specialisty pro hru a komunikaci v institucionální a 

domácí péči.  

Ústředním tématem druhé kapitoly je kůň v životě člověka. Věnuji se zde tématům, které obecně 

platí o koňském druhu a jeho místě v životě člověka. Domnívám se totiž, že znalost těchto témat je 

důležitá pro správné nazírání pozice koně v životě člověka se zdravotním postižením, což je to, co 

mne v této práci především zajímá. Druhá kapitola tedy pojednává o fylogenetickém vývoji koně a 

jeho domestikaci, sociálním chování koní a komunikaci člověka a koně. Dále se zde zabývám teorií 

Eliase Canettiho o rozkazu a ostnech, které se tento autor věnuje ve své knize Masa a moc.2 

Stěžejní z jeho teorie pro tuto práci je možnost předání ostnu, který byl způsoben rozkazem,  koni. 

                                                 
1  Dle textu Jana Patočky Kulhavý Poutník Josef Čapek. In: Chvatík, I., Vojtěch, D., (ed.). Umění a čas I.-sebrané spisy 
Jana Patočky. Praha: Oikoymenh, Filosofia, 2004. 
2  Canetti, E. Masa a moc. Praha: Arcadia, 1994. 
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Třetí kapitola se věnuje životu se zdravotním postižením. Zdrojem této kapitoly jsou jednak 

informace z odborné literatury, jednak mé vlastní zkušenosti se setkáním s lidmi se zdravotním 

postižením a okolím, ve kterém žijí. V úvodu kapitoly Život se zdravotním postižením vymezuji 

důležité pojmy: zdravotní postižení a handicap. Věnuji se také tématu integrace a stigmatizace. Co 

se stigmatu týče, vycházím především z práce sociologa Ervinga Goffmana Stigma, poznámky o 

způsobech zvládání narušené identity.3 Stěžejní část této kapitoly se věnuje boji lidí se zdravotním 

postižením o autonomii. Na základě teorií Roberta F. Murphyho v knize Umlčené tělo4 se zabývám 

problémy, kterým člověk se ZP musí v životě čelit, a překážkami, které mu brání nahlédnout smysl 

vlastního života, který má, i přesto že jde o život s postižením. Výklad Murphyho teorií ilustruji 

příklady z vlastní praxe. Ve stopách Roberta F. Murphyho zde rozvádím pojem liminarity 

zdravotního postižení, v rámci jehož zavedení Murphy postižení nahlíží jako určitou formu 

prahovosti. Tento koncept a přechod z liminarity postižení je ústředním tématem mé práce. Pro 

uchopení smysluplnosti života s utrpením, jakým zdravotní postižené pro své nositele, využívám 

logoterapeutický náhled Viktora Emanuela Frankla.  

Čtvrtá kapitola se zabývá nejprve terapeutickou rolí koně v dnešním světě a dále jeho 

specifickou rolí v životě člověka se ZP. Stručně se zde vracím ke Canettiho teorii rozkazu a ostnu. 

Podrobněji se věnuji možnosti navázat s koněm vztah, což nahlížím skrze filosofii dialogu Martina 

Bubera. Lidé hledají u koní vztah a vzájemnost, což jsou věci, které z dnešního světa vyprchávají. 

Obě tyto teorie mají velký význam především v nahlížení působení koně v životě člověka se ZP.  

Dále v této kapitole rozebírám obor hiporehabilitace a jeho rozdělení. Z jednotlivých odvětví 

hiporehabilitace se soustředím na parajezdectví, konkrétně na paradrezuru a paravoltiž, protože 

v praktické části mé práce se věnuji lidem se ZP, kteří se věnují těmto dvěma disciplínám či pouze 

rekreačnímu ježdění na koni. 

V páté kapitole pro náhled života lidí se ZP a působení koně v jejich životech využívám koncept 

přechodového rituálu Arnolda Van Gennepa, přičemž se zaměřuji především na pojetí Victora 

Turnera, který z A.Gennepa vychází, a věnuje se termínům liminarita a communitas. Vymezuji zde 

pojetí přechodového rituálu v mé práci a pojetí liminarity zdravotního postižení. Zamýšlím se se 

nad možnostmi přechodu z tohoto mezistavu. Tato kapitola tak uvádí druhou, praktickou část práce, 

která se již konkrétně soustředí na zodpovězení otázky, zda to může být kůň, kdo člověku se ZP 

pomůže z liminarity vystoupit.   

Druhá část pojednává o mnou realizovaném výzkumu za účelem zodpovězení otázky, zda lze 

koně v životě člověka se ZP nahlížet jako prostředníka přechodu z liminarity. V této části shrnuji 

východiska výzkumu z teoretické části a popisuji výběr respondentů. Jde o mladé lidi se 

                                                 
3  Goffman, E.  Stigma, poznámky o způsobech zvládání narušené identity. Praha: Sociologické nakladatelství, 2003. 
4  Murphy, R.F. Umlčené tělo. Praha: Sociologické nakladatelství SLON, 2001. 
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zdravotním,  převážně tělesným postižením. Dále se pak zabývám výzkumnou strategií, metodou 

vstupu do terénu, metodou sběru dat, metodou zakotvené teorie, kterou využívám k analýze, a 

okruhy otázek, které užívám v polostrukturovaných rozhovorech s respondenty výzkumu. 

Vyvrcholením této kapitoly je vyhodnocení výzkumu, kde se věnuji tvorbě zakotvené teorie 

vyplývající se sesbíraných dat. Centrální kategorii této teorie pojmenovávám Specifické reagování 

jedince se zdravotním postižením na opravdovost koně při ježdění handicapovaných. 

V závěru práce shrnuji, k čemu jsem analýzou došla, a vysvětluji, kde je možno vidět prvky 

přechodu z liminarity zdravotního postižení. Hodnotím tak, zda díky koni mohou lidé se ZP 

z liminarity vystoupit. K závěrečnému objasnění přechodu z liminarity volím filosofické pojetí duše 

a Osoby z textu Jana Patočky Kulhavý Poutník Josef Čapek.  
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PRV)Í ČÁST 
 

1 Já, koně a lidé se zdravotním postižením 

Když mi bylo asi 10 let, seděla jsem poprvé na koňském hřbetě. Měla jsem nejprve obrovský 

strach.  Byla jsem oproti tomu velkému zvířeti tak malá, že jsem nemohla uvěřit, že by mě snad 

někdy mohlo poslouchat či vůbec slyšet, co bych od něj chtěla. Po několika jízdách pod dohledem 

zkušeného člověka v bezpečném prostředí ohrady a ještě k tomu na lonži strach zmizel. Byl tu jen 

kůň a já na něm jako malá holka, která se jej snaží přesvědčit, že právě teď chce jít rychleji či 

naopak pomaleji. Tehdy jsem tomu ještě nerozuměla, nezabývala jsem se tím, jak spojení člověka a 

koně funguje a jakou může mít důležitou roli v lidském životě, a především jsem netušila, jak 

významnou úlohu sehrají koně v mém životě. Ale i přesto jsem měla pocit, že jsem někde mimo 

běžný svět. Bylo to nejen výškou, kterou jsem díky posazení na koně získala, ale především 

pocitem, že mi snad to krásné zvíře pode mnou rozumí a že mě přijímá jako někoho, komu dovolí, 

aby jej vedl, což mi připadalo, a stále připadá, až téměř neuvěřitelné. Byla jsem dítě a vždy jsem 

měla z jízdy na koni, ale i z pouhého kontaktu s koněm či pozorování koní obrovskou radost, jakou 

dokážou dát najevo snad jen děti. Z vyprávění mých rodičů vím, že na mé tváři se jen při každém 

spatření koně objevil velký úsměv, který se při samotné jízdě ještě o mnoho rozšířil.  

Dobrý pocit ze společnosti koní ve mne zůstává i dnes o 15 let později. Jde o velkou vnitřní 

radost, kterou cítím pokaždé, když mohu být se svým koněm, který před několika lety vstoupil do 

mého života.  Je jedno, zda na něm právě sedím, či jsem snad jen v jeho blízkosti. Kůň je pro mne 

obrovským darem. Dokáže ze mne sejmout starosti, díky němu se mohu dostat do jiného světa, ať 

už pouze „ve své hlavě“ či skutečně díky tomu, že se na něj posadím a odjedeme spolu na několik 

hodin do rozlehlých lesů, odkud je do civilizace s ostatními lidmi tak daleko. Kůň mi pomáhá 

podívat se na svět shora, odpoutat se od všech malicherností a zaměřit se na to, co je důležité. Mohu 

říci, že mám pocit, že díky koním mám mnohem hezčí život. I sebevědomí se mi díky nim zvýšilo.  

 Ke svému koni na základě toho, co dává on mne, také přistupuji. Beru jej jako osobnost, jako 

zvíře, které má velmi silnou duši. Svou péčí o něj mu děkuji za vše, co pro mne dělá. Nechci jej mít 

jako pouhý nástroj, abych si dokázala, že jsem schopna ovládnout někoho tak velkého, ale zároveň 

slabšího. Slabšího tím, že je na mne v dnešním světě odkázán. Protože chci, abychom si vzájemně 

pomáhali v lepším životě, tak s ním zůstávám co nejčastěji. Pokud jej na delší dobu opustím, 

nemohu si být jistá, komu padne do rukou. Pokud jej nepustím do ohrady, či jej nenakrmím a 

nechám jej zavřeného ve stáji, může dokonce i umřít. O koně musíme v dnešním světě pečovat. Pro 

jejich volný život tu není díky lidem místo. Koně tak mohou naučit člověka zodpovědnosti. 

Díky kontaktu s koňmi jsem se kromě toho, co mě naučili, začala zajímat o to, jaký život mají 

lidé s různým zdravotním postižením a jak jim mohou koně pomoci.  Jednak na základě svých 
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vlastních pocitů a zkušeností s jízdou na koni a tím, co mi dává. Na druhé straně na základě 

možnosti sledovat lidi s handicapem při jejich jízdě na koni a bezprostředně poté. K 

hiporehabilitaci, jak se obor, kdy jsou lidé s různými postiženími v kontaktu s koněm a věnují se jim 

odborně vzdělaní lidé, kteří vědí, jak kůň na takového člověka může působit, souborně nazývá, 

jsem se dostala prostřednictvím semináře Občanského sdružení Svítání5, které se hiporehabilitací 

dlouhodobě zabývá a které pořádalo v roce 2003 seminář Hiporehabilitační pracoviště a jeho 

provoz, určený jak pro laickou, tak odbornou veřejnost. Našla jsem tehdy informaci o jeho konání 

na internetu a rozhodla jsem se rozšířit si své obzory o nový rozměr, který mohou koně v životě 

člověka mít.  

Viděla jsem tam tříletou holčičku, která nedokázala ani sedět a pouze „pásla koníčky“6. Ve 

Svítání ji položili na koňský hřbet na záda a ona mohla na koni jezdit a koukat přitom na nebe, což 

jinak nezažije, protože pořád leží na bříšku nebo sedí v kočáru. Pamatuji si, jak byla šťastná. 

Seminář také navštívila maminka s chlapečkem, jež do sdružení na hiporehabilitaci pravidelně 

docházejí. Chlapcovi bylo kolem dvou let a byl hodně fixovaný na maminku a zpočátku také hodně 

apatický. Když jej ale pracovnice sdružení posadily na koně a on začal jezdit, přímo se rozzářil a na 

maminku si za chvíli ani nevzpomněl. Ukazoval kolem sebe a šťastně vykřikoval. Na konci 

dvacetiminutové terapeutické jednotky jej nebylo možné z koně dostat dolů, jak se mu to zalíbilo. 

 Další rok jsem se vydala na výlet do Velké Británie, kdy jsem chtěla být jako dobrovolník 

účastna na dobré věci, zdokonalit si jazyk a především se věnovat koním. Stala jsem se tak 

dobrovolníkem v programu, který se věnoval lidem se zdravotním postižením a dával jim možnost 

jízdy na koni. Na všech klientech tohoto programu, ať dětech či dospělých, bylo vidět, jak jsou pro 

ně koně důležití. Byla na nich vidět ta velká radost, že se mohou přátelit s těmito zvířaty. Někoho 

jízda na koni uklidňovala, druhého naopak probouzela z letargie. Dívce, která je na vozíku, 

umožnila opět „chodit“. Pánovi s mentálním postižením dávala práce ve stájích smysl života. Měl 

konečně pocit, že může být užitečný.  Jinému pánovi s výrazným tělesným postižením umožňovala 

jízda na koni rehabilitovat svaly, které nedokáže sám od sebe správně používat, ale jejichž spasticita 

vede k tomu, že je v trvalé křeči. Na koni se dokázal postupně alespoň trochu uvolnit. Pro všechny 

byla návštěva stájí vždy velkým zážitkem. A pro mne bylo zážitkem, že jsem mohla být s nimi při 

tom. Nezapomenu, jak při závěrečném závodění před zraky rodičů holčička s amputovanou nohou a 

protézou tak vehementně pobízela svého poníka, až si to s ní rozverně nacválal. Všichni pomocníci 

okolo měli co dělat, aby jí udrželi v sedle, aby nespadla. A dívenka se smála a smála.  

                                                 
5  Více o Občanském sdružení Svítání na www.os-svitani.cz .  
6 Pojmenování polohy, kdy malé dítě leží na bříšku a opírá se nejprve o předloktí, později o natažené ruce a zvedá 
přitom hlavičku; většinou se objevuje ve věku 3 až 4 měsíců dítěte. 
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Vrátila jsem se na toto místo ještě dvakrát a pokaždé byly dva týdny strávené s dětmi i 

dospělými, kteří neměli to „štěstí“ být zdraví, jedněmi z nejkrásnějších chvílí mého života. 

„Opravdu neměli štěstí?“, napadala mne otázka. Když jsem viděla, jak se všichni radují a žijí 

naplno, tak jsem si musela odpovědět, že měli. Jsou na světě, i když trochu jiní než ostatní. Jsou 

prostě takoví, jací jsou.  

Myslím, že tomu pomáhali koně, kteří na první pohled nerozlišují, zda máte nějaké zdravotní 

postižení či ne, i když později, když na koni člověk s postižením jezdí, lze pozorovat, že zvíře ví, že 

se má chovat opatrněji. A tak jsme byli všichni dohromady po ty dva týdny pokaždé jakoby jedna 

velká rodina, kde je přirozené, že silnější pomáhají slabším. 

Možná právě proto, že byli tito lidé jiní než ostatní, dokázali snadněji procítit to, co jim kůň 

umožnil, a měli z toho většinou obrovskou radost.  

 

Po těchto zkušenostech jsem se koním a lidem s určitým handicapem (nešlo vždy o zdravotní 

postižení) věnovala nadále.  Důležité byly chvíle na letním táboře, které jsem strávila se svým 

koněm mezi dětmi s vážnou život ohrožující nemocí (např. rakovinou), které byly buď vyléčeny 

úplně či pouze v remisi, tedy v období, kdy se nemoc na různě dlouhou dobu uklidnila. Na těchto 

dětech bylo vidět, jak velkou radost mají z toho, že mohou být venku. Některé strávily i několik 

měsíců mezi nemocničními zdmi, po dlouhých chemoterapiích byly zesláblé. A nyní se setkaly 

s koněm, který byl velký, silný a krásný, a ony jej mohly hladit, mohly jej s mojí pomocí vést a 

především pak na něm jezdit. Tyto slabé děti se díky koni stávaly silnými. Kůň jim svou sílu předal 

a ony mu za to byly vděčny. Některé děti se chtěly pokojně projít krajinou, jiným stačilo na koni 

chvíli posedět.  Kůň neřešil jejich nemoc, což bylo hlavní téma každého běžného dne, ať 

v nemocnici či doma. Kůň přijímal děti takové, jaké byly, a podle toho se také choval. Tábora se 

účastnila také dívka s rozsáhlým kombinovaným postižením, která nebyla schopna mluvit a byla 

upoutána na vozík. Když se nám jí podařilo vysadit na koně a ona mohla „jít“ lesem, měla tak 

obrovskou radost, že začala vykřikovat různé zvuky, které se vzdáleně podobaly slovům.   

 

S koňmi jsem se dostala také mezi malé děti bez rodiny žijící v dětských domovech, které jsou 

také handicapovány, i když to ve většině případů nebývá zdravotní postižení, ale spíše skutečnost, 

že žijí místo v rodině v institucionálním zařízení. Děti z dětských domovů trpí psychickou 

deprivací, neboť nejsou uspokojovány jejich základní psychologické potřeby7.   

                                                 
7 Dle Langmeiera (2006) a Matějčka (1999) jde především o potřebu dostatečné stimulace skrze podněty přiměřené 

míry a variability (např. v oblasti zrakové, sluchové, hmatové); potřebu smysluplného světa, tedy stálého sociálního 

prostředí, které dítě poznává prostřednictvím matky či jiné nejbližší osoby; citové a emoční potřeby – tedy především 

potřebu trvalého a kladného vztahu k mateřské osobě, ale i k dalším blízkým lidem; a potřeby sociální – dítě potřebuje 
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Koně a deprivované děti mají mnohé společné, a také proto si mohou navzájem mnoho dát. Koně 

jsou útěková zvířata, která, když mají z něčeho obavy, nebudou bojovat, ale raději utečou. To samé 

platí o deprivovaných dětech žijících v ústavních zařízeních. Dětem, které byly často týrané, ať už 

fyzicky či psychicky, trvá delší dobu, než dokážou navázat kontakt s lidmi, protože k nim díky 

svými zážitkům ztratily důvěru. S koňmi ale tyto děti špatné zážitky nemají, a proto pro ně může 

být navázání kontaktu s těmito zvířaty v mnohém jednodušší než kontakt s lidmi. Ke koním, 

připravovaným přímo pro práci s dětmi, se mohou deprivované děti chovat přirozeně a cítit se 

s nimi bezpečněji než s lidmi. Koně totiž přijímají děti na základě přímého zážitku s nimi a 

nehodnotí, co děti v životě potkalo (,protože nejsou jako lidé schopni úmyslně měnit své chování, 

např. někoho litovat).  

Jak na základě mých vlastních pocitů z koní a jízdy na nich, tak díky tomu, co jsem s koňmi a  

různými lidmi s postižením či jiným handicapem zažila, jsem se rozhodla více zamyslet na tím, co 

koně do života dnešních lidí přinášejí. Domnívám se, že, pokud k nim přistupujeme jako k 

partnerům a ne jako k pouhému sportovnímu či pracovnímu náčiní, mohou do našeho života přinést 

změnu.  Podle mého názoru se tyto dva postoje ke koni nevylučují. Kůň může vyhrávat dostihy a 

vydělávat tak peníze a zároveň být pro svého jezdce tvorem, se kterým se cítí svobodně, tvorem, 

který mu umožňuje ujíždět rychle pryč před všedními starostmi a kterému se za jeho služby odvděčí 

plnohodnotnou péčí. Na důležitost vztahu se dnes vlivem zaměření na výkony zapomíná mezi lidmi 

samotnými, natož mezi lidmi a zvířaty. 

Pro svou práci jsem zvolila téma koně v životě člověka se zdravotním postižením jednak 

vzhledem k mým zkušenostem a také profesnímu zaměření na sociální práci, jednak proto, že podle 

mého jsou tito lidé a jejich okolí lépe schopni vnímat změny, které u nich kontakt s koněm způsobil. 

Lidé bez postižení, kteří se koním věnují jako součásti svého zaměstnání či ve svém volném čase, 

bohužel často zapomínají, že když je tu kůň pro ně, tak oni by zde naopak měli být zase pro něj. 

Kůň je v mnoha případech degradován jen na jakýsi nástroj úspěchu či možnosti uplatňování moci. 

Kdežto lidé s postižením i přes svůj handicap, a možná právě díky němu, vnímají koně jako bytosti, 

které jim pomáhají, a tak je třeba jim to odplácet, i když třeba jen pohlazením nebo podáním kousku 

jablka. Také lidé, kteří koně pro lidi s postižením připravují a starají se o ně, jsou lidmi, kteří rozumí 

tomu, jak důležitý kůň v takových případech může být, a proč tedy potřebuje tu nejlepší péči a 

ohleduplný  přístup.  

                                                                                                                                                                  
být přijímáno a někam patřit a mít v tomto společenství svou roli  (s tím souvisí úzce potřeba sdílení společné otevřené 

budoucnosti, kterou děti nemohou v ústavní péči uspokojovat, protože zde zažívají nejistotu – buď se  mohou vrátit do 

původní rodiny,  nebo jít do náhradní rodinné péče, ale není jasné, zda k tomuto dojde, či zda zůstanou v ústavní péči). 

Vlivem nenaplňování těchto potřeb dochází u dětí k rozvoji omezení v následujících oblastech: vývoj řeči, rozumové 

schopnosti, citové prožívání, socializační vývoj, sebepojetí a hierarchie hodnot.  
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Možná by se lidé ženoucí se dnes za úspěchem a krásou mohli z pohledu lidí se zdravotním 

postižením na svět poučit. Objasnění lze hledat v krátkém textu Jana Patočky Kulhavý poutník 

Josef Čapek8, kde se autor věnuje Josefu Čapkovi a jeho tvorbě a vysvětluje Čapkovu vnitřní 

filosofii. Vychází zde především z díla Kulhavý poutník, přičemž právě kulhavost v pojetí Čapkově, 

jak ji objasňuje Patočka, je charakteristika, která mne na tomto místě zajímá. Kulhavec je totiž díky 

své chromé noze pevně spojen se zemí. Nemocná noha mu ztěžuje chůzi. A právě díky ní, která 

člověka s realitou spojuje, člověk je tuto realitu schopen přesáhnout. Jako bychom byli jednou 

nohou svázáni se světem, přičemž díky druhé se nad tímto světem vznášíme. Čapek dle Patočky 

objevil v kulhavosti klad, přičemž Patočka poukazuje na to, že jde o velmi zvláštní humanismus, 

který u člověka vidí jako klad slabost a vadu. Člověk tedy není dokonalý, ale má také své slabosti. 

Čapkův Kulhavec si ale svou neduživou nohu pochvaluje, protože ta mu umožňuje intenzivněji 

prožívat některé věci života a světa. Dle Patočky je kulhavost tím, co nás nutí k přesahu. Pokud si 

uvědomíme svou nedokonalost, tak můžeme lépe procítit život a uvědomovat si změny, ke kterým 

dochází a co tyto změny způsobilo.  

Kulhavými v uvedeném smyslu bychom tedy měli být raději všichni, protože by nám to 

umožnilo lépe prožívat svět. Opakem je zahledění člověka v sebe sama jako krásného, úspěšného, 

vysoce postaveného a dobře finančně zajištěného. To je pro takového člověka tou nejdůležitější 

metou života a že by měl nějakou vadu nebo že by snad mohl kulhat, ani nepřipouští. Takový postoj 

se pak může projevit i ve vztahu ke koním, a to tak, že kůň má být tím, kdo plní, co od něj žádá. 

Kůň musí být dokonalý stejně jako on. V tomto svém ideálním světě nemá člověk čas myslet na to, 

že by mu snad mohli dát koně i něco jiného než jen prostor k uplatnění sebe samého. Dle mé 

zkušenosti podle tohoto modelu žije dost a dost lidí. 

Lidé se zdravotním postižením jsou kulhavými již ze své podstaty. Kulhavci je činí právě jejich 

postižení a to jim může dát možnost prožívat silněji některé aspekty existence. Jejich postižení se 

z takového pohledu stává kladem, nikoli vadou. A jako k takovému k němu přistupuji i já nyní, kdy 

se domnívám, že díky zdravotnímu postižení je člověk schopen lépe pochopit svůj vztah s koněm a 

také pozitivně zažít změny, které mu může kůň do života přinést. Pokud zvítězí na závodech 

s koněm zdravý člověk a všude se s tím chlubí, má toto vítězství úplně jiný rozměr, než když se 

závodů se svým koněm účastní dívka, která má ochrnuté nohy a která, ač třeba nevyhraje, dokáže 

s koněm předvést, co se naučili, což jí stačí k tomu, aby na sebe mohla být pyšná.  

 

 

                                                                                                                                                                  
 
8  Dle textu Jana Patočky Kulhavý Poutník Josef Čapek. In: Chvatík, I., Vojtěch, D., (ed.). Umění a čas I.-sebrané spisy 
Jana Patočky. Praha: Oikoymenh, Filosofia, 2004.  
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Myslím, že bychom se měli od lidí se zdravotním postižením kulhavosti učit. Mohli bychom pak 

mnohem šťastněji žít. I když se následující příklad kulhavosti bude možná některým čtenářům zdát 

až extrémní, pro mne to byl jeden z nejvíce silných zážitků v mém životě. Uvědomila jsem si při 

něm, že každý člověk má zde na světě své místo a že každý člověk má právo na život.  

Jednoho dne jsem jako dobrovolník navštívila ústavní zařízení pro děti s postižením, které bylo 

spojeno s kojeneckým ústavem, a nacházelo se téměř na hranicích naší republiky. Ústav byl tvořen 

oddělením pro chodící klienty a dvěma odděleními pro „ležáky“, tedy děti, které se narodily velmi 

postižené a nejsou schopné pohybu. Něco mě táhlo právě na tato oddělení, kde v každé posteli 

leželo jedno dítě a čekalo, až si jej někdo všimne. Bohužel zdravotní sestra, která o děti pečovala, 

stíhala tak akorát zajistit jejich základní fyziologické potřeby. Strávila jsem celý den zpíváním, 

hlazením, povídáním s těmito dětmi; tedy spíše povídání jim, protože krom krásných úsměvů a 

občasných zvuků se mi nedostávalo žádných reakcí. Úsměvy ale děti opravdu zářily, a tak bylo 

jasné, že mají z toho, že tu s nimi jsem, radost. Čím větší byla jejich „kulhavost“, tím silněji 

dokázaly reagovat i na pouhopouhé pohlazení po hlavě. Když se mne jiná dobrovolnice, která ústav 

navštívila ve stejnou dobu, zeptala, jak tam s těmi chudáky mohu být, zda mi jich není líto, 

uvědomila jsem si, že ne. Že jsem nad tím vůbec nepřemýšlela a mým jediným cílem bylo vykouzlit 

na jejich tváři úsměv. 

Stejně tak kůň nepřemýšlí nad tím, co chybí člověku, který na něm právě sedí. Není to ale tak, že 

by své jezdce nerozlišoval. Ba právě naopak. Kůň dokáže vycítit, zda se člověk bojí či ne, a dokáže 

se vůči někomu, kdo má obavy, zachovat ohleduplně a bezpečně; tedy např. jde pomalu či 

neuskakuje při sebemenší zvláštnosti.  

 

1.1 Kůň jako prostředník při přechodu člověka se 
zdravotním postižením z liminarity  

Zamýšlím se v této práci nad životem lidí se zdravotním postižením a nad tím, jakou roli může 

v jejich životech hrát kůň a zda jim může pomoci vystoupit z liminarity, do které je usazuje právě 

postižení, přičemž tímto konceptem se detailně zabývám dále a vycházím především z autorů 

Roberta F. Murphyho (2001) a Victora Turnera (2004).  V dnešní společnosti můžeme s koňmi 

vzhledem ke způsobu života a všem moderním vymoženostem, pokud se právě neživíme chovem 

koní, trávit jen málo času. A tak je pravděpodobné, že kromě možného rehabilitačního působení 

koně objevím u respondentů mého výzkumu také jiné prvky, které budou mít vliv na přechod 

z liminarity.  V takových případech je především důležité, že jim tento přechod je umožněn, že si 

uvědomili sílu své slabosti a dokážou s ní žít.  
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O léčebném využití koně v péči o jedince se zdravotním postižením (souhrnně nazývaném 

hiporehabilitace) existuje v současnosti v ČR dostatek informací z hlediska teoretického, 

technického a metodického. Jsou popsány změny, které jízda na koni způsobuje především z 

hlediska fyzioterapie, psychiatrie a speciální pedagogiky. Různé formy hiporehabilitace se využívají 

v mnoha zařízeních a organizacích v péči o jedince se zdravotním postižením či o jedince s 

některými onemocněními od útlého dětství do dospělosti.   

Já osobně se ale téma koně v životě člověka se zdravotním postižením snažím nahlížet spíše než 

pohledem některé z výše zmíněných disciplín jako herní specialista, přesněji jako absolvent 

certifikovaného programu Specialista pro hru a komunikaci v institucionální a domácí péči, kterého 

jsem se v letech 2004 až 2006 účastnila9. Tento certifikovaný program dal profesi herního 

specialisty, který má být dle Valenty (2003) v původním slova smyslu kamarád a společník dětí 

hospitalizovaných na dětských odděleních nemocnic, kde má také pečovat o jejich rodiny, širší 

rozměr. Herní specialista má v prvé řadě provést dítě všemi úskalími hospitalizace. Vždy ale 

vychází od samotného dítěte a ne od určité vědy. (Valenta, 2003). Herní specialista by měl k malým 

pacientům v nemocnici a k jejich rodičům přistupovat tak, že oni jsou těmi největšími odborníky na 

daný problém, že on sám se od nich chce poučit o jejich náhledu tak, aby jim mohl pomoci.  

Zmiňovaný certifikovaný program rozšířil jak již svým názvem, tak v prvé řadě svým obsahem 

pozici herního specialisty do množství dalších institucí a také do domácí péče; tedy všude tam, kde 

lidé, kteří trpí určitým handicapem, potřebují vzdělaného člověka s mezioborovým přehledem, který 

jim bude naslouchat, bude je respektovat a akceptovat takové, jací jsou.  

Zdá se mi, že ve smyslu naslouchání, respektování a akceptování má působení koně a herního 

specialisty něco společného, že oba plní roli prostředníka mezi člověkem se ZP a nátlakem vnějšího 

světa. Do výzkumu přicházím se znalostí určitých konstruktů vzniklých na základě studia 

odborných zdrojů především z antropologie, které zvyšují mou teoretickou citlivost10, a mým cílem 

je vyslechnout respondenty a zaznamenat jejich postoje, názory, zážitky, které by potvrdily tento 

můj předpoklad. 

 

 

                                                 
9  Tento certifikovaný program  realizovala ve třech bězích v letech 2003 až 2008 Fakulta humanitních studií UK, 
Střední zdravotnická škola a Vyšší zdravotnická škola Plzeň a Nadační fond Klíček 
10  Kterou se dle Corbinové a Strausse „rozumí schopnost vhledu, schopnost dát údajům význam, porozumět a oddělit 
související od nesouvisejícího.“ (1999, s.27.) 
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2 Kůň v životě člověka 

Koně a člověk mají společnou historii již několik tisíc let. Jejich spojení patří již dlouhá staletí k 

lidskému kulturnímu dědictví, z čehož vycházíme při práci s koňmi i dnes, v moderní době plné 

strojů a techniky, kdy koně nadále mají své role. Jednu z těchto rolí přibližuje také tato práce. 

 

2.1 Vývoj koně a jeho domestikace 
Historie koně bez člověka je mnohem delší, než je ta společná s člověkem. Dle Millse a 

Nankervisové (1999)11 nám vývoj koňského druhu odhaluje jednu z nejúplněji fosíliemi doložených 

evolučních historií, která je dle těchto autorů fascinující ságou o šťastném přežití. Kdyby se i koním 

stalo to, co během střídání dob ledových a meziledových mnoha jiným druhům, a sice kdyby 

vymřeli, nemohli bychom se dnes těšit z jejich přítomnosti, nemohli bychom se od nich učit a 

nemohli bychom na nich ani jezdit. I přesto, že do jejich vývoje zasáhly klimatické změny a také 

právě my lidé, kteří jsme byli lovci schopnými zničit, co jsme potkali, podařilo se koním přežít.  

Nejstarší objevené zkameněliny moderního koně, který patří do rodu Equus, pocházejí ze 

Severní Ameriky z doby asi před 3 miliony let (Mills, Nankervisová,1999), přičemž ale tento 

kontinent byl, jak uvádí Budiansky (2004)12 kolébkou vývoje koňovitých po 55 milionů let. Koně 

se odtud rozšířili díky zalednění oceánů a moří po celém světě a potkali se na svých cestách s 

člověkem. V Severní Americe došlo ke konci poslední doby ledové ke klimatickým změnám, 

konkrétně k výraznému oteplení, na které nebyla zvířata přizpůsobená době ledové připravena a 

jehož vlivem začaly ubývat rozlehlé pastviny, které byly pro koňovité obživou. Z tohoto důvodu a 

navíc také proto, že koním se postavil do cesty člověk, před deseti tisíci let koně v Severní Americe 

vymřeli. Ve zbytku světa docházelo vlivem klimatických změn k ubývání zástupců této čeledi. 

Ústředním místem, kde přežili, byla střední Asie a oblasti dnešní Ukrajiny. (Budiansky, 2004). 

 Přibližně asi před 6 tisíci lety je člověk zařadil v daných oblastech do svého jídelníčku, přičemž 

s tímto predátorským vztahem ke koním se v přeneseném slova smyslu můžeme setkat u některých 

lidí i dnes. Dnes je člověk sice neloví, ale chová se ke koním nadále často jako ke kořisti, která se 

člověku musí v prvé řadě podřídit. I když toto chování má jiné kořeny, než že by šlo o pozůstatek 

pasteveckého způsobu života. 

                                                 
11 Kapitoly 1 až 4 a kapitolu 6 z knihy Mills, D.S. Nankervis K.J. Equine Behaviour: Principles and Practice. 
Blackwell Science, 1999. cituji dle vlastního překladu vypracovaného jako Skeletový překlad odborného textu jako 
Mills, D.S., Nankervisová, K.J. Koňské chování: teorie a praxe. Ostatní kapitoly parafrázuji ve vlastním volném 
překladu. Tato kniha se zabývá etologií koní. 
 
12 Dílo Budiansky, S. The !ature of Horses. London: Orion Books Ltd., 2004. parafrázuji ve vlastním volném překladu. 
Stejně jako dílo autorů Millse a Nankervisová se dílo Budianského věnuje etologii koní. 
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V době, kdy koně byli loveni, člověk brzy objevil jejich potenciál jako nosičů břemen a také jako 

tažných zvířat. Oproti tradičním představám archeologů, kteří se domnívají, že osedlání koně 

předcházelo jeho využití jako tahače, antropolog David Anthony ukazuje skutečnost, že na koni se 

dříve jezdilo. Plyne to z jeho výzkumů fosílií koní z okolí Dereivky, oblasti mezi Černým a 

Kaspickým mořem, na nichž zkoumal charakteristické znaky, které na zubech zanechává udidlo 

nesené v hubě koně. Šest tisíc let staré nálezy zubů, na kterých byly stopy udidla, jsou totiž o 500 

let starší než nejstarší známé kolo. (Budiansky, 2004) 

Jezdecké umění v mnohém usnadnilo život nájezdníkům z Asie do Evropy, ke kterým začalo 

docházet kolem roku 1700 př. Kr. Do Egypta nájezdníci (šlo o Hyksóse) přišli i se svými koňmi 

přibližně v roce 1600 př. Kr. Křížili zde své koně s místními a tak rozšiřovali i v Egyptě dovednost 

domestikace a jízdy na koni. (Mills, Nankervisová, 1999) Právě na Blízkém východě se vedle 

jezdeckého využití koně stal velmi důležitý jeho tažný potenciál. Domestikace koní umožnila totiž 

využití vozu jako důležitého válečného prostředku. (Budiansky, 2004) 

Je paradoxní, že právě domestikace koně umožnila jeho přežití. Pokud by k domestikaci nedošlo, 

kůň by pravděpodobně byl člověkem vyhuben. Budiansky (2004) uvádí k domestikaci zajímavou 

skutečnost, a sice že byla vlastně možná především díky připravenosti přírody. Sama zvířata se 

začala přibližovat k lidským obydlím, neboť zjistila, že v jejich okolí mohou získat jednoduše 

potravu. Mezi ně patřili také divocí koně, kteří člověku začali spásat úrodu, přičemž lidem se 

podařilo některé neagresivní a submisivní jedince zajmout, postupně si je ochočit a až jako další 

krok začít chovat tato zvířata v zajetí. Pokud by se koně takto nechovali, tak by k domestikaci 

pravděpodobně nikdy nedošlo a kůň by byl člověkem skutečně vyhuben. 

 

Výše uvedený, velmi stručně popsaný vývoj koně a jeho soužití s člověkem poukazuje na 

opravdu dlouhou existenci tohoto nádherného zvířete. Člověk zasáhl do života koní tak velkou 

měrou, že málem rozhodl o jejich vyhubení. Snad pro tuto velkou roli člověka v životě koně již od 

doby jejich setkání nemluvíme o koních bez lidí, ale spíše o koních v životě člověka. Dle Millse a 

Nankervisové (1999) ani dnes v přírodě volně žijící koně, s výjimkou koně Převalského, nejsou 

koně divocí, ale jde o populace vypuštěné ze zajetí či zdivočelé uprchlíky z domácích podmínek. 

Některé populace, příkladem může být ta v Exmooru ve Velké Británii, žijí volně již mnoho stovek 

generací. Pokud ale např. potkáte volně se pohybující stádo v některých asijských pohořích, půjde 

většinou o koně ochočené, kteří si takto volně žijí a jsou odchyceni, pokud je člověk k něčemu 

potřebuje.  

Dnešní civilizace dává koním jen minimální možnost žít volně a ne v zajetí člověka. A tak 

starostí člověka je o tyto němé tváře, které v současnosti ve vyspělých státech ztratily svou původní 

„pracovní roli“, dobře pečovat. Koně mohou být dnešním lidem prospěšní nejen svou pracovní 
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výkonností, která se nadále využívá v jezdeckém a dostihovém sportu či v oblastech nepřístupných 

pro těžkou techniku ke stahování dřeva z lesů. Koně nám mohou pomoci žít naše životy jinak, 

mohou přinést do našeho života změnu, a i přesto že nemluví, mohou, dle mé vlastní zkušenosti, 

ukázat člověku cestu, kterou jít dál.  

 

2.2  Sociální chování koní a komunikace člověka a koně 
Kůň dnešnímu člověku v mnohém jeho pozici usnadňuje již svou přirozeností.  Koně jsou 

sociálně žijící zvířata, což znamená, že žijí ve stádech, přičemž dle Duruttyi13(2005) toto vychází, 

stejně jako u ostatních stádových zvířat, ze skutečnosti, že tak žili již jejich divocí předci. Život ve 

stádě má pro ně totiž nesporné výhody. Samozřejmě nyní mluvíme o případech, kdy koně žijí ve 

volné přírodě – buď jako koně zdivočelí či jedinci druhu koně Převalského, nebo také jako koně 

domácí, domestikovaní, žijící ve volnosti či v zajetí ve velkých ohradách, které umožňují 

dostatečný prostor pro utvoření stáda.  

Dalo by se říci, že více očí více vidí, a tak je větší šance, že koně rozpoznají blížícího se 

predátora. To je ta největší výhoda stáda.  V určitých případech je také možné, že se jedinci ve stádě 

semknou natolik, že predátora odradí od útoku. U koní je ale charakteristický spíše útěk, přičemž 

útěk celého stáda může lovce zmást a je možné, že ztratí stopu. Ve skupině jsou koně také schopni 

lépe chránit své zdroje – např. pastvinu, kde žijí, před dalšími příslušníky stejného druhu. (Mills, 

Nankervisová, 1999) V zajetí tyto výhody ztrácejí na důležitosti, ale i přesto je život ve stádě pro 

koně důležitý. Přináší jim možnost žít alespoň trochu přirozeně, tedy tak, jak žili jejich předci po 

miliony let. Má to významný dopad na jejich psychiku. 

 „Trvalé a současně těsné soužití velkého počtu zvířat v jednom společenství na úzce vymezeném 

teritoriu, ať už ohradami v zajetí či přítomností jiných stád v okolí, vyžaduje od jednotlivých 

příslušníků stáda respektování určitých zákonitostí a pravidel, které jsou řízené sociálním pořadím 

jednotlivých členů stáda.“ (Duruttya, 2005, s. 279.)  

                                                 
13  „Dipl. Ing. Michal Duruttya, PhD. je předním hipologem, etologem a publicistou, který postupně řídil chovy 
v hřebčínech Muráň, Šamorín a Hrabušice. Byl pověřen zřízením huculské rezervace v ZOO Košice, resp. konsolidací 
poměrů na Dostihovém závodišti v Praze – Velké Chuchli- !a Muráni zachránil chov Huculů a dokončil vyšlechtění 
nového plemene – slovenského horského koně. V Šamoríně odchoval dvě desítky vítězů klasických dostihů právě tak, 
jako československého „Koně století“, čtyřnásobného vítěze Velké pardubické steeplechase, legendárního Železníka. 
Stál také u zrodu fenomenální klisny Arva, nositelky klasické Trojkoruny.“ (Durrutya, 2005)  Klasická Trojkoruna se 
nazývá série tří významných amerických dostihů. Trojkoruna má svého vítěze pouze, pokud jezdec se svým koněm 
vyhrají všechny tři dostihy. Michal Duruttya je autorem tří monografií (Etológia koní z r.1993, Kone od Muráňa 
z r.2000 a Velká etologie koní z.2005) a velkého množství vědeckých prací a odborných článků. Přednášel také na 
mnoha vědeckých konferencích. (2005) 
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Jak ukazují zkušenosti mnoha chovatelů koní z celého světa a také tzv. zaříkávačů koní, kteří 

dokážou s koňmi hovořit jejich vlastním jazykem, je důležité pochopit koňský život ve stádě a 

způsob dorozumívání, jaký koně používají. Jak uvádějí Mills a Nankervisová, nemůžeme od koní 

očekávat, že se naučí náš jazyk. Naopak my jsme těmi, kteří se, chtějí-li si ze vztahu s koňmi odnést 

co nejvíce, musí snažit koním porozumět a přiblížit se jim v jejich vlastní řeči. (1999) 

Člověk je ze své přirozenosti predátor, lovec, a kůň je zvíře, které utíká. Kůň je kořist. Člověk 

má šanci mít s koněm oboustranně prospěšný vztah, pokud je schopen opustit svou pozici lovce. 

Dle Hollého a Hornáčka14 je „pochopení sociální komunikace koní ve stádě klíčem k získání a 

upevnění postavení člověka jako alfa-dominantního jedince, pasivního vůdce či bezpečného 

uživatele.“ (2005, s.141) Alfa-dominantním jedincem bývá ve stádě hřebec. Ten kontroluje, aby 

klisny stádo neopouštěly; dalo by se říci, že stádo koordinuje tak, aby zůstalo pospolu ve stejné 

sestavě. (Mills, Nankervis, 1999) Jak uvádí ale Duruttya (2005) hřebec nemusí být vůdčím 

zvířetem, tedy jedincem, který dává pokyn k přesunu na jiné místo v situacích, které zhodnotí jako 

nebezpečné, především proto že se blíží lovec. Tímto jedincem s nejvyšším sociálním zařazením 

bývá většinou nejzkušenější klisna. (Mills, Nankervis, 1999) Může se ale také stát, že půjde o více 

jedinců či třeba o mladého hřebce nebo klisnu. (Durrutya, 2005). Takový jedinec je v pozici 

pasivního vůdce, kterého ostatní koně následují, ale který k tomu nevyužívá žádné dominantní 

postavení.  Vůdce stáda je schopen vydávat povely, kterému společenství koní rozumí. 

 

Dle Hollého a Hornáčka (2005) kůň okamžitě registruje emoce člověka, jako je radost, smutek či 

strach. Ať už člověk na koni právě sedí, nebo se nachází nedaleko.  Zvláště rychle kůň reaguje na 

objevení se nejistoty a strachu. Dle těchto autorů může jít o reakci koně na energoinformační pole 

člověka, tedy jeho auru. Svou roli hraje samozřejmě také velmi dobrý čich koně, který je schopen 

cítit chemické látky spojené se strachem či obavami. (Mills, Nankervisová, 1999) 

Kůň tedy pozná, když se bojíme. Záleží na jeho pozici ve stádě. Pokud jde o alfa-jedince, pak 

našeho strachu může využít. Je proto důležité, aby člověk, který má ke koni nejbližší vztah a 

kterého kůň považuje za svého vůdce, a předpokládá, že díky užívání koně např. při ježdění lidí se 

zdravotním postižením se v jeho blízkosti může objevit někdo ve zmiňované pozici bezpečného 

uživatele, pamatoval na to, že takový kůň by neměl být alfa-jedincem. Je třeba, aby skrze 

komunikaci s koněm a během jeho přípravy dosáhl tento člověk u koně respektu a zároveň důvěry. 

Pak může být tím, kdo „rozkáže“ koni, aby na svém hřbetě nosil někoho dalšího než svého vůdce. 

                                                 
14 Karol Hollý i Karol Hornáček se věnují několik let hiporehabilitaci. Karol Hollý se profesně zabývá psychiatrií a je 
jedním z předních slovenských hipologů. Karol Hornáček se zabývá hipoterapií z hlediska fyzioterapie. Je autorem 
několika odborných publikací a spoluautorem monografií o fyzioterapii a hipoterapii. Tito dva pánové dali dohromady 
obsáhlou příručku zabývající se léčbou pomocí koně, což stojí také v názvu knihy. Jde o Hollý,K., Hornáček, K. 
Hipoterapie – léčba pomocí koně. 2005. Ostrava: Montanex, a.s.  
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Kůň je velmi citlivé zvíře a vnímá změny, které v člověku, jenž na koni sedí či se okolo něj 

pohybuje, probíhají. Jak jsem již uvedla, kůň dokáže rozeznávat rozmanité pachy, které člověk v 

určitých situacích vysílá. Toto mu umožňuje rozvinutý vomeronasální orgán, který je u člověka 

zakrnělý na mělký dolík uvnitř nosu. (Mills, Nankervisová, 1999). Kromě toho kůň a člověk 

neverbálně komunikují. Kůň má své komunikační zóny – sociální, interindividuální a intimní zónu. 

Člověk při jízdě na koni vstupuje přímo do intimní zóny koně, a proto musí používat určité klíče, 

které mu to umožní, aniž by vyvolal útočnou (u koně agresivního) či útěkovou reakci. (Hollým 

Hornáček, 2005) Tyto klíče můžeme hledat v komunikaci koní mezi sebou či u člověka, kterého 

daný kůň považuje za vůdce stáda.  

Někteří lidé jsou schopni klíč ke koni najít sami v sobě. Často to bývají lidé výjimečně citliví.  

Také se experimentálně zjistilo, jak uvádí Hollý a Hornáček (2005), že především schizofrenici či 

autističtí pacienti spíše navážou kontakt se zvířetem než s člověkem.  

 

2.3 Kůň a člověk: rozkaz, útěk a osten 
Přítomnost koně a především pak jízda na něm v člověku probouzí nový pocit, jakože patří již 

dlouhá léta k sobě, jen k sobě teprve nyní našli cestu. Či pocit velké síly, kterou to mohutné a 

nádherné, v historii člověka také bájné zvíře v sobě má a dokáže ji člověku předat.  

Na dlouhou historii spojení člověka a koně a také pocity, které v nás může setkání s koněm 

uvolnit, ukazuje také vyprávění pana děkana, docenta Ladislava Benyovszkého, který se vypravil 

do pohoří Altaj15 a vyprávěl mi o splynutí duše své a koňské, které tam prožil.  

Cituji Ladislava Benyovszkého:  

„Já to celé spíše spojuji se svým dávným mongolsko-tatarským původem.  Když jsem se v 
padesáti letech poprvé posadil na toho koně, tak prostě za hodinu jsme si rozuměli, za dvě hodiny 
jsem skákal přes padlé stromy, za tři hodiny jsem jel tryskem, a ty další tři týdny, co jsem tam s tím 
koněm byl, jsme lítali po Altaji, po údolích mezi horami a já jsem měl prostě naprosto nádherné 
pocity, pocity svobody.  S tím koněm jsem se těsně sžil. Já jsem žádné základy ježdění neměl. !ikdy 
jsem na koni nejezdil. Bylo to naprosto intuitivní. Prostě ten kůň Vás to naučí.  A cítíte, co chce, a to 
je fantastické. To byly opravdu chvíle štěstí, ty dlouhý běhy. I ta příroda na tom hodně dělá. Altaj je 
hodně rozsáhlé pohoří. !ení moc vysoké, asi přes čtyři tisíce metrů nad mořem. A jsou tam 
obrovská rozlehlá, asi dva až tři kilometry široká údolí, kterými se většinou vine divoká řeka, kolem 
které je naprostá rovina. Okolo se rozkládají vysoké horské štíty. A jak ten kůň vidí ten dlouhý úsek 
                                                 
15  Jedná se o téměř 2 000 km dlouhý 600 km široký horský systém v centrální Asii na rozhraní Ruska, Kazachstánu, 
Číny a Mongolska. Nejvyšším vrchol Bělucha (4 506 m) – je nejvyšším pohořím Sibiře.  
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před sebou, tak prostě cítíte, že se chce rozběhnout. To je prostě nádherné. Když to bylo únosné, 
nechal jsem ho běžet. Skoro vždy chtěl to, co jsem chtěl já.  A co se ovládání týče, myslím povely, já 
ani nevím, jak jsou tady u nás povely. Tam jsem prostě řval a řval jsem správně. Prostě jsem zařval 
a jeli jsme. Až pak jsem zjistil, že ti Altajci na ně taky takhle řvou. Vlastně stejné citoslovce. A pak 
už ani ne, pak už jsem mu prostě dal ruku na krk a už se jelo. Pohladil jsem ho a jel. V noci jsem 
spal ve stanu a ráno to bylo úžasný. Vykoukne člověk a ozve se velký řev, jak vás ten kůň vítá. Já 
jsem skoro brečel, když jsem odjížděl. Já jsem Maďar, a tak to mám asi v krvi. To mám v krvi prostě. 
I když na to tedy moc nevěřím, cítil jsem se, že tady jsem doma. Když jsem na něm seděl a letěli 
jsme, to jsem věděl, že teď jsem doma. Že teď je mi dobře a nic mi nechybí. Moc rád bych jezdil dál, 
ale do jízdárny mě to neláká. Leda zase takto v přírodě. !a té Altaji ti koně jsou vlastně polodivocí, 
jsou jen označení, komu patří. !a tu konkrétní akci se chytí a jinak se o sebe starají sami. Mají 
dobrý život.“  

 

Zajímavou zkušenost jakési psychické změny, kterou člověk zažívá, když jezdí na koni, popisuje 

Elias Canetti ve své knize Masa a moc. Souvislost s vyprávěním docenta Benyovszkého lze vidět 

kromě popisu změn, které se v člověku odehrají, když sedne na koně, také ve skutečnosti, že i 

Canetti mluví o Mongolech. Ladislav Benyovszky v rozhovoru uvedl svůj mongolsko-tatarský 

původ, i E. Canetti se o koních a Mongolech zmiňuje v souvislosti s teorií o rozkazu a 

skutečnostech, které rozkazy udílené v naší společnosti způsobují.   

Rozkazy si v našem životě vlastně ani neuvědomujeme. Staly se součástí našich životů, ať už 

jsme jejich příjemci či těmi, kdo je vydávají. O rozkazu podle něj lidé nikdy příliš nepřemýšleli 

proto, že jeho vyslovení působí dojmem něčeho definitivního. Rozkaz tu byl vždy, a tak se nám zdá 

naprosto přirozený. A je otázkou, zda bychom bez něj vůbec dokázali žít. Rozkazy je prostoupen 

celý lidský život – setkáváme se s nimi jako děti, když nás někdo vychovává, či jako dospělí, když 

chodíme do práce, o něco usilujeme, jsme nemocní a léčíme se, či dokonce v případě, kdy věříme v 

Boha. (Canetti, 1994) 

 

 Dle Canettiho (1994) existuje rozkaz i mimo lidskou společnost. Důkazem toho může být fakt, 

že zvířata našim rozkazům rozumějí, což se může dít právě proto, že jsou na něco obdobného 

zvyklá ze svých vlastních společenství. Rozkazy buď v živých tvorech vyvolají „osten“, což je 

podle jeho teorie jakýsi zvláštní kousek nesvobody, který si daný tvor nese sebou, nebo útěk. Ten by 

byl právě z etologického hlediska typický pro koně. Canetti zmiňuje, že rozkaz vede k útěku 

především v případě, kdy jsou tvorové, mezi nimiž dochází z jedné strany k udílení rozkazu, různí a 

jeden ohrožuje druhého. Tedy např. v našem případě kůň a člověk: člověk přistupuje ke koni jako 

ke kořisti. Za rozkazem k útěku číhá od člověka rozsudek smrti, a proto kůň raději volí útěk. 

Během několik tisíciletí dlouhé společné cesty člověka a koně se kůň vlivem domestikace 

dostával z pozice toho, kdo musí utéci, aby tak unikl smrti, do  pozice toho, kdo musí člověka, který 

jej již nechce přímo zabít a sníst, ale využívat jej ke svému prospěchu jiným způsobem, přijmout. 

Útěk by mu v zajetí nijak nepomohl, vždy by narazil na úvaz, jehož konec drží zeď či pevná ruka 
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člověka, či na nepřeberné množství plotů a ohrad, které křižují dnešní zemědělskou krajinu. Jen 

velmi malému počtu koní v celosvětovém měřítku se podařilo během mnoha let ze zajetí uniknout. 

Někteří měli štěstí, že se z nich stala přírodní rarita, v místě jejich života se zřídila určitá chráněná 

oblast a jejich stáda se mohla rozvíjet po generace, jako již zmiňovaní koně v Exmooru v Anglii. 

Jiní podlehli divokým zvířatům a jiní opět znovu člověku.  

Koně, kteří žijí stejně jako ti z vyprávění Ladislava Benyovszkého ve volné přírodě, např. v 

rozlehlých stepích Asie, ale stále v kontaktu s člověkem, přijímají člověka na základě toho, že 

domestikace a pravidelné setkávání s člověkem působí změnu také v koňské psychice. Člověk se 

stává součástí stáda. Kromě práce, kterou od koní při jejich setkání požaduje, přináší koním krmení 

a také je pravidelně zásobuje vodou. Koně jsou tak na člověku, i když žijí ve volnosti, závislí. 

Člověk je důležitou součástí jejich života, stává se jejich vůdcem a koním nedělá problém nebát se a 

poslouchat jej.   

 

Dnešní kůň domácí nevolí tedy jako reakci na rozkazy útěk, neboť zjistil, že mu od člověka již 

nehrozí smrt.  Zůstává i přes rozdílnost druhů s člověkem. Dle Canettiho (1994) naučil člověk koně 

řadě úkonů, které lze chápat jako rozkazy. Část tvoří hlasové projevy, většinou jde ale o stisky či 

tahy, které ukazují koni vůli jezdce. Kůň jim rozumí a poslouchá.  

Na rozkazy může kůň reagovat různě, což souvisí s kvalitou vztahu mezi koněm a člověkem, 

který koni rozkaz udělil. U jezdeckých národů, jako jsou Mongolové, o kterých bude ještě dále řeč, 

„je kůň pro svého pána natolik potřebný a známý, že se mezi nimi vyvinul zcela osobní vztah, 

intimní poddanství, jaké jinde není možné.“ (Canetti, 1994, s. 363.) Ve chvíli, kdy se člověk koni 

přiblíží a vybuduje si s ním osobní vztah, naslouchá koni a kůň naslouchá člověku, a tedy se stávají 

při jízdě jakoby jedno tělo, již nejde o vztah toho, kdo je silnější a rozkazuje, a toho, kdo poslouchá 

a plní rozkazy. Kůň se dostává v takovém vztahu na úroveň blízkou člověku. Z podstaty 

domestikace není možné, aby si byl s člověkem roven. Kůň zůstává vždy v podřízené pozici, ale ve 

fungujícím vztahu jezdce a koně mizí cizota, která dle Canettiho (1994) patří k původnímu 

charakteru rozkazu.  

 

2.3.1 Jak člověk předává osten způsobený rozkazem koni?  

Canetti (1994) uvádí, že neexistuje žádný psychický fenomén, který by byl tak neměnný, jako 

osten, který zůstává vězet v tom, kdo provádí rozkaz, který vydal někdo další. Žádný rozkaz 

nezmizí, ale v podobě ostnu, což je, jak jsme již řekli, jakýsi zvláštní kousek nesvobody uvnitř 

člověka, v nás zůstává uchován může trvat léta, než se opět projeví.  

Lidské děti již od útlého dětství přijímají velkou řadu rozkazů, které si v sobě uchovávají velmi 

přesně až do doby, kdy je již jako dospělí vychovatelé předají svým vlastním dětem. Ostnu se tedy 
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může člověk zbavit tak, že jej předá rozkazem dalšímu člověku v té samé situaci, v jaké jej obdržel. 

Ty dvě situace se dle Canettiho (1994) musí přesně podobat. Osten v nás může vést také k tomu, že 

nečekáme, až takové situace nastanou samy od sebe, ale že se je snažíme zrekonstruovat, a tak se 

ostnu zbavit.  Často nám snaha zbavit se rozkazů poskytuje impulzy k tomu něčeho dosáhnout a 

něco dokázat, neboť až to nám umožní udělit rozkaz, jehož osten si v sobě neseme.  

Osten jako důsledek rozkazu se utváří pouze v případě, že je rozkaz jedinci udílen izolovaně. Ve 

chvíli udílení rozkazu více lidem se z nich většinou stane masa, v níž se rozkaz rozptýlí a není čas 

na to, aby se vytvořil osten. (Canetti, 1994) Pokud bychom toto převedli na koně a jejich život ve 

stádě, lze říci, že i přesto, že žijí ve stádě, kde jim vůdce udílí rozkazy, kdy se dát na útěk před 

nepřítelem či kdy neopouštět stádo, tento život v nich ostny nevyvolává. Rozkaz se totiž v mase 

zvířat rozptýlí. Tedy možností pro člověka, jak se koním přiblížit, je vybudovat si pozici vůdce 

stáda, a tím moci udílet rozkazy. 

 Co se jezdectví týče, je zde zrušena fyzická distance, která obvykle existuje mezi rozkazujícím a 

přijímajícím. Je to přímo tělo jezdce, co předává pokyny tělu koně. Z koně se stává „sluha, na němž 

pán sedí, který snáší jeho fyzickou váhu a podvoluje se každému tlaku jeho těla.“ (Canetti, 1994, s. 

364.) 

Jezdec může předat svému koni rozkazy, které on sám dostal od někoho sobě nadřízeného. 

V případě, kdy jde o fyzické dosažení určitého cíle, tak k němu nepoběží člověk sám, ale dosáhne 

jej jako jezdec za pomoci svého koně. To v současné době, kdy již koně nemají roli dopravního 

prostředku, není aktuální. Nadále ale platí, že jezdec se zbavuje ostnu tím rychleji, čím rychleji po 

udělení rozkazu na koně nasedne. (Canetti, 1994) 

 

Jak jsem již uvedla, dětem je od malička udílen jeden rozkaz za druhým. Ti, co dítě vychovávají, 

mu říkají, co má dělat, co dělat nemá, kdy co smí dělat a kdy naopak ne.  A tak se v dítěti hromadí 

další a další ostny, které mohou dále působit různé úzkosti a zábrany, a které proto potřebuje 

někomu předat a zbavit se jich. Buď může čekat, až dospěje a předá rozkazy svým dětem, či lze 

hledat jiné tvory, kterým své ostny předá. Lidská společnost je na nepřetržité udílení rozkazů a tudíž 

předávání ostnů po tisíciletí zvyklá a podstata fungování lidského společenství je právě v tom. Jde 

jakoby o permanentní pocit tlaku, kdy ale není jasné, kdo, komu a za jakých okolností má či může 

osten předat. V lidské společnosti v tom panuje různost a nestabilita. V koňském společenství 

naopak je přesně určeno, že rozkaz může udílet jen jedinec ve vůdčím postavení a všem je to jasné.  

Mongolové učí své děti již ve věku dvou či tří let jezdit na koni. Takové dítě, když začne ovládat 

koně, v něm může najít právě tvora, kterému může své rozkazy předat a zbavit se tak ostnů 

způsobených výchovou. Pro dítě je velmi významná ta skutečnost, že kůň dělá, co dítě chce, 

mnohem dříve, než by se mohl vůli dítěte podřídit dospělý člověk. (Canetti,1994)  



 25 

 

Skutečnost, že koni můžeme předat ostny, které si neseme ze vztahů s dalšími lidmi, je velmi 

významná právě v dnešní době, kdy požadavky společnosti na každého jedince jsou velmi vysoké. 

Společnost je také silně individualizovaná, a tak se ostny většinou nemohou rozplynout v mase, 

která by vznikla semknutím více lidí dohromady. Bohužel často bývá tento jev, kdy masa usnadňuje 

život, spíše zneužíván. Masa dává lidem šanci nebýt tolik zodpovědní, proto chování masy 

v současné společnosti je chápáno jako primitivní a je nutné mu bránit a předcházet.  

Je samozřejmé, že lidé nemohou své problémy, které si např. nesou z dětství, všichni vyřešit tím, 

že se posadí na koně a budou uhánět do dáli.  To je možné dnes snad jen ve společenstvích žijících 

v odlehlých částech světa, kde kůň je nadále velmi důležitým prvkem jejich života, především pak 

jako dopravní prostředek. Kůň se může ale díky schopnosti přijmout ostny člověka stát v moderní 

společnosti tím, kdo lidi léčí tím, že jim pomáhá od starostí, problémů, od jejich ostnů. Kůň je na 

přijímání ostnu rozkazu zvyklý a nevadí mu, a navíc se jich pak zbaví tak, že je předá zemi, jak 

zmiňuje Gundula Hauser, prezidentka mezinárodní organizace The Federation of Riding for 

Disabled International16, jejíhož semináře o léčebně-pedagogickém ježdění v listopadu 200617 jsem 

se zúčastnila. Dle jejích poznatků má kůň mnohem intenzivnější spojení se zemí než člověk, díky 

kterému je nám schopen předat mnoho energie, kterou získává ze země tím, že se válí. A stejně tak 

je naopak tímto způsobem schopen se zbavit ostnů, které mu lidé, kteří na něm jezdí, předávají. Je 

proto důležité dát koním možnost se intenzivně válet. A po ježdění je pořádně vyčistit, a tak z nich 

setřít prožité. 

                                                 
16   The Federation of Riding for Disabled International zhruba přeloženo jako Mezinárodní federace ježdění na koni 
pro osoby se zdravotním postižením.  „Tato otevřená organizace sdružuje asociace, sdružení, organizace a jednotlivce 
provádějící aktivity a terapie s pomocí koně z celého světa a napomáhá ve vývoji programů v nových oblastech. 
Podporuje vzdělávání v oboru údržbou mezinárodní bibliografie a kalendáře mezinárodních vzdělávacích aktivit a 
tréninků.“ (Lantelme , 2008)  
17 Tento seminář organizovalo občanské sdružení  Epona, které se věnuje hiporehabilitaci. Více o této organizaci na 
www.hipoterapie.cz . 
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3 Život se zdravotním postižením  

Dříve, než se budu zabývat rolí koně v životě člověka se zdravotním postižením, zařazuji 

kapitolu o životě se zdravotním postižením.  

Pochopení zkušenosti života lidí se zdravotním postižením z obecného hlediska považuji za 

stěžejní pro další pokračování této práce, neboť až teprve po nahlédnutí, jak vůbec život člověka se 

ZP může vypadat, můžeme pochopit, jakým způsobem do jeho života může zasáhnout kůň.  

 

Nejprve se zde věnuji dvěma důležitým termínům, se kterými se čtenář může setkat v celé práci. 

Jedná se o pojmy zdravotní postižení a handicap.  

Dále pak se tato kapitola zabývá otázkou, jaký vlastně může být život člověka se zdravotním 

postižením; vzhledem k tomu, že respondenty výzkumu v praktické části jsou především lidé s 

tělesným postižením, lze obsah této kapitoly vztáhnout v prvé řadě k těmto lidem, tedy jaký je život 

s tělesným postižením, jak tito lidé mohou prožívat svůj handicap daný postižením, jaké mají pocity 

oni sami a jejich blízké okolí, s jakými postoji společnosti se mohou setkat, přičemž s tím souvisejí 

pojmy integrace a stigmatizace. Vztah společnosti, včetně rodiny, k osobě, která má nějaké 

zdravotní postižení, vidím jako stěžejní faktor, který formuje osobnost takového člověka a který mu 

v případě pozitivního přístupu může dát velkou sílu do života, kdy se nebude pouze oddávat 

skutečnosti, která jej potkala, ale pokusí se zvítězit ve svém boji o autonomii. Jen velmi odhodlaní 

lidé toto dokážou bez podpory okolí. 

V této části vycházím jednak z odborné literatury, jednak z vlastních zkušeností ze setkání s 

lidmi se zdravotním postižením a okolím, ve kterém žijí. V průběhu let jsem byla totiž v kontaktu 

jednak s děvčetem s vrozeným zdravotním postižením žijícím v rodině a docházejícím do běžné 

základní školy, jednak s mladými lidmi s tělesným a kombinovaným postižením na vozíku, kteří se 

i přes své postižení rozhodli žít samostatně bez podpory rodiny. Dále pak s lidmi s mentálním 

postižením, kteří žijí v ústavech sociální péče, dnes domovech pro osoby se zdravotním postižením. 

Zde jsem měla možnost sledovat jejich život ve chvílích, kdy byli doslova vězni ústavu, jehož 

personál je často zneužíval k provádění různých prací na území ústavu bez nároku na odměnu. Pak 

jsem ale byla svědkyní změny, kdy se o tyto lidi začala zajímat nezisková organizace poskytující 

službu podporovaného zaměstnávání, která umožňuje těmto lidem si s podporou pracovníků 

organizace najít zaměstnání na otevřeném trhu práce a udržet si jej. V neposlední řadě pak 

vycházím také ze zkušeností s dětmi s život ohrožující chorobou, které velkou část svého života 

prožívají v nemocničních zařízeních a které jsou mnohdy negativním přístupem pracovníků 

nemocnic, i přesto že v současnosti se podpora rodiny hlásá jako jeden z hlavních prvků péče o 

nevyléčitelně nemocné děti, oddělovány od svých blízkých, a tak necitlivým přístupem 

připravovány o důležité momenty svého dětství.  



 27 

3.1 Zdravotní postižení a handicap  

V této práci užívám spojení osoba či člověk se zdravotním postižením (zkráceně osoba či člověk 

se ZP) místo termínu zdravotně postižený, a sice proto, že každý z nás je nejprve člověkem a až 

poté má určité charakteristiky, které jej odlišují od ostatních lidí. Dle Jankovského (2001) je dnes 

zdravotní  postižení nahlíženo jako rozměr života. Nepojímáme jej již dnes jako defekt, který je 

třeba diagnostikovat a následně stanovit příslušná opatření. Zdravotní postižení je dimenze  

ovlivňující mnoho stránek života člověka. Jednak může mít vliv na možnost samostatného pohybu, 

jednak na možnost pracovního zařazení na otevřeném trhu práce či třeba možnost vzdělávání v 

rámci systému běžného školství. Může také významně omezit výběr aktivit, kterým se člověk s 

postižením bude věnovat ve svém volném čase. 

Jak jsem již uvedla, v mnoha ohledech záleží především na společnosti, na tom jakou člověku se 

ZP poskytne podporu a do jaké míry mu umožní vyrovnání příležitostí, o které vlivem svého  

postižení přišel.  

Světová zdravotnická organizace definuje postižení následovně: „Částečné nebo úplné omezení 

schopností vykonávat některou činnost či více činností, které je způsobeno poruchou nebo dysfunkcí 

orgánu.“ ( Novosad, 2000, s.13.) Poškození některého orgánu či porucha ve funkci organismu je 

dle Jesenského (1995) nazývána defektem. V současnosti se používání tohoto termínu omezuje. V 

oblasti péče a podpory osob se ZP existuje tendence je vidět spíše jako osoby se speciálními 

potřebami, které jim může vhodně upravené prostředí a podporující společnost pomoci uspokojit, a 

ne jako osoby vyžadující léčbu defektu (vady). Je zde proto snaha rozšiřovat služby, které očekávají 

od člověka s postižením jistou aktivitu spíše než služby poskytované pasivnímu jedinci. (1995) 

Je třeba poznamenat, že ale také nadále ve společnosti bohužel v hojném množství přetrvávají 

názory ohledně  přístupu k lidem ze ZP, které tvrdí, že tito lidé nikdy nebudou schopni samostatně 

žít, že nejsou normální, že jsou to chudáci, že potřebují podporu společnosti, která se o ně dobře 

postará v uzavřených institucích ležících stranou od civilizace, která jim dá peníze na živobytí, aby 

oni nemuseli pracovat a mohli jen poklidně přežívat směrem k smrti. Taková společnost se ale neptá 

samotných lidí se ZP, co oni chtějí. Má pocit, že sama ví nejlépe, co je pro ně dobré.  

Sama jsem hovořila již s mnohými lidmi se zdravotním postižením, ať už mentálním nebo 

tělesným, a oni sami chtějí být často soběstační, chtějí pracovat, chtějí dělat věci jako ostatní lidé. 

Ba co víc, přes evidentní zdravotní postižení se necítí se být postižení a nemají to označení rádi. 

Mají pocit, že jsou zdraví, jen mají prostě některá omezení, která způsobují, že v určitých ohledech 

potřebují pomoc. Pokud se takto naladění lidé se ZP setkají ve společnosti se vstřícným 

aktivizujícím přístupem, mají šanci prožít smysluplný život, mají šanci najít svou cestu životem. 

Pokud je ale bude společnost neustále srážet a handicapovat, pak z nich budou nedobrovolně 

dobrovolně jedinci, kteří budou smutně koukat z okna nějakého ústavu, pobírat invalidní důchod a 
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stěžovat si dle svých možností na život.  

Zde je rozdíl mezi termíny zdravotní postižení a handicap. Zdravotní postižení je, jak jsem již 

uvedla výše, dané a není možné jej změnit. „Postižení představuje relativně stabilní znak 

organismu. Jeho nositel získává roli postiženého se všemi pozitivními i negativními znaky, které 

tato role v dané společnosti či konkrétní sociální skupině má.“ (Vágnerová, 2000, s.98.) Ale i přes 

zdravotní postižení nemusí být takový člověk handicapován. Handicap je totiž dle Vágnerové určitý 

„komplex znevýhodnění různého druhu, především sociálního“ (2000, s.98.), které vyplývají ze 

skutečnosti, že jde o osobu se ZP, která se vyskytuje v jisté společnosti. Tato znevýhodnění jsou do 

značné míry odstranitelná. Ochota společnosti snižovat handicap lidí s postižením se odvíjí od 

jejích postojů k těmto lidem. Ve srovnání se zdravým člověkem je dle Jankovského (2001) člověk 

se ZP handicapován především v plnění svých  sociálních rolí.  

 

3.2 Integrace  
Zabývám se zde termínem integrace, protože bývá v současnosti v oblasti péče, služeb a podpory  

osob se ZP skloňován na sto různých způsobů. Integrace je považována za spásný prostředek k 

tomu, jak člověka se ZP nehandicapovat a umožnit mu normální život, jako máme my ostatní.  

Vzhledem k tomu, že tento termín bývá často užíván i v případech, kdy o integraci v pravém slova 

smyslu nejde, považuji za nutné zde tento termín vymezit.   

Během svých praktických zkušeností jsem se setkala jak na základní škole, tak např. v domově 

pro osoby se zdravotním postižením s tím, že mi zaměstnanci těchto institucí říkali: „My integraci 

děláme.“  Netušili ale, že používají tento termín ve špatném slova smyslu. „Integrace lidí s 

postižením mezi ostatní občany nepředstavuje soubor konkrétních opatření. Integrace je postoj 

společnosti k handicapovaným občanům, který je neodmítá, nesegreguje, ale naopak se snaží 

vytvářet optimální podmínky pro jejich začlenění do hlavního proudu společenského života.“ 

(Švarcová, 2000, s.12.)   

Nejde tedy pouze o kroky, které společnost vůči lidem se ZP činí, ale především o to, jak na ně 

nahlíží. Z pohledu mých praktických zkušeností18 o integraci nejde např. v případě, kdy běžná 

základní škola podnikne kroky, které umožní žákyni se zdravotním postižením navštěvovat tuto 

školu, tedy ve spolupráci se speciálně pedagogickým centrem umožní vytvoření individuálního 

vzdělávacího plánu a podpoří přítomnost třídního asistenta ve třídě, kterou žákyně navštěvuje, ale 

většina učitelů i přesto nenahlíží na tuto žákyni jako součást kolektivu třídy. Za integraci považují 

její fyzickou přítomnost ve třídě a skutečnost, že jí to bylo vůbec umožněno a že je jí s podporou 

                                                 
18  Rok a půl jsem pracovala jako třídní asistent na základní škole. 
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školy poskytována potřebná asistence. Dle výše zmíněné definice, kterou uvádí Švarcová (2000), 

nejde v jejich pojetí o integraci, neboť učitelé svým přístupem dívku segregují během vyučování z 

kolektivu dětí tím, že jí nezapojují aktivně do výuky. Dívka je pouze pasivním přihlížejícím. Jiného 

přístupu se dočkává od dětí, které ji z velké většiny přijímají a během přestávek či mimoškolních 

aktivit k ní přistupují jako k sobě rovné, snad kromě toho, že výrazněji pečují o to, aby se jí 

nepřihodilo něco zdravotně nebezpečného. Postoj dětí k dané dívce je v tomto případě více 

integrující než postoj učitelů. Učitelé by měli být ochotní nahlédnout pravý význam a smysl školní 

integrace, co se vyučování týče, protože sociální aspekt začlenění do kolektivu dětí byl naplněn. 

