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Typy sluzeb v CR

podle Koncepce rozvoje adiktologickych sluzeb (RVKPP, 2021)

Preventivni sluzby

Sluzby minimalizace
rizik

|

Sluzby kratkodobe
stabilizace

l

Sluzby nasledne
péce

Sluzby ambulantni

«———— | Rezidencni lééba — | . .
lééby a poradenstvi
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Jak to v CR vypada?

14 pilite (proti)drogové politiky CR
'Represe
"IPrevence
JLécba a resocializace
THarm Reduction

"lcca 250 — 300 programu (center) adiktologickych sluzeb

Dvé skupiny programu

1. Zdravotnicka zarizeni oboru psychiatrie (Ci adiktologie)
o Hrazeno ze systému verejného zdravotniho pojisténi

2. Zafizeni registrovana (vétSinou) jako socialni sluzba

o Preventivni, nizkoprahové programy, programy ambulantni |éCby a poradenstvi, terapeutickée

komunity, doléCovaci centra a;j.

o VétSinou NNO (hrazeno pfevazné z dotaci statu, kraju, obci)
(Chomynova et al., 2021)
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1. Preventivni sluzby

Prevence = soubor pfistupu a intervenci s cilem zamezit nebo snizit vyskyt a Sifeni rizikového
chovani
Cil: zabranit/oddalit zkusenost/zabranit vzniku zavislostniho chovani

o Primarni = pfedchazeni vzniku rizikového chovani u osob, u kterych se jesté nevyskytlo

Nespecificka — aktivity a programy bez pfimé souvislosti s rizikovym chovani (volnoCasové aktivity
apod.)
Specificka — aktivity a programy uzce zaméreny na urcitou formu rizikového chovani
o Sekundarni = predchazeni vzniku, rozvoji a pretrvavani rizikového chovani u osob, které
jsou jiz rizikovym chovanim ohrozeni
o Tercialni = predchazeni zdravotnim nebo socialnim potizim v dusledku rizikového chovani

(Klinika adiktologie, 2019w 1
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Prevence specificka:

o Vseobecna — na obecnou populaci, hlavni cilova skupina = Skolni populace

https://www.youtube.com/watch?v=ErnORzCDASS

o Selektivni — na skupiny Ci jednotlivce, u nichz jsou ve vySSi mire pritomny rizikové
faktory pro vznik nebo rozvoj rizikového chovani (tzn. jsou ohrozenéjsi nez jiné skupiny
Ci jednotlivci) — napf. déti alkoholiku, déti ze socialné znevyhodnéného prostredi

o Indikovana - na jedince, ktefi jsou vystaveni vyraznému pusobeni rizikovych faktord,
pripadné u kterych se jiz vyskytly projevy rizikového chovani

(Klinika adiktologie, 2019)
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https://www.youtube.com/watch?v=ErnORzCDAS8

2. Sluzby minimalizace rizik - Harm
Reduction

Cil: navazani ¢asného kontaktu, snizovani zdravotnich, socialnich, ekonomickych

rizik a dopadu zavislostniho chovani, motivace ke zméné

- Kontaktni centra, terénni programy (napf. drogova scéna, herny, prostredi zabavy)

- Nizkoprahovy pristup = snadna dostupnost
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Harm Reduction v praxi

Kontaktni centra
- Ambulantni a terénni

- Sluzby:
poradenstvi a konzultace
zakladni zdravotni oSetreni
vymeéna injekCnich stfikacek
testovani na infekéni nemoci
pomoc Vv Krizovych situacich
doprovod, zprostredkovani dalSich sluzeb

" Vroce 2020 v &R
distribuovalo

Injekéni

Materij|

111 m’zkoprahovych

Program

i
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Ceska psychedelicka spole€nost: sluzba PsyCare D‘?QCQ
re

,PsyCare je zdarma poskytovana sluzba v prostfedi hudebnich
festivall, ktera napomaha bezpeénému a léCivému projiti naroéné
psychedelické zkusSenosti. Nasimi hosty jsou prevazné osoby,
které psychedelickou zkusenost z rliznych divodl nezvladaji a je
pro né v danou chvili tézka, az traumatizuijici.”

- rizikovy set-setting
Zdroj: https://psycare.cz/

Podaneé ruce: projekt Hard and Smart

« Uzkost, strach, panika aZ paranocia (€asto u LSD, ale i MDMA, paranoia zvldsté u stimulacich drog);

« jsou prehlceni svym prozitkem, nezvladaji to integrovat (zvldsté u psychedelik). Dlsledkem je pak zmatenost,

dezintegrace.

« verbdalné nepfistupni (nepamatuji si svoje jméno, nejsou schopni Fict, co a kolik si dali)

« velkd zmatenost, kognitivni dezintegrace (zvldsté u psychedelik) - souvisi s prehlcenosti prozitkem

« hypersenzitivni, zranitelni

« emocni labilita (hodné u psychedelik)

« vnitfni neklid, agitovanost, agrese - ¢asto po stimulaénich latkach (speed, kokain, pervitin), ale i alkohol, LSD
« slovni salat - blaboli. Slova neddvaji prilis smysl, souvisi s dezintegraci mysli.

« nepredvidatelné chovani

« ztrata sebekontroly

» dezorientace

« stupor, katatonie (lidové jakasi ,stuhlost’)

« do védomi se mdZe vynofovat traