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Sledovani uspesnosti lecby

Od roku 2003

Posledni aktualizace Mgr. Tibenske viz
poster

Zpéetna vazba o objektivni ucinnosti
programu

Jak ,uspésni absolventi™ programu
subjektivne vnimaji prinos jeho
jednotlivych soucasti ?
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Dotaznikové sledovani

Jak vidi uzitecnost programu a jeho
konkrétnich soucasti pacienti ?
Dotazovali jsme se abstinujicich
pacientt po lé¢bé v programu LNN
Nechanice
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Metodika

Dotaznik s 28 otazkami na konkrétni
terapeutické a rezimoveé aktivity

Odpovédi strukturované na 5stupnove
skale subjektivné vnimaného prinosu
aktivity (zbytecna... - ...uzitecna)

V zaveéru moznost nestrukturovanych
sdeleni
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Jaky rezim pacienti hodnotili

program strednedobé komunitni
rezimove lecby zavislosti v LNN
Nechanice v trvani 4-6 meésicl

koedukovana oddéleni
v Uvodu pobyt na prijmovém
detoxifikacnim oddéleni

preklad na oddéleni komunitni péce — 4
dynamické skupiny
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Rezim LNN Nechanice

B B B B
Lécba rozdelena na stupnée
V uvodu ,ve stuzce"
1.- 3 stupen, moznost 3A v zavéru lecby
Podminkou pro prestup splnéni

konkrétnich povinnosti + obhajit
prestup pred komunitou a tymem
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Rezim LNN Nechanice

DUlraz na skupinovou psychoterapii
3x tydne dynamicke skupiny
v uvodu 3x edukacni skupiny
1x tydne prednaska + test
denné setkani komunity
4x tydné samoridici skupiny
kulturni terapie, psychohry, imaginace
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Rezim LNN Nechanice

Rezimoveé aktivity:
rezimova pravidla, bodovy rezim

obecna rezimova omezeni (chraneneé
prostredi, omezeni pohybu mimo,
nepovoleni mobilti, omezeni kontaktl s
okolim, zdkaz navazovani vztahi

regulovani moznosti kourit
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Rezim LNN Nechanice

Dalsi aktivity:
= pracovni terapie

= sportovni terapie, sport v osobnim
volnu

= terénni terapie
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Rezim LNN Nechanice

r r r
L éCba zameérena na abstinenci

Po |écbé ambulantni dolécovani, v
indikovanych pripadech dlouhodoby pobyt v
komunite, chranéné bydleni

V pribéhu abstinence moznost opakovacich
pobyt{ v trvani 1-2 tydnt 2x za rok

Moznost krizového pobytu v trvani 2-6 v
pribéhu abstinence

Moznost preléceni v trvani 2-6 tydnd po
kratkém relapsu
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Soubor

54 byvalych pacientt po 1é¢bé v LNN
Nechanice, v soucasne dobé
abstinujicich

V pribéhu dubna 2010 vyuzili
dolécovaci sluzby (amb.psychiatrické
kontroly, amb.psychoterapie, opakovaci
|écba, krizovy pobyt, sraz
abstinujicich...)



Soubor

B B B

MUZI n =37 | ZENY n =17 | Spolu n =54
Prim.vék 44,8 49,8 46,4 (23-66)
Zacatek uzivani 18,2 24,4 20,2 (14-55)
Délka 14 11,5 13,2 (3-43)
problémového
uzivani (let)
Doba od 33,8 24,7 30,1 (1-110)
ukonceni l1écby
(mésicd)
Délka 30,7 26,9 30 (3-96)
abstinence
doposud

(mésicd)




gambling; 2%

pervitin; 9%

opiaty; 6%

alkohol; 83%
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Dotaznik
B B B B
Anonymni
Otazky tykajici se

= rezimu lécebny

= terapeutickych aktivit

= doporuceni po lécbé

= nestrukturovana sdéleni
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Vysledky