Jejich postoje ale ovlivňuje většinový názor společnosti, o kterém jsem se již zmiňovala, že i přes 

deklarovanou toleranci jsou lidi se ZP stále považováni za méněcenné. Tento příklad ukazuje, že 

snaha umožnit člověku se ZP tzv. normální život nemusí být vždy úplně vhodně naplňována. I přes 

rozsáhlé využívání kompenzačních pomůcek či opatření (v tomto případě zavedení třídní asistence), 

které mají pomoci osobě se ZP začlenit se do většinové společnosti, tedy zmírnit handicap jako 

důsledek zdravotního postižení, se to nemusí podařit, když spolu s kompenzací nenastoupí změna 

postojů společnosti k člověku se ZP. Může se stát, že pak bude nadále i přes všechnu kompenzaci a 

začlenění takový člověk nadále handicapován.  

Oproti Švarcové (2000) Novosad užívá termín sociální integrace, kterým označuje „proces 

rovnoprávného společenského začleňování specifických minoritních skupin do vzdělávacího i 

pracovního procesu a do života společnosti.“ (2000, s.18.) Mezi minoritní skupiny řadí právě i 

osoby se ZP. Minoritní skupina je „skupina, která je z hlediska možnosti uplatňování svých práv ve 

znevýhodněném (až podřadném postavení) vůči jiné skupině.“ (Novosad, 2000, s.18.) Novosad 

nahlíží tedy integraci více z hlediska osoby z minoritní skupiny. Podle něj je integrace „nejvyšším 

stupněm socializace jedince19.“ (Novosad, 2000, s.18.)  

Dle Vágnerové (2000) může nastat situace, kdy i přesto, že život v rodině, ústavu či komunitě 

stejně postižených znamená určitou izolaci od okolního světa, jsou zde potřeby člověka se ZP 

uspokojovány lépe, než kdyby byl vystaven tlaku norem zdravé populace. Pak člověk sice nedojde 

nejvyššího stupně socializace, ale nemusí to znamenat, že nežije podle svého soudu spokojeným 

životem. 

                                                 
19  Socializace dle Hartl a Hartlová:  
  „Postupné začleňování jedince do společnosti prostřednictvím nápodoby a identifikace, zprvu v nukleární rodině, dále 
v malých společenských skupinách, jako je školní třída, zájmový klub, sportovní družstvo, až po zapojení se do 
nejširších, celospolečenských vztahů; součástí socializace je přijetí základních etických a právních norem dané 
společnosti.“ (2000, s.548.) 
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Potřeby lidí, a to platí i o lidech se ZP, jsou značně individuální, a tak někomu může život v 

ústavním zařízení stranou od civilizace vyhovovat. Toto souvisí s preferencí společnosti stejně 

postižených, dle Vágnerové (2000) s tzv. efektem similarity.  Lidé si totiž lépe navzájem rozumějí, 

když mají podobné problémy, na které v souvislosti se zdravotním postižením reagují obdobnými 

způsoby. Život na poli ústavního zařízení je tedy dobrým místem pro život pro člověka, který 

neusiluje o začlenění do společnosti, buď vlivem toho že si není schopen tuto svou potřebu vůbec 

uvědomit (např. v případě závažného mentálního postižení), nebo proto že jakýkoli boj o autonomii 

„ve velkém světě“ vzdal a je spokojen s životem mezi lidmi, kteří jsou mu stejnými problémy 

nejblíže.  Během mých rozhovorů s dospělými klienty domova pro osoby se zdravotním postižením 

mi někteří z nich právě toto potvrzovali. Měli pocit, že jim v ústavu vlastně nic nechybí. Jiní naopak 

toužili po bydlení a zaměstnání mimo ústavní zdi.20  

 

3.3 Stigmatizace 
V souvislosti s handicapem, který vzniká jako znevýhodnění ze strany společnosti, je častou 

zkušeností lidí se zdravotním postižením stigmatizace – jak v případě samotného jedince s 

postižením, tak v případě celé jeho rodiny. V případě jedince, ať už se jedná o postižení vzniklé 

následkem úrazu či nemoci v průběhu života či postižení vrozené, se tento stav často nápadně 

projeví v sociálním kontaktu (ať už jde o úroveň komunikace či zevnějšek; nebo v případě,  že 

tělesné postižení je kombinováno ještě s mentálním postižením či jde o samotné mentální postižení, 

tak ještě navíc např. o projev omezených rozumových schopností). Jak uvádí Vágnerová, takové 

defekty „vyvolávají určitou nechuť (nebo přímo odpor) a bývávají spojovány s představou, že si je 

jedinec nebo jeho předkové nějak zavinili.“ (2000, s.100.) Nebo naopak jsou lidé s postižením 

předmětem soucitu, protože měli smůlu a potkalo je neštěstí, většinou bez vlastního přičinění. 

(Hadj-Moussová, Štech, Vágnerová, 2000)  Život lidí se zdravotním postižením ve většinové 

společnosti je často spíše než omezením fyzických či psychických funkcí více ovlivněn tím, jak 

jsou lidmi bez postižení vnímáni, hodnoceni a na základě toho akceptováni. Stává se, že společnost 

ve vztahu k lidem se ZP generalizuje a hodnotí jejich schopnosti pouze na základě diagnózy jejich 

postižení. To pak vede k tomu, že je trvalé postižení sociálně psychologicky hodnoceno jako stigma. 

(2000) 

                                                 
20  Více viz má bakalářská práce Pracovní rehabilitace v domově pro osoby se zdravotním postižením (2008), Brno: 
Masarykova univerzita, Fakulta sociálních studií. 
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Nezřídka bývá člověk s postižením považován v širší společnosti za nesrovnatelného se 

zdravými, a přesto, že jeho nedostatky jsou tolerovány, okolí jej vidí jako méněcenného. Je pak 

běžné, že se tento člověk uzavře  před světem ve své rodině, mezi svými blízkými, kteří mu 

nedávají jeho rozdílnost tolik najevo, či do komunity stejně postižených lidí, se kterými má 

podobné problémy21. (Vágnerová, 2000)   

 

3.3.1 Stigma 

O stigmatu podrobně hovoří sociolog Erving Goffman v knize Stigma, poznámky o způsobech 

zvládání narušené identity.  I přesto že tato práce vyšla v originále již roku 1963, obsahuje množství 

nadále aktuálních myšlenek o stigmatu, tedy situaci jedince vyloučeného z plného společenského 

přijetí. Ačkoli Goffman pojmem stigmatizovaní označuje jak jedince, kteří si svou situaci sami 

nezavinili, jako např. většina lidí se ZP, tak jedince, kteří se do pozice stigmatizovaných dostali 

vlastním přičiněním, např. uvěznění pachatelé trestných činů, z hlediska této práce jsou jeho 

myšlenky zajímavé především, co se vyrovnávání se situací stigmatizovaného týče. 

Tím, kdo diktuje, co je běžné a přirozené, a rozděluje lidi do různých kategorií, je sama 

společnost. První dojem stačí většinou k tomu, abychom někomu cizímu přisoudili určitou sociální 

identitu, což je termín, který Goffman (2003) používá raději než sociální status22. Tato virtuální 

sociální identita, jak ji tento autor nazývá, se tvoří na základě předpokladů, tzv. stereotypů, které 

ohledně daného jedince společnost zastává o tom, jaký by měl být. Naopak atributy, kterými daná 

osoba opravdu oplývá, nazývá její skutečnou sociální identitou.  

Stigmatem se osobě stává atribut, kterým se liší od jiných a který je zároveň méně žádoucího 

charakteru. Takový člověk je poskvrněn a není již v očích společnosti celistvou osobou. Stigma jej v 

                                                 
21  Jde o efekt similarity jmenovaný v kapitole  Integrace. 
22 „Sociální status je dle R. Lindtona postavení jedince v sociálním systému; vždy relační, vztahující se k ostatním 
statusům téhož systému; zahrnuje autoritu, určité mocenské výsady a prestiž; promítá se do něj původ, vzdělání, 
povolání, příjmy, majetek, náboženství, členství ve stranách, spolcích a klubech, biol.znaky; v systému hierarchicky 
rozděleny, na vrcholu systému málo jedinců, čím níž, tím větší počet osob.“ (Hartl, Harlová, 2000, s.562.) 
„Identita  – prožívání a uvědomování si sebe sama, své jedinečnosti i odlišnosti od ostatních; soubor rysů, podle nichž 
je jedinec znám v určité specifické skupině; identita aktuální – co jedinec skutečně je; identita potenciální – spočívá 
v nerealizovaných vlastnostech.“ (Hartl, Hartlová, 2000, s.221.) 
Pro srovnání s pojmem sociální status zde vymezuji také pojem sociální role, se kterým se dále čtenář může setkat. 
„Sociální role – očekávané chování jedince plynoucí z jeho konkrétního sociálního postavení. Tento pojem je založen na 
analogii s divadlem: jedinci jsou jako herci, kteří v závislosti na situaci vystupují v různých sociálních rolích.“ 
(Giddens, 1999, s.553.) 
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očích druhých diskredituje. Stigma „je základem zvláštní diskrepance mezi virtuální a skutečnou 

sociální identitou.“ (Goffman, 2003, s.10.) 

Pokud je stigma, tedy atribut, který má možnost člověka připravit o důvěru druhých lidí, 

viditelné a ostatní o něm tudíž musí již při prvním kontaktu vědět, pak diskrepance mezi virtuální a 

skutečnou sociální identitou není příliš velká.  Virtuální identita se blíží té skutečné, neboť vůči 

lidem, kteří oplývají viditelným stigmatem, zastává společnost většinou určité stereotypní postoje23. 

Takový jedinec je dle Goffmana (2003) silně diskreditovaný. Jinak řečeno stigmatizován. 

Společnost jej svými postoji handicapuje a znemožňuje v mnoha případech normální24 život. 

Mezi stigmata, která přímo diskreditují jedince svou přítomností a viditelností, patří tělesné 

postižení. V případě, kdy není rozdílnost cizím lidem známá na první pohled  či ji nemohou delší 

dobu zaregistrovat, se jedná o člověka, který je diskreditovatelný. (Goffman, 2003) Pokud bude 

atribut, který je nežádoucí u něj rozpoznán, pak může být stigmatizován. V tomto případě se jedná 

např. o duševní choroby či lehčí až střední mentální postižení, které u člověka nelze poznat při 

běžném kontaktu. 

Velkým problémem stigmatizace je skutečnost, že společnost nevidí díky stigmatu u daného 

jedince jiné charakteristiky, kterými oplývá a které by jej mohly posunout do pozice, jež je pro 

společnost přijatelnější. „Máme  sklon připisovat dané osobě celou řadu nedokonalostí na základě 

jedné původní.“ (Goffman, 2003, s.13.) Vlivem toho společnost tyto lidi v mnoha ohledech 

diskriminuje a tak vlastně snižuje jejich šance na normální život.  Někdy naopak připisujeme 

jedincům jinak stigmatizovaným určité schopnosti až s nádechem nadpřirozena, jako je zvláštní 

porozumění či šestý smysl. Příkladem toho mohou být nevidomí, o kterých se domníváme, že 

vlivem ztráty zraku mají rozvinutou jedinečnou schopnost posuzování druhých lidí na základě 

rozhovoru s nimi. (Goffman, 2003) 

Stigmatizovaný člověk se může sám za sebe cítit jako „normální člověk“ a tedy jako někdo, kdo  

by měl mít stejné příležitosti jako ostatní. Ale většinová společnost není v mnoha případech 

připravena, jak jsem již uvedla, se s takovým člověkem stýkat jako s člověkem ostatním rovným. 

Existuje několik způsobů řešení. Jedním je možnost, že se daná osoba pokusí o přímou změnu toho, 

                                                 
23  Stereotyp znamená tendenci k fixaci určitého názoru či postoje. Plyne ze snahy kategorizovat a chápat realitu, která 
není běžná a může evokovat pocit ohrožení. Sem patří také nemoc či zdravotní postižení, které jsou hodnoceny z 
obecného hlediska jako něco nežádoucího. Pro stereotyp je příznačná jeho rigidita, iracionalita či obtížná ovlivnitelnost 
novými zkušenostmi. Pro toho, kdo užívá stereotypy k orientaci ve styku s lidmi, jsou velmi výhodné, neb nevyžadují 
od člověka pochopení daného jevu, ale umožňuje člověku situaci nahlížet v předem dané a zjednodušené formě. (Hadj-
Moussová, Štech, Vágnerová, 2000) 
24  Stejně jako Goffman (2003) zde tento termín používám pro označení jedinců bez stigmatu a jejich způsobu života; 
normální je dle Goffmana ten, který se od očekávání společnosti  nevzdaluje v negativním smyslu.  
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o čem se domnívá, že je základem toho, co způsobuje jeho vyloučení ze společnosti, tedy např. 

nevidomý člověk se podrobí léčbě zraku či tělesně znetvořený člověk podstoupí plastickou operaci. 

Další způsob je, když se takový člověk pokouší napravit svou situaci nepřímo tím, že věnuje 

velkou část svého úsilí snaze vyniknout v některé z činností v oblastech, které jsou běžně 

považovány za lidem s jeho nedostatky nepřístupné. Takovým příkladem jsou ochrnutí lidé, kteří se 

naučí plavat či jezdit na koni. (Goffman, 2003) Či např. člověk s těžkým tělesným postižením, který 

se věnuje moderování společenských akcí, člověk s mentálním postižením, který žije v ústavním 

zařízení a chodí do běžného zaměstnání, nebo vozíčkář, který řídí auto upravené na ruční řízení. 

Snahou těchto lidí je žít svůj život stigmatizovaného co nejplněji ve společnosti ostatních tzv. 

normálních lidí. 

Poslední způsob, který Goffman (2003) zmiňuje, je přijetí stigmatu v tom smyslu, že daný 

člověk jej využívá k vedlejším ziskům, např. když omlouvá své neúspěchy, které jej potkaly i z 

jiných důvodů. Takový člověk chce nadále zůstat v roli stigmatizovaného, protože zjistil, že je to 

pro něj z tohoto hlediska výhodné. Ve styku s „normálními“ lidmi je rád ošetřován a opečováván.  

Je rád, když mu prokazují účast s jeho údělem. 

Opakem je ten, kdo si je svého stigmatu rovněž vědom a kdo si je vědom toho, že i když bude 

zařazen svým okolím příznivě, tak i přesto jej mohou normální lidé vnitřně hodnotit na základě 

stigmatu. Oproti předešlému případu není rád za soucit, který vnímá jako něco, co jej staví do role 

méněcenného a bezmocného, kterým tento člověk být nechce. (Goffman, 2003.)  

Příkladem je zkušenost jednonohé dívky ze sportování na kolečkových bruslích, kterou cituje 

Goffman z knihy Out on a Limb25: 

„Kdykoli jsem upadla, ženy se ke mně nahrnuly v houfu a polekaně kvokaly jako hejno 
okradených kvočen. Bylo to od nich hezké a teď při pohledu zpět jejich starostlivost oceňuji, ale 
tenkrát mi bylo jejich vměšování protivné a zahanbovalo mě. Ani je totiž nenapadlo, že se mi mohla 
kolečka zaseknout kvůli nějakému obvyklému riziku spojenému s bruslením, jako je třeba klacík 
nebo kámen. Byla pro ně hotová věc, že jsem spadla, protože jsem ubohý, bezmocný mrzák.“ (2003, 
s.25.) 

 
Vedle přílišného soucitu může nastat ve vztahu k lidem se stigmatem druhý extrém, a sice 

situace, kdy se nám podaří na danou vadu zapomenout, ale následkem toho po nich žádat až příliš, 

tedy něco, co je pro ně nemožné, či znevažovat před nimi stejně stigmatizované lidi. (Goffman, 

2003) Toto ukazuje např. situace z mé praxe třídního asistenta, kdy si učitelka angličtiny na žákyni s 

tělesným postižením a přidruženým  lehčím až středně těžkým mentálním postižením  ve třídě  

natolik zvykla, či ji vlivem toho, že žákyně v jejích hodinách pracovala v koutku se mnou, její 

asistentkou, a ne spolu se třídou, tolik nevnímala, a tak  ve chvíli, kdy jeden hyperaktivní žák velmi 

                                                 
25  Baker. Out on a Limb. Bez vročení. New York:McGraw-Hill Book Company. 
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zlobil, pronesla: „Ty prostě patříš do Jedličkárny.26 Moje klientka znala toto zařízení jako místo, 

kam i ona chodí na různá vyšetření, rehabilitaci, do poradny, tedy místo pro ni nikterak zvláštní, 

naopak pro ni v konotativním slova smyslu spíše místo, kde se jí snaží pomáhat a kde se často naučí 

něco nového. A najednou tam paní učitelka posílá někoho tak příšerně zlobivého, jako je její 

spolužák, který se vůbec neumí chovat. Kdežto všichni v „Jedličkárně“ ať už zaměstnanci, ale i 

klienti, se kterými se tam setkala, byli vždy velmi milí a příjemní. Učitelka tak vlivem toho, že neví, 

co ve skutečnosti daná instituce poskytuje za služby, jaká je vlastně atmosféra v tomto zařízení  a 

jací jsou její klienti, vlastně  znevažovala jak samotnou žákyni, která toto zařízení také čas od času 

navštěvuje, tak i další mladé lidi s tělesným postižením.  

  

Prozatím jsem se zabývala stykem stigmatizovaných lidí a lidí normálních. Pokud ale člověk se 

stigmatem není schopen se vyrovnat s danou situací ani jedním z výše zmíněných způsobů, má dle  

Goffmana možnost se uchýlit mezi „našince“ a „zasvěcené“. (2003). „Našinec“ je člověk, který je 

postižen stejným stigmatem. Ten soucítí, protože má stejné problémy, obdobnou zkušenost, co 

stigma obnáší, a snaží se vynalézat vyrovnávací strategie s danou situací, které pak může ve skupině 

našinců předávat dále. Mezi „našince“ se stigmatizovaný může také uchýlit pro morální podporu a 

pocit útěchy. Není neobvyklé, že lidé patřící do kategorie stigmatizovaných zakládají různé spolky a 

organizace. Většinou dle toho, jak se jejich stigma liší, se sdružují do menších skupin, např. tělesně 

postižení či neslyšící zvlášť. Stigma často poskytne některým lidem, kteří se stanou představitelem 

stigmatizované kategorie, dosažení určitého pracovního postavení. Typickou rolí takových zástupců 

je např. působení na veřejnost za účelem užívání mírnějších termínů při označování zdravotně 

postižených. Takový člověk se stává svým zaměřením vlastně aktivistou, což mu umožňuje 

částečné vystoupení z uzavřené kategorie stigmatizovaných. (2003) 

Termín „zasvěcení“ používá Goffman (2003) pro osoby sice normální, které ale díky své zvláštní 

situaci dobře znají, jaký je život stigmatizovaných lidí, a tak s nimi soucítí a stigmatizovanými 

bývají často považováni za jakési čestné členy jejich skupin. Existují dva typy zasvěcených lidí. 

Jednak jde o lidi, kteří pracují v zařízeních, která poskytují služby lidem s určitým stigmatem (např. 

různá zařízení pro osoby se zdravotním postižením), či v institucích, které slouží k výkonu činností, 

které společnost vyvíjí s ohledem na osoby s určitým stigmatem (např. věznice pro zločince). 

Druhým typem zasvěcených jsou jedinci, kteří jsou se stigmatizovaným propojeni skrze sociální 

strukturu. „Díky takovému vztahu pak v některých ohledech širší společnost měří oběma stranám 

stejným metrem.“  (Goffman, 2003, s.41.) 

                                                 
26   „Jedličkárnou“ myslela Jedličkův ústav a školy, což je zařízení, které poskytuje školní a sociální služby mladým 
lidem s tělesným postižením během jejich školní docházky a během přípravy na budoucí povolání. Více o Jedličkově 
ústavu a školách na www.jus.sfactory.cz . 
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Dojde do určité míry k přenosu stigmatu např. na rodinné příslušníky stigmatizovaného,  a tak i 

oni jsou ze strany normální společnosti nahlížení jako nositelé určitého negativního atributu. Často 

se stává, že dochází vlivem této skutečnosti k ukončování vztahů, které jsou takto narušovány. 

(Goffman, 2003) Příkladem toho může být odložení dítěte s postižením do zařízení pro osoby se 

zdravotním postižením s celoročním pobytem či např. odchod otce od matky, která mu porodila dítě 

s postižením a která se rozhodla toto dítě vychovávat. Další možnou reakcí na danou situaci je 

normalizace stigmatizovaného ze strany jeho blízkých. Ti s ním nakládají, jako kdyby stigma 

neměl, což může být na jednu stranu velmi účinné pro jeho další vývoj, na druhou stranu mohou mít 

na danou osobu příliš vysoké nároky, které není schopen naplnit, což nezřídka vede ještě ke 

zvyšování stigmatu, který se tak rozvíjí i v očích blízkých lidí. Opačným případem je druhotná 

stigmatizace stigmatizovaného. Blízká osoba je ochotná nést břemeno, které není její, a tak uvádět 

stigmatizovaného o to více do role méněcenného a neschopného. Jde až o přílišné opečovávání a 

starost, kdy blízká osoba ukazuje okolí, jak zvládá svůj úděl.  

Vztah zasvěcených a stigmatizovaných není vždy ideální. Stává se, že stigmatizovaný rodinu 

opustí a postaví se na vlastní nohy, raději než aby byl celý život tím, o koho budou pečovat či na 

koho budou mít přemrštěné nároky, které není schopen naplnit. Nebo na druhou stranu bude žít v 

rodině jako ve skleníku, kde budou jeho potřeby naplňovány v kruhu rodiny. Problém nastane ve 

chvíli, kdy bude muset svůj skleník opustit, např. vlivem úmrtí rodičů či vlivem vlastního věku, kdy 

musí např. dítě se zdravotním postižením nastoupit do školy. Závisí pak na společnosti a typu 

stigmatu, zda v takové situaci obstojí. (Goffman, 2003) Pokud ne, uchýlí se pravděpodobně do 

různých speciálních zařízení pro stigmatizované, jejichž služby bude využívat co nejdelší možnou 

dobu. Nebo se vrátí do situace, která je původcem stigmatu, např. mladý delikvent, o kterého se 

rodiče starají a financují mu studia, začne opět krást.  

 

3.4 Boj o autonomii  

Autorem, který se zabývá životem se zdravotním postižením na základě své vlastní osobní 

zkušenosti, byl americký antropolog Robert F. Murphy. Ve své knize Umlčené tělo popisuje svůj 

život a změny, které v něm zapříčinila nemoc, konkrétně paralýza, která začala nejpve mírnou 

svalovou křečí, jež ho postihla ve 48 letech. Prodělal paraplegii, tedy ochrnutí dolní poloviny těla, a 

následně také kvadruplegii, tedy ochrnutí dolní i horní poloviny těla. Při psaní se neomezuje pouze 

na autobiografii, ale na základě svých zkušeností, teoretického studia sociálních důsledků invalidity,  

a také terénního výzkumu mezi invalidy analyzuje vliv paralýzy na svůj status jako člena 

společnosti.  Jeho postřehy a názory jsou pro tuto práci podnětné. Zabývá se primárně tělesným 

postižením, u jehož nositelů může být změna, kterou v jejich životě způsobí kůň, nejviditelnější.  

Vzhledem k jeho profesi antropologa se Robertu F. Murphymu jeho vlastní onemocnění stalo 



 36 

vlastně takovou antropologickou cestou do sociálního světa, který pro něj byl zpočátku stejně cizí a 

podivný jako společnosti amazonských pralesů, které zkoumal se svou ženou po mnoho let předtím, 

než onemocněl. (Murphy, 2001) Lidé těžce invalidní jsou vhodným objektem antropologického 

výzkumu, neboť představují lidskost redukovanou na její holé základy. (Murphy, 2001) Pro naši 

společnost může být studium slabé pozice invalidů užitečné při odhalování jejích vlastních 

nedostatků. 

Člověk, který je invalidní, by měl bojovat o svou autonomii, hledat k ní cestu. I přes invaliditu je 

nadále živým člověkem. Každý život má totiž svou hodnotu. A dle Murphyho (2001) je podstatou 

dobře žitého života odpor proti negativitě, netečnosti a smrti. Pro invalidy je tento boj a odpor často 

velmi těžký. V mnoha případech by jistě raději chtěli ukončit svůj život, ale nemají k tomu 

dostatečnou sílu. Avšak „názor, že je lepší být mrtvý než postižený, je nejhorším popliváním tělesně 

handicapovaných, protože zpochybňuje hodnotu jejich života a jejich právo na existenci.“ (Murphy, 

2001, s.182.) 

Invalidní člověk se oproti zdravým lidem, kteří své tělo berou jako samozřejmost, zabývá svým 

tělem na prvním místě.  Všechno plánování je ovlivněno zdravotním stavem člověka. Člověk, který 

onemocní, dokonce musí přijmout určitou sociální roli. Běžné sociální role a povinnosti jsou dle 

vážnosti onemocnění na čas odloženy a hlavním zájmem člověka má být to, aby byl znovu v 

pořádku. (Murphy, 2001) V případě, kdy jde o dítě, u kterého se onemocnění rozvíjí od narození, se 

sociální role pečovatele o zdraví dítěte přesouvá na jeho rodinu, především na matku, která má 

většinou k dítěti nejblíže.  Matka Věrky, dívky, jíž jsem rok a půl dělala třídní asistentku na základní 

škole, mi vyprávěla, jak vlastně prvních pět let řešila pořád dokola dceřiny zdravotní problémy 

způsobené vrozeným zdravotním postižením, a sice Williamsovým syndromem – nejprve strávily 

první dva měsíce jejího života v porodnici a poté v nemocnici, následně pravidelně navštěvovali 

dětského psychologa, fyzioterapeuta, neurologa, pětkrát denně cvičila s dcerou Vojtovou metodou27, 

docházely pravidelně na logopedii; k tomu připočítejme návštěvy odborníků, kteří se věnovali dívce 

v Motolské nemocnici, a sice z hlediska genetiky, dále pak z hlediska srdeční vady, kterou dívka od 

narození trpí.28  

Obdobné příběhy vypovídaly matky dětí, které onemocněly rakovinou, se kterými jsem se 

setkávala během své praxe na ubytovně pro rodiče hospitalizovaných dětí ve Fakultní nemocnici 

Motol29. Většinou se vzdaly zaměstnání, opustily zbytek rodiny a trávily měsíce léčby se svým 

                                                 
27  Více informací o Vojtově metodě na internetových stránkách terapeutického a školícího centra Vojtovy metody 
www.rl-corpus.cz . 
28 Více o životě této mé klientky a obecně o životě rodiny s dítětem s postižením se lze dočíst v mém Samostatném 
projektu  nazvaný Věrka, její rodina a život s Williamsovým syndromem, který jsem vypracovala jako závěrečnou práci 
v certifikovaném programu Specialista pro hru a komunikaci v institucionální a domácí péči realizovaný Fakultou 
humanitních studií UK, Střední zdravotnickou školou a Vyšší zdravotnickou školou Plzeň a Nadačním fondem Klíček. 
29 Tuto ubytovnu provozuje v areálu FN Motol Nadační fond Klíček. Více informací viz www.klicek.org . 
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dítětem daleko od domova, aby nebylo v tom neznámém prostředí samo, aby u sebe mělo svou 

matku, která je pro dítě v takových situacích ostrůvkem jistoty.  

 

Pro invalidního člověka jsou velmi důležitými osobami lékaři a rehabilitační terapeuti, kteří mají 

často nelehký úkol probudit v takovém člověku touhu žít. Terapeut má dle Murphyho (2001) za 

úkol proniknout ke svým pacientům přes často vysoké psychické bariéry a získat je ke spolupráci v 

procesu obnovování tělesných funkcí a základních životních dovedností. Také pro rodinu dítěte s 

postižením jsou chápaví a spolupracující odborníci více než důležití. Rodina potřebuje od 

odborníků podporu a posilu, která ji podrží při další cestě k autonomii dítěte.  Jako odstrašující 

příklad zde cituji Věřinu matku, o které se již zmiňuji výše, co se týče zkušeností s jednou 

neuroložkou: „Po každé návštěvě se z toho dcera měsíc dostávala a pak jsme šli znovu.“ Paní 

doktorka jí prý totiž vyhazovala do výšky, aby zjistila její reakce, a zacházela s ní dost neurvale. 

„Když jsme ji přivezli zase domů, nechtěla na sebe nechat šáhnout, úplně se třásla. Doktorka nám 

dokonce řekla: !ebude chodit a bude slepá, dejte ji do ústavu.“, vyprávěla hrůzný příběh dále. 

Neuroložka chtěla mermomocí zjistit, zda Věra nemá na mozku epileptická ložiska. Vyšetření CT 

ale bylo možné pouze v případě naprostého klidu pacienta, čehož Věra nebyla schopna. Lékaři by jí 

museli dát narkózu, což její matka považovala za příliš nebezpečné. Nakonec toto vyšetření 

podstoupila až ve věku 12 let bez narkózy. Mamince potvrdila správnost jejího rozhodnutí jiná 

lékařka, která jí ubezpečila, že vyšetření lze absolvovat, až bude Věra připravená raději, než jí do 

něčeho nutit či jí dávat narkózu.30 Ve chvíli, kdy je budoucnost člověka nejistá, raději žije v 

přítomnosti. To je typické dle Murphyho (2001) např. pro nevyléčitelně nemocné, kteří budoucnost 

často odmítají. Nemoc či zdravotní postižení ruší v životě jedince řád, který se dle Lévi-Strausse, ze 

kterého Murphy čerpá, snaží mysl vnášet do všeho, co pozoruje. Řád je právě to, co nám umožňuje 

předvídat a žít směrem do budoucnosti. Ve chvíli, kdy ale tělo napadne nemoc, tak člověk ztrácí 

svůj řád. Tělo je prostoupeno doslova ne-řádem, který Murphy nazývá entropií.31  

Život v invaliditě na druhou stranu znemožňuje doslovný život „teď a tady“. Dle Murphyho  

(2001) paralytici musí plánovat, a sice podle postižení v různé míře. Nemohou se ve většině případů 

jen tak sebrat a jít ven – dnešní svět jim nachystal velké množství bariér. Počínaje nedostatečnou 

bezbariérovou dopravou, přes na mnoha místech chybějící nájezdy na chodnících až po bariérový 

přístup na veřejná místa. Jsou omezeni také např. tím, že potřebují asistenta či speciálně upravené 

auto. Nejde ale pouze jen o izolaci tzv. ekologickými omezeními společnosti. Jak jsem již uváděla v 

předešlých kapitolách, největší překážkou bývá nepřátelství společnosti vůči jedinci se zdravotním

                                                 
30 Citace pocházejí z mého  Samostatného projektu Věrka, její rodina a život s Williamsovým syndromem. 
31 „Entropie je míra neuspořádanosti hmoty nebo systému; v uzavřeném systému, jako je vesmír, entropie vzrůstá a 
dostupná energie ubývá.“ (Murphy, 2001, s.35.) 
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postižením, a tedy jeho následná stigmatizace. Člověk se zdravotním postižením je v dnešní 

společnosti zaměřené na úspěch devalvován na tu nejnižší příčku, neboť se většinou vlivem 

postižení stává nesamostatným – např. je odkázán na sociální dávky, v mnoha případech není 

schopen vykonávat svou práci a samostatně žít. (Murphy, 2001)  

U člověka s postižením se významně snižuje jeho sebeúcta, což je např. u člověka s tělesným 

postižením neschopného samostatného pohybu umocněné i tím, že má omezenou volbu socializace. 

Musí často čekat, až k němu někdo druhý přijde a osloví jej.  Je možné, že člověk se ZP se raději 

bude uchylovat mezi další lidi s postižením, protože mezi nimi se cítí jako „celá“ bytost. Jde o již 

zmiňovaný efekt similarity. 

Narušení tělesné integrity vlivem tělesného postižení je pro člověka náročné také proto, že tělo 

nelze oddělit od okolního světa. A dle Simone de Beauvoira jej nelze oddělit ani od mysli (Murphy, 

2001). Tělo je totiž jakýsi komunikační kanál, který spojuje svět kolem nás a naši mysl v jeden 

systém. Jak uvádí Murphy (2001), dle francouzského filosofa Maurice Merleau-Pontyho a jeho 

knihy Phénomenologie de la perception (Fenomenologie vnímání) je tělo výchozím bodem našeho 

vnímání a výkladu světa. Merleau-Ponty odkazuje při vysvětlení k jevu „fantomové končetiny“, jak 

nazývá falešnou představu člověka po amputaci, jenž stále cítí chybějící paži nebo nohu. Murphy jej 

cituje: „To v nás, co odmítá zmrzačení a postižení, je já odkázané do určitého fyzického a 

mezilidského světa, které navzdory handicapům a amputacím neustále tíhne ke svému světu, a které 

je tudíž de iure neuznává. … Člověku po amputaci totiž chybí víc než končetina: chybí mu také 

jedna z jeho konceptuálních vazeb ke světu, tedy kotva samé existence.“ (2001, s.85.) 

Zajímavá je skutečnost, kterou Murphy při svém výzkumu a studiu zjišťuje, a sice že ačkoli je 

ztělesnění pro lidi, kteří se s postižením již narodí, problém, tak měli možnost se do své role 

socializovat již od útlého dětství. Stejně tak jejich okolí. Naopak paralytici, kteří ke svému postižení 

přišli během života, tak se museli jakoby transformovat do svého poškození. Pro některé osoby, 

jejichž poškození je natolik závažné, je cestou skutečné odtělesnění. To se projevuje např. zaujetím 

emocionálního odstupu od svého těla. To může být totiž např. u paralytika jediný způsob, jak se 

vyrovnat s tím, že je neustále obracen, přetáčen, že s ním ostatní lidé fyzicky manipulují. Dle 

Murphyho se proto mnozí paralytici necítí být spojeni se svým tělem. Vypovídají tak o rozbití 

Meraleau-Pontyho systému mysli a těla. Jak ale Murphy popisuje, toto přerušené spojení sice 

člověka vzdálí do okolního světa, ale může mu přinést úplně nové možnosti.  Příkladem je např. 

fyzik Stephen Hawking, který píše vědecko-fantastické romány o výpravách po vesmíru. Trpí 

závažným tělesným postižením a je schopen jen mírně hýbat jednou rukou a mluvit pouze šeptem. 

(2001) 

Důležité ale je pamatovat na to, že většina postižených lidí nemá mnoho možností jak 

kompenzovat ztrátu spojení mezi myslí a tělem. Jak uvádí Hadj-Moussová, Štech a Vágnerová u 



 39 

většiny literárních hrdinů s určitým ZP je kompenzace vázaná na existenci jiných nadprůměrných 

schopností, např. vysoké inteligence, velké vnímavosti, silné osobnosti (1999). 

V běžném životě se ti se silnou vůlí mohou snažit kompenzovat své nedostatky sportem, dle 

vážnosti postižení určitým způsobem speciálně přizpůsobeným. Nebo pokud nejsou schopni 

fyzických výkonů, mohou se dle Murphyho stát „supermrzáky“. Ti pracují pilněji než jiní, hodně 

cestují, snaží se být všude a u všeho. Chtějí druhým ukázat, že jsou stejní jako ostatní. A vlastně 

tím, že toto vše zvládají i přes své zdravotní postižení, jistým způsobem i o něco lepší. (2001) 

 Lidé, kteří ale nemají potřebné předpoklady, pak sami sebe nepovažují za dostatečně 

kompetentní provést ve svém životě změnu a raději zůstávají uzavřeni ve svém postižení, mezi 

svými blízkými a mezi ostatními lidmi s obdobnými potížemi.   

 

Murphy (2001) navrhl nový přístup ke zdravotnímu postižení. On a jeho kolegové přistupovali 

ve výzkumech k postižení jakou k určité formě „prahovosti“, tzv. liminarity.  Tento pojem souvisí s 

přechodovými rituály,  jež systematicky utřídil Arnold Van Gennep. S moderní kulturní a sociální 

teorií je ale nejvíce propojil až antropolog Victor Turner. Jejich teoriím se věnuji podrobněji v další 

kapitole.  

