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Uvod (napad, vznik, soucasnost)

Sluzba mezi
adiktologickymi
sluzbami a sluzbami
pro klienty s dusevnim
onemocnénim

Casta nedorozumeéni




Co jsme zac?

Dolecovaci sluzba pro klienty s dualni
diagnozou v Brne

Integrovany pristup v podpore klientu

(fokus na zavislost i onemocneéni)

Individualni pristup!!!




Co nejsme

Lecebny
program

Chranene
bydleni
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Cilova skupina

v/

Klienti s kombinaci Zavislost (latkova i Okruhy dusevnich
zavislosti Ci nelatkova, legalni i onemocnéni:
problémového nelegalni)

uzivanim a zkusenosti
se zavaznym
dusevnim
onemochenim
Schizofrenie
Afektivni poruchy
Schizoafektivni poruchy
Uzkostné poruchy
PTSP
Nékteré poruchy osobnosti
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Kontraindikace k prijeti

» Agresivni chovani (mimo béznou reakci na frustraci).
» Minimalni nebo zadny nahled na svou zavislost nebo onemocnéni (kazuistika Ales).
» Vyrazna nesamostatnost v péci o sebe.

» Disocialni, emocné nestabilni a narcisticka porucha osobnosti.(kazuistika Nora)
» S minimalni nebo Zadnou motivaci ke zméné.

» Nespolupracujici.

Vzdy je dilezity prijimaci pohovor, kdy diiraz klademe na klientovo c
aj dovednosti abstinovat v nechranéném prostredi.
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Formy

Pobytova forma s tréninkovym bydlenim

2 3 byty pro celkem 11 klientd
muzi i zeny
> 6 mésicl az 1 rok (moznost prodlouzeni)

Ambulantni forma

> Nasledna podpora pro klienty z pobytového programu.

> Cisté ambulantni podpora. Klient nemusi nutné abstinovat.




Program s bydlenim




Program s bydlenim

»  DURAZ NA INDIVIDUALNOST!!!

1.Faze - adaptace

Vytvoreni ter.zakazky, orientace po mésté, psychiatr, praktik, davky, mapovani dluhd,
financni rozpocet, mapovani chuti.

2. Faze - stabilizace

Hledani prace (zkraceny Uvazek), mit strukturu dne, péce o sebe, volny cas, zacit Setfrit.

3.Faze - realizace

Prechod do vlastniho nebo chranéného bydleni.

4. Faze - ambulantni

Po celou dobu programu intenzivné spolupracujeme s psychiatrem.




Odlisnost od béznych
dolécovacich programu

DelsSi program.

Individualni (ne bezhranicni) pristup - kazdy klient prochazi
programem podle svych moznosti a potreb.

Vétsi dliraz na individualni setkavani - nékdy i nékolikrat tydné
(kazuistika Sara).

Pravidelna spoluprace tymu s psychiatrem.

Intenzivni zaméreni na nejriznéjsi projevy psychického
onemocnéni, prace s dekompenzacemi klient(.

Pocitame se stabilizacnimi hospitalizacemi klientd.

Pruznost v pristupu (adiktologicky, recovery, terapeuticky),
balancovani mezi bohatosti programu a neprimérenou zatézi.




Program

» Ranni komunity

» Skupiny

» Individualni sezeni
» Volny cas

» Velké komunity

» Prvni mésic povinny a pak si ho klienti domlouvaji s
garantem.




Evaluace (J. RGzkova a T. Kaspar)

Silné stranky podle byvalych klientu:
% spoluprace s garantem a individualni podpora

Vice jak %2 prostor pro sdileni s lidmi s podobnymi problémy
(duraz na skupinu)

2 individualni pristup a planovani programu

1/3 potravinovou banku, krizové telefony a volnocasové
aktivity

Podnéty pro zlepseni od klientu:
1/3 vyraznéjsi kontrola abstinence a dodrzovani pravidel
1/3 volnéjsi rezim ve vyssich fazich
V4 delsi program (vice nez rok)
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Integrovany pristup

» Individualni pristup, kazdy,
klient reaguje jinak na jjne
podneéety (existuji krizoye
situace, ale nejsou u vsech
stejne).

: » Primérena struktura
Co funguje v " (program. ke se

prizpusobuje klientovym

N P K d l povinnostem a moznostem
pO e zvladani).
» Primérena rovnovaha mezi

| odporou a tlakem, ktera se
tym U \B prlabéhu pobytu mtlj(ie

menit.
Spoluprace s psychiatrem.

» Duraz na budovani dobrého
vztahu.

» Je-li to treba - spoluprace s
dalsimi sluzbami, spolecne
sezeni vsech, case
management

» Cas.
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Doporuceni z evaluace:

» Posilit praci s rodinnymi prislusniky (pristupovat k ni
asertivne).

» Posilit sitovani (zveme Vas na staz).

» Nachazet noveé zdroje neformalni podpory pro klienty
spolu s nimi, zapojit peer pracovnika.

» Upravit nastaveni kategorii ve vykaznickém systemu.
» Zjednodusit dotaznik zivotni spokojenosti.

» Zapojit do tvorby a vyhodnocovani programu
metodika/odborného feditele.




Mozné prekazky a ohrozeni
programu

» Dalsi financovani programu.

» Nedostatecna komunikace mezi nami a zdravotnickymi
zarizenimi (prijmy i krizové hospitalizace), potrebujeme
Vas.

» Nizké ohodnoceni pracovnikd.




Konec

DEKUJEME ZA POZORNOST ©
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