Zbytecné a Neutralni | SpiSe prinosné
neuzite¢né a jednoznacné
5 5 5 5 uziteCné

Diraz na dislednost 1 (2%) 2 (4%) 51 (94%)
Diraz na dochvilnost 0 4 (7%) 50 (92%)
Omezeni navstév 4 (8%) 14 (26%) | 35 (64%)
Odebrani mobilnich telefon( 5 (9%) 11 (20%) | 38 (70%)
Chranéné prostredi lécebny 0 1 (2%) 53 (99%)
Omezeni volného pohybu mimo Iéc. 3 (6%) 4 (7%) 47 (87%)
Regulovani koureni 1 (2%) 12 (22%) | 38 (70%)
Lécba muzi a Zen spolecné 0 1 (2%) 53 (98%)
Bodovy systém obecné 2 (4%) 3 (6%) 49 (91%)
Zakaz navazovani vztah{ 4 (8%) 13 (24%) | 36 (67%)
Pobyt na detox.prijm.odd.v Gvodu 8 (15%) 9 (17%) 36 (67%)
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Vy
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sledky

Zbytecné a Neutralni | SpiSe prinosné
neuzite¢né a jednoznacné
uzitecné
— F— —

Aktivni zapojeni do terapie 1 (2%) 4 (7%) 49 (91%)
Preference skup. psychoterapie 1 (2%) 4 (7%) 49 (91%)
Ranni komunity 2 (4%) 2 (4%) 50 (93%)
Edukacni skupiny 2 (4%) 4 (7%) 43 (79%)
Dynamické skupiny 0 0 54 (100%)
Teoretické prednasky 0 4 (7%) 49 (90%)
Samoridici skupiny 3 (6%) 8 (15%) 42 (78%)
Rozdéleni Ié¢by na stupné 6 (11%) 4 (7%) 44 (82%)
Graf, kolaz, kresba 1 (2%) 9 (17%) 40 (74%)
Pracovni terapie 2 (4%) 9 (17%) 42 (78%)
Propustky dom{ 1 (2%) 9 (17%) 44 (81%)
Vykonavani funkce v spoluspraveé 5 (9%) 3 (6%) 45 (84%)
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Vysledky

B B B B
Zbytecné a Neutralni Spise
neuzite¢né prinosné a
jednoznacné
uzitecné
Doporuceni abstinovat od své | 2 (4%) 2 (4%) 50 (93%)
navykoveé latky
Doporuceni abstinovat i od 3 (6%) 3 (6%) 47 (87%)
ostatnich navykovych latek




Vysledky
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39 (74%) abstinujicich povazuje za
potrebné dozivotni dolécovani

pobytu

n (%)
Kontroly u 23 (43%)
psychiatra
Kontroly u 37 (69%)
psychologa
Uzivani Antabusu 6 (11%)
Kontroly Altestem 1 (2%)
Opakovaci lécby 33 (61%)
Moznost krizového 17 (31%)
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Vysledky

V nestrukturovanych sdélenich se opakovalo:
vyznam teoretickych informaci o své nemoci
pouceni z problémd jinych pacientl
vysSi naroky na sebe
pristup terapeutd
nabyti nahledu nemoci
moznost zpétné vazby na své chovani

Casto vnimani uzitecnosti konkretnich aktivit az
zpetne po ukonceni lecby
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Diskuse

Potrebu doléCovani vnimaji sami
abstinujici i nase sledovani uspesnosti
(Tibenska a kol.):

ABSTINUJE 68% z téch co se dolécuji

NEABSTINUJE 56,5% z téch co se
nedolécuji — z nich abstinuje jen 36,2%
(Pearsonov chi kvadrat na hladiné 0,001)



T W " 5o

Diskuse

Potrebu bezvyhradné abstinence od
navykovych latek vnimaji sami abstinujici i
nase sledovani Uspésnosti (Tibenska a kol.):

NEABSTINUJE 58% z téch co se snazi
kontrolované uzivat alkohol/marihuanu

ABSTINUJE 75% z téch co se shazi abstinovat

bezvyhradné
(Fisherliv exaktni test > 0,001)



Diskuse

= Maly soubor

= Chybi porovnani s pacienty co s nami
nejsou v kontaktu

= Kratké obdobi sledovani

= Jen abstinujici
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Zaver

Abstinujici byvali pacienti LNN
Nechanice povazuji vsechny stézejni
terapeutické aktivity a rezimovée
opatreni za vysoce prinosné pro jejich
schopnost abstinovat

Jako neuzitecné hodnoti jen malo
aktivit, sporadicky
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Zaver

Rezim LNN Nechanice je produktivni
Funguje aktivhé v procesu zmeny
Neslouzi jednouceloveé jen k udrzeni
discipliny v |écbé

Jen sporadicky jsou konkrétni soucasti

rezimu oznacovany jako neuzitecné pro
abstinenci
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