 Turnerově popisu liminarity odpovídá právě situace dlouhodobě postižených lidí. Ti nejsou totiž 

„ani ryba, ani rak.“ Tak se také jmenuje jeden z esejů v Turnerově knize The Forest of Symbols.32 

Lidé se ZP nejsou ani nemocní, protože nemoc přechází buď ve smrt nebo ve vyléčení, ani zdraví; 

nejsou ani mrtví, ani úplně živí, ani mimo společnost ani zcela v ní.  Jsou odloženi a v tomto 

odkladu žijí většinou celý život. (Murphy, 2001) 

Turner se ve zmiňovaném díle The Forest of Symbols zmiňuje o rituální změně statusu. Lidé, 

kteří touto změnou prochází, už nejsou a zároveň ještě nejsou zařazeni. (Murphy, 2001) A právě 

takoví jsou i postižení. Okolí pak neví, jak se k takovým „nezařazeným“ lidem chovat. Proto se 

uchyluje k izolaci těchto prahových lidí – buď přímo jejich umisťováním do různých zařízení 

speciálně pro ně určených či prostým vyhýbáním se kontaktu. Jedním ze způsobů je také např. 

segregace lidí s tělesným postižením vlivem fyzických bariér, kvůli kterým nemohou opustit svůj 

domov, a tak zůstávají stranou společnosti.  

Skutečnost, že lidé s obdobným ZP se jeden k druhému chovají jako rovný k rovnému, že sdílejí 

stejnou identitu, posiluje jejich vzájemné vztahy.  Jsou schopni si mezi sebou sdělovat, i když se 

znají jen běžně, i velmi intimní problémy, které je v souvislosti s postižením trápí. Mezi sebou 

navzájem nalézají přátelství a útočiště před světem, který je vytlačuje většinou na okraj.  

                                                 
32 Více viz Turner, V. The forest of symbols: aspects of !dembu ritual. Ithaca: Cornell University Press, 1970.  
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Vlivem popsaných postojů společnosti k lidem se ZP je pro ně velmi těžké překročit práh, který 

mezi ně a okolní svět postižení postavilo. I přesto se to ale některým může podařit. I v postižení je 

totiž pro co žít. Lidé se ZP mohou zvítězit ve svém boji o autonomii.  A tato práce se snaží ukázat, 

zda jim v tomto může pomoci kůň.  

 

Velmi krásně popsal smysluplnost života lidské bytosti, která trpí, psycholog Viktor Emanuel 

Frankl, jenž ve své knize A přesto říci životu ano33 sděluje svou zkušenost z koncentračního tábora. 

Situace zdravotně postižených a vězňů v koncentračních táborech se shoduje. Obě tyto skupiny 

prožívají utrpení vlivem toho, že nejsou schopny opustit stav, do kterého se dostaly. Zdravotně 

postižení se nemohou zbavit svého postižení. A vězňové nemohou odejít z koncentračního tábora, i 

když jen to je jejich největší přání. Obě skupiny se nachází ve stavu prahovosti. I přesto může mít 

jejich život smysl. Ten pochopí patrně, až se jim podaří překročit práh.   

„Duchovní svoboda člověka, kterou mu nelze až do posledního dechu vzít, mu také až do 
posledního dechu dává příležitost uspořádat svůj život smysluplně. !eboť nemá smysl jen život 
aktivní, který člověku umožňuje vytvářet hodnoty tvůrčím způsobem; a také nemá smysl jen život, 
který dává člověku příležitost naplňovat prožitky krásy, ať v umění nebo v přírodě; nýbrž svůj smysl 
má dokonce i život, který sotva poskytuje šanci uskutečňovat hodnoty tvůrčím způsobem a nepřináší 
zážitky v běžném smyslu slova (jako například život v koncentračním táboře), který ponechává 
takřka jen onu poslední možnost, jak utvářet svůj život smysluplně, ve způsobu, jakým se člověk 
postaví k vnucenému vnějšímu omezení své existence. Život tvůrčí i poživačný je mu už dávno 
zapovězen. Smysl však nemá jen život tvůrčí a poživačný, nýbrž: má-li život vůbec nějaký smysl, pak 
jej musí mít i utrpení. Protože utrpení k životu jaksi náleží – právě tak, jako k němu náleží osudovost 
a smrt. Teprve utrpení a smrt činí lidskou existenci úplnou.“ (Frankl, 2006, s.78-79.) 

 
Murphy (2001) na základě svých vlastních zkušeností, výzkumu a prací jiných autorů zjistil 

následující čtyři nejdalekosáhlejší změny ve vědomí invalidních lidí: sníženou sebeúctu, obsažení a 

ovládnutí myšlení fyzickými deficity, získání nové nežádoucí identity a silný proud zlosti. Jednak 

bývají naštvaní na svůj úděl; jsou zahořklí, že je potkal takový osud. Jedná se o jistou existenční 

zlost. To platí především o lidech, kteří byli postižením zasaženi náhle. V druhém případě jsou lidé 

se ZP naštvaní, že s nimi okolí špatně zachází. Mají pocit, že je společnost neprávem znevažuje. 

Jako by byli pro společnost nepotřební, a tak se raději stahují do sebe. Vlivem hany ze strany 

druhých se stydí za to, jací jsou. Bohužel jsou ale haněni za to, že je postihl trest, tedy postižení, za 

které se stydí. Společnost v nich a jejich blízkých buduje pocit viny za to, že jsou postiženi. Je těžké 

s takovým pocitem žít, a tak se může stát, že společnost tak dožene člověka se ZP až k sebevraždě, 

pokud je jí ovšem vlivem svých tělesných omezení schopen. 

 

                                                 
33 Frankl, V. E. A přesto říci životu ano. Kostelní Vydří: Karmelitánské nakladatelství. 2006.  
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Důležité je, aby lidé se ZP bojovali o autonomii alespoň v nějaké oblasti. Aby se snažili pracovat 

dle svých schopností, aby se snažili bojovat za svá práva, aby nebyli těmi, kteří zůstanou v 

liminaritě, budou pobírat sociální dávky a stěžovat si na okolní svět, i když jejich schopnosti by jim 

umožnily mnohem více. 

Do liminarity se uzavírá mnoho lidí se ZP proto, že jsou v mnoha ohledech dle stupně postižení 

odkázáni na pomoc druhých. Tím dochází k znehodnocení jejich společenského postavení, a tak 

mají pocit, že nejsou pro společnost dostatečné celými lidmi. To ale lze vyrovnat pouze tak, že se 

nevzdají a budou za sebe bojovat.  

„Všichni se potácíme mezi ztrátou sebe a ztrátou jiných, mezi vztažeností ke světu a stažeností do 
svého vnitřního bytí, mezi životem a smrtí. Ale u paralytika pocit déjá vu vyostřuje navíc společnost, 
která jej odmítá, devalvuje jeho osobnost a do jeho cesty k naději, že bude žít v rámci jejích hodnot  
a tyto hodnoty naplňovat, klade překážky. Paralytikova netečnost symbolizuje smrt samu; paralytik 
je negativitou života. Představuje obrácenou definici zdraví; je živou připomínkou křehkosti těla. Je 
to silná metafora a spousta postižených se vzdala a trvale žije v jejím hlubokém stínu. Je to jakási 
předčasná smrt zaživa, ale zároveň je to sféra obývaná zástupy lidí, jejichž hlavní neschopnost 
spočívá v tom, že kapitulovali příliš brzy.“ (Murphy, 2001, s.182.) 
 
Jak uvádí Murphy: „Paralytik je zcela doslova vězněm těla, ale nakonec většina lidí je tak či 

onak v zajetí.“ (Murphy, 2001, s.183) Lze tedy říci, že nejen člověk s postižením vede svůj boj o 

autonomii. Každý člověk, který chce vést plnohodnotný život, by měl podle mého názoru takový 

boj svádět. Jinak prožije život a ani nebude vědět, jak jej žil.   

 

Z života lidí, kteří mají nějaké zdravotní omezení, ale nevzdali se, a žijí i přesto plný život  

(samozřejmě v rámci jejich možností), se můžeme inspirovat. Všichni jsme přeci především lidmi a  

lidé se zdravotním postižením mohou zvládat podobné věci jako lidé bez postižení, když se pro 

něco takového rozhodnou (krom jiného i jízdu na koni). 

 Jak to krásně řekl Novosad:  

„Proč bychom si měli vůbec klást otázky, zda lidé s postižením patří mezi nás. Proč by měl být 
někdo více nebo naopak méně člověkem jen proto,  že nechodí, obtížně komunikuje  nebo má jinou 
funkční nedostatečnost. !ení lepší, když budeme všichni „jen“ lidmi bez přívlastku s tím, že o tom, 
jací jsme lidé, bude vypovídat náš život, naše skutky, naše odvaha a naše úsilí.“ (2002, s.101.)  
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4 Kůň v životě člověka se zdravotním postižením 

Vlivem skutečnosti, že v naší společnosti v dnešní době koně převážně ztratili svou původní 

hodnotu jako dopravní či pracovní prostředek, hledáme těmto zvířatům v dnešním světě nové role a 

úkoly. Naštěstí se nám to daří, protože v opačném případě by se z nich stala běžná hospodářská 

zvířata a jejich hlavní role by se dala shrnout do položky v jídelníčku člověka.  

Vedle toho, že koně se stávají náplní volného času velké části lidí, či pro některé lidi je jejich 

chov nebo věnování se jezdeckému sportu způsobem obživy, zastávají v dnešní době jistým 

způsobem roli terapeutů, jejichž specifikem je právě jejich „zvířecí přirozenost“, se kterou k lidem, 

kteří potřebují podporu v léčbě, přistupují. Mohou tak proto pomáhat v různých případech, kde by 

lidský terapeut k člověku hledal cestu jen těžko. Jednou ze skupin lidí, pro které může mít kůň 

velký význam, jsou lidé se zdravotním postižením. 

 

4.1 Kůň jako terapeut 
Základním mechanismem pomoci pro všechny lidi, kteří na koních jezdí, může být možnost 

předání ostnů koni, se kterým jsme při jízdě v úzkém kontaktu, jak bylo psáno v kapitole Kůň 

v životě člověka. Jízdou na koni se podle Canettiho (1994) můžeme zbavit určité nesvobody, kterou 

v nás budují rozkazy, které přijímáme. Rozkazy bereme již jako součást života, a tak si v běžném 

životě neuvědomujeme, že v nás vyvolávají ještě i jiné následky než samotnou aktivitu, ke které nás 

vedou. Pokud jezdíme na koni pravidelně, můžeme se opakovaně zbavovat této nesvobody, která se 

může projevovat vnitřními negativními pocity, a tak žít šťastnější život, i když sami vlastně nevíme, 

čím je to způsobeno.  

V dnešním přetechnizovaném světě jsou to domácí zvířata, kromě koně především pes a kočka, 

kdo nám umožňuje návrat k přírodě.  Dnešní lidé se čím dál více obklopují domácími zvířaty, ani ne 

tak zvířaty hospodářskými, ale domácími mazlíčky. Jakoby u nich hledali to, co se ztrácí z kontaktů 

mezi lidmi, a sice vztah a sblížení. 

Ve smyslu Buberovy filosofie dialogu, která proti sobě vymezuje svět zkušeností a svět vztahů a 

která svět vztahů popisuje pomocí základního slova Já-Ty, přičemž svět zkušeností pojímá pomocí 

základního slova Já-Ono, chtějí dnešní lidé vztah k Ty, který se jim mezi lidmi nedaří najít. Nebo by 

to pro ně bylo příliš těžké jej najít, protože by museli změnit své Já, které se v dnešní době nachází 

často v dvojici Já-Ono, přičemž toto Já je jiné než Já ve dvojici Já-Ty. To by museli učinit všichni 

lidé, jejichž Já pochází z dvojice Já-Ono.  Vztah je totiž vzájemnost. A tu lze navázat jen ve chvíli, 

kdy „mé Ty na mne působí stejně tak jako já na ně.“ (Buber, 2005, s. 48.)  
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Ve chvíli, kdy kůň přijme svého člověka za pasivního vůdce stáda34, znamená to, že člověk s ním 

navázal vztah – objevil se respekt i důvěra. Kůň svému člověku věří, že jej ochrání před 

nebezpečím. A člověk může rozvíjet vztah Já-Ty. I přesto, že Buber (2005) míní, že v životě 

s přírodou vázne naše oslovování Ty vlivem neporozumění řeči, zkušenosti tzv. zaříkávačů koní, ale 

i obyčejných lidí, kteří žijí s koňmi, z celého světa ukazují něco jiného. Koně jsou schopni nám 

porozumět. Jak jsem v této práci již zmínila, jsou velmi citliví na naše pocity, ať už díky dobrému 

čichu, který zachytí pach, který při různých emocích vydáváme, či díky schopnosti vnímat auru 

člověka35. Pokud se také trochu snažíme a naučíme se, jak s koňmi neverbálně komunikovat, 

můžeme s nimi rozvíjet svůj vztah i díky tomu. A jak uvádí McCormicková a McCormicková 

(1997), Buberovi byl při psaní konceptu Já-Ty nápomocen vztah s koněm, se kterým se spřátelil ve 

svém mládí.   

 

Důležitou terapeutickou úlohu hraje kůň v životě člověka se ZP, což je role, která je v rámci této 

práce nejvýznamnější. Lze jí nahlížet prizmatem teorií, které jsem o místě koně v životě člověka již 

uvedla. Jejich tvrzení a má tvrzení s nimi spojená platí jak pro lidi bez postižení, tak pro lidi 

s postižením, přičemž pro ně může jít v některých ohledech o mnohem větší význam. To platí jak o 

Canettiho teorii o předání ostnu koni, tak o Buberovu náhledu na vztahy.   

Lidé se ZP jsou díky svému postižení příjemci mnohem většího množství rozkazů než zdraví 

lidé. Nadbytečné rozkazy oproti lidem bez postižení souvisejí právě s postižením. Jde např. o 

způsoby udržení zdravotního stavu tak, aby se nezhoršoval; popřípadě aby se vylepšil. Lidé se ZP 

musí cvičit, musí podstoupit operace, musí brát mnoho léků či udržovat dobrou životosprávu. Musí 

dělat opravdu hodně věcí proto, aby mohli žít.  A to, že musí, slyší od lékařů, od své rodiny, od 

přátel. Jejich šance se ostnů, které tyto rozkazy v člověku zanechávají, zbavit, je jen velmi malá. 

Museli by vydat obdobný rozkaz jinému člověku se ZP.  A to se většinou nestane. A pokud by měli 

splnit podmínku předání ostnu do všech detailů, aby situace, kdy je osten předáván, byla naprosto 

stejná jako ta, kdy byl vytvořen, pak by se museli zbavit ve většině případů svého postižení. Byli to 

totiž zdraví lékaři či blízcí lidé, kdo rozkaz vydali. Kůň může být pravděpodobně tím jediným, 

komu své ostny předají.  

Lidé bez postižení přistupují k osobám se ZP z hlediska konceptu Já-Ty a Já-Ono jako k Onu. Ve 

vztahu k nim jim nejde o Ty, ale nahlížejí na lidi se ZP jako na předmět své zkušenosti a mnohdy 

pouze jako na věc na základě zkušenosti druhých, protože přístup k lidem se ZP ve společnosti bývá 

stereotypní. Společnost má z člověka se ZP často strach, protože nese stigma nezařaditelnosti. 

Potřebuje jej poznat a to činí pomocí stereotypů, přičemž nejde o to pravé poznání. Lidé se nesnaží 

                                                 
34 Toho, koho stádo následuje v těžkých chvílích, ale kdo k tomu nevyužívá dominantní postavení; pokud se z člověka 
stane jen alfa-jedinec, může být sice ve vůdčí pozici, ale v očích koně nemusí jít o respekt, ale spíše o strach. 
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pochopit své pocity vůči jedincům se ZP, ale chtějí celou situaci takového setkání co nejrychleji 

vyřešit. Nejjednodušší je přistupovat k lidem se ZP jako k věcem, k předmětům, o které je třeba se 

postarat, ale o nichž chceme vědět pouze, že jsou zdravotně postižení. Společnost shrne svůj postoj 

vůči člověku se ZP na základě jeho zdravotního postižení. Jakoby se tento člověk stal svým 

zdravotním postižením. Je pouhým Oním.  

A proto může být vztah s koněm pro něj velmi důležitý. Baží po vztahu, po vzájemnosti, po 

lásce. Kůň jej bere především jako člověka; postižení vnímá až v druhé řadě. Kůň umožňuje být 

člověku se ZP tím Já základního slova Já-Ty, které lze dle Bubera (2005) říkat jen celou bytostí. I 

přes postižení  tak může tento člověk být s koněm celou bytostí. Kůň jej k tomu dovede. Díky koni 

si může totiž uvědomit, že postižení není tím jediným, co o něm vypovídá, že má i jiné vlastnosti a 

charakteristiky a že má i své sny a touhy, které může i jako člověk s postižením zkusit realizovat. 

 

4.2 Hiporehabilitace 

 Obor, který se zabývá koněm jako terapeutickým pomocníkem, se nazývá souhrnně 

hiporehabilitace, což je termín, který byl Českou hiporehabilitační společností36, organizací, kterou 

zastupují odborníci na tomto poli, určen vzhledem k dlouholetým terminologickým rozporům, jež 

vládnou po celém světě,  jako všeobjímající.37 Slovo hiporehabilitace je odvozeno od řeckého slova 

hippos, které znamená kůň. Jde o zastřešující název pro všechny aktivity a terapie, při kterých se 

člověk setkává s koněm. Tento termín shrnuje tři podobory, které se pod hiporehabilitaci řadí a které 

se všechny zabývají terapeutickým využitím koně v životě člověka se ZP, avšak v různých 

oblastech.  Jedná se o hipoterapii, léčebně pedagogicko-psychologické ježdění a parajezdectví, 

původně nazývané sportovní ježdění handicapovaných.  

 Tyto tři okruhy se v praxi překrývají, což je dle OS Svítání činného na poli hiporehabilitace 

běžné (Lantelme, 2008). Hiporehabilitace tedy zahrnuje několik oblastí, které spojuje kůň: jedná se 

o medicínu, psychologii, pedagogiku a sport. (Hollý, Hornáček, 2005) 

 

4.2.1 Rozdělení hiporehabilitace: hipoterapie, léčebně pedagogicko-

psychologické ježdění, parajezdectví 

Hipoterapie je využívána ve smyslu specifické metody fyzioterapie. Z hlediska ovládání koně je 

člověk na koni pasivní. Kůň je veden vodičem a při terapeutické jednotce, která bývá zpravidla 

                                                                                                                                                                  
35  O této schopnosti koní více viz Hollý, K., Hornáček, K. Hipoterapie: Léčba pomocí koně. 2005. Ostrava:Montanex. 
36  ČHS byla založena v roce 1991. Jde o občanské sdružení, jehož cílem je sdružovat lidi činné na poli hiporehabilitace 
a rozšiřovat povědomí o rehabilitaci prostřednictvím koně, včetně psychoterapeutického přístupu, integrace a 
sportovního vyžití osob se zdravotním postižením. Více informací viz stránky www.chs.web2001.cz .  
37  Ve světě mají obdobné organizace různé názvy např. Equine Assisted Activities and Therapies (USA); Equine 
Assisted Therapy (EU); Therapeutic Riding (UK, FRDI); Therapie mit dem Pferd, Therapeutisches Reiten (Německo, 
Švýcarsko) (Lantelme, 2008a); termín hiporehabilitace je typický pro české prostředí. 
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dlouhá 20 minut, je přítomen fyzioterapeut či ergoterapeut se specializací pro hipoterapii. Jezdící 

člověk je většinou jištěn ze strany ještě dalším asistentem. (Lantelme, 2008b) Tato metoda má 

velkým význam pro jedince s pohybovou poruchou.  

Cílem hipoterapie je pak zmírnění či odstranění příznaků onemocnění pohybového aparátu za 

využití troj-dimenzionálního pohybu koně. (Hollý, Hornáček, 2005) Jde o typický mechanismus 

koňského pohybu, který se přenáší na trup jezdce přes jeho pánev a slouží jako motorický vzor, 

jemuž se člověk na koni přizpůsobuje. (Kulichová et al., 1995) Ten je stejný jako při lidské chůzi. 

Hipoterapie je tímto jedinečná. „Dále hipoterapie působí na zlepšení koordinace, rovnováhy, chůze, 

běhu a skákání, dýchání, svalového napětí, zlepšení v statickém a dynamickém držení těla, stabilitě 

hlavy, trupu a končetin, nesení váhy na končetinách, načasování úkonů, svalové síly, samoobsluhy, 

sebevědomí, radosti ze života, atd.“ (Lantelme, 2008b) 

 

Léčebně pedagogicko-psychologické ježdění (dále jen LPPJ) definují Hollý a Hornáček  jako 

využívání práce s koněm, vožení se na koni a ježdění na koni, což slouží „jako pedagogické a 

psychologické médium k dosažení pozitivních změn v chování dětí a mládeže, nebo ke zmírnění nebo 

odstranění příznaků duševní choroby či mentálního handicapu“ (2005, s.19.) Dle Věry Lantelme 

(2008b) jde v případě LPPJ o metodu psychoterapie, kdy se k terapii emocionálních, duševních a 

jiných poruch v oblasti lidské psychiky užívá vzájemné interakce s koněm. Cílem je ovlivnit 

psychiku člověka. Terapeutická jednotka může být jak individuální, tak skupinová. Interakce 

s koněm pomáhá budovat interakci klient-kůň-terapeut, kdy kůň je prostředníkem v kontaktu klienta 

a terapeuta, či interakci s dalšími klienty, což může být užitečné např. v léčbě pacientů 

v psychiatrické léčebně, kteří potřebují rozvíjet interakce s dalšími lidmi. (Kulichová et al., 1995)  

 

Nový termín pro sportovní ježdění handicapovaných je parajezdectví. V tomto odvětví je kontakt 

osoby se zdravotním postižením s koněm při jízdě založen na aktivním ovládání koně38, což je 

velmi důležitý rozměr, který lze vidět na první pohled, pokud si vedle sebe představíme člověka se 

ZP, na kterém je jeho postižení patrné, a koně. Kůň je mnohonásobně větší a silnější než člověk 

s postižením, a přesto jej tento člověk dokáže ovládat.  

V parajezdectví se osoby se ZP za pomoci i různých speciálních pomůcek či upravené techniky 

učí jezdit na koni, voltižní cviky či ovládání koně v zápřeži. Existuje možnost, aby se lidé se ZP 

účastnili s ohledem na své postižení, také sportovních soutěží ve vybrané disciplíně – jedná se o 

paradrezúru, paravoltiž, parawestern a paravozatajství. (Lantelme, 2008b)  

                                                 
38  Kromě paravoltiže, kde je kůň veden lonžérem, a osoba se ZP na koni, který jde v kroku, cvičí voltižní cviky dle 
svých schopností, což jsou speciální gymnastické cviky určené k cvičení na koňském hřbetě. V paradrezuře a 
parawesternu ovládá koně člověk se ZP přímo pomůckami při jízdě na koňském hřbetě. V paravozatajství pak řídí 
koňské spřežení. 
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V případě sportovního či pouze rekreačního jezdectví pro handicapované se kůň stává, více než 

jen prostředníkem rehabilitační metody, je spíše běžnou součástí života. Osoby se ZP se věnují 

koním jako náplni svého volného času. Jezdí pravidelně buď pouze pro radost anebo se jezdectví 

věnují jako sportu se všemi povinnostmi i radostmi; pravidelně trénují a jezdí na závody.  

 

Vzhledem k tomu, že se v druhé části práce, kromě jedné slečny, která jezdí rekreačně, dotazuji 

respondentů, kteří se věnují buď paradrezuře či paravoltiži, podávám dále stručnou charakteristiku 

pouze těchto dvou sportovních odvětví pro handicapované sportovce. 

Paradrezura je drezura pro handicapované jezdce, přičemž drezura je klasická sportovní jezdecká 

disciplína. Jezdí se v anglickém stylu. Jezdec jede se svým koněm předepsanou úlohu jezdeckých 

cviků na vymezeném prostoru ve tvaru obdélníku 20x40 nebo 20x60m, po jehož obvodu je 

umístěno 8-12 písmen, která jezdci určují místo, kde má jednotlivé cviky provést. Jezdec a kůň jsou 

jako dvojice hodnoceni 3 až 5 rozhodčími známkami od 0 do 10, kdy 10 je nejlepší známka. 

Paradrezura je Mezinárodní jezdeckou federací (FEI – Féderation Equestre Internationale) 

uznávána jako oficiální jezdecká disciplína. Pravidelně se uskutečňují závody jak na národních 

úrovních jednotlivých států39, tak na mezinárodní úrovni, jako je např. Mistrovství Evropy. 

Jezdci jsou v paradrezuře rozděleni podle svého handicapu odborníkem, který se nazývá 

klasifikátor a hodnotí míru postižení jezdce a jeho potenciální jezdecké schopnosti, do pěti skupin40.   

Svou skupinu a kompenzační pomůcky, které jsou dané handicapem jezdce a jejichž použití je 

kontrolováno, mají jezdci zapsané ve své klasifikační kartě, která je na závodech vždy předkládána 

rozhodčím a kterou jezdci na základě ohodnocení klasifikátorem vydává FEI. (Paradrezúra, 2009)  

V paravoltiži provádí cvičenec s postižením, nazývaný paravoltižér, gymnastické cviky na 

nesedlaném koni, který jde v kroku a je veden lonžérem na lonži v kruhu. Jako pomůcku má 

paravoltižér k dispozici voltižní madla, kterých se při jednotlivých cvicích přidržuje.  

Vše se uskutečňuje pod zdravotním dozorem, neboť jde často o fyzicky náročná cvičení, kdy 

cvičenci překonávají sami sebe. Paravoltiž je vhodná především pro osoby s poruchami chování, 

učení či psychiatrickými poruchami. Dále ale také pro osoby s dětskou mozkovou obrnou, tělesným 

postižením, mentálním postižením či smyslovými vadami. (Ježková, 2008) 

                                                 
39 V České republice je to prozatím kolem pěti závodů ročně. Každoročně se koná Mistrovství ČR v paradrezuře 
spojené s mezinárodním mistrovstvím, které má pro jezdce velkou prestiž a na které přijíždějí i jezdci z okolních států. 
40 Krátký přehled skupin viz příloha; bližší informace na www. horsesport.org . 
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Přínosem pro cvičence je zlepšování pohybových schopností, lepší psychická kondice a také 

schopnost spolupráce s dalšími lidmi. V paravoltiži se totiž cvičí jak sestavy jednotlivců, tak sestavy 

dvojic či skupin, kdy se na koni vyskytuje v jednu chvíli více cvičenců. Zde pak hraje spolupráce 

důležitou roli.  

Paravoltižéři cvičí na závodech vždy povinnou sestavu cviků, která je pro všechny stejná, a pak 

volnou sestavu, ve které jsou zařazeny cviky dle schopností cvičence. Do volné sestavy mohou 

přinést své vlastní nápady, které trenér či instruktor zařadí dle uvážení a zhodnocení schopností 

cvičence. Paravoltiž tak posiluje také tvořivost lidí s postižením.
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5 Kůň jako prostředník přechodu z liminarity 

V této kapitole využívám pro náhled života lidí se zdravotním postižením a působení koně v 

jejich životech koncept přechodového rituálu Arnolda Van Gennepa, přičemž se zaměřuji především 

na pojetí Victora Turnera, který z A. Van Gennepa vychází, a věnuje se termínům liminarita a 

communitas. Pomocí schématu přechodových rituálů je totiž i v našem moderním světě možné 

nahlížet mnohé situace, kdy dochází ke změně sociálního statusu. Cílem této kapitoly je konkrétně 

vymezit pojetí liminarity zdravotního postižení, zamyslet se nad možnostmi přechodu z tohoto 

mezistavu a uvést tak praktickou část, která se již konkrétně soustředí na zodpovězení otázky, zda to 

může být kůň, kdo člověku se ZP pomůže z liminarity vystoupit.   

 

5.1 Přechodové rituály 
Na úvod je třeba se nejprve zamyslet vůbec nad pojmem rituál.  Roy Rappaport (1999) popisuje 

rituál obecně jako víceméně neměnné opakovaně uskutečňované formální jednání a promluvy.  

V antropologii byl do 20. století rituál definován především jako sociální aspekt náboženství, které 

je bráno jako systém představ o nadpřirozeném a posvátném. Tyto představy získávají konkrétní 

výraz právě v podobě rituálů (Eriksen, 2008) Z tohoto hlediska jsou rituály zinscenovanými 

událostmi, které se řídí přesnými postupy. Účastníky je třeba na rituál připravit, protože se v jeho 

průběhu pohybují příliš blízko posvátnému, a tak není možné nic ponechat náhodě.  Např. křesťan, 

který jde k přijímání, by měl být zbaven větších hříchů, což se může uskutečnit pomocí zpovědi či 

v případě, že se řádně choval. (Murphy, 2006) Co se týče rituálu obecně, tak se o tomto zmiňuje 

také Rappaport (1999), který míní, že účastníci rituálu musí být určitým způsobem připraveni, aby 

byli schopni pochopit význam rituálu. 

Pokud odhlédneme od náboženského významu rituálu, který je ve většině společností tím 

hlavním, a sice přiblížení se či vstup do posvátného světa, můžeme objevit i další významy rituálu. 

Eriksen (2008) zmiňuje, že rituály legitimizují moc a také umožňují účastníkům silný emoční 

prožitek. Dle tohoto autora se další možný náhled soustředí na prostor, který rituály dávají lidem 

k přemýšlení o společnosti a konkrétnímu člověku k hledání vlastního postavení v ní. Totiž „rituál 

lze považovat za syntézu několika důležitých úrovní společenské reality: symbolické a sociální, 

individuální a kolektivní. Rituál obvykle odkrývá a snaží se vyřešit – na symbolické úrovni – rozpory 

ve společnosti.“ (Eriksen, 2008, s.263.) Max Gluckman vidí velký význam rituálů ve skutečnosti, 

že mohou transformovat konflikty, tak aby nemohly uškodit. (Eriksen, 2008) 

 

Arnold Van Gennep byl francouzský etnolog a folklorista, který se věnoval na přelomu 19. a 20. 

století, a v první polovině 20. století studiu struktury rituálů u různých národů a skupin. Zjistil, že 
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většina rituálů se skládá ze tří etap, které na sebe navazují. Jde o fázi odloučení, pomezí a přijetí či 

sloučení. Tyto rituály pomáhají při přechodu od jednoho sociokulturního postavení ke druhému. 

Van Gennep je nazval přechodové rituály a systematicky je uspořádal v publikaci Přechodové 

rituály, systematické studium rituálů41.  

Tyto rituály mají zaručit např. jednodušší přechod z jednoho období života k postupně 

následující fázi života. Přechodové rituály usnadňují člověku orientaci v jeho životě a naplňování 

jeho životního poslání. Takovým příkladem je např. mužská obřízka, která souvisí s dosažením 

společenské dospělosti a v různých společnostech, kde se tento rituál nadále drží, je vykonávána 

v různou dobu života. Nemá tedy nic společného s fyzickou dospělostí. Někdy znamená fyzicky 

vstup do dětství, jindy do dospívání; liší se tak společnost od společnosti. (Van Gennep, 1997) 

Přechodové rituály můžeme ale pozorovat nejen v primitivních společnostech, ale také kolem nás.  I 

v naší společnosti nám mohou pomáhat překonat stavy nejistoty a napětí.  Díky udržování jistých 

životních cyklů, do kterých během našeho vývoje postupně vstupujeme, víme přibližně, co nás čeká 

či co máme v následujícím období na výběr, co můžeme chtít a čeho se můžeme obávat.   

Během svého života absolvujeme mnoho přechodů. Jednak již zmiňovaný přechod z jednoho 

věku do druhého – počínaje narozením, přes dětství, dospívání, dospělost až po stáří a smrt. Dalšími 

příklady mohou být změna zaměstnání, zásnuby, sňatek, těhotenství a následné mateřství či pro 

muže otcovství. Většina lidí přechází z jednoho stavu do druhého, přičemž tyto stavy jsou jaksi 

determinovány. A tak se i obřady, čili rituály doprovázející jednotlivé přechody víceméně podobají. 

(Van Gennep, 1997) I přesto, že v různých náboženstvích a kulturách lze najít odlišnosti, je např. 

obvyklé, že zemřelí odejdou definitivně z tohoto světa prostřednictvím pohřebního obřadu.   

Může jít ale také o přechod z jedné skupiny lidí do druhé, např. z určité zvláštní společnosti do 

jiné. Van Gennep (1997) dále jmenuje přechod mezi kmeny či bratrstvy. Obřady, které musí jedinec 

při vstupu do některých společenství podstoupit, jsou nazývány iniciačními. Provázejí např. svěcení 

kněze či přijímání mnichů do kláštera.  V neposlední řadě se zmiňuje o rodinách, do kterých mohou 

noví členové vstoupit až po absolvování určitých zvláštních úkonů či překonání dané přechodné 

doby – příkladem zvláštního úkonu je sňatek; za přechodné období, které mu předchází, lze 

považovat zásnuby. 

Van Gennep (1997) ve své knize objasňuje materiální přechod. Ten sice dnes již v civilizovaných 

zemích nehraje takovou roli. Avšak v minulosti byly s přechodem z jedné země do druhé či s 

přechodem z území jednoho kmene na území jiného spojeny určité formality, kromě jiných i 

náboženské. Např. rituál procházení mezi předmětem rozříznutým vedví či pod nějakým 

předmětem. Mezi rituály materiálního přechodu lze zařadit také přechody horských sedel, při 

kterých se přinášejí oběti, či přechody řek nebo dokonce nastupování do vozu nebo nasedání na 

                                                 
41  Van Gennep, A. Přechodové rituály, systematické studium rituálů. Praha: Nakladatelství Lidové noviny, 1997.  
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koně, což je z hlediska této práce nejzajímavější. Jízda na koni je na základě tohoto vnímána také 

jako rituál materiálního přechodu mezi dvěma územími.   

 

5.1.1 Liminarita a člověk  s postižením  

Van Gennep (1997) uvádí skutečnost, že období pomezí se často stává samostatným obdobím 

života. Jako příklad lze uvést již zmíňované zasnoubení, které je vlastně pomezním období 

svatebních rituálů a může trvat různě dlouho dobu, např. několik měsíců.  Pomezním, tj. liminárním 

obdobím se zabývá podrobněji Victor Turner v části své knihy Průběh rituálu42. Navazuje zde na 

svou práci The Forest of Symbols43, kde se tímto tématem začal zaobírat.  Dílo Průběh rituálu 

vzniklo na základě 4 let strávených ve společnosti kmene Ndembu v severozápadní Zambii ve 

střední Africe. Turner se zde věnoval studiu jejich každodenního života, především jejich zvyků a 

obyčejů.  

Turner (2004) navázal na Van Gennepovu klasifikaci přechodových rituálů, které začínají jako 

rituály odloučení, které umožňují vytržení jedince či skupiny z místa v pevné společenské struktuře 

či z určitého „stavu“, což je termín, který Turner používá raději než postavení, se kterým pracuje 

Van Gennep. Následuje již zmiňované přechodné čili liminární období, kdy je postavení osoby, 

která rituálem prochází, neurčité; nemá totiž atributy ani předešlého ani následujícího stavu; osoba 

je v přechodu, v určitém mezistavu. Vše je završeno novým přijetím či zařazením do struktury 

společnosti. Osoba má již práva a povinnosti vůči ostatním lidem, kteří jsou pevně zařazeni ve 

struktuře. (2004) 

 

Při použití modelu přechodového rituálu jako analytického základu je třeba pamatovat na 

skutečnost, že součástí určitého přechodu v tomto slova smyslu je učení se chování, které je 

charakteristické pro novou sociální roli, např. mateřství či rodičovství obecně. Toto zdůrazňuje 

Barbara Frankelová (1976) ve své recenzi  článku Reginy E.Hollomanové (1974)44, který pojednává 

o zkušenosti Hollomanové,  která se účastnila  pětidenního semináře za účelem nalezení svého 

vnitřního potenciálu v Esalenském institutu45 v americké Kalifornii a došlo u ní podle jejího názoru 

k rituálnímu otevření se sama sobě a individuální transformaci člověka. Autorka po návratu 

z Esalenu pozorovala u sebe samé i v běžném životě změnu chování. Např. úplně změnila svůj styl 

vyučování na univerzitě, kdy se snažila více přiblížit svým studentům. I tato změna jí vedla 

k názoru, že prošla jistým přechodovým rituálem.  

