Evaluacni zprava — KA3

Ve tfech pilotnich tymech jsme sledovali 53 podporenych osob. V rdmci evaluace jsme sbirali jednak
demografickd data klientd, jednak data o celkovém fungovani, kvalité Zivota a spokojenosti klientd
s péci.

Klienti adiktologickych multidisciplinarnich tyma (AMT) byli ¢astéji muzi, v pilotnim provozu byli
zastoupeni60,4 procenty a Zzeny 39,6 procenty. Primérny vék klienta MTDZ-P byl 37,8 let (median 38
let), nejéastéji byly zastoupeny vékové kategorie 40-49 let (33,3 %; 18 klient(l), 30-39 let (31,5 %; 17
klient(l) a 19-29 let (24,1 %; 13 klient(). Klientinejcastéjido péce zafizenivstoupili diky viastni aktivité
(21,6 %; 12 pripadl) nebo diky aktivité okoli — rodiny a pratel (17,6 %; 9 pfipadi) nebo je se sluzbou
propojila jind zarizeni — socidlni sluzby (17,6 %; 9 pfipadl) nebo psychiatrické nemocnice (15,7 %; 8
pfipadu). Klienti tyma AMT vyrazné nejcastéji pfichazelis dusevnimi poruchami a poruchami chovani
zpusobenymi uZivanim psychoaktivnich latek (diagnosticky okruh F1; 92,2 %; 47 pfipadd). Konkrétni
nejcastéjsidiagndzy jsou rozepsany v nasledujicitabulce.

Nejcastéjsidiagndzy klienti AMT Cetnost Procenta
F192 — Poruchy dusevnia poruchy chovani zplsobené uzivanim vice droga

jinych psychoaktivnich latek syndrom zavislosti 16 31L,4%
F102 — Poruchy dusevnia poruchy chovani zplsobené uzivanim alkoholu

syndrom zavislosti 13 25,5%
F101 — Poruchy dusevnia poruchy chovani zplsobené uzivanim alkoholu

Skodlivé pouziti 5 9,8 %
F191 — Poruchy dusevnia poruchy chovani zplsobené uzivanim vice droga

jinych psychoaktivnich latek Skodlivé pouZiti 5 9,8 %

Celkové fungovani jsme posuzovali pomoci nastroje Global Assessment of Functioning (dale GAF).
Hodnoceni provadél vidy klicovy pracovnik, ktery s konkrétnim klientem pracoval nejcastéji. Na
stobodové skdle se volihodnota, kterd nejlépe zachycuje aktudlnifungovaniklienta béhem posledniho
tydne, pficemz vys$si hodnoty na Skadle GAF odpovidaji lepSimu fungovani klienta. Pro evaluaci jsme
pouzili verzi mGAF, kterd umoznuje hodnoceni's presnosti na jednotky stupnice. Klienti sledovanych
tymU dosahliprimérnych hodnot celkového fungovani 45,2 (median 41,5) navstupu; 59,3 (median 59)
po 6 mésicich vyuZivani sluzby a 72,7 (medidn 75) na vystupu ze sluzby. Celkové fungovani klientd
béhem doby vyuZivanisluzeb AMT se tedy vyrazné zlepsilo.

Kvalitu Zivota jsme u klientd AMT méfili Skalou komplexnéjsiho nastroje pro mapovanivysledk( lécby
v adiktologii Treatment Outcome Profile (TOP; Marsden et al., 2008), ktera se pro tuto populaci jiz
vyuZziva napt. pro zaznamy Narodniho registru lécby uZivatelll drog. Tato Skala mapuje spokojenost
klienta ohledné psychického zdravi, fyzického zdravi, socidlniho fungovani, vztah(, konflikta se
zédkonem a celkové kvality Zivota v uplynulych 4 tydnech (28 dnech). Skéla nabyvéa hodnotod 1 do 5,
pficemZ 1 odpovida nejvyssi kvalité Zivota a 5 nejniiSi mozné kvalité Zivota. Hodnoty ve vsech
doménach skaly kvality Zivota z dotazniku TOP na vstupu do sluzby, v pribéhu (po 6 mésicich vyuzivani
sluZby) a na vystupu ze sluzby jsou uvedeny v nasledujicitabulce.

Vstup Pribéh Vystup
Psychické zdravi 3,04 2,44 2,08
Fyzické zdravi 2,15 1,92 1,67
Socialni fungovani 2,87 2,4 2,04
Vztahy 2,49 2 1,79

Konflikt se zakonem 1,51 1,24 1,04



Celkova kvalita Zivota 3,06 2,24 1,75

Spokojenost s vyuzivanim sluzeb jsme méfili upravenym Dotaznikem spokojenostis péci od Centra
pro rozvoj péée o duevni zdravi (Cechova et al., 2011). Piivodné 28-polozkovy dotaznik byl pro nase
Ucely zkracen na 18 polozek. Zlstalo plvodni ¢lenéni dotazniku na 5 subskal: Pfistup ke klie ntim
(vstticny pfistup, respekt a Ucta, dlvéra mezi persondlem a klienty atd.), Komunikace (naslouchani
klientovym individualnim potfebam, poskytovanidostatku informaciatd.), Personal (dostatek ¢asu na
klienta, odborna zpUsobilost, spoluprdce v tymu atd.), Sluzba (pomoc ke zlepsSeni potizi, napliovani
potfeb, podpora samostatnosti, zapojeni vlastni aktivity atd.) a Dostupnost (lokalita, provozni doba,
navaznost). Klienti hodnotili kazdou polozku od 1 do 4, pficemz 1 odpovidala nizké a 4 naprosté
spokojenosti se sluzbou. Na vstupu do sluzby klienti hodnotili svou spokojenost se sluzbami, které
Cerpaliv jinych zatizenich odkud pfichazeli. Tyto sluzby hodnotili priimérnou hodnotou 56,94 (median
62). Po pll roce cerpani péce v pilotnim provozu AMT klienti hodnotili spokojenost s péd
v multidisciplinarnim tymu. Primérnahodnotaspokojenostivzrostla na 66,64 (median 69).

V pribéhu éerpanisluzeb AMT byli klienti pribézné nejvice spokojenis pFistupem ze strany personalu
(subskala Pristup ke klientim), stransparentni komunikaci a poskytovanim dostate¢nych informad o
l|écbé (subskala Komunikace), vyrazné nejméné spokojeni byli s umisténim zafizeni (subskala
Dostupnost).
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