                                                 
42  Turner, V. Průběh rituálu. 2004 Brno: Computer Press. 
43 Turner, V. The forest of symbols: aspects of !dembu ritual. 2004. Ithaca: Cornell University Press. 
44  Oba texty uvedené v odborném časopise American Anthropologist. Texty parafrázuji ve volném překladu 
z angličtiny. 
45  Více informací viz  www.esalen.org . 
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Seminář, o kterém autorka v článku hovoří, probíhá v malé skupině lidí, kteří o sobě na začátku 

nevědí více než své křestní jméno; vedoucí skupiny využívá prvky psychoterapie Gestaltu a 

zařazuje také typické prvky pro tento institut, jako jsou např. speciální masáže, návštěva místních 

lázní či meditační cvičení. Skrze tyto různé techniky a vlivem působení skupiny má dle 

Hollomanové účastník možnost dosáhnout psychického růstu a rozvoje.  

Terapeutická skupina v Esalenu má typické liminární znaky, a proto na změnu, kterou pobývání 

v této skupině u člověka působí, pohlíží prizmatem přechodových rituálů. Skupina je izolována od 

společnosti, protože institut se nachází stranou od civilizace na krásném místě blízko oceánu. 

Všichni její účastníci mají stejné postavení, tedy ztrácejí status, se kterým do skupiny přišli. Znají 

jen svá křestní jména; vedoucí skupiny je odrazuje i od toho, aby si sdělovali více faktických 

informací o svém životě. V této skupině se ruší pravidla, která se v běžném společenském styku 

dodržují. Účastníci se mohou vzájemně dotýkat, vyjadřovat otevřeně své emoce a také se společně 

chodí nazí koupat do místních lázní.  

Typické je pro tuto skupinu, že tvoří „communitas“. (Hollomanová, 1974) Tento termín do studia 

rituálů zavedl Victor Turner. Používá jej pro společenství vzniklé v liminární fázi a označuje jej 

raději než společenství právě „communitas“, aby jej odlišil od vztahů, které ve společnosti vznikají 

v běžném životě. (Turner, 2004) Jedinci, kteří se nacházejí v liminárním období, vytvářejí skupinu, 

v níž jsou si rovni. Tito jedinci tak stojí mimo „strukturu“, jak Turner pojmenovává společnost, 

která má uspořádány možné pozice jednotlivých lidí do hierarchického systému. 

„V životě každého člověka se střídají prožitky struktury a communitas, stavy a přechody“ 

(Turner, 2004, 98.) 

Hollomanová (1974) se na základě své zkušenosti v Esalenu domnívá, že  kromě změny 

společenského statusu, ke které uskutečnění přechodového rituálu má vést, existuje určitá 

subkategorie přechodových rituálů, které v prvé řadě působí změnu v psychice jedince – tedy 

především změnu v jeho náhledu na svět.  Barbara Frankelová (1976) ve své recenzi poukazuje na 

skutečnost, že přechodové rituály tak, jak jejich koncept vypracoval Van Gennep a dále s ním 

pracoval Turner, jsou otázkou transformace společenského postavení a ne otázkou psychických 

proměn v člověku. Dle Frankelové na toto poukazuje sama Hollomanová (1974), když se zamýšlí 

nad tím, jak pět dní ve skupině zapůsobilo na její ostatní členy. Ta tvrdí, že, přestože u některých 

z nich neproběhla žádná intrapsychická změna, neznamená to nutně, že je třeba přestat tuto 

zkušenost nahlížet jako rituální zkušenost. Odkazuje se na Turnerovo studium kmene Ndembu, o 

jehož členech nevíme, zda každý z nich byl osobnostně ovlivněn každým rituálem, jehož se 

účastnil. A právě tato fakta využívá Frankelová (1976) jako argument k ukázání nevhodnosti 

užívání konceptu přechodového rituálu pro psychické změny. Zdůrazňuje, že přechodový rituál, jak 

jej vymezil Van Gennep, je totiž účinný, i když člověk neprožije vnitřní změnu. 
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V případě využití konceptu přechodových rituálů v této práci se vzdaluji od náboženského 

významu rituálu ve smyslu přiblížení se posvátnu či významu přechodu od jednoho období 

k druhému či z jednoho stavu do druhého. Člověk se ZP, ať už vyjde z liminarity či ne, je stále 

člověkem se ZP. Zdravotní postižení nelze změnit, nelze jej vyléčit. Jediné, co lidé se ZP změnit 

mohou, je jejich vlastní přístup k postižení. Tyto skutečnosti a mé vlastní zkušenosti s koňmi a tím, 

jak koně působili na lidi se ZP či handicapem, se kterými jsem se setkala, mě vede k názoru, že 

pojetí Hollomanové (1974), i přesto že se vzdaluje Van Gennepovi, není nesprávné. U lidí se 

zdravotním postižením je vnitřní změna velmi podstatná, neboť vnější není z hlediska neměnnosti 

stavu postižení, reálně možná. A právě vnitřní změna je tím, co může člověka se ZP přivést ke 

změně společenského postavení. 

 

Termínem prahovosti či liminarity se zabývá také Robert F. Murphy (2001), který vycházel z 

Victora Turnera. Murphy popisuje osobu se zdravotním postižením jako osobu stojící na prahu, jako 

člověka, který není ani nemocný, protože nemoc přechází buď ve smrt nebo ve vyléčení, ani 

zdravý; není ani mrtvý, ani úplně živý, ani mimo společnost ani zcela v ní. Není nijak zařazen. Žije 

jakoby odložen, a to buď přímo fyzicky v určitém zařízení či izolován ve svém domově nebo 

alespoň symbolicky vlivem již popisovaných negativních postojů společnosti.  (Murphy, 2001) Lidé 

se zdravotním postižením jsou tedy liminárními bytostmi. Takové bytosti stojí mezi stavy, které jsou 

uspořádány konvencemi či zvyklostmi. V různých společnostech bývá liminarita přirovnávána ke 

„smrti, pobytu v lůně, k neviditelnosti, temnotě, bisexualitě, k divočině či k zatmění Slunce nebo 

Měsíce.“ (Turner, 2004, s. 96.) 

Lidé s určitým ZP jsou si jistým způsobem rovni. Alespoň tak na ně pohlíží společnost, která je 

tímto přístupem udržuje v liminárních pozicích a směřuje je k vytváření communitas. K tomu je 

vede již zmiňovaný efekt similarity. Ve chvíli, kdy je společnost vykazuje na okraj, hledají lidé 

s postižením oporu u osob se stejnými problémy.  

Pohled na zdravotní postižení jako stigma odpovídá představě, kterou o liminaritě a communitas 

mají lidé, kteří jsou mimo ni, tedy kteří se nacházejí ve struktuře a věnují se jejímu udržování. 

Vlivem toho, že communitas nelze tradičně zařadit do kategorií struktury, vidí společnost projevy 

communitas jako něco nebezpečného a znečišťujícího, co musí být omezeno pevně danými 

pravidly. (Turner, 2004) Typickým projevem tohoto ve vztahu k našemu tématu je např. izolace lidí 

se zdravotním postižením mimo většinovou společnost v ústavních zařízeních, ve speciálních 

vzdělávacích institucích či pomocí fyzických ekologických bariér prostě a jednoduše stranou, i přes 

jejich touhu po začlenění a „úplně normálním životě“.  
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Člověk se zdravotním postižením se odlučuje od společnosti zdravých lidí svým postižením.  

Pokud jde o postižení vrozené, odloučení probíhá již při narození; v případě, kdy jde o postižení na 

první pohled viditelné. Pokud rozlišení postižení určitou dobu trvá, pak se jedinec odlučuje až ve 

chvíli určení jeho problému.  Ve chvíli, kdy se člověk stane postiženým až během života, např. v 

případě automobilové nehody, jejímž vlivem ochrne, nebo vlivem nemoci, která se objeví až ve 

starším věku46, odloučení probíhá během této doby. Hlavní charakteristikou těchto lidí se stává 

jejich zdravotní postižení. Stejně jako u noviců, o kterých hovoří Turner, „jako by jejich postavení 

bylo zredukováno a rozmělněno do jednotného stavu.“ (2004, s.96.)  

To, zda bude člověk se ZP schopen se vypořádat se svým postižením, závisí jak na jeho 

osobnosti, tak na jeho okolí, v prvé řadě samozřejmě rodině, ale také na přátelích a dalších 

důležitých lidech; v mnoha případech může jít o posilující osobnost terapeuta, který osobu se ZP 

motivuje k dalším krokům vstříc plnohodnotnému životu. Pokud se takový člověk rozhodne bojovat 

a má podporu okolí, pak má šanci získat nové síly a vypořádat se s novým životním postavením. 

Pokud svůj boj o život vzdá, pak zůstane v liminaritě zdravotního postižení, a i když bude dál žít, 

jakoby nežil.  

Liminarita se nemá stát trvalou. V liminaritě nemá jedinec dle Turnera (2004) žádný status. 

Liminarita je stav nežádoucí a není dobré v ní setrvávat.  Pokud člověk se ZP nebude s liminaritou 

bojovat, bude žít a možná podle sebe sama i spokojeně. To především ve chvíli, kdy jiný než 

liminární mezistav nepoznal, tedy k odloučení u něj došlo již momentem narození. V tom případě 

záleží na tom, v jakém prostředí žije a jaké lidi má okolo sebe. Např. člověk se ZP, který od útlého 

věku pobývá v ústavním zařízení, jehož zaměstnanci nevytvářejí příliš podpůrné prostředí, bude v 

liminaritě přežívat do doby, než potká někoho, kdo mu pomůže z ní vystoupit; umožní mu tak 

přechod z liminarity. Dalším příkladem může být člověk, který využívá všemožné sociální výhody  

a stará se pouze o sebe sama, o to, jak se nasytit a jak prostě a jednoduše řečeno přežít do druhého 

dne. Má na to podle sebe právo, neboť je invalidou, o kterého se musí společnost postarat. 

Setrvávání v liminaritě je totiž často jednodušší než život po přechodu z ní. 

Snahou lidí se ZP o přechod z liminarity je najít své místo ve společnosti, tedy přejít 

z communitas do struktury. Již nechtějí být pro ostatní pouze zdravotně postiženými, chtějí se stát 

v prvé řadě lidmi, jejichž jednou charakteristikou z mnoha je také zdravotní postižení. Vyjít 

z liminarity neznamená vyrovnat se lidem bez postižení, ale pochopit, že i postižení může být tím, 

co člověka charakterizuje, přičemž záleží právě na něm, zda tuto charakteristiku bude brát pouze 

negativně, či se pokusí nahlédnout její význam pro sebe sama i pro společnost. Až díky tomuto 

nahlédnutí může změnit svůj život a být kromě člověka se ZP také např. studentem, zaměstnancem, 

podnikatelem či výzkumníkem. 

                                                 
46Jako např. u Roberta F. Murphyho. 
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DRUHÁ ČÁST  
 
 

6 Výzkum působení koně v životě člověka se ZP 

6.1 Cíl výzkumu 
 
  Cílem mého výzkumu je na výpovědích respondentů ověřit, zda lze koně v životě člověka se 

zdravotním postižením nahlížet jako prostředníka přechodu z liminarity zdravotního postižení. 

Chci ukázat, jak respondenti prožívají zkušenost setkání s koňmi a jízdu na nich a zda taková 

aktivita může přispět k výhře boje o autonomii, který dle Murphyho (2001) lidé se ZP musí vést, 

protože postižením je znehodnocen jejich sociální status.  

Cílem této práce je rozšíření znalostí o pozitivním působení koně na osobu se ZP o teoretický 

rozměr vystoupení z liminarity zdravotního postižení.  

 

6.2 Východiska výzkumu 
Základním východiskem výzkumu jsou mé vlastní zkušenosti s koňmi a lidmi se ZP. Jednak mé 

vnitřní pocity z jízdy na koni, jednak pak skutečnosti, které jsem mohla pozorovat u dětí i 

dospělých se ZP či jiným handicapem při jejich kontaktu s koňmi či jízdě na nich, jak jsem je 

popsala v úvodu první části této práce.  

Co se výběru respondentů týče, velmi mi pomohla má znalost několika organizací, které se 

věnují hiporehabilitaci. Kontaktovala jsem Hiporehabilitační středisko Bohnice47, které funguje při 

Psychiatrické léčebně Bohnice v Praze. Vedoucí stáje Hana Hermannová, která zde vede 

hiporehabilitační aktivity jak pro pacienty psychiatrické léčebny, tak pro další klienty pocházející 

vně léčebny, mi po objasnění mých vizí a teorií doporučila, abych se ve výzkumné části mé práce 

raději než hipoterapii či léčebně pedagogicko-psychologickému ježdění věnovala sportovnímu a 

rekreačnímu ježdění pro handicapované. Podle jejího názoru totiž u lidí se ZP, kteří se koním věnují 

v rámci náplně svého volného času jako svému hobby či v rámci svého sportovního zaměření, hraje 

kůň v jejich životě roli v daleko větším a širším rozměru, než u lidí, kteří docházejí např. dvakrát 

týdně na 20 minut na hipoterapii, jež pro ně představuje v prvé řadě rehabilitační metodu jejich 

fyzických nedostatků. Doporučila mi proto dvě organizace z Prahy a okolí, které se věnují 

sportovnímu a rekreačnímu ježdění pro handicapované – šlo o Klub Kvítek, kde se věnují 

paradrezuře, a TJ Orion Praha-Braník, kde se zaměřují, co se lidí se ZP týče, především na 

paravoltiž a v menším rozsahu pak na paradrezuru. Díky spolupráci vedení těchto organizací jsem v 

                                                 
47 Více viz na http://cshipo.wz.cz . 
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jejich rámci provedla následně výběr respondentů. 

Dalšími východisky jsou pak poznatky odborných zdrojů, které představuji v první části. Ty jsem 

využila jednak při volbě tematických okruhů pro polostrukturované rozhovory, které jsem s 

respondenty vedla, jednak pro zvýšení mé teoretické citlivosti při samotném výzkumu, tedy vedení 

rozhovorů  a pozorování, a také při analýze zjištěných údajů. Znalost teorií uvedených v první části 

práce usnadní interpretaci informací získaných během výzkumu. Tyto teorie tedy slouží jako 

konstrukt, skrze nějž nahlížím zjištěné.  Na základě poznatků shrnutých v první části také vznikla 

výzkumná otázka: „Je možné koně v životě člověka se zdravotním postižením nahlížet jako 

prostředníka přechodu z liminarity zdravotního postižení?“ 

 

Jde v prvé řadě o již známé prvky působení koně v životě člověka se ZP, tedy o informace z 

oboru hiporehabilitace. Dále se jedná především o Murphyho pohled na zdravotní postižení jako 

liminární fázi života, který vychází z teorie Victora Turnera o liminární fázi přechodových rituálů.  

Důležitá je také Canettiho teorie o rozkazu a ostnu, kterého je možné se jízdou na koni zbavit. 

Zda kůň skutečně může způsobit změnu v životě člověka se ZP, tedy jej posílit pro vystoupení z 

liminarity, záleží také, jak člověk se ZP ke koni přistupuje. Pokud jde dle Buberovy filosofie 

dialogu o vztah Já-Ty48, pak se u člověka se ZP může skrze koně (Ty) rozvinout svébytná osobnost.  

 Zdravotní postižení je stav neměnný, který se může pouze jistými okolnostmi zlepšit či zhoršit. 

Nikdy ale nedojde k úplnému vyléčení. Jak uvádí Murphy (2001), člověk se ZP není ani nemocný, 

ani zdravý. A společnost okolo toto ví a často také vidí; neví, kam má lidi se ZP zařadit, a 

nepřistupuje k nim jako k „normálním lidem“. I přese všechnu možnou integraci jde nadále o osoby 

se ZP.  

Vyjít z liminarity pouze prostřednictvím kompenzace je velmi časově, finančně, často i tělesně 

náročné. Jde např. o nekonečné cvičení, různé operace či snášení ústrků společnosti v zaměstnání, 

kde se člověka se ZP snaží ostatním dokázat, že je stejně dobrý jako oni, či zařazení dítěte do běžné 

školy, i přes velkou potřebnou míru asistence. A i přes všechny tyto kroky může být člověk se ZP 

nadále handicapován. 

 V mnoha ohledech jednodušší cestou je pro člověka se ZP (i když na druhou stranou 

mnohonásobně těžší než se snažit postižení kompenzovat navenek) své postižení přijmout jako 

jednu z charakteristik sobě vlastních a spíše se snažit nahlédnout, co se stalo ve smyslu toho, k 

čemu to může být dobré, a toto nahlédnutí pak ve svém životě využít. Cílem tohoto výzkumu je 

ilustrovat na příkladech respondentů mou hypotézu, že k tomuto nahlédnutí může přispět kůň.  

 

                                                 
48  Rozpracováno v díle Buber, M. Já a Ty. 2005. Praha: Kalich. 
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6.3 Výzkumná strategie  
  Pro praktickou část své práce jsem zvolila kvalitativní výzkum, což je typ výzkumu, který 

dosahuje výsledků jiným způsobem než pomocí statistických procedur či jiných způsobů 

kvantifikace. (Corbinová, Strauss, 1999). 

Kvalitativní výzkum jsem si vybrala proto, že se soustředím na pochopení zkušenosti určitého 

okruhu osob s daným jevem, tedy konkrétně zkušenosti několika lidí se zdravotním postižením s 

koňmi, kontaktem s nimi a jízdou na nich.  Tuto výzkumnou strategii jsem volila i z dalšího 

důvodu, a sice proto, že ve svém výzkumu se zaměřuji na jedince s postižením. Přímo jde o mladé 

lidi se ZP ve věku 14 do 29 let, zprostředkovaně pak ve vyprávění dlouholeté trenérky 

handicapovaných jezdců i o děti mladší 14 let.  

 Podle mého názoru je u této skupiny využití kvantitativní výzkumné strategie mnohem více 

problematické.  Pro kontakt s lidmi se ZP či s jejich blízkými je důležitý rozvoj vztahu s daným 

člověkem. Tito lidé potřebují poznat toho, s kým přicházejí do styku, aby mu mohli důvěřovat. 

Jejich častá zkušenost je totiž stigmatizace ze strany společnosti. 

  

Vzhledem k tomu, že na počátku výzkumu neznám zkušenosti respondentů výzkumu se 

stigmatizací a míru jejich nedůvěry v okolí, předjímám vliv těchto faktorů na úroveň výzkumu 

volbou kvalitativní strategie, která mi lépe umožní respondenty poznat a naopak respondentům dá 

příležitost si na mě jako na výzkumníka zvyknout, získat v mou osobu důvěru. To příznivě ovlivní 

data získaná výzkumem, především během rozhovorů vedených s respondenty o jejich zkušenosti s 

koňmi a jízdou na nich.  

Zde lze vidět další důvody, proč volím kvalitativní výzkumnou strategii. Ta mi totiž umožní 

proniknout lépe do prostředí respondentů, a sice realizací pozorování ve stájích, kam docházejí 

jezdit na koni. Dle Hendla (2005) totiž kvalitativní výzkum umožňuje mnohem lepší přizpůsobení 

místním podmínkám. 

Chování lidí s postižením zapojených do výzkumu, jejich potřeby a vliv postojů společnosti tedy 

výrazně omezují možnost uplatnit ve výzkumu zaměřeném na jejich vlastní zkušenost kvantitativní 

metody, které jsou silně strukturované.  

 

V mém kvalitativním výzkumu jsem testovala 5 mladých lidí se zdravotním postižením – z 

čehož jsou dva respondenti mladší 18 let a tři starší 18 let. Respondentem, který vzhledem k 

dlouholetým zkušenostem se sportovním ježděním handicapovaných, vhodně doplňuje výpovědi 

respondentů se ZP, je trenérka dvou děvčat mladších 18 let, které jsou součástí výzkumného vzorku. 

Vzhledem k omezenému počtu respondentů a také vzhledem k tomu, že jde o výzkum osobních 

zkušeností respondentů, není možné výsledky výzkumu zobecňovat na celou populaci, tedy na 
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všechny zkušenosti lidí se ZP s jízdou na koni a kontaktem s koňmi, přičemž zobecnitelnost by byla 

základním požadavkem v případě kvantitativního výzkumu. Snahou mého výzkumu je na základě 

analýzy zkušenosti daného omezeného počtu lidí poukázat na možný nový přístup k nahlížení vlivu 

kontaktu s koněm a jízdy na něm na lidi s handicapem. Tento přístup vzniká spojením 

antropologického tématu liminarity s koněm a jeho působením v životě člověka se ZP. 

Výsledky výzkumu se mohou stát základem pro novou teorii využitelnou jednak při nahlížení 

života se zdravotním postižením, jednak pro aplikaci hiporehabilitace obecně či v rámci 

jednotlivých odvětví hiporehabilitace, vzhledem k respondentům především v odvětví sportovního a 

rekreačního ježdění handicapovaných. Tyto výsledky bude třeba ověřit v dalších výzkumech na 

větším vzorku respondentů, což není v rozsahu bakalářské práce při užití kvalitativní strategie 

možné. 

 

Ve výzkumné části této práce hraje svou roli také autobiografie respondentů, a sice to, co mi oni 

sami sdělují během prováděných rozhovorů o své životní historii. Tyto skutečnosti mohou totiž 

ovlivnit jejich pohled na možnou změnu, kterou působí v jejich životě kůň a jízda na něm, a sice 

např. to, že daný člověk, který je po úrazu upoután na vozík, jezdil dříve na koni, se nyní nechce ke 

koním ani přiblížit, protože mu připomínají dobu před úrazem. Není schopen celou věc nahlédnout 

tak, že by koně mohli být prostředkem k tomu, aby přijal, že život jde i přes postižení dál.  Znalost 

životopisných údajů respondenta může být důležitá i proto, že právě na různé problémy a potíže lidí 

mohou mít alespoň částečně vliv jejich dřívější podmínky. Z těchto důvodů se proto během 

rozhovorů soustředím i na témata jako je např. život před tím, než začali jezdit na koni, rodinné 

vztahy, život před úrazem, jehož následkem jsou zdravotně postižení. Tato témata ale poté 

interpretuji v souvislosti s tím, jak daný člověk vnímá zkušenost s koňmi a jízdou na nich. 

S ohledem na vše výše zmiňované jsem jako základní metodu získávání dat zvolila metodu 

rozhovoru, který vedu s každým respondentem samostatně a při němž vycházím právě z pozorování 

realizovaného v prostředí respondentů, kde přicházejí do styku s koňmi. Jde o rozhovory 

polostrukturované, kdy mám připravená témata a otázky, které chci s respondenty probrat.  

 

6.4 Vstup do terénu a metody sběru dat 
Výběr respondentů je záměrný výběr přes instituce – občanské sdružení Klub Kvítek a 

tělovýchovnou jednotu TJ Orion Praha-Braník, které se věnují hiporehabilitaci – konkrétně 

sportovnímu ježdění handicapovaných neboli parajezdectví.  

V Klubu Kvítek jsem využila tzv. metody sněhové, kdy mi trenérka, se kterou jsem poté také 

vedla rozhovor, doporučila pro rozhovor dvě své svěřenkyně mladší 18 let, Natálii a Ladu, a také mi 

předala kontakt na Gitu, která na koni nejezdí v rámci Klubu Kvítek, ale o které ví, že se po nehodě 
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na motorce, která ji upoutala na vozík, koním věnuje.  

Kromě Gity, kterou jsem oslovila emailem, a následně jsme se domluvily přímo na rozhovoru, 

jsem prováděla při trénincích mladých paradrezurních jezdkyň pozorování, před tím než jsem je 

oslovila s prosbou o rozhovor. Toto pozorování jsem prováděla i po vyslovení mé žádosti o 

poskytnutí rozhovoru, se kterým obě děvčata, i jejich rodiče, kterých jsem se vzhledem 

k neplnoletosti respondentek otázala, souhlasili. Účastnila jsem se celkem pěti tréninků – tréninku 

Natálie třikrát, Lady vzhledem k její nemocnosti pouze dvakrát. V tomto případě se z povahy celé 

aktivity jednalo o nezúčastněné pozorování, které však nebylo mým záměrem. Ale vzhledem 

k tomu, že ve chvíli, kdy dívky trénují, jezdí na koni samostatně po jízdárně a věnuje se jim jejich 

trenérka, nebyl zde prostor pro to se aktivity účastnit. Jezdectví je individuální sport, a tak jeho 

zkoumání může být pro výzkumníka, co se týče užití zúčastněného pozorování, složité. Snažila 

jsem se proto dát najevo svou existenci a vysvětlit záměr mého sledování tréninku maminkám 

děvčat, které tréninku přihlížely. V případě otců či jiných doprovázejících osob se mi kontakt 

navázat nepodařilo. Jedna z dívek pravidelně po ježdění jednou týdně, kdy má více času, koně čistí, 

což byla činnost, při které bylo možné s ní navázat užší kontakt. Obě dívky s rozhovorem souhlasily 

a byly během něj velmi vstřícné. Rozhovoru s Natálií se účastnila také její maminka, což ale nebylo 

na škodu, protože vnesla do rozhovoru zajímavé informace. Hlavním problémem byl čas, kterého 

mají obě dívky vzhledem k velké zaměstnanosti tréninky na koních a v plavání i dalšími 

povinnostmi málo.  

 

V TJ Orion-Braník jsem vedla rozhovory s dvěma respondentkami na základě pozorování, které 

jsem předtím po dva dny prováděla. Byla jsem stručně uvedena trenérkou paravoltiže, která mne 

představila fyzioterapeutce, jež se cvičencům po tyto dva dny věnovala. Dále jsem prováděla 

původně nezúčastněné pozorování, kdy jsem pouze sledovala dění. Sami cvičenci mě ale vtáhli do 

děje, kdy mne oslovovali ve chvílích, kdy měli pauzu mezi cvičením. Pro trénink totiž mají pro 6 

z nich vždy jen jednoho koně, přičemž na hřbetě cvičí jeden, v případě cvičení dvojic maximálně 

dva z nich. Ostatní se různě procvičují či postávají a povídají si, buď mezi sebou nebo 

s přihlížejícími. Takto začali hovořit i se mnou. Na základě dvou návštěv tréninku, který takto 

probíhal, jsem mohla zhodnotit, kdo by byl vhodným respondentem – tedy provedla jsem záměrný 

výběr na základě dvou kritérií, a sice komunikativnosti a také srozumitelnosti sdělení. Tímto 

způsobem jsem vybrala dvě respondentky, Pavlu a Helenu, které na mou žádost souhlasily 

s poskytnutím rozhovoru.  

Na pozvání jedné z respondentek jsem se také zúčastnila paravoltižních závodů, které byly 

zkombinovány se závody zdravých cvičenců, kde jsem se pozorováním snažila nahlédnout smysl 

účasti paravotližéra. 
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Během svých pozorování jsem si dělala terénní poznámky, jejichž následné studium mi pomohlo 

v případě Klubu Kvítek při výběru otázek pro rozhovor, v případě TJ Orion Praha - Braník při 

zmiňovaném výběru respondentek. 

 

Při kladení otázek během rozhovorů jsem vycházela z předem daného seznamu tematických 

okruhů, které jsem chtěla probrat. Na základě pozorování jsem se v otázkách také mohla volně 

odkazovat na informace, jež mi respondentky sdělily během pozorování, či mou znalost jejich 

potíží, kterou jsem získala od trenérek v obou organizacích. Rozhovory jsem nahrávala na MP3 

přehrávač. Následně jsem je doslova přepisovala. Všechny respondentky byly seznámeny s účelem 

pořizovaných rozhovorů a v případě zachování anonymity souhlasily s jejich využitím v rámci mé 

bakalářské práce.49  

 

6.5  Zakotvená teorie 
V analytické části výzkumu využívám metodu zakotvené teorie. Tuto metodu volím jako 

nevhodnější způsob analýzy získaných dat vzhledem k cílům mého výzkumu. Jak jsem již uvedla, 

mým cílem je rozšíření znalostí o pozitivním působení koně na osobu se ZP o teoretický rozměr 

vystoupení z liminarity zdravotního postižení; jde tedy vlastně o návrh teorie působení přítomnosti 

koně v životě člověka se ZP na vystoupení z liminarity. A právě zakotvená teorie je „teorie 

induktivně odvozená ze zkoumání jevu, který reprezentuje. Je odhalena, vytvořena a prozatímně 

ověřena systematickým shromažďováním údajů o zkoumaném jevu a analýzou těchto údajů.“ 

(Corbinová, Strauss, 1999, s.14.) A metoda založená na zakotvené teorii využívá daný soubor 

postupů, skrze který odvozuje indukcí právě teorii o nějakém jevu, (Corbinová, Strauss, 1999) 

Jak uvádí Corbinová a Strauss (1999), při použití metody zakotvené teorie je důležité dbát na 

správné využití odborné literatury, které se liší od použití literatury v kvantitativních výzkumech. V 

kvantitativním výzkumu badatel určuje díky literatuře proměnné, které může zkoumat, a navrhuje, 

jaké budou pravděpodobné vztahy mezi proměnnými; navrhuje hypotézy. V kvalitativní strategii v 

případě využití zakotvené strategie je literatura důležitá především k rozvíjení teoretické citlivosti, 

což je „schopnost vhledu, schopnost dát údajům význam, porozumět a oddělit související od 

nesouvisejícího.“ (Corbinová, Strauss, 1999, s.27.) Při samotném výzkumu je ale třeba pamatovat 

na to, že v případě využití zakotvené teorie nám jde o objevení důležitých kategorií a vztahů mezi 

nimi  v rámci zkoumané oblasti. Cílem je vytvoření nové teorie zakotvené ve zkoumané realitě. 

                                                 
49  Doslovné přepisy rozhovorů v této práci nezveřejňuji, a sice vzhledem k jejich velkému rozsahu (byly dlouhé od půl 
hodiny do hodiny) a také tomu, že v kapitole Vyhodnocení výzkumu respondentky hojně cituji pod změněnými jmény u 
během analýzy rozšifrovaných jevů, které  odpovídají jejich vyjádření. K práci je přiloženo CD se záznamy doslovných 
přepisů rozhovorů a terénními poznámkami.  
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Pokud výzkumník zjistí, že souvisí tato nová teorie s teorií již existující, pak ji může použít k 

rozšíření té staré. (Corbinová, Strauss, 1999)  

V případě mého výzkumu jde o to, že pokud zjistím, že nová teorie vycházející ze zkušeností 

respondentů dokazuje pohled na koně jako prostředníka přechodu z liminarity zdravotního 

postižení, pak může tato teorie rozšířit Murphyho teorii o liminaritě zdravotního postižení a 

odborné  poznatky hiporehabilitace o tento koncept. 

 

Základním procesem analytické metody zakotvené teorie je teoretické kódování, což je dle 

Hendla „identifikace a propracování kategorií v několika vzájemně se prolínajících fázích.“ (2005, 

s.245.) Tento postup je založen na skutečnosti, že každá událost či třeba způsob chování, které 

označíme příslušným pojmem, má nad sebou určitou kategorii, která tento jev charakterizuje. 

Několik tematicky podobných kategorií se pak sdružuje pod jim nadřazenou kategorii. Teorie tímto 

procesem kódování, které zahrnuje tři fáze (otevřené, axiální a selektivní kódování), vzniklá, pak 

vlastně podává obraz těchto kategorií a vztahů mezi nimi, případně výzkumník tento obraz doplňuje 

o své poznámky, což můžou být nápady či dojmy, ke kterým během sběru dat došel. (Hendl, 2005) 

 

6.6 Vybrané tematické okruhy pro rozhovory s respondenty 

Během rozhovorů s mladými respondentkami se ZP jsem se tázala volně kladenými otázkami na 

následující tematické okruhy. Otázky jsem během rozhovoru vhodně přizpůsobovala dané 

respondentce. Při kladení některých dotazů jsem vycházela z konkrétních vlastních zkušeností, 

které jsem respondentkám popsala. Cílem toho bylo v nich vyvolat porozumění vlastnímu příběhu a 

dovést je k jednoduššímu vyjádření svých zkušeností. 

Tematické okruhy a otázky: 

- Věk 

- Diagnóza 

- Rodina 

- Zájmy 

- Plány do budoucna 

- Osobnostní charakteristiky  

- Běžné sociální role – škola, zaměstnání, domácí povinnosti 

- Jiní blízcí lidé než rodina – jak jsou zapojeni do života respondenta 

- Postoje společnosti k respondentovi a jeho rodině 

- Postoj respondenta ke společnosti 

- Problémy, se kterými se vlivem svého zdravotního postižení, setkávají 

- Spokojenost s životem – vnímáš své postižení jako úděl či trest? 
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- Prožívání člověka se ZP – v případě paraplegičky Gity otázka, zda se změnilo její 

prožívání po nehodě oproti tomu, jak svět prožívala před ní? 

- Jak jsi se dostala ke koním? Jak dlouho jezdíš? 

- Co se Ti na koních nejvíce líbí? Co Tě na nich přitahuje? Čeho si na nich ceníš? 

- Jak se cítíš, když jezdíš na koni? Máš strach? Máš ke koním důvěru? Jaké používáš 

při ježdění speciální pomůcky? 

- Co Tě koně naučili? 

- Co pro Tebe koně v Tvém životě znamenají? 

- V čem Ti kůň pomáhá? 

- Závody; tréma 

- Koňské plány 

 

Tematické okruhy pro rozhovor s trenérkou paradrezury: 

- Zkušenosti s hipoterapií a parajezdectvím 

- Význam parajezdectví v životě člověka se ZP – konkrétní příklady jezdců se ZP 

- Zájem jezdců se ZP pouze o ježdění nebo také o péči o koně 
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7 Vyhodnocení výzkumu 

 

7.1 Specifické reagování jedince se zdravotním postižením 

na opravdovost koně při ježdění handicapovaných 

Pomocí metody zakotvené teorie jsem provedla analýzu získaných dat a skrze kroky 

jednotlivých druhů kódování, tedy otevřeného, axiálního a selektivního, jsem dospěla k centrálnímu 

jevu celého výzkumu, který jsem pojmenovala Specifické reagování jedince se zdravotním 

postižením na opravdovost koně při ježdění handicapovaných. Označila jsem jej jako specifické 

reagování proto, že výzkum ukazuje, že různí lidé se zdravotním postižením přistupují k ježdění na 

koni různě, neboť hledají v této aktivitě to, co nejvíce odpovídá jim samým. Hlavní význam tohoto 

individuálního reagování na opravdovost koně vidím v tom, že kontakt s koněm v rámci 

sportovního či rekreačního ježdění pro handicapované může mít pro každého takového člověka se 

zdravotním postižením určitý přínos. Jaký tento přínos bude, závisí na několika okolnostech, jejichž 

rozbor následuje.  

Již v samotném názvu Specifické reagování jedince se zdravotním postižením na opravdovost 

koně při ježdění handicapovaných se objevují dvě základní podmínky, aby má zjištění mohla být 

platná, a sice zaprvé, že v kontaktu s koněm se nachází člověk se ZP, a zadruhé, že kůň, se kterým 

je tento člověk v kontaktu, je „opravdový“.  Tyto dva prvky hrají velký význam v celém procesu. 

Jde tedy jednoduše o to, jaký je člověk se ZP a jaký je kůň a jak přistupují k sobě navzájem. Vlivem 

této interakce dochází v životě člověka se ZP k určitým změnám, jak lze nazvat projev specifického 

reagování. Změny jsou specifické, tedy se mohou člověk od člověka lišit; mohou být různě velké a 

různě významné, viditelné či neviditelné, pouze vnitřní či s projevem i navenek, tedy v sociální 

skutečnosti, ve které člověk se ZP žije. Možnost jejich uskutečnění a charakteristiku těchto změn 

ovlivňuje také určitý kontext, ve kterém k setkání člověka se ZP a koně dochází, tedy kontext 

běžného života osoby se ZP a to, jaký je přístup jeho blízkého okolí k jím provozovanému 

parajezdectví; dále pak zázemí stáje či organizace, kde se parajezdectví věnuje a přístup trenéra 

k trénování handicapovaných; v neposlední řadě pak přístup širší společnosti k lidem se ZP a 

parajezdectví. 

 

Dále se v této kapitole zabývám jednotlivými kategoriemi, které vyplynuly z procesu kódování, a 

vztahuji je k centrální kategorii reagování člověka se ZP na opravdovost koně. Konceptu přechodu z 

liminarity a zhodnocení, zda k němu díky koni dochází, se věnuji v závěru práce. 
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7.1.1 Opravdovost koně a člověk se zdravotním postižením 

Opravdovost koně by se dala shrnout do skutečnosti, že kůň se neumí přetvařovat, tedy že je 

vždy sám sebou; kůň vždy zůstává koněm a na to, jaký je kůň, který žije v kontaktu s lidmi, tedy v 

zajetí, má v prvé řadě vliv právě člověk, který o něj pečuje, věnuje se mu, případně na něm jezdí či 

jej využívá k jiné práci. Koně jako by byli lidem zrcadlem. Kůň bere člověka takového, jaký je. 

Nehodnotí jej a nehledí na to, zda má nějaký nedostatek či ne. Nejdůležitější pro koně je to, zda 

může mít k člověku důvěru, a v případě že ano, je ochoten s ním spolupracovat. 

Respondentka Lada (15 let, dětská mozková obrna, žákyně běžné ZŠ)  si na koních cení jejich 

schopnosti nastavit si hranice. I v tom je jejich opravdovost. Říká: „Já mu dám nějaké hranice, on mi 

dá nějaké hranice. A když se mu třeba něco nelíbí, tak se mi třeba rozcválá.“ To, že kůň zapojený do 

aktivního ježdění handicapovaných v případě, kdy člověk na jeho hřbetě překročí hranice, reaguje 

bez ohledu na to, zda jde o člověka s postižením či ne, ukazuje zkušenost Natálie (14 let, dětská 

mozková obrna, žákyně běžné ZŠ). Během roku, kdy se intenzivně dvakrát týdně věnuje 

paradrezuře, již čtyřikrát spadla. Podle ní za to může ona a ne kůň. Uvádí: „To si musím přiznat, že 

dělám ty chyby.“ Kůň může takto v životě člověka se ZP významně přispět k snížení egoismu, který 

se většinou u lidí, jež jsou v centru pozornosti pečujících, tzv. zasvěcených osob50, rozvíjí. 

Zasvěcení lidé, ať už blízcí lidé, přátelé či zaměstnanci zařízení, kde člověk pobývá, mají hlavní 

úkol o člověka se ZP pečovat. Někteří vydrží, někteří jej opustí a u některých z nich je to jejich 

práce. Největší starostí velké části lidí se ZP je starost o sebe sama. Ve chvíli, kdy se postižení stává 

jejich hlavní charakteristikou, jim vlastně ani nic jiného nezbývá. Postižení je náplní života 

takového člověka a stává se také náplní života lidí okolo něj. Tato skutečnost v něm může 

vybudovat pocit, že by se o něj měli ostatní starat, ať se chová jakkoli.  Koně ale o člověka nebudou 

pečovat ve chvíli, kdy se k nim bude chovat ošklivě. Jak jsem již napsala, koně dokážou být jako 

zrcadlo. K lidem se zlým úmyslem se chovají ošklivě, lidem s úmyslem dobrým vycházejí vstříc. 

Kůň se neumí přetvařovat, a tak, když jezdec od koně chce něco, čemu kůň nerozumí, tak to 

neudělá či zareaguje jinak, než by si jezdec přál. Jezdec musí pochopit, že chybu udělal on, že kůň 

mu nerozuměl. A může zjistit, že nesprávnou cestou si od koně nic nevynutí.  

Lada popisuje, jak jí koně pomohli i v dalším životě, a sice že změnili také její přístup k lidem:  

„Hlavně přístup k lidem. !evynucovat si něco.“ 

 Samozřejmě mají koně stejně jako lidé od narození určitou povahu, určitý temperament. Existují 

jak koně ustrašení, tak koně příliš dominantní. A jak uvádí Hollý a Hornáček (2005), měl by být 

trenér tím, kdo vybere vhodnou metodu tréninku těchto koní vzhledem k oblasti, v které mají 

působit. 

                                                 
50 Dle Goffman, E. Stigma, poznámky o způsobech zvládání narušené identity.  Praha: Sociologické nakladatelství, 2003 
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 Ukáže-li se, že povahu koně nelze vhodným tréninkem ovlivnit, pak je na trenérovi, aby 

posoudil, zda by pro něj nebyla vhodnější jiná oblast či jiný jezdec, protože i na této úrovni se může 

projevit nedorozumění.  Pokud je kůň ještě nedospělý a tím pádem rozverný, jak hříbata stejně jako 

malé děti bývají, tak, i přesto že koně poznají, jak se právě cítíme, tedy zda prožíváme smutek, 

radost či strach, bude jistější na takového koně neposadit malé dítě, u něhož se snažíme vybudovat 

ke koním důvěru. Může se stát, že se takovému koni bude chtít poskočit, i přesto že ví, koho má na 

hřbetě, a nebude to myslet nijak špatně. Bude jen chtít uvolnit trochu své přebytečné mladistvé 

energie.  Jedním z atributů opravdovosti koní, kteří se dostávají do kontaktu s lidmi se zdravotním 

postižením, je tedy jejich povaha.  

Pro jednotlivá odvětví hiporehabilitace se nároky na povahu koně liší. V hipoterapii by měl být 

co nejklidnější, aby vydržel stát u rampy, když na něj nasedají jezdci s tělesným postižením, a měl 

by mít perfektní charakter. V LPPJ není chybou, pokud bude kůň oplývat trochu živějším 

temperamentem, který může být užitečný pro letargické psychiatricky nemocné jedince, kteří 

potřebují motivaci a povzbuzení, jenž jim trochu živější kůň může dát. Citlivý kůň může být 

vhodným „zrcadlem“ pro hyperaktivní jezdce, kteří potřebují usměrnit svou aktivitu. Pokud koni 

dávají přemíru pokynů a chovají se na jeho hřbetě hekticky, může mít kůň tendenci se jich zbavit.  

V parajezdectví je na trenérovi či instruktorovi, aby vybral jezdci co nejvhodnějšího koně a aby 

k tomu účelu koně připravil. Správný trénink funguje podobně jako dobře vedená výchova dětí – 

posiluje pozitivní charakteristiky, čímž se dostávají do pozadí ty méně žádoucí. I ty se ale mohou 

nadále projevovat. Záleží také na tom, jak kůň zhodnotí danou situaci.  

 Příkladem je kůň Kos, který jezdí pod cvičenci paravoltiže, z vyprávění respondentky Heleny 

(22 let, dětská mozková obrna, studentka vysoké školy):  

„Já vždycky říkám, že Kosák je charakterní bestie. Bestie v tom, třeba při voltiži jsme měli vystoupení a 
když jsme si to zkoušeli a on nechtěl, tak byl schopnej půlku holčiček zkopat, nebo tvářil se na ně, že je 
kopne, ale přišli jsme tam, kde jsme měli tu ukázku, a nehnul ani brvou. Takže on jako dělá kraviny venku, 
ale když ví, že o něco jde, že uhodila kosa na kámen, tak je klid. Takže Kosák je naše charakterní bestie.“  

V případě, že není ohrožována bezpečnost, tak je na místě ponechat koni jeho přirozenost. Jedině 

s možností se chovat přirozeně, může být kůň skutečně opravdový. V uvedeném případě Helena na 

koně vzpomíná v dobrém, i přesto že se může zdát, že ohrožoval děti na zdraví. Dokonce o Kosovi, 

na kterém jezdí také paradrezuru, tvrdí, že k němu má bezmezně slepou důvěru. Při ježdění s ním 

nemá problémy. Bude to z velké části tím, že Kos dobře ví, kdo na něm sedí či se okolo něj 

pohybuje. A k Heleně jej pojí důvěra, a tak má potřebu jí to oplácet stejnou mincí. Roli hraje 

pravděpodobně také Helenino postižení; trpí od narození dětskou mozkovou obrnou. 
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Kos dokáže poznat, že Helena má potíže s koordinací pohybu, a potřebuje, aby se k ní choval, 

když se hýbe, ohleduplně. V případě, kdy se cítí s Helenou dobře, tak tak činí.51  

 Nazveme tento bod, o kterém se zmiňuji v příběhu o Kosovi, porozumění koně člověku. Toho si 

na koních váží Natálie. Cení si především jejich přátelské povahy a pohody, kterou koně vyzařují. I 

z koňských očí podle ní srší výrazný klid.  

Podstatným aspektem je také věk. Kůň, který se dostává do častého kontaktu s tělesně 

postiženými, pro které hraje velkou roli působení koňského pohybu na jejich tělo, by měl být 

mladý, aby byl v dobrém zdravotním stavu. To má význam v obou směrech. Stejně jako špatný 

pohybový vzor koně může nevhodně působit na jezdce, tak může ztuhlý a spastický jezdec 

způsobovat staršímu koni svou nepoddajností jejich společnému pohybu zdravotní nepříjemnosti, 

např. když při paradrezuře dochází k velkým nárazům jezdcova těla na koňskou páteř, které jí 

mohou uškodit.  

V klubu Kvítek, ve kterém jsem prováděla můj výzkum, mají tři koně. Nejstarší z nich je Robert, 

kterému je již 17 let. Vzhledem k věku pro něj trenérka, která v tomto sdružení vede a trénuje 

paradrezuru, vybrala z dvou jezdkyň, které trénuje a které trpí dětskou mozkovou obrnou různé 

závažnosti, Ladu, která dokáže být v sedle jakoby gumová, i když hodně špatně chodí a pro špatná 

kolena nedokáže stát déle než malou chvíli.  

Dále uvádí: „A právě tím, že je Lada taková daleko vláčnější, tak tomu Robertovi, protože je mu 17,  

daleko víc vyhovuje. Je uvolněnější a pro toho staršího koně je to lepší, on to lepší snáší.“ Také proto 

zvolila pro druhou jezdkyni Natálii, která je také respondentkou mého výzkumu, mladšího koně 

Buráčka. Natálie má totiž daleko větší problémy s koordinací pohybu a také s udržením rukou ve 

správné poloze. Vlivem toho může působit nepříjemně velkými nárazy na hřbet koně či vlivem 

neklidnosti rukou přes otěže na jeho hubu. 

Také kůň, který je v častém kontaktu s lidmi s mentálním postižením či lidmi s poruchami 

chování, by měl být mladý, aby byl dostatečně psychicky odolný, protože kontakt s těmito lidmi 

může být pro koně často velmi duševně náročný. V případě staršího koně, který je již unavenější a 

psychicky opotřebovaný, může dojít k tomu, že odmítne s člověkem s postižením, který se chová 

nevyhovujícím způsobem dále spolupracovat. 

Trenérka z Klubu Kvítek vypráví o případu chlapce, který se začal postupně koní tím víc bát, 

čím déle jezdil. Zajímavá byla reakce koně Roberta, jak ji popisuje: „A musím říct, že jak je ten Robert  

schopný pracovat víceméně s kýmkoli, tak vyžaduje jednu věc, a sice aby se ten člověk zásadně nebál. To 

pozná. A s tím Martinem se postupně horšil i ten kůň. On ho viděl a už nechtěl toho Martina na sebe pomalu 

pustit, takže ta psychika u toho koně hraje obrovskou roli.“ 

                                                 
51  Koně mají schopnost vnímat auru člověka, jak popisují podrobně Hollý a Hornáček (2005). 
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Koně se k lidem nechovají záměrně zle či nebezpečně, pokud jim důvěřují. Pokud důvěra mezi 

člověkem a koněm chybí a kůň svého jezdce, ošetřovatele či trenéra vnímá jako lovce, pak se 

zachová jako kořist a dá se na útěk, což vychází z jeho biologické podstaty. V případě, že není kam 

utéct, bude nutné dát se do boje a třeba člověka, který chce koně odvést od jeho stáda, kopnout.  

 

Kůň vždy reaguje na situaci, se kterou se setkává. Je zvířetem zvyku, a tak, pokud se taková 

situace opakuje, naučí se na ni reagovat stejným způsobem, např. na jednoho člověka, ke kterému 

nemá důvěru, bude opakovaně agresivní, nebo v místě, kde se opakovaně setkává s nebezpečím v 

podobě tmavé kaluže, které se bojí, se bude bát určitou dobu i poté, když tam kaluž již nebude. 

Pokud je kůň zlý, protože mu člověk ubližoval, tak bude zlý i na jiné lidi než na tohoto člověka až 

do té doby, než se k němu bude některý člověk chovat delší dobu hezky a pomalým přístupem jej 

opět naučí důvěřovat lidem.  

Díky tendenci si na věci zvykat mohou být koně vhodným partnerem pro lidi se zdravotním 

postižením. Postupně si navyknou na speciální podmínky, které lidé se ZP pro ježdění potřebují, což 

jim ale neubírá nic na jejich opravdovosti. Pokud nebudou mít k člověku se ZP důvěru, pak si 

nezvyknou a budou jeho úsilí opakovaně sabotovat. To, jak se opravdovost koně projeví, tedy závisí 

také na kvalitě vztahu, který koně váže k lidem obecně a pak konkrétně k člověku, se kterým je v 

kontaktu. 

Respondentka Gita (28 let, paraplegie 4 roky, studentka vysoké školy, zaměstnaná), která je na 

vozíku po nehodě na motorce, je ochrnutá od prsou dolů a již před nehodou na koních jezdila, 

naučila koně, na kterém pravidelně rekreačně jezdí, přijmout rampu, kterou si nechala vyrobit a 

díky které může na koně samostatně nasednout a opět sesednout. Dle jejího vyprávění se rampy kůň 

na začátku bál. Postupným navykáním si ale Kenny, jak se koník jmenuje, na rampu zvykl natolik, 

že mohu být svědkem toho, jak Gita, která skutečně pohybuje pouze tělem od prsou nahoru včetně 

rukou, na konci hodiny ježdění samostatně sesedne bez cizí pomoci. Zamíří k rampě, kde stojí 

odstavený její invalidní vozík. Dívce, která je po ruce pro případ, kdyby se dělo něco 

neočekávaného, pouze předá dva bičíky, kterými si při pobídkách při ježdění nahrazuje nohy. 

Kennyho přistaví k rampě. Nesmí stát nakřivo, což se napoprvé nepodařilo, a tak Gita přistavění k 

rampě stále ještě na hřbetu Kennyho opakuje. Daří se. Gita sleze z koně přímo do vozíku, který stojí 

na rampě, přičemž si koně stále drží za otěže. Sama si koně odvede, sama mu sundá uzdečku a pak 

si jej vyčistí, včetně čistění kopyt. A Kenny není žádný malý poník. Je to velký těžký kůň, který 

respektuje drobnou Gitu ve všech situacích, při kterých je mohu sledovat. Jak říká Gita: „On tě 

prostě bere. Jsi malá na vozejku, ale přesto jsi jeho pán.“  
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Gita také popisuje zkušenost s koněm, kterého určitou dobu vlastnila společně s kamarádkou: 

„A jak jsme měli toho Vašíka, tak on měl takový dny, kdy byl takovej nabušenej, pořádně nechodil, a když 
ho vedl zdravej člověk, tak dělal hroznej binec. Když jsem ho vedla já, tak, protože byl takovej nabušenej, tak 
taky trošku zlobil, ale v porovnání s těma zdravejma to bylo úplně o něčem jiným. Dobře, postavil se na 
zadní, ale nešel proti mně. !eutekl, bylo vidět, že se snaží nějakým způsobem krotit. Tak to byl taky úžasnej 
pocit. A ne teda všichni koně mají nějakej ten šestej smysl.“ 

Příklad Gity a jejích zkušeností s Kennym a Vašíkem ukazuje, jak z hlediska Buberovy filosofie 

dialogu se může člověk se ZP v kontaktu s koněm stát Já základního slova Já-Ty. Oba koně 

přistupují ke Gitě jako k Ty, a tak jí dávají možnost být Já ve smyslu Já-Ty. Kůň má tu moc člověka 

se ZP, kterého společnost natlačila do pozice Ono, probudit k pravému životu. Svou upřímností a 

opravdovostí. Přijímá jej totiž i přes to, že je postižený, jako svého vůdce. Nehledí na něj jako na 

věc, na něco, co je postižené, ale v prvé řadě jako na člověka, který na koně působí a na což on 

reaguje. A přijímá jej celého, i s tělem, které je v případě tělesného či kombinovaného postižení 

poškozeno.  

Koně jsou velmi citliví na neverbální komunikaci, a tak člověk v kontaktu s koněm tělo 

potřebuje, i přesto že třeba není zcela v pořádku. Stále je to tělo a bez těla, ať už drobného a 

slabého, nelze na koni jezdit. Kůň takto zabraňuje jevu odtělesnění, ke kterému tělesné postižení 

může vést a které popisuje Murphy (2001) jako cestu, jak se vyrovnat se svým postižením, které 

jedince ve společnosti stigmatizuje. Díky koním může člověk se ZP něco dokázat i přesto, jaké má 

tělo. A často možná právě proto. Postižení, které jej činí kulhavým ve smyslu pojetí Čapkova 

kulhavého poutníka, o kterém se zmiňuji v první kapitole, a tak více vnímavým ve vztahu ke světu, 

tudíž také ke koním. Ti toto oplácejí stejnou mincí.   

 

Ladě se na koních líbí to, že každý je jiný, že jsou to vlastně osobnosti, což je další důležitý 

aspekt jejich opravdovosti v kontaktu s lidmi. Ježdění je právě proto podle ní souhrou osobností. 

„Jezdila jsem na pěti koních a každý mě něco naučil. A jezdila jsem taky na jednom koni, který si 
nenechal nic moc líbit. Že mi to dal vždycky vyžrat. Že nastavil ty hranice až příliš...Já to neberu tak, že kůň 
je zvíře, se kterým si můžete dělat, co chcete. Ale tak, že on se nějak chová, že je osobnost a my ho musíme 
brát vážně. Stejně jako on nás musí brát vážně. Musíme vnímat jeho osobní prostor.“   

 

7.1.2 Člověk se zdravotním postižením v kontaktu s koňmi 

Opravdovost koně je jedinečná a zázračně přitažlivá nejen pro lidi se ZP.  

Tím, jak k sobě člověka přitahuje svou velikostí a svou povahou, a zároveň nehledí, zda je 

člověk hezký, ošklivý, zdravý, nemocný nebo zdravotně postižený, a především pak možností se 

posadit na jeho hřbet a získat na svět nový pohled, je kůň a jízda na něm velice atraktivní. Hraje zde 

totiž velkou roli také vztah s koněm. Díky tomu získává jízda na koni něco navíc, oproti jiným 

tělesným aktivitám, kdy jde pouze o fyzickou kondici.  



 68 

Umění opravdovosti koně je to, že dokáže zapůsobit jak na osobu se ZP, která žije aktivní život a 

snaží se stát jakýmsi „supermrzákem“, který dle Murphyho (2001) usiluje o to vyrovnat se zdravým 

lidem, a tak jde do kontaktu s koněm naplno, tak na osobu, která si zvolila pasivní cestu životem, 

přičemž tímto směrem ji vrhla ve většině případů společnost a její blízké okolí. Společnost 

stigmatizací a blízké okolí udržováním člověka se ZP v „opečovávaném skleníku“. 

Tam, kde vyvíjí rodina velký tlak na dítě s postižením a chce z něj mít již zmiňovaného 

„supermrzáka“ a vybere si pro tento účel sportovní ježdění handicapovaných, může to být pro dítě 

jistým způsobem vysvobození. Tento sport mu totiž poskytne vztah, který mu v rodině 

pravděpodobně chybí. Primárně vztah s koněm. Sekundárně může jít o vybudování vztahů s lidmi, 

kteří se v životě dítěte nově objeví. Ten hlavní význam  je ale především ve skutečnosti, že kůň 

vnímá, jak se dítě cítí. Ve smyslu Canettiho teorie může dítě předat koni své ostny, které mu nároky 

rodičů způsobují, a tak si ulevit od tíhy, kterou si většinou ani neuvědomuje, což patří k 

charakteristice rozkazu a ostnu dle Canettiho (1994).  

Příkladem tohoto je v mém výzkumu Lada, jejíž maminka ji i ve věku patnácti let nutí cvičit 

Vojtovu metodu52. Dle vyjádření maminky čtrnáctileté Natálie neurolog, kterého s dcerou 

navštěvuje, tvrdí, že v případě, kdy dítě v tomto věku již cvičit nechce, není to žádná tragédie. Když 

je totiž dítě bez mentální retardace, tak je časem schopno naučit se vůlí pohyb, který má vyvinout 

reflexně na základě stisknutí určitého bodu na těle, a tak ve cvičení jakoby podvádí a cvičení tím 

ztrácí smysl. Lada i přesto musí pravidelně cvičit. Když jsem navštívila jeden z jezdeckých tréninků 

Lady, při kterém byla přítomna její maminka, tak ta mi naopak vysvětlovala důležitost tohoto 

cvičení. Přijely pozdě kvůli tomu, že musela Lada před tréninkem odcvičit, a tak ji místo hodiny 

ježdění čekalo pouhých 45 minut a ještě k tomu byla unavená. Odcvičit ale musely před tréninkem, 

protože po něm by byla Lada zase příliš unavená na cvičení. V rozhovoru, který jsem s Ladou 

později vedla, si na toto nijak nestěžovala. Zdůrazňovala, že jízda na koni je pro ni takový „relax“ v 

jejím dost uspěchaném životě. Předpokládám, že při jízdě předává ostny53 působené tímto životem 

koni, a tak je poté odpočinutá, jak sama popisuje. I když navenek unavená, protože jízda na koni je 

pro ni fyzicky hodně náročná. Spolu s plaváním, které jak Lada, tak Natálie provozují, jde prý dle 

Natáliiny matky a jejich lékaře o dostatečnou pohybovou aktivitu pro takto postižená děvčata. 

Ladina matka je jiného názoru a zdůvodňuje nutnost cvičení skutečností, že Lada je hůře postižená 

než Natálie. Zajímavé je srovnání s hodnocením trenérky, která vidí obě děvčata především jako 

jezdkyně. Natálie je na tom podle ní, co se týče koordinace pohybu a spasticity rukou, při ježdění na 

koni mnohem hůře než Lada. 

                                                 
52 Více informací o Vojtově metodě na internetových stránkách terapeutického a školícího centra Vojtovy metody 
www.rl-corpus.cz . 
 
53  Dle Canettiho teorie o rozkazech a ostnech viz Canetti, E. Masa a moc. Praha: Arcadia, 1994. 
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Tento příběh ilustruje častý úkaz v životě lidí se zdravotním postižením. Zasvěcený,  kterým  je 

zde matka, má pocit odpovědnosti za zdraví dítěte. Ladina matka vlivem toho vystudovala 

fyzioterapii. Její ctižádost pomoci své dceři je tak velká, že si ani neuvědomuje, že Ladu svým 

přístupem vlastně utvrzuje v tom, že je postižená, která potřebuje pomoci. Proto pro ni musí mít kůň 

velký význam. Na něm může být sama sebou, jezdit bez pomoci a odhodit své ostny, které si 

nevědomě nese ze vztahu s matkou. Kůň ji nehodnotí, pouze od ní očekává pokyny, které má 

naučené a jejichž prostřednictvím na něm může Lada jezdit, přičemž on ji v tom respektuje a 

důvěřuje ji, že to zvládne i přes její zdravotní postižení.  

 

Atraktivnost koně pro osoby se ZP může být tak velká, že člověk se ZP je kvůli koním ochoten 

přečkat různé další povinnosti a s nimi spojené útrapy, jen aby mohl být s koňmi a být tak sám 

sebou. Příkladem těchto útrap může být povinné cvičení Vojtovy metody v případě Lady či dle 

vyprávění matky Natáliina ochota podstoupit operaci povolení šlach až na základě příslibu toho, že 

po operaci se jí bude lépe jezdit, protože uvolněnější šlachy jí umožní lepší usazení se v sedle a 

užívání třmenů při jízdě. 

 

K aktivnímu parajezdectví přivede jedince se ZP ve většině případů některé z dalších odvětví 

hiporehabilitace, tedy hipoterapie či léčebně pedagogicko-psychologické ježdění na doporučení 

lékaře. To vede ke koním jak lidi aktivní, tak lidi pasivní; pasivní v tom smyslu, že se nesnaží 

bojovat o svou autonomii, žijí v okruhu své rodiny či jiné skupiny blízkých lidí, kromě nich se 

stýkají především s lidmi se ZP či neusilují o to získat ve chvíli, kdy pobírají invalidní důchod, 

běžné zaměstnání, ale raději žijí pouze z finančních dávek od státu. Ti první usilují o zlepšení svého 

zdravotního stavu v co největší míře. V případě dětí tuto ctižádost za ně mají rodiče, jak jsem již 

výše ukázala. Naopak lidé pasivní se ke koním dostávají skrze plnění povinností, jak berou péči o 

své zdraví. Hipoterapii či LPPJ se věnují v prvé řadě proto, že jim to doporučil lékař, kterého 

pravidelně navštěvují. 

 V případě respondentek mého výzkumu tři z nich, které jsou od narození postiženy dětskou 

mozkovou obranou, docházely od dětsví na hipoterapii. Roli ve výběru této rehabilitační metody 

může hrát kromě její komplexnosti, kdy pohybový vzor koně nahrazuje člověku s postižením jeho 

chybějící či nedokonalý pohyb, také láska ke koním a touha po ježdění, kterou člověk projevuje. To 

ovšem platí spíše pro starší jedince. U malých dětí se s hipoterapií začíná většinou na doporučení 

lékaře. 

Lada jezdí od tří let. Později v devíti letech začala jezdit rekreačně v jezdeckém klubu, který 

nebyl speciálně zaměřený na parajezdectví. A od 14 let se věnuje paradrezuře. Když srovnává 

aktivní ježdění s hipoterapií:  
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„Je to větší souznění s koněm. Člověk je  aktivnější. A hlavně, že už si s váma může povídat ten kůň. 
Kdežto při té hipoterapii tam vedle vás jde paní, tam máte strašně omezenej prostor něco na tom koni dělat 
jinýho, než byste chtěla. Protože vás drží za každou nohu, abyste nespadla. Přitom by vás stejně neudrželi.“  

V případě paradrezury či rekreačního jezdectví si cení toho, že má kůň více prostoru vyjádřit 

svůj názor. Tedy s využitím zde nastavených termínů bychom řekli, že má možnost se chovat 

opravdově. Ladě proto více vyhovuje oblast paradrezury. Také míní: „A tomu koni podle mne taky. 

Tohle je zkrocenej kůň a stejně může zdivočet a může s váma seknout.“  

 

Také Natálie docházela na hipoterapii od tří let až do třinácti. Chtěla jezdit samostatně, ale v 

organizaci, kam docházela, jí toto nebyli schopni umožnit.  

„ A mě to strašně naštvalo, protože mi všichni říkali, že já jezdit nebudu, protože nedokážu pokrčit nohy. 
Mě to strašně naštvalo a sedla jsem k internetu, dala jsem si jezdectví pro postižené a tam mi vylezl tenhle 
klub. Tak nějak jsem si to našla. A začala jsem jezdit. Já jsem si to umanula, že prostě budu.“ 

Helena chodila jako malá do stacionáře pro děti s postižením. Protože jednou z rehabilitačních 

metod, které se ve stacionáři rozvinuly, byla také hipoterapie, začala na ni i ona docházet, asi od 

věku 5 let. Sama na tuto možnost dle svého vyprávění upozornila svou maminku. Prý po dvou 

měsících navštěvování stacionáře zjistila, že děti chodí jezdit na koně, a tak hned vyrazila za 

maminkou s otázkou: „Proč nechodím taky?“  Hipoterapii navštěvovala ve sdružení, které se 

zároveň věnuje paravoltiži a paradrezuře, a tak postupně přešla od hipoterapie ve 12 letech k 

paravoltiži a v době studia na střední škole začala jezdit také paradrezúru.  V tomto sdružení působí 

tak již celých 17 let ze svých 22 let života.  

 

Přes LPPJ se začala věnovat paravoltiži Pavla (29 let, v invalidním důchodu), která je nyní po 

pěti letech sportování držitelkou již dvou vítězství ve své kategorii z Mistrovství republiky ČR. 

Pavla prošla neléčenou boreliózou, která jí způsobila rozsáhlé zdravotní problémy, jak neurologické 

problémy, tak se jí také více rozvinula alergie na pyl, včely či vosy. S tímto souvisí psychické 

potíže, na které užívá Pavla utišující léky, po kterých je často unavená. K LPPJ se dostala na 

doporučení psycholožky.  Pavla může být příkladem člověka, který žil bez koní nepříliš aktivní 

život. Poté, co byla nemocná, odešla Pavla ze zaměstnání, kde pracovala po vyučení pouze krátce, 

do invalidního důchodu. Od té doby pracuje občas v chráněné dílně občanského sdružení Fokus. 

Jejím dalším zájmem kromě koní jsou psi, které doma chovají. Žije se svými rodiči a vypomáhá 

doma s domácností. Koně přinesli Pavle do života řád a pravidelnou náplň. Dvakrát týdně dochází 

na trénink, jednou měsíčně či jednou za dva měsíce vyjíždí na závody v paravoltiži. To jí pomohlo k 

osamostatnění se od rodičů. Předtím, než začala s paravoltiží, bez rodičů nikdy necestovala. Nyní ve 

29 letech je již ostřílená cestovatelka především na letní soustředění v paravoltiži, které pravidelně 

navštěvuje. Díky koním má hodně kamarádů. Když má čas, tak se učí o koních zajímavé věci.  
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Koně dali Pavle možnost žít i přes své zdravotní postižení vlastní život. Zajímavé je, že se dříve 

koní spíše bála. Zdáli se jí moc velicí. Nyní říká: „Kdyby to šlo, tak bych se za nějakého koně 

provdala. Že jsou věrní a nezradí. Tak jako to dokážou lidé.“ 

 

Gita jezdila na koni již před svým úrazem. Po úrazu, který jí usadil na zbytek života na invalidní 

vozík, se ke koním vrátila. Koně jí moc pomohli ve chvíli, kdy si myslela, že bude ráda, když se 

bude nějakým způsobem na vozíku pohybovat. Nic víc od života invalidy v tu chvíli neočekávala. 

Kamarádka, se kterou společně jezdily v jednom oddílu před její nehodou, ji ale krátce poté, co jí 

pustili z nemocnice, vzala ke koním.  Ta samá kamarádka jí ještě v nemocnici říkala: „!eboj, do 

dvou let ty koně pořídíme.“ A opravdu skutečně do roka a půl od úrazu si společně koupily koně. 

Podle Gity: „Stalo se  něco, co bych v životě nevěřila, že v mý situaci bude možný. Víš? Že si člověk 

uvědomí, že i tak se dá dělat strašně moc věcí.“ 

První návštěva koníka, který se jmenoval Vašík, proběhla ještě v době, kdy nebyl jejich a Gita 

byla krátce po propuštění z nemocnice. 

„ A to jsem viděla Vašíka poprvý. On samozřejmě viděl kárku taky poprvý. !icméně mě Ivana tehda ještě 
musela tlačit. Já vůbec nebyla schopná, protože jsem měla obě ruce polámaný. !ebyla jsem  schopná se na 
tom vozejku pohybovat. Ale nicméně do té pařátky už jsem dostala jeho vodítko, tak ona mě tlačila a Vašek 
šel vedle mě.“  

Gitě koně pomohli přijmout její postižení jako charakteristiku, se kterou je také možno žít dobrý 

život. Tento význam mohou mít koně především pro lidi, kteří své postižení získali během života. 

Koně jim mohou ukázat, že i v takovém případě má jejich život smysl. Nehledě na to, zda jezdili i 

dříve.  

„A jsem strašně ráda, že to můžu dělat i teď. Že to není zase až zas takovej limit. A hlavně jsem 
překvapená, že to nějakým způsobem jde.“ 

Koně mohou pro takového člověka posloužit jako velký motivační prvek. Gita se rozhodovala 

pro rehabilitační zařízení podle toho, kde byli koně. A proto místo léčebny v Kladrubech zvolila tu 

v Luži-Košumberku, kde praktikují jako jednu z rehabilitačních metod hipoterapii. Koně jí 

pomohli; díky nim cítila, že zvládne se s postižením poprat a žít co nejlépe i s ním. 

„Tam jsem to víceméně dokázala, že jsem se na něj drápala, oni mi trošku dopomohli, že to 
půjde. Tak asi dokazování sobě samé, že to dokážu, že se překonám. A potom i ten krásnej pocit, že 
ten kůň mě fakt respektuje a že si rozumíte. Prostě všechno krásný.“  

Zajímavý případ člověka s postižením, který se dostal do kontaktu s koňmi, je ten, kdo bývá 

svým zdravotním postižením a především vlivem toho často svým okolím, jak rodinou, tak 

odborníky, do pasivity tlačen. Nemůže dělat skoro nic, protože větší aktivita by zhoršila jeho 

zdravotní stav. A přitom má taková osoba se ZP své sny a touhy. Jednou z nich může být touha po 

tom mít ve svém životě koně. Z vyprávění trenérky handicapovaných jezdců z Klubu Kvítek je 

z tohoto ohledu zajímavý následující příběh: 
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„Chodila k nám holčička. Kdysi. Ta měla teda těžkou srdeční vadu. Ta nebyla klasifikovatelná 
samozřejmě. !icméně jezdila na závody, na Robertovi. Ona měla ve svých 15 letech nějakých 25 kilo. To bylo 
příšerný tintítko. A ten kůň ji poslouchal neuvěřitelným způsobem. Ta vůbec neměla sílu ho nějak ustrkat. 
Ona ho pleskla trochu bičíkem, on šel. Ona ho zatočila, když chtěla. Opravdu tam byla telepatie. Tam bylo 
právě vidět, že to vůbec není otázka síly. Ale on si tak hezky šel na volné otěži, ona byla nadšená. … Ona 
byla opravdu mrňavá, droboulinká. A nemohla nic. To my jsme koukali, jestli na tom koni nemodrá. Ta 
neudělala nic. Udělala dva rychlejší kroky a už byla zadejchaná. To bylo hrozný. !aštěstí teda rodiče k tomu 
přistupovali tak, že když po tom tak touží, tak co z toho života má, že jí nebudou držet jako skleníkovou 
panenku někde, takže tam jí k tomu vlastně taky dopomohla doktorka, která je klasifikátor postižení 
v paradrezúře. Protože její doktorka, kardioložka, ta měla děs v očích, že to v žádným případě nepřipadá 
v úvahu. A pak tedy o tom mluvili s klasifikátorkou a s rodiči. Ti byli nadšení. Protože holka prý stejně moc 
velkou perspektivu nemá, ona taky v těch 15 letech zemřela. To srdce nevydrželo. Ale ona k nám chodila taky 
od nějakých 8 let a od nějakých jedenácti začala závodit, takže ona z toho byla nadšená. Opravdu jí to ten 
život naplnilo.“ 

Pro dívku s těžkou srdeční vadou se jízda na koni stala jednou z mála aktivit, které mohla vlivem 

svého postižení vykonávat. Jezdila na koni v kroku, tedy v nejpomalejším tempu, přičemž se, i 

přesto že jde o fyzickou námahu, unavila znatelně méně než v případě obyčejné chůze. Pohyboval 

se za ni kůň. Ke koním, o kterých snila od dětství, se dostala díky svým rodičům, kteří odhodili 

svou roli „zasvěcených“ a došli k poznání, že je pro jejich dceru lepší prožít krátký, ale hezký život, 

než jen život o trochu delší plný pouze omezování a rozkazů, co všechno nesmí dělat, aby se její 

stav nezhoršil. Její život mohl být díky koním naplněný a aktivní. Koně se jí stali náplní života a 

díky nim mohla tato dívka dát svému životu smysl. 

Jak ukazuje tento příběh a také příběhy Natálie a Lady, jejichž maminky mají k jejich postižení 

odlišný přístup, který ilustruji na problému s cvičením dle Vojtovy metody, pro to, aby mohl člověk 

se ZP mít z ježdění a kontaktu s koněm určitý prospěch, tedy aby mohlo dojít k specifické reakci na 

opravdovost koně, je důležité, jaký přístup k člověku a ke skutečnosti jeho postižení zaujímá rodina, 

popř. jiné blízké osoby. Největší význam má přístup blízkého okolí samozřejmě v životě dětí se ZP, 

kdy mohou rodiče děti nejvíce ovlivňovat. V dospělosti jde hlavně o psychickou podporu a sdílení 

radosti z toho, co se člověku se ZP podaří. Jako v případě 28leté Gity. 

„Jako máma. Ta se samozřejmě bojí. !a jednu stranu se bojí a na druhou stranu je ráda. Protože vidí, že 
mě ten úraz nějak extra nelimituje a že žiju i teď úplně krásně a naplno… Všichni víceméně ok, podpora, 
takže fajn. Strach mají, ale vědí, že mám svoji hlavu, že si stejně budu dělat, co chci. Ale prožívají to i se 
mnou, určitě. Já se vždycky vytahuju, když něco dokážem.“  

 

7.1.3 Vztah ke koním 

To, jak bude člověk se ZP reagovat na kontakt s koněm, ovlivňuje jak zmíněná opravdovost koně 

a to, jaký má kůň vztah k lidem, tak také naopak vztah určité osoby se ZP ke koním.  

Různí lidé, ať už se ZP či bez něj, přistupují ke koním a k ježdění na koni různě. Hledají v této 

aktivitě to, co nejvíce odpovídá jim samým.  
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Někdo může v prvé řadě toužit po tom být co nejlepší a ukázat světu, že i přes postižení se 

ostatním lidem, kteří jsou zdraví, dokáže vyrovnat. Koně se v případě, že se takový člověk dá na 

dráhu parajezdectví, stávají prostředkem toho, jak se zdravým lidem vyrovnat, ba možná být ještě 

lepší než oni, protože člověk se ZP je přeci tím, kdo je v mnoha ohledech ve společnosti a v životě 

handicapován a přesto dokáže něco takového jako jezdit na koni, případně se účastnit závodů, a  

když je úspěšný, tak také vyhrávat. 

 Nebo mohou mít pocit, že kůň je jejich spřízněná duše, a chtít být s koňmi především přáteli. 

Poté, co mají kolem sebe mnoho lidí, kteří se často starají pouze o jejich vnější slupku, tedy tělo a 

jejich zdravotní postižení, je kůň konečně tím, kdo je bere takové, jací jsou.  

Gitě nejvíce dává právě to, že může s koněm navázat vztah. Nejsou pro ni důležité úspěchy na 

závodech. Stále se chystá, že sice na nějaké závody v paradrezuře také někdy vyrazí, ale nespěchá 

na to. Jak sama popisuje, není pro ni důležité jen pouhé ježdění. Když jezdí, tak se chce o koně 

postarat, vyčistit je, případně jen nakrmit. Chce o koně pečovat. Vidí to pro sebe jako důležitější 

složku než samotné ježdění. V prvé řadě jí jde o to navázat s koněm vztah. 

„ Já se fakt neženu za tím, abych někam jela. Ale že mi to celoročně dělá dobře…. Já nepotřebuju nic 
dokazovat. Já jsem jezdila předtím (úrazem). !e sice nějaký závody. Ale já to nepotřebuju těm lidem 
dokazovat. Mně stačí, když sama sobě dokážu, že to nějakým způsobem zvládáme. Samozřejmě by to bylo 
fajn, ale když to nejde….Mně hodně dělá i to, že jsem takhle ochlupacená, jsem špinavá, vozejk je 
zahnojenej. Já bych nechtěla jenom přijít a zajezdit si. To právě se bojím, že kdyby tady Kenísek nebyl a já 
bych šla i do jiný stáje, kde by mi sice nahoru pomohli, tak mě to neuspokojuje. Já chci mít s tím koněm 
nějakej jakoby kontakt. Jakoby že vím, že ho trošku znám, že to je moje zlatíčko. !ení nejdůležitější ta jízda. 
Samozřejmě ta je dobrá pro záda. Ale já k tomu koni potřebuju mít ještě jako nějakej extra vztah. … Jako i 
v tom Košumberku, když jsem jezdila. Jsem tam byla půl roku, tak já získala ten vztah k těm holkám, ony to 
byly dvě kladrubačky. A já za nima jezdila na kárce, aspoň mi to pomohlo, že jsem se trošičku dala 
dohromady. Tak jsem za nima jezdila 5 kilometrů na tom vozejčku, to bylo z kopce víceméně. A zpátky jsem 
musela celý do kopce, že jo. Já za nima jezdila jednou tejdně. A potom nahoru to bylo hrozný54. … Oni 
choděj nahoru dvakrát tejdně. A potom navíc za nima. Já jsem si pak dělala jakoby výlety. Ale až ty poslední 
tři měsíce. Ty první tři, to jsem byla ráda, že jsem ráda. Tak jsem si říkala, že budou taková cílovka. Že za 
těma koňma zajedu. Vždycky jsem jim přivezla třeba nějaký suchý rohlíky. Sušily jsme tam s kamarádkou 
rohlíky v nějaký skříňce. Tam k těm koňskejm holkám jsem získala fakt nějakej ten vztah. Já potřebuju vztah 
k těm koním. Potřebuju všecko. !ejsem spokojená jenom s tím ježděním.“ 

Koně v dnešním světě potřebují vlivem jejich domestikace naši péči. I člověk se ZP by se měl o 

svého koně, na kterém pravidelně jezdí, postarat. Může to pomoci v rozvíjení pocitu zodpovědnosti, 

který lidem se ZP vlivem toho, že je o ně často velmi dobře postaráno a jejich potřeby uspokojují 

jiní lidé, chybí.  

Kůň člověka potřebuje, a to bez ohledu na to, zda je to člověk s postižením či bez.  Pro lidi se ZP 

je podstatný pocit, že jsou pro někoho důležití.   

Helena: „…že přece najednou ho musím vyčistit, musím ho vykydat, musím naházet hnůj zespoda 

nahoru, musím ho někam odvést, zavést…že mě někdo svým způsobem potřebuje…to mi dávaj.“  

V člověku, který velkou část života potřebuje něčí pomoc, kdy např. v případě těžkého tělesného 

                                                 
54  Léčebna v Luži-Košumberku je na kopci.  
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postižení je to vlastně stále, může díky koním růst pocit vlastní užitečnosti. Může mít pocit, že jeho 

život má smysl, že je na světě pro někoho.  Že pro někoho může dělat něco hezkého, jako Natálie, 

která říká: „ !o, ježdění mě baví, ale spíš mě baví ta péče jako třeba dávat jim pamlsky a vidět jako, že jim 

to chutná. To je takovej příjemnej pocit.“ 

Podle trenérky z Klubu Kvítek je to jiné člověk od člověka. Natálie, pro kterou jsou koně velkou 

láskou a jejím největším zájmem ve volném čase, chce pravidelně po ježdění koně čistit a nosí mu 

různé dobroty. Lada podle ní ježdění bere jako odpočinek, kdy pro ní postarat se o koně není tolik 

důležité. Lada sama říká, že nečistí, protože má špatná kolena. 

„!atálie se zajímá hodně i o tu péči kolem. Ta Lada, ta vlastně nikdy neprojevila zájem. Ona si k tomu 
těžko stoupne. Ale i tak, nikdy neprojevila zájem, že by sem po ježdění přijela a byla u toho, když se ten kůň 
odsedlává. Tam záleží spíš na člověku. Tam bych řekla je vidět i to, že ta Lada to bere jako fajn, relax, že se 
tak jako sveze, ale už jí to zase tak jako netáhne, aby u té péče alespoň byla, když jí nemůže dělat sama. On 
by se třeba nějaký způsob našel.“   

Pavlu také baví se o koně starat. Při tréninku paravoltiže nosí koníkovi, na kterém s ostatními 

nacvičují cviky, při každé změně paravoltižéra dobroty. A je na ní vidět, že je šťastná, jak mu 

chutná. Ráda koně také při tréninku za asistence zkušené dobrovolnice vodí, když se na koni 

rozcvičuje někdo jiný než ona. Když společně čistíme koně po tréninku, dělá vše velmi pečlivě a 

opatrně. Na otázku, co jí kolem koní baví, odpovídá:  

„Třeba, když můžu čistit nebo ho rozmazlovat dobrůtkama … !ebo mu vyprávim, že bych ho 
třeba chtěla seznámit s nějakou kobylkou…A já třeba nejenom naše koně, ale já i posílám do 
Olomouce55 různý dobrůtky. Třeba tuhle jsem posílala v obálce jablečný a anýzový dobrůtky pro 
Juráška a Boníska.“  

 

Ve vztahu ke koním často hraje velkou roli strach. Někteří zdraví lidé by se ke koním nikdy 

nepřiblížili, protože v nich toto veliké zvíře vyvolává respekt, který se mísí s obavami, co by jim 

mohl kůň způsobit. Tito lidé se nepokusí koně poznat, a tak nemohou ani přijít na to, že jejich strach 

je zbytečný. Ve svých rozhovorech jsem se na toto téma zeptala mladých lidí s postižením a 

trenérky, která se věnuje parajezdectví, a dočkala jsem se různých odpovědí. 

Lada popisuje, že strach při ježdění nemá. Snaží se koně hodně vnímat a uplatňovat při ježdění 

přístup, kterému se naučila z knih Monty Robertse56  

„On tam popisuje, že ten kůň je neklidný, i přesto, že s vámi necloumá nebo že už rovnou nenacválá nebo 
nekope. Ale třeba jen, že sklopí uši. !ebo se na vás koukne. Takže taková komunikace přes oči a tak…Když 
mi třeba nacválá a já ho nestihnu předtím včas zastavit. Tak ho pak zastavím, řeknu mu, že takhle ne. A 
otočím mu hlavu zleva doprava a zprava doleva, aby se kouknul, jestli je tam něco nebezpečnýho, čeho se 
lekl. A pak ho rozejdu. A on už je klidnej…!etrestám. !ebouchla bych ho bičíkem. On měl určitě důvod se 
leknout.“  

                                                 
55 V Olomouci sídlí sdružení APA VČas, které se věnuje paravoltiži. 
56  Monty Roberts je jedním z tzv. zaříkávačů koní. Celý život se věnuje koním a snaží se s nimi najít společnou řeč 
prostřednictvím jejich vlastního jazyka. O své práci vydal mnoho knih se svými myšlenkami a radami, jak ke koním 
přistupovat. 
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Na závodech má Lada ale vždy trému, jak říká: „…protože ten kůň mi dává najevo, že má trému on.“  

To ukazuje skutečnost, jak koně zrcadlí naše pocity a my, pokud jsme jako jezdci vnímaví, 

naopak jejich. Jezdec má trému, protože kůň se necítí dobře v prostředí plném nových podnětů, 

čímž závody jsou, a dává to jezdci najevo. Zpětně pak jezdec tuto koňskou trému ještě posiluje svou 

vlastní trémou.  

Pavla, která se kolem koní pohybuje 6 let, ale před tím, než začala s LPPJ, neměla s koňmi nic 

společného, uvádí: „!o, já jsem se dřív koní spíš bála. Ségra ta chtěla někam jezdit, na nějaký dovolený, 

kde byli koně. A když mi naši a ségra říkali: ,Tak to pojď taky zkusit.´, tak já pořád říkala, že ne, ne.“ 

Měla z koní strach, protože jsou moc velcí. Nyní už s tím nemá problém, což lze vidět i z toho, 

že se odváží na koni v rámci cvičení postavit. 

Natálie se bojí pokaždé, ale vždy jen chvíli, než se uvolní a oprostí od běžných starostí. Říká: 

„Tak třeba, když spadnu a pak mám jezdit, tak to jako tu hodinu jo. Ale většinou třeba těch prvních patnáct 

minut, to jsem taková ještě z tý školy znavená, přijdu, ale pak jako ne. Pak už to jde samo.“ 

Strach u Natálie zmizí, když se napojí na koně a přestane myslet na ostatní věci. Kůň je natolik 

silný element, že jízda na něm dokáže člověka zbavit myšlenek na starosti či povinnosti.  Pokud na 

tuto situaci uplatníme Canettiho teorii, lze říci, že mu předá ostny.  

 

Strach se může projevovat i jako strach z koňské přirozenosti, tedy z toho, že to jsou útěková 

zvířata, která, když jim hrozí nebezpečí, tak takové situace řeší útěkem; v menším měřítku, když se 

potkají s něčím nezvyklým či neznámým, se mohou polekat a uskočit nebo se rychle rozběhnout. 

Pokud má člověk z těchto situací běžný strach, tak jsou to oprávněné obavy, protože kůň je živý 

tvor, a i přes sebelepší výcvik nemůžeme předjímat, jak se v některých situacích zachová. Jezdec 

může mít ke koni důvěru, a přesto oplývá těmito obavami, které by se daly také na druhou stranu 

vnímat jako respekt k tomu, že i sebedůkladněji připravený kůň se může zachovat podle vlastního 

uvážení a ne jak čekáme. Vlastně se v takové situaci bojíme strachu koně, toho že by jej projevil. 

Jako bychom měli strach z koňské opravdovosti.  Je důležité, aby takovéto obavy nepřerostly 

únosnou míru. Pokud by se tak totiž stalo, nemohl by vztah člověka s koněm fungovat. U člověka 

se ZP hrají takové obavy často důležitou roli také z toho důvody, že si je vědom, že naopak pád 

z koně by mu mohl fyzicky ublížit a třeba i zhoršit dočasně jeho potíže způsobené postižením, např. 

v případě paraplegie, když by si jezdec zlomil při pádu ruku, která je pro něj důležitá pro to, aby 

mohl žít samostatný život. 

Jak Helena popisuje, při cvičení paravoltiže či ježdění paradrezury koně silně vnímá a snaží se 

přemýšlet o věcech okolo jako kůň.  

„…říkám si: ,Skočí, až projede tamto auto, nebo skočí, až projede tamhleto auto?´ …!ebo zase:,Dneska 
jde nějak rychle, aby se mi tu nerozklusal´…Je fakt, že u tý paradrezury víc přemýšlím, čeho se lekne, než u tý 
paravoltiže. Ale zase tam ho taky hlídám. Přeci jenom ten pád nějakej by mohl být ošklivej. “  
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Gita se cítí obdobně a má velkou radost z toho, když ježdění zvládne bez problémů. Je si totiž 

vědoma, že kůň ji může shodit a ani to nebude jeho úmysl. 

„A přeci jen u těch koní jsem byla. A vím, že je to zvíře a ať chce nebo nechce, tak Ti může nějakým 
způsobem ublížit. Třeba to ani nemyslí ošklivě, lekne se něčeho, drkne do tebe, pošlape Tě a tak. A tak 
k němu i přistupuju. Že je strašně hodňoučkatej, ale jsem pořád ostražitá…to každý ježdění nejsem naivní a 
vím, že on mě může shodit kdykoliv. On udělá krok do strany a já, jak nemám, to břišní svalstvo mi nefunguje, 
protože jsem hodně vysoko zlomená. To znamená tam, kde jsi zlomená, tak odtud ti nefungují žádný svaly. 
Takže mě fungují svaly jenom na rukou a já se ho držím hlavně tou balancí. A když udělá krok do strany, tak 
já se musím přichytit, jinak opravdu letím. A když z něho slezu a nic se nestane, nespadnu, nemám na mále, 
tak si vždycky říkám, vždycky mě to jako potěší na tom srdíčku- Říkám si, že už to musí konečně přijít, že to 
není možný, abych na něm jezdila skoro rok a půl a on byl pořád takhle zlatej.“ 

Kůň je schopen vycítit lidské emoce a reagovat na svého jezdce. A tak pokud se bojí člověk, 

který na koni sedí, začne se bát i kůň. Může odmítnout jít dále. Citlivý člověk vycítí, že svůj strach 

přenáší na koně, a pokusí se jej odbourat. Zajímavý aspekt je právě již zmiňovaná koňská 

přirozenost, která se projevuje bojácností, ze které může mít jezdec se ZP obavy, když jezdí, ale 

která může pomoci odbourat člověku se ZP celkový strach z koní. Koně se totiž ze své přirozenosti 

bojí toho, co vypadá jako potenciální predátor; v dnešním světě, kdy vlivem domestikace a lidského 

osídlení krajiny nemají ve většině částí světa přirozené nepřátele v podobě šelem, se často bojí věcí, 

které neznají a které jim do cesty staví lidé. Vidět velkého koně se bát obalu od sušenky či nastoupit 

do vleku může pomoci člověku se ZP odbourat strach. I to velké zvíře se totiž bojí a potřebuje 

utěšit. A právě člověk se ZP se může stát tím, kdo mu útěchu poskytne. Stane se tak odvážnějším 

než kůň; a díky tomu celkově odvážnějším.  

Strach z koní se může projevit jako jakýsi „převlečený strach“. Není to tedy ten pravý strach 

z koní, ale za strachem z koní se skrývá něco jiného. Kůň umožňuje člověku se ZP značnou 

svobodu, jak možností navázat vztah a v tomto vztahu s koněm být sami sebou bez zapojení dalších 

lidí, tak jízdou na koni, která dává člověku se ZP šanci se také oprostit od lidí, jejichž péči ve svém 

životě potřebuje. Je možné, že si na tuto péči a na svou roli postiženého jako člověka, který je 

v očích mnoha lidí nesamostatný a „neschopný“, již zvykl, a se svobodou, kterou mu kůň ukazuje, 

se nedokáže smířit. Kůň dává člověku se ZP šanci se projevit a být tu v té chvíli za sebe.  

Jak říká trenérka z Kvítku: „!a těch závodech, když tam ten člověk jezdí po tom obdélníku57 nikoho 

k tomu nepotřebuje a ten kůň mu vlastně dodává tu energii a ten posun dopředu, tak si myslím, že pro tyhle 

lidi to má opravdu velikej rozměr.“ 

Strach ze svobody se může projevit jako „převlečený“ strach z koní. Příkladem je příběh 

Martina, který docházel do Klubu Kvítek a do jeho strachu z koní se „převlékl“ strach, že ztratí 

matku.  

„…Martin je na vozejku. A jako malej kluk, on k nám chodil 5, 6 let. A jako malej kluk byl takovej velmi 
šikovnej, až nebojácnej. Tak to bylo dobrý, ale postupně se začal koní čím dál víc bát, až toho tedy nechali. 
                                                 
57  Drezurní obdélník, ve kterém jezdci projíždějí paradrezurní úlohu, tedy určenou sestavu drezurních cviků.  
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Ale tam je problém i jinde. !ejen ve vztahu ke koním. On byl, teda je hrozně fixovanej na maminku. Strašně 
nezdravě. On třeba odmítne být se svým dospělým bratrem doma a maminka by šla třeba do kina. To Martin 
ve svých 13 letech nebere. !ení schopnej být se svým 5, 6 let starším bráchou. Spíš teda se tenhle problém 
prohluboval věkem.“  

 

Zajímavý aspekt vztahu ke koním uvádí Gita, která může srovnávat, jak ke koním přistupovala 

před úrazem, od něhož je z ní paraplegik, a jak nyní po úraze. Uznává, že vztah s koněm více 

prožívá. 

„Prožívám to víc. Určitě to prožívám jinak. Já to můžu posoudit, jak jsem to prožívala tenkrát a prožívám 
to teď. Víc je to srdíčkový. A já i s těma koňma, a to je taky tím, že když jsem měla úraz, tak ségra otěhotněla 
a má malý dítě. A já s těma koňma si povídám jako s malejma dětma. A daleko víc si s nima povídám jak dřív. 
Dřív jsem víceméně byla zticha u toho koně. A teď, ať tam někdo je nebo není, tak já s těma koňma, jak na 
malý děti na ně mluvím, ale pořád s nima něco povídám. To dřív vlastně nebylo…Je to všechno takový 
intenzivnější. Intenzivnější prožívání. Je to tak.“  

 

7.1.4 Zázemí stáje či organizace a přístup trenéra 

Klasická situace vypadá v České republice v rodině, kde se narodí dítě s postižením, přičemž 

samozřejmě záleží na vážnosti a druhu postižení, tak, že o dítě zpravidla pečuje dlouhodobě matka i 

po uplynutí mateřské a rodičovské dovolené. Vzdává se zaměstnání či pracuje jen na částečný 

úvazek několik hodin týdně a podstatnou část svého času věnuje svému dítěti. Rodina tak ztrácí 

jeden příjem a do ještě složitější finanční situace se dostává v případě, kdy muž od rodiny odejde, 

protože se nemůže s postižením svého dítěte vyrovnat. Matka s dítětem s postižením poté musí 

vyžít především z různých sociálních dávek a příspěvku na péči o dítě, který se odvíjí od stupně 

závislosti dítěte na pomoci druhé osoby.  

Pokud se zamyslíme nad životem dospělého člověka se ZP, tak nebývá situace o mnoho 

růžovější. Dospělí se ZP zpravidla pobírají invalidní důchod, buď plný nebo částečný58, který 

nebývá většinou příliš vysoký. Další jejich příjem je příspěvek na péči59, ze kterého si mohou 

zaplatit služby, které vzhledem ke svému postižení využívají, např. osobní asistenci či služby 

domova pro osoby se zdravotním postižením. Většinou mají problém najít placené zaměstnání. 

Jejich finanční situace tedy také není většinou příliš dobrá. 

                                                 
58 Více viz zákon o důchodovém pojištění č.155/1995 Sb. 
59 Více viz zákon o sociálních službách č.108/2006 Sb. 
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Pořídit si vlastního koně je pro člověka se ZP, který se chce věnovat parajezdectví, tedy většinou 

jen sen, který by rád jednou v životě uskutečnil. I v případě, že by ale měl dostatek finančních 

prostředků na jeho zakoupení a také na péči o něj a hrazení ustájení, bylo by pro něj velmi složité se 

o takového koně starat samostatně. Je totiž třeba, aby byl kůň pro parajezdectví vhodný jak svou 

povahou, tak také aby byl pro to, aby na něm mohli jezdit lidé s postižením, vhodně připravován. 

Pro člověka se ZP je tedy jednodušší i ekonomicky výhodnější, než si pořizovat vlastního koně, 

oslovit některou stáj či organizaci, která se speciálně parajezdectví věnuje. Velmi důležité je zázemí 

stáje či organizace, skrze kterou se osoba se ZP ke koním dostává – jde o to, jak tam pracují 

s koňmi, zda je připravují pro parajezdectví, jaký tam působí trenér a kolik má zkušeností s lidmi 

s postižením či v případě paravoltiže, zda je organizace schopná zajistit zdravotní dozor, a také to 

jaké podmínky pro parajezdectví poskytuje – tedy, zda má rampu pro nástup lidí s tělesným 

postižením na koně, zda je zde šatna, kde se mohou jezdci či cvičenci připravit či zda se zde 

vyskytuje krytá hala, která umožňuje ježdění či cvičení paravoltiže za každého počasí. I tyto 

podmínky ovlivňují možnosti člověka se ZP v kontaktu s koňmi a následně jeho reakce. 

 

Trenérka z Kvítku popisuje zkušenost z Anglie, kterou navštívila v první polovině devadesátých 

let a kde se poprvé setkala s parajezdectvím ve smyslu ježdění handicapovaných. Do té doby se 

v Čechách rozvíjela především hipoterapie s důrazem na působení koně na tělesnou stránku 

člověka. 

„Oni tam nejmenují ty lidi jako klienty…Pro ně to prostě byli jezdci a bylo jim jedno, jestli někdo vede 
koně a dva toho člověka podpírají ze strany nebo jestli jede úplně sám. Prostě seděl na koni, tak to pro ně byl 
jezdec. A to se mi hrotně líbilo, takže já jsem od začátku tíhla spíše k této větvi, ať už teda k tomu ježdění 
nebo i ke způsobu nazírání na toho člověka, který na tom koni sedí.“  

Hodnotí také situaci v oblasti sportovního ježdění handicapovaných. Jako potíž vidí, že mnoho 

dobrých trenérů, kteří by se mohli jezdcům s postižením věnovat, tato možnost vůbec nenapadne. 

Vliv na to má pravděpodobně celkový přístup společnosti k postiženým, který se nese v duchu 

stigmatizace. Trenér může mít pocit, že by si trénováním někoho se ZP zkazil kredit. V době, která 

klade důraz na úspěch, chce i trenér být skrze své svěřence úspěšný a, co se jezdců s postižením 

týče, má pocit, že jejich šance uspět jsou mizivé. Je to škoda, protože jak uvádí trenérka 

s dvacetiletou zkušeností z oblasti hiporehabilitace: 

„..ti lidé okolo si neuvědomí, že se člověk i s vážnějším postižením může naučit toho koně předvést 
v kroku, v klusu jako kdokoli jiný. Že teda potřebuje mít koně připravenýho. Ale že se může naučit jezdit jako 
kdokoli jinej. A tohle bych řekla, že je kámen úrazu. Přitom, když pak člověk vidí ty zahraniční jezdce, jak jim 
to šlape a jaký jsou to krásně předvedený úlohy u těch těžkých postižení. Tak to je opravdu někdy až 
neuvěřitelný.“ 
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Při návštěvě klubu Kvítek se dozvídám, že s koněm je třeba pracovat pravidelně i ve dnech, kdy 

nechodí pod jezdcem s postižením. Střídá se práce na jízdárně a v terénu. Jak jsem již uvedla, kůň je 

zvíře zvyku a opakováním je možné jej naučit i velmi těžkým cvikům. Důležitý je pro koně také 

pravidelný pobyt ve výběhu, který jim zajišťuje psychickou pohodu, protože umožňuje naplňování 

jejich potřeb, což je jak spásání, tak potřeba možnosti volného pohybu. Koně žili do doby, než je 

člověk domestikoval a začal je uzavírat do stájí, ve volné přírodě, a tak ve své podstatě nejsou 

určeni k tomu, aby 23 hodin denně kromě hodiny, kdy na nich někdo jezdí, pobývali ve svém stání. 

Pro koně, na kterých poté jezdce jezdí paradrezuru závodně, je stanovené pravidlo, že musí dle 

stupně postižení jezdce a jeho zařazení do skupiny klasifikátorem handicapu mít absolvovány 

závody v určité míře obtížnosti pod zdravým jezdcem. Kůň, který se účastní soutěží, musí také být 

starší než 5 let. 

 

Kolik si toho člověk se ZP od koní odnese, záleží také na trenérovi, který se mu věnuje. Během 

svého výzkumu jsem se setkala se dvěma trenérkami, přičemž s jednou jsem vedla pro účely práce 

přímo rozhovor. Přístup obou těchto dam ke svým svěřencům se nese v duchu respektování jejich 

postižení v tom smyslu, že jim poskytnou pro paradrezuru či paravoltiž pro ně ty nejlepší možné 

podmínky a podpůrné prostředí, ale ve chvíli, kdy sedí jezdec se ZP na koni či paravoltižér cvičí 

sestavu, přistupují k nim jako k jezdci či voltižérovi. Kůň stírá ten rozdíl mezi lidmi se ZP a bez 

postižení. Trenérky se z nich snaží dostat to nejlepší, čeho jsou při svých omezeních schopni. A jak 

jsem mohla být svědkem, nešetří je. 

Příliš náročný přístup může být kontraproduktivní v případě, že jezdci či cvičenci nejde tolik o 

úspěchy, ale pouze o zábavu a kontakt s koňmi jako takový. Ve chvíli, kdy se ale dá člověk se ZP 

na sport, tak na něj zpravidla má trenér nároky a vůči němu očekávání. Může jít pouze o snahu, jak 

jej motivovat a vyburcovat k lepším výsledkům. Nesmí se to ale přehánět. Opět to záleží na tom, 

jaký je jedinec se ZP, kterému se trenér věnuje. Proto je velmi důležité, aby trenér své svěřence 

dobře znal a věděl, co si k nim může dovolit.  

 

Trenérka paradrezury z klubu Kvítek dává jezdcům šanci se seberealizovat, i bez touhy vyhrávat 

závody či naopak i přesto, že nemají na závodech šanci na úspěch, ale soutěžit chtějí. I tak 

v trénincích nepolevuje a nebere to tak, že udělá radost někomu s postižením, kdo je chudák a ona 

mu může udělat dobře v jeho neštěstí. Snaží se jezdcům naslouchat a nenutí je do toho, co nechtějí. 

I když vidí, že jezdec vše bere spíše jako odpočinek od běžného života, i tak jej nechává jezdit a 

věnuje se mu. Uvědomuje si totiž, jak široký rozměr může mít jízda na koni pro člověka se ZP a že 

je jen málo míst, kde se k ní může dostat. I jezdce bez sportovních ambic podporuje v závodění, 
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protože ví, jaký to pro ně může být pocit. Na tréninku je stále s nimi, mají v ní oporu. Na závodech 

jedou sami za sebe a nikdo je neopravuje. Jsou najednou samostatní. 

„Pokud to někdo bere tak, že to má jako prima odpočinek, tak to bude jako u zdravých. Bude z toho mít 
potěšení, bude si sem chodit jezdit, dá mu to to psychický uvolnění, ale třeba ani nemá ty ambice. Proč by je 
taky každý měl mít? Dopracovat se pán bůh ví jakých cílů, závodních…Pak tu máme holčinu, té je 18. Ta má 
také dětskou mozkovou obrnu, ale tam je taky trochu snížený intelekt. Takže ona má jezdit ve čtvrté skupině. 
A zatím jsme se propracovali ke krokovce60 a to ještě ztuha. Tam u ní je zase problém s orientací, 
s pamatováním. To je právě ten případ, že chce hrozně moc závodit, ale mělo by to jít samo, nejlépe bez 
nějakého jejího přispění…Ta sem chodí nějakých 4 nebo 5 let. A tam si myslím, že to tak dotáhne maximálně 
k tomu klusu…jak říkám, nejde o to, že má ten člověk velké sportovní úspěchy. Ona si to třeba kolikrát 
neuvědomuje, ona třeba skončí poslední, dostane pentli a září jako mistr světa. Ale ona chce na závody. Já 
už jsem jí kolikrát říkala, jestli nechce spíš na závody…Ona se venku na tom koni dost udrží, i když třeba 
trochu poskočí, takže já s ní jezdím i na vyjížďky. Ona je z toho nadšená. Tak jsem myslela, že by to měla 
lepší do terénu, ale ona: „Já chci na závody.“ Takže to je takový člověk, kterýho to baví, který chce, těší jí to. 
I bez šance na velký sportovní úspěch.“  

Trenérka paravoltiže častuje své svěřence při tréninku vtipnými poznámkami na jejich konto, 

když cvičí. Zdá se mi, že až příliš tvrdými. Mladší dívenka se při tréninku rozpláče. Helena, která 

zde také trénuje a do oddílu dochází již 11 let, hodnotí přístup trenérky jako dobrý. Kdyby ve svém 

přístupu trenérka brala ohled na jejich zdravotní postižení, to by podle Heleny bylo to nejhorší, co 

by mohla udělat. Komentuje: „…protože ten život kolem nás je krutej pro zdravýho a pro člověka 

s nějakým handicapem je ještě krutější. Ten život se s námi nemazlí, takže ona nemá důvod.“   

 

Helena také velmi pozitivně vnímá skutečnost, že v jejich oddíle mají tréninky ve stejnou dobu 

jako zdraví cvičenci voltiže, takže se spolu neustále setkávají a všichni se znají. I když samozřejmě 

každá skupina cvičí na jiném koni, protože paravoltižéři na rozdíl od voltiže, která probíhá ve cvalu, 

cvičí pouze v kroku. 

„Jo, to je hodně důležitej faktor. !ejen ty koně, ale taky to, že se chceš vlastně vyrovnat těm zdravým. 
Dělat cviky jako oni…Rozhodně by to bylo takový, bylo by to hrozně blbý, kdybychom měli tréninky jinak než 
zdravé holky, alespoň pro mě. Já jsem chodila na základku taky se zdravými. A naši mě tak vedli být hodně 
mezi zdravými, protože já si myslím obecně, že pokud to jde, co nejvíc, tak prostě žádná izolace v nějakých 
speciálních školách. Já vím, že to někdy nejde. Ale myslím si, že je zbytečná. A ubližuje oběma stranám. Že 
nejsou zvyklí na ty handicapovaný a ti handicapovaní nejsou zvyklí na ty zdravý. A obojí je špatně. Ve 
společnosti.“  

Helena se věnuje paravoltiži v jednom a tom samém klubu již 11 let, posledních 6 let také 

paradrezúře. Věnuje se koním na jednom místě vlastně téměř celý život, protože již od 5 let chodila 

do tohoto oddílu také na hipoterapii. Koně jsou významná součást jejího života. A oddíl: „…je můj 

druhej domov. Takové mi to přijde, že jsme spíš jako nějaká rodina než jako nějakej oddíl. Třeba, že holky ve 

voltiži jsou spíš jako hrozně moc sester najednou.“  

 

 

                                                 
60 Paradrezurní úloha v kroku. 
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O zkušenosti se stájí, kde se nevěnují hiporehabilitaci, a koněm, který není nijak speciálně 

připravován, hovoří Gita. To, jak Kenny na Gitu reaguje, ukazuje na jeho skutečnou opravdovost. 

„Hlavně ten kůň ani není hiporehabilitační, že nemá žádný speciální vlastnosti, že nebyl tak koupenej. Že 

opravdu zkoušíme, co on dovede, co on prostě přijme.“ 

Když začínala, ve stáji jí hodně pomáhali. Drželi jí koně, než se naučil stát u rampy. Když ještě 

neměla rampu, tak jí jeden statný pán na koně vysazoval. A teď jí ho jen před ježděním nauzdí, což 

by také prý zvládla sama, ale trvá jí to dlouho, a nechce zdržovat. Také speciální madla 

s podložkou, což používá při ježdění místo sedla, jí vždy pomůže někdo připevnit. Při ježdění na 

Gitu vždy někdo z osazenstva stáje dohlíží, kdyby se něco stalo, ale jinak si může jezdit podle 

svého. Když skončí, zase je někdo po ruce, kdyby byl problém se slézáním z koně. Na vozík stojící 

na rampě se Gita dokáže z koně, jehož si při slézání sama drží za otěže, usadit sama. Odstrojení a 

čistění koně již Gita zvládá úplně sama, a tak to také nechávají na ní. Svěřili jí všechny možné 

kompetence, které mohli.  

Tento příklad ukazuje, že záleží jen a jen na přístupu lidí. Pokud okolí nejedná s člověkem se ZP 

jako s neschopným mrzákem, ale naopak posoudí jeho možnosti a dohodne se s ním, v čem 

potřebuje pomoci a v čem ne, tak může významnou měrou podpořit jeho plnohodnotný život, s 

příslušnými právy a povinnostmi. Pro lidi, kterým toto běžně společnost neumožňuje, může mít 

taková zkušenost alespoň v jakémsi mikrosvětě okolo koní velmi posilující význam.  

 

7.1.5 Jízda a cvičení na koni  

Stěžejní význam pro většinu osob se ZP, kteří jsou v kontaktu s koňmi, má chvíle, kdy se ocitnou 

na koňském hřbetě.61 Kolik si z toho skutečně odnesou, záleží na všech výše zmíněných 

kategoriích. 

Na důležité poznání, které koně a především jízda na nich přinášejí, upozorňuje Lada: „ Mění to 

náhled. Že nepotřebuju sílu k tomu, abych něco dokázala.“  

 

I velmi těžce postižení lidé, kteří často nejsou schopni samostatného pohybu či jen s velkými 

obtížemi a oporou berlí nebo za pomoci invalidního vozíku, mohou jezdit na koni. A když je kůň 

dobře připravený, tedy zvyklý a naučený na různé pobídky, reaguje na ně velmi jemně. Pobídka 

nemusí být téměř ani znát. A tak i člověk se ZP, který má jen sebemenší sílu, může koně ovládat. 

Roli zde může hrát také koňská schopnost reagovat na auru jedince. Může se až zdát, jakoby pod 

těžce postiženým člověkem jezdil na myšlenku. A ono tomu tak skutečně může být.  

                                                 
61  Sílu tohoto pocitu vyjadřují mnohá přísloví např.následující arabská: Na koňském hřbetě je ráj srdce. Pohled na svět 
je nejkrásnější, když prochází mezi ušima koně. 
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Jak trenérka paradrezury z Kvítku vypráví o dívce s těžkou srdeční vadou, u které se báli, že na 

koni každou chvíli začne modrat: „Tam bylo úžasný, jak jí ten kůň poslouchal. Ona nebyl schopná 

vyvinout nějakou sílu. A jezdila s ním sama. Vešla na obdélník a jezdila sama úlohu. Krokovku samozřejmě, 

ale jako pěkně.“  

 

Nebo jak popisuje svůj styl ježdění jezdkyně ze Slovenska, která se v roce 2007 účastnila 

Mistrovství ČR spojeného s mezinárodními závody v paradrezuře:  

„Paradrezura to je moje realizace. To je něco, co mohu dělat bez toho, abych byla nějak 
omezená. Kůň mi nahrazuje moje nohy a je to skvělý pocit, když takové velké zvíře poslouchá 
takovou malou osobu, jako jsem já. Ale není to o tom, že bych vyžadovala, aby mě někdo 
poslouchal. Je to prostě souhra s koněm. A je to skvělý pocit, když to funguje…Já například 
nedokážu používat nohy. Mám omezenou schopnost hýbat rukama a mám problém udržet sed rovně, 
takže já používám, já bych to nazvala, telepatii. Jsou to velmi jemné pomůcky na koně, které ten kůň 
musí zaregistrovat nebo alespoň zachytit mou myšlenku, a potom to zrealizovat…!ěkdy kráčím 
s koněm na volné otěži, neudělám žádný pohyb, jenom si pomyslím, že chci jít doprava a kůň jde 
doprava.“ 62 

Jako velký přínos pro vozíčkáře vidí trenérka z Kvítku volnost pohybu: 

„…když je někdo na vozíku a nemůže chodit. Takže, když se na tom koni jakžtakž naučí a ten kůň ho nese, 
tak tam to má obrovskej význam…u těch vozíčkářů, že nejsou vázaný na to křeslo, který někdo strká. !ebo 
někam jedou, byť na elektrickým vozíku. Ale že ten kůň je nese na nějakých nohách a oni se s ním 
hýbou…prostě je to úplně jinej pocit, s tím zvířetem.“ 

A jako nejdůležitější u jezdců se ZP vidí: „ Pocit, že ovládají takové velké zvíře. Pocit, že se dokážou 

dorozumět s tím koněm, že je poslouchá.“ 

 

Kůň dává paraplegikovi možnost opět chodit a posiluje ztracené schopnosti. Zcitlivuje jeho 

vnímání. Jako to popisuje Gita, která při ježdění nepoužívá sedlo, ale pouze dečku, na které sedí, a 

speciální madla, kterých se drží a která mají poutka, do nichž si dá nohy, aby pro ně měla alespoň 

nějakou oporu. 

„Já vlastně necítím zadek, já necítím od toho, kde jsem zlomená, vlastně víceméně od prsních bradavek já 
to svoje tělo vůbec necítím. Ale už jsem se naučila to vnímat tak nějak jakoby jinak. A přesto, že necítím ten 
zadek. Tak když ten kůň udělá nějakej jinej pohyb, že se mu nechce, tak se to do mě nějak přenese a já vím, že 
se mu nechce. Cejtím ten jeho každej sval. A kdybych měla mezi mnou a tím koněm sedlo, tak bych to 
necítila.“ 

Gita díky zvláštnímu způsobu pohybu hřbetu koně třemi směry rozhýbe celé tělo. Vlivem toho 

má pak pocit, že cítí koňský hřbet, i když pohyb koně cítí vlastně až od prsou nahoru. Pohybový 

vzor koně se totiž přes pánev přenáší do trupu jezdce, který se celý pohybuje. Jízda na koni tak 

zabraňuje odtělesnění člověka se ZP. Díky tomu, že jezdí, má pocit, že má stále celé tělo, i když cítí 

jen jeho část. 

                                                 
62   Z  Paradrezúra. [DVD]. 1. vyd. Praha: Filmové studio Pegasfilm, 2007. přeloženo do češtiny. 
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Třídimenzionální pohyb koně se využívá především v hipoterapii, kterou také jezdci s tělesným 

postižením jmenují jako jeden z prvků ježdění. I aktivní ježdění na koni jim totiž poskytuje 

rehabilitaci. Také cvičení na koni v rámci paravoltiže zlepšuje jejich fyzické schopnosti. 

Jízda na koni rozhýbává mnoho svalů, které běžně nepoužíváme. To platí i u zdravých jezdců. U 

jezdců s tělesným postižením pak dvojnásobně, neboť oni používají mnohem méně svalů než 

zdraví. Proto má pro ně jízda na koni v tomto směru mnohem větší význam. Člověku, který nechodí 

či se pohybuje s obtížemi, umožňuje jízda na koni zažít správný vzor chození, a tak mu pomoci 

rehabilitovat. Jízda na koni umožňuje také zlepšení koordinace pohybu a u lidí, jejichž svaly jsou 

hodně spastické, jako Natálie, pomáhá jízda na koni se uvolnit.  

Gita: „Když na něm dlouho nejezdím, tak mě ty záda víc bolej. Jsem taková vyrovnaná, když na něj 

sednu.“  

 

Ladě je na koni lépe než na zemi. Když stojí na zemi s pomocí berlí, které používá, po 4 

vteřinách jí začnou hodně bolet kolena. Má hodně povolené svaly, a tak jí jízda na koni nedělá 

potíže. Nepotřebuje mít na sedle ani třmeny, které dávají jezdcovým nohám oporu. Na koni a 

v bazénu se cítí lépe, než když má chodit. Je to mnohem jednodušší.  

Helena: „Co můžu pozorovat já, tak díky speciálně paravoltiži se mi úžasně zlepšila taková ta 
koordinace pohybu. Díky těm těžším a těžším cvikům můžu, ta koordinace je lepší. Můžu, zvládnu. !aučila 
jsem se jezdit na kole i na lyžích. Hrozně mě to baví. To myslím, že i v tomhle mi ty koně hrozně pomohli. Že 
jsem taková silnější, odolnější.“  

 

Nevidomému jezdci nahrazuje kůň oči. Nevidomý člověk začne myslet na to, že chce udělat 

s koněm kruh a jeho tělo se tomu začne přizpůsobovat. A kruh je na světě. Oči k tomu 

nepotřeboval. Kůň sledoval cestu místo něj. V případě závodů v paradrezuře mají závodníci 

odkrokováno, jak daleko jsou od sebe jednotlivá písmena, která označují místo, kde provést daný 

cvik. Jedou pak drezurní úlohu ve své hlavě, na to reagují svým tělem a kůň jede tak, jak oni myslí.  

„…ten kůň jim dává oči. On s nima nikam neodejde úplně nesmyslně, protože má taky pud sebezáchovy. 

Většinou zůstane v tom obdélníků.“63 

 

 

 

 

 

                                                 
63 Na závodech v paradrezuře. Vynikající koňský zrak by snad umožnil i to, že kůň s nevidomým člověkem by byl 
schopen projít lesem, aniž by narazil do stromu; kůň nepotřebuje lidské oči k tomu, aby se mohl s jezdcem pohybovat. 
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Zajímavou zkušenost s nevidomou jezdkyní z Německa, která přijela na mezinárodní závody při 

Mistrovství ČR v paradrezuře, vypráví trenérka z Klubu Kvítek, který tyto závody každoročně 

pořádá: 

„Ta nás úplně šokovala, když za náma po tréninku přišla a říkala: ,Vy to rohový písmenko máte o metr 
blíž.´ A ona to byla pravda. Ona to měla dokonale odkrokovaný64. Oni tam mají hlásiče. A ten hlásič jí hlásil 
písmenko, když ona ho ještě nečekala, jak to měla odkrokovaný, tak podle ní mělo být o těch pár kroků dál. 
Takže ta byla opravdu úžasná. A opravdu teda tak přesně projetou úlohu člověk vidí málokdy u zdravejch. To 
bylo úžasně nakrokovaný.“   

Když sleduji, jak jezdí na koni dívky s dětskou mozkovou obrnou, mám pocit jako by byly úplně 

zdravé. Je pravda, že mají při některých drezurních cvicích obtíže se správným provedením pobídek 

a  koordinací pohybů, které daný cvik vyžaduje, ale to mívá i zdravý člověk, než se naučí jezdit 

pořádně. Když sedí Lada a Natálie na koni, čiší z nich velká hrdost. Jsou vysoko, pohybují se, 

dokonce nejen krokem, ale dokážou i zaklusat. Nikdo by nečekal, že na zemi se neobejdou bez 

pomoci berlí či podpory druhého člověka.   

Jízda na koni posiluje jejich sebevědomí, což vyjadřují také jejich sny.  

Natálie trpí vlivem DMO tělesným postižením a tuší, že její sen je nereálný. Svěřuje se mi: „Já 

bych si přála, i když vím, že je to prakticky asi nemožný, přála cválat a možná skákat. Mě to 

fascinuje ten parkúr.“ 

 

Také Pavla, která se koní dříve bála a jež se strachu zbavila díky paravoltiži, touží po tom 

samostatně jezdit. To, že kůň jezdce poslouchá a reaguje na ně, mu totiž opravdu dává velký pocit 

volnosti. I přes postižení žije naplno. Cval, kdy se kůň pohybuje rychle, může tento pocit ještě 

upevnit. Proto také Natáliina touha cválat.  

 

Jak jsem zmínila již v části o strachu, tak ne každý člověk se odváží ke koni přistoupit či 

dokonce na něm jezdit. A pokud se k tomu odváží člověk se ZP, získává u zdravých lidí respekt. 

Tento respekt se však liší od toho, který získává člověk se ZP úspěšný ve svém oboru. Zde totiž 

může zabírat místo někomu zdravému, a tak na něj může být i nahlíženo. Obdiv se může mísit 

s pocitem nepatřičnosti, že zdravotně postižený nemá na úspěch právo, že má právo pouze na to, 

aby pobíral invalidní důchod, který totiž pobírá, i když pracuje, a na který mu zdraví lidé 

vydělávají. Proč by tedy měl zabírat místo někomu zdravému? 

Na koni ale nikomu jinému místo nezabírá, naopak se dostává do slova a do písmene nad ostatní. 

Kůň mu umožňuje rozhled. Přechází z nižšího postavení do vyššího a toto mu není upíráno, naopak 

je za něj obdivován. 

                                                 
64 Jezdkyně měla spočítané kroky koně mezi jednotlivými písmeny na drezurním obdélníku.  



 85 

7.1.6 Jezdec se ZP ve společnosti - závody 

Většina lidí se ZP má zkušenost, že je společnost vlivem jejich postižení stigmatizuje a 

handicapuje v mnoha oblastech – jako příklad lze uvést velmi problematický přístup lidí se ZP 

k zaměstnání na otevřeném trhu práce či odmítání možnosti vzdělávání lidí se ZP v běžných 

školách, i když by to jejich schopnosti umožňovaly. Také respondentky mého výzkumu mají 

s okolím často špatné zkušenosti.  

 

Natálii kvůli jejímu postižení šikanovala  v bývalé škole dokonce přímo vyučující. Ladu ve škole 

šikanují spolužáci. Natáliina rodina se přestěhovala a hned od počátku měla potíže se sousedy, 

jejichž první otázka byla, zda je Natálie mentálně zdravá či ne. Nyní již vědí, že je Natálie 

normální, a tak dovolují své dceři, aby se s ní bavila přes plot; na návštěvu jí ale nepustí. Na 

víceleté gymnázium ji nepřijali i přes to, že zdárně vykonala přijímací zkoušky. Prý pro nedostatek 

kapacity. Podle slov Natálie a její matky se ale zdálo vedení gymnázia, že s přijetím žákyně s DMO, 

která se špatně pohybuje, bude více starostí než užitku, což bylo Natálii i její mamince jasné 

z rozhovoru s ředitelkou školy.  

Koně mohou být v životě člověka se ZP zdrojem uznání buď přímo od lidí okolo či alespoň 

vnitřního uznání sama sebe jako schopného něčeho dosáhnout, něco dokázat. Významnou roli 

v tom, jak koně ovlivňují život člověka ve společnosti, hrají závody, které se v České republice 

pořádají jak v paradrezuře, tak v paravoltiži.   

 

Heleně pomáhají její úspěchy na závodech ustát konflikty. Vzpomíná na základní a střední 

školu: 

„Třeba když jsem narazila ve škole na lidi, se kterýma jsem si nesedla, nebo s nimi byly nějaké problémy, 
tak jsem si říkala: ,Já jsem byla na závodech. Já  jsem byla první. To ty bys nedokázala.´ Možná, že to zní 
hnusně, ale pro mě, hlavně když jsem byla menší, ale i na té střední škole, to bylo takový, že teďka jsem něco 
dokázala, že teďka jsem mezi lidma, který mě uznávají. A to mě vždycky hrozně nabilo na další týden, dva ve 
škole.“  

Helena mluví o lidech, kteří ji uznávají. Že je mezi nimi. To souvisí jednak s jejím pocitem, že 

oddíl, který navštěvuje již od svých pěti let, je pro ni jakousi rodinnou. Další významný prvek je 

ocenění diváků na závodech. Paravoltižní závody bývají propojovány se soutěžemi ve voltiži, což 

umožňuje jak motivaci cvičenců se ZP skrze kontakt se zdravými závodníky a možnost sledovat 

jejich výkony, tak to také zajišťuje dostatečnou návštěvnost diváků. Paravoltiž může být vsunuta 

úplně přirozeně mezi voltižní disciplíny, a tak to nebudí pocit násilného začleňování. A ocenit 

výkony cvičenců je opravdu třeba, jak jsem se mohla přesvědčit na vlastní oči. V atmosféře, kdy na 

ně hledí desítky lidí, hodnotí je několik rozhodčí, hraje hudba a také kolemjdoucí se zastavují 

podívat, jsou schopni podat výkony, za které se nemusí před zdravými vůbec stydět. Vždyť i mnohý 
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aktivní jezdec by měl problémy s tím vydržet na koňském hřbetě koně, který se pohybuje v kroku, 

deset vteřin stát.   

O významu uznání od okolí mluví také trenérka paradrezury v příběhu o dívce, která 

navštěvovala jejich klub a jezdila na koni s těžkou srdeční vadou.  Díky koním mohla dokázat něco, 

za což jí ostatní obdivovali. 

„Pro ni byl obrovskej rozměr v tom, že když třeba se přišli na závody podívat spolužáci ze třídy a pak jí 
říkali. ‘Teda, ty jsi. Já bych se vůbec neodvážila k takovými zvířeti přiblížit.‘ Takže pro ni to bylo i v tomhle. 
To uznání těch spolužáků, kteří byli veliký, dvojnásobný. Ona byla opravdu mrňavá, droboulinká.“ 

Pavla získala díky koním hodně kamarádů, kteří jí vnímají jako normálního člověka. S většinou 

z nich se setkala na závodech či soustředění, na které každoročně dojíždí. Z vítězství má vždy 

velkou radost. A touha vyhrávat ji neopustila. Její lékařka prý soudí, že jí paravoltiž moc pomohla. 

Má díky ní mnohem větší důvěru v sebe sama a její psychické problémy se ustálily.  

Kontakt s lidmi okolo na závodech vnímá jako přínosný také Natálie. Závody v paradrezuře, 

kterých se účastní se konají odděleně od závodů v drezúře. I tak je pro Natálii důležité, že si může 

předávat zkušenosti s ostatními „koňáky“ a také se seznámit s novými lidmi, se kterými bývá pak 

v kontaktu i mimo závody. Význam má také to, že na závodech si může zajet úlohu, kterou dlouho 

trénuje v domácích podmínkách jakoby „opravdu“. Je zde postavený skutečný drezurní obdélník a 

vše je jako na jiných drezurních závodech. Jediný rozdíl je, že než závodníci sednou na koně, 

potřebují buď pomoc druhého člověka nebo oporu berlí či vozík. Na koni pak užívají různé 

speciální pomůcky – jako např. bič, který jim nahrazuje nohy, či poutka na otěžích, která jim 

usnadňují jejich držení.  

Lada také ráda jezdí na závody. Má podporu rodičů a kamarádů. Není ale pro ni důležité 

ostatním ukázat, co umí. Je to pro ni jednak další zkušenost do života a roli hraje i možnost 

srovnání s ostatními. Říká: „Já si jedu pro sebe…A pak, když to zkusím mezi ostatními jezdci, tak 

třeba uvidím, že tohle mi nešlo, budu se zlepšovat na tomhle.“   

Díky závodům se Lada také seznamuje s novými lidmi. Např. na loňských mezinárodních závodech 

v rámci Mistrovství ČR v paradrezuře s Němkou, se kterou si dále dopisuje.  

Pokud některý jezdec v paradrezuře je natolik dobrý, že zvládne soutěžit v soutěžích pro zdravé 

a splnil předtím zkoušky základního jezdeckého výcviku jezdce a získal tak licenci pro závodění, 

pak existuje pro jezdce se ZP i tato možnost. Dokonce jsou schopni zdravým jezdcům konkurovat. 

Porazit zdravého může mít velký význam v tom směru, že člověk se ZP je i přes postižení schopen 

něčeho takového. I když je postižený, je schopný vyhrát závody. A zaslouženě. Nejde o výhru ze 

soucitu. Trenérka dodává: „A musím říct, že někdy jsou opravdu hodně dobří, protože třeba, jak už 

nemůžou postoupit výš, jak na víc nemají, tak tohle už mají tak naježděné, vypilované. “ 
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Shrnutí a závěr 
V rámci rozhovoru mi Helena, která od narození trpí dětskou mozkovou obrnou, řekla: 

„Hlavně já nikdy nevím, jestli kdybych byla úplně zdravá…Já bych se nejvíc bála toho, že 
kdybych byla zdravá, tak bych sice byla zdravá, ale co kdybych byla zase nešťastná. Tady není 
otázka: ‘Proč já‘, ale položit si to obráceně: ‚Byla bych šťastnější? Byla bych vážně jako zdravá 
šťastnější?‘… Já v Boha nevěřím…ale zase si myslím, že se určité věci tady dějí a prostě se 
dějí…asi prostě je to tak daný.“ 

O přijetí života s paraplegií po nehodě na motorce mluvila Gita: 

„Já jsem to přijala. A já si myslím, že to tak mělo být. Že kdyby se mi to nestalo z motorky, tak se 
mi to třeba stane někde jinde. !e, že bych věřila v osud, ale že to tak prostě mělo být. V tu dobu mi 
to připadalo nepochopitelný, ale teď si myslím, že to tak mělo být. Možná mě to ještě víc posílilo. 
…samozřejmě tenkrát mě to hodilo zpátky a bylo to těžký, ale teď je to ok. Že se to jakoby vrátilo. Je 
jasný, že už to nebude stejný, ale prostě že jsem se dostala na nějakou rovinu, kde to jde, kde to 
funguje. !aopak si myslím, že mi to možná i dalo, ten úraz. Je to divný, ale je to dobrý. !eberu to, 
že bych to měla za trest. Že by to bylo špatně a teď trpím. To ne.“ 

Tyto dvě ženy vystoupily z liminarity. Každá v úplně jiné situaci, jedna žijící s dětskou 

mozkovou obrnou od narození, druhá na vozíčku po těžké nehodě na motorce. Za první bojovala od 

jejího narození její matka, která se obávala, že Helena nebude nikdy chodit. Jak Helena říká: „Bez 

mámy by to nešlo.“ Chodí, jezdí na koni, na kole, na lyžích, má mnoho kamarádů a studuje vysokou 

školu. A jak říká, žije šťastný život.  

Gita žila rychlý a plný život mladého zdravého děvčete až do svých 24 let. Pak přišel den, kdy 

havarovala na motorce. A každý by si řekl, že se jí nenávratně změnil život. Skutečně změnil. Snad 

ale jen o to, že namísto pohybu po svých jezdí na sportovně upraveném invalidním vozíku. Když se 

potřebuje přemístit na delší vzdálenost, použije své vlastní auto na ruční řízení. Bravurně už umí do 

auta nasednout, pak si složí vozík, který umístí na sedadlo spolujezdce, a ještě s úsměvem zamává 

přihlížejícím. Když jezdí na koni, potřebuje pouze pomoci s upevněním speciálních madel, kterých 

se při jízdě přidržuje. Vše ostatní zvládne sama. Je zaměstnaná, a i když má pracovní dobu jen 6 

hodin, pracuje naplno. I přes to, že od prsou dolů své tělo necítí, žije naplněný život a nestěžuje si. 

Říká, že to asi tak mělo být. 

Pomohl Heleně a Gitě v přechodu z liminarity také kůň, který hraje v životě obou velmi 

významnou roli? Právě odpovědět na tuto otázku bylo hlavním úkolem mé práce. Jaká je odpověď, 

nyní shrnu. 

V první části jsem vedle mých zkušeností, které mne přivedly k volbě takového tématu, podala 

výklad teorií a informací z odborných textů, které jsem pro pochopení hlavní otázky této práce 

určila jako stěžejní. Jednou z nich je Murphyho pojetí zdravotního postižení jako liminárního 

období života, které odpovídá situaci, kdy člověk není ani zdravý, ani nemocný, ani mrtvý, ani 

úplně živý, ani ve společnosti a ani mimo ní. Van Gennep (1997) uvádí, že liminarita se nemá stát 
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trvalou, což se bohužel v případě mnoha lidí se ZP stává. Proto ta otázka nad přechodem z ní, který 

je vzhledem k nemožnosti se trvale zbavit postižení, cestou vnitřní změny. Významný koncept pro 

tuto práci je také Canettiho teorie rozkazu a ostnu, pomocí níž jsem popsala důležitý význam vztahu 

koně a člověka. Člověk totiž může koni předat své ostny.  

 

  V druhé části jsem pak popsala výzkum, který jsem za účelem zodpovězení výzkumné otázky 

realizovala, a zpracovala analýzu informací, jež jsem zjistila během pozorování v prostředí dvou 

organizací, které se věnují parajezdectví, konkrétně paradrezuře a paravoltiži, a 

polostrukturovaných rozhovorů, které jsem vedla s pěti mladými lidmi se ZP, kteří jsou v rámci 

těchto organizací v kontaktu s koněm, a trenérkou paradrezury v jedné z těchto organizací.  

Jev, ke kterému dochází v životě člověka se ZP, který je v kontaktu s koňmi, jsem pojmenovala 

Specifické reagování jedince se zdravotním postižením na opravdovost koně. Co může kůň a jízda 

na něm v životě člověka se ZP změnit a jak mu může pomoci, jsem podrobně rozvedla v rámci 

vyhodnocení výzkumu. Šlo jednak o zlepšení fyzického stavu, zvýšení sebevědomí a sebedůvěry, 

osamostatnění ve smyslu oproštění se od závislosti na druhých lidí; dále pak o dodání odvahy, 

zvýšení pocitu potřebnosti a užitečnosti; kůň také může v člověku se ZP posílit vůli něčeho 

dosáhnout, protože díky koni může zjistit, že k tomu nepotřebuje sílu; jízda na koni a péče o ně se 

může také stát možností seberealizace a přinést člověku se ZP přijetí svého postižení – pocítí, že 

není zcela limitován, když může jet na koni. Kůň dává člověku se ZP možnost se lépe sociálně 

začlenit – díky koním poznává nové lidi a svou přirozeností při jízdě na koni budí v druhých lidech 

uznání. Jde o rozšíření obzorů jak ve smyslu sociálním, tak ve smyslu individuálním. Kůň může dát 

člověku se ZP nový smysl života. Může mu umožnit život naplnit a uvědomit si, že zdravotním 

postižením život nekončí, ale že tím naopak může něco nového začínat.  

   Otázkou zůstalo, zda tyto specifického reakce člověka se ZP na opravdovost koně vedou k 

přechodu z liminarity zdravotního postižení. 

 

V odpovědích respondentů jsem tedy hledala prvky přechodu z liminarity zdravotního postižení. 

Tento přechod jsem si za pomocí Roberta F.Murphyho a jeho boje o autonomii, který popisuje 

v díle Umlčené tělo, a Victora Turnera a jeho pojetí liminarity a communitas pojmenovala jako 

pochopení člověka se ZP, že postižení je pouze jednou z mnoha jeho charakteristik a že, pokud chce 

žít plný život, on je tím, kdo musí bojovat sám za sebe jako všichni ostatní lidé. Jde tedy o přijetí 

toho, že i se zdravotním postižením lze žít autentický život. Cestou z liminarity není vyrovnat se 

zdravým lidem, ale především snahou uspět ve světě jako jedinec se ZP. Vždyť jak výše uvádějí 

Helena a Gita, i život s utrpením může být dobrý a může mít smysl. 
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   Terapeut či rodina mohou člověku na jeho cestě životem pomoci. Tato práce ukazuje, že 

takovým pomocníkem může být i kůň, který v některých ohledech pro svou opravdovost umožní 

přechod z liminarity ještě účinněji než zasvěcení lidé, kteří se o člověka se ZP starají. V čem 

spočívá působení tohoto pozoruhodného zvířete? 

 

Kůň se nepřetvařuje a není mu vlastní falešná shovívavost, jako u lidí v okolí člověka se ZP. Kůň 

má více sil, oproti pečujícím lidem, jimž někdy síla dochází a nejraději by byli, kdyby o jejich 

blízkého či klienta se ZP pečoval někdo jiný. Kůň je schopen přijmout ostny (ve smyslu Canettiho 

teorie o rozkazu a ostnu). Kůň není uspěchaný jako svět kolem, který má na lidi se ZP často 

přemrštěné nároky. Kůň může přinést do života člověka se ZP klid, neboť mu dá zřetelně najevo, co 

dělá dobře nebo naopak špatně. Kůň přijímá člověka se ZP se vším všudy – i s jeho zdravotním 

postižením. Před koněm se nemusí takový člověk stydět, že není dokonalý. Kůň vycítí, jaký člověk 

je, a přizpůsobí se mu. Člověk se ZP je malý, většinou špatně chodí či vůbec ne, je pomalý, a kůň, 

velký, majestátní a hrdý se mu přizpůsobuje. To je ohromně posilující pocit.  

 

Kůň svým přístupem umožní navázat vztah; s koněm může člověk se ZP prožít vzájemnost (ve 

smyslu vztahu Já-Ty v Buberově filosofii dialogu), která se v dnešní době ze vztahů mezi lidmi tak 

často vytrácí, což platí o vztazích lidí se ZP a zdravých lidí dvojnásob. Pro zdravé lidi je těžké 

pociťovat vzájemnost s někým, z koho mají vnitřní obavy. V případě tělesného postižení je člověk 

se ZP často nucen dojít k odtělesnění: je příliš odevzdán při manipulaci se sebou do cizích rukou, 

což ho nutí zapomenout, že má nějaké tělo. V kontaktu s koněm toto své odtělesněné tělo může opět 

aktivovat. Přestože je třeba část těla jezdce se ZP nehybná, potřebuje celé své tělo. Při jízdě na koni 

na něj nemůže zapomenout. Naopak zvláštní trojdimenzionální pohyb koňského hřbetu mu 

umožňuje procítit je celé, i s těmi částmi, které např. paraplegik vůbec necítí. Kůň vede člověka se 

ZP k přijetí sebe sama a pochopení cesty, kterou je třeba jít, aby mohl žít šťastně.   

Druhotným efektem kontaktu s koňmi a jízdy na koni je vedle důležité vnitřní změny, také 

možnost s pomocí koně uspět v očích ostatních. Ať už mluvíme o závodění či pouze rekreačním 

ježdění, protože pro někoho může být úspěch vítězství na závodech, pro jiného to, že dokáže jako 

paraplegik samostatně jezdit po dvoře statku. Kůň člověku se ZP k úspěchu pomůže a právě díky 

koni má tento úspěch jiný rozměr než v jiných oblastech. Jezdec nemůže zapomenout na koně, bez 

kterého by to nedokázal. Mezi ním a koněm je vztah, jehož účinky se prolínají do zbytku jeho 

života. Uspět s pomocí koně je mnohem jednodušší než bez něj. 

 

 

                                                                   ****** 
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Aby bylo zřetelně jasné, jak kůň může pomoci člověku se ZP vystoupit z liminarity, vracím se 

pro závěrečné objasnění k textu Jana Patočky Kulhavý Poutník Josef Čapek, k němuž se již 

odkazuji, když hovořím o kulhavosti jako o charakteristice, která by měla být lidem se ZP bližší, 

neb jsou kulhavými již z podstaty svého postižení. Problémem člověka se ZP může být to, jak svou 

„kulhavost“ nahlíží. Vidí-li v ní pouze vadu a ne možnost, jak pociťovat svět silněji, pak zůstává 

v liminaritě postižení. Není schopen nahlédnout jeho smysl. 

Text J. Patočky dále říká, že v dnešní době se člověk odvrací od Boha. Jeho místo v rozvrhu 

současného světa zůstává neobsazeno. Kdysi to byl Bůh, kdo člověku odpovídal na smysl jeho 

života, lidé se dnes ale k Bohu už nevztahují; osmyslovatelem veškerenstva je člověk. Tím 

osmyslovatelem člověk může být, jen když mu záleží na celku. Celek ale je lidským rozumem a 

smysly neuchopitelný, říkejme mu proto s Patočkou nekonečnost, nezměrnost či věčnost. Tato 

věčnost není kdesi za obzorem, ale je zde s námi, ta stejná věčnost, do které se jednou vnoříme za 

obzorem života, je už teď s námi, každým nově nakročeným krokem prostupujeme branou věčnosti.  

Této věčnosti dosahujeme nejen každým krokem, ale i každým naším činem. Naše kroky, činy i 

slova jsou jí řízeny. Tato nezměrnost na nás naléhá a nemůže nám být lhostejná. Kdo má cit pro 

věčnost, ten objevuje, že má duši.  Když máme duši, nemůže být náš život nesmyslný a bezúčelný, i 

když jeho smysl nemůžeme nahlédnout. Podstatou duše je právě vztahování se člověka k celku. 

 „!aproti tomu je v člověku stránka, která mu krátí perspektivu a dech, která ale není o nic méně 

jeho než duše: stránka životního a osobního úspěchu, jež stále vlastní měří s cizím, jež se dere 

kupředu po sociálním žebříku, vidí jen funkce a úkony, kterými se cesta života mění v kariéru, která 

pro ni jen myslí, cítí a žije.“ (Patočka, 2004, s. 148.)  Osoba soutěží s duší o vládu nad člověkem. 

Osoba touží po zisku a prospěchu a prochází ztrátami a zápasy. „Osoba je tedy druhé setkání na 

cestě života kulhavého poutníka, které je současné s potkáním duše.“ (2004, s.148.) Mnozí lidé přes 

osobu neodkážou duši uvidět. Osoba by ale bez duše nebyla, protože všechny naše životní vztahy 

jsou vlastně vztahy k celku, o který jde právě duši. Osoba chce žít jen sama za sebe. Osoba člověka 

individualizuje. Ale smysl tohoto individualizovaného života lze nahlédnout pouze duší, o kterou je 

třeba bojovat a také mnoho obětovat. Vzdát tento boj a žít jako Osoba, tedy stát mezi duší a celkem, 

je pro člověka nebezpečné. 

„Osoba … má původ společenský: musíme svou přirozenost přizpůsobovat společenskému 
střihu, průměrné fazóně, která se ve společnosti nosí, kterou lze napodobit a přijmout hotovou, čímž 
se nám ulehčuje život. Toto ulehčující, usnadňující, působí na naši vnitřní slabost a zbabělost: 
vychází vstříc naší tendenci skrýt se před úkoly, před povinnostmi, před nesnázemi. Konečně naše 
samolibost plodí příchylnost k Osobě: chceme nadřazenost, závodíme s jinými, a Osoba, která je 
pouze vnějším postavením, rolí, něčím předmětným, reálným a imponujícím, nám k tomu makavým 
způsobem dopomáhá.“ (2004, s. 150.) 

Pro život jsou důležité obě stránky člověka – Osoba i duše. Jedna člověka individualizuje, určuje 

jej jako omezenou bytost; druhá jej jako takto omezenou a konečnou bytost uvádí v závislost na 
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nezměrném. Tyto dvě stránky bez sebe nemohou být, ale zároveň se snaží jedna druhou ovládnout. 

Osoba se snaží svou povahou duši zatlačit. A duše by bez Osoby být nemohla, neb právě Osoba je 

tím, co nás vyčleňuje z celku. Osoba je ve výhodě, neb vychází z objektivního vědění, kdežto duše 

je nepředmětná a neobjektivní.  

Duše dokáže být, pokud jí člověk objeví, mnohem silnější než Osoba, a sice pro svou souvislost 

se smrtí.  Smrt je chvíle, kdy Osoba ztrácí svou sílu. Před smrtí není úniku, a tak před ní Osoba 

nemůže obstát. Naopak duše je tím, kdo umožňuje člověku žít s vědomím konečnosti smysluplně. 

Ani bez Boha nemusí být člověk zbaven smyslu, neboť hledání věčnosti mu Boha nahradí. Jde 

tedy o to nenechat se zcela pohltit Osobou a snažit se svou duši uvidět.  

A právě zde může kůň mít v životě člověka své místo, neboť mu umožní posílit duši. Pro člověka 

se ZP je život velmi těžký. Zdravotní postižení jej usazuje v liminaritě a přechod z ní formou 

kompenzace dá hodně práce. Jednodušší cestou takové kulhavého poutníka se ZP je proto nalézt 

svou duši. A jak ukazuje vyhodnocení výzkumu a výpovědi respondentů, kůň a jízda na něm dává 

možnost žít „šťastný život“, protože mu pomáhá objevit svou duši, a tak vystoupit z liminarity. Pak 

také je možné porozumět větě: „Tragický pocit života naprosto není totéž jako záporný smysl 

života.“ (Patočka, 2004, s. 157.)  
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Anotace 
Ve své bakalářské práci se věnuji tématu liminarity zdravotního postižení a tomu, jak kůň může 

pomoci lidem se zdravotním postižením při hledání jejich cesty životem. Vycházím se své osobní 

zkušenosti s koňmi a lidmi se zdravotním postižením.  

Základem pro mou práci jsou teoretické koncepty zabývající se životem lidí se zdravotním 

postižením, možnostmi působení koně v dnešní společnosti a schématem přechodových rituálů, 

především pomezním, liminárním obdobím těchto rituálů. Stěžejní je myšlenka antropologa Roberta 

F. Murphyho označující zdravotní postižení jako jistou formu prahovosti. V praktické části této 

práce se zaměřuji na kvalitativní výzkum, kterým chci ukázat, zda se může kůň v životě člověka se 

zdravotním postižením stát prostředníkem přechodu z liminarity zdravotního postižení.  

Cílem práce je zodpovědět tuto otázku a přispět tak k rozšíření znalostí o pozitivním působení 

koně na osobu se ZP o teoretický rozměr vystoupení z liminarity zdravotního postižení.  

 

Summary  
I dedicated my paper to the theme of health impairments‘ liminality and the way how horses can 

help people with health impairments to find their way through life. I come out from my personal 

experience with horses and people with health impairments.  

Theoretical concepts that deal with the life of people with health impairments, with the potential 

incidence of horse in today’s society and the schema of rites of passage; with their liminal state first 

of all, are the base of my paper.  Very important are the thoughts of Robert F. Muprhy who denotes 

that health impairment is the kind of liminality.  

In the practical part of my paper I realized research based on quality methods. The objective of 

this research is to show whether it is possible that the horse becomes the mediator of passage from 

the health impairments‘ liminality.  

The aim of this paper is to answer this question and broaden the knowledge about positive 

changes that evoce horses in the lives of people with health impairment with the dimension of 

leaving the liminality.  
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Příloha 1 

Zdroj: Paradrezúra. [online]. [cit. 12.5. 2009].  

Dostupné z: www.kvitek.org/stranka/paradrezura . 

 

Přehled klasifikačních skupin  

Ia skupina: nejtěžší handicap, např. velmi malá funkčnost všech čtyř končetin, těžké poruchy 

koordinace a rovnováhy, vážné deformity, těžká spasticita, paréza, špatná koordinace pohybu trupu, 

kombinace těchto postižení atd.  

Obtížnost drezurní úlohy: krok, je však zařazována i práce na dvou stopách (překroky, dovnitř plec 

apod.), v úloze na hudbu je povolen klus. 

 

Ib.skupina: snížená funkce čtyř končetin, poruchy rovnováhy a koordinace, neovládá pánevní 

oblast a dolní končetiny, atd.  

Obtížnost drezurní úlohy: krok a klus včetně práce na dvou stopách. 

 

II.skupina: těžké postižení končetin na stejné straně těla, chybění končetin – např. obou dolních 

nebo jedné dolní a jedné horní, vozíčkář s dobrou koordinací trupu atd.  

Obtížnost drezurní úlohy: krok a především klus, práce na dvou stopách, ve volné sestavě je povolen 

cval i s přeskoky apod. 

 

III.skupina: nevidomí, snížená funkce končetin na stejné straně těla, dolních nebo horních končetin, 

chybí obě horní končetiny, snížená koordinace apod. 

Obtížnost: krok,klus a cval - úroveň klasické "Z" drezúry, ve volné sestavě práce na dvou stopách ve 

všech chodech, přeskoky ve cvalu.  

IV. skupina: jedna horní končetina chybí nebo je nefunkční, snížená funkce jedné dolní končetiny. 

Obtížnost: úlohy jsou na úrovni klasické "L" drezúry, ve volných sestavách mohou být zařazovány i 

těžké prvky - kromě piafy, pasáže a celé piruety ve cvalu.  
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Příloha 2 

 
Paravoltiž, http://tjorion.blogspot.com/  

 
 
 

 
Paradrezura, 6. mezinárodní mistrovství ČR v paradrezúře 2oo7, www.kvitek.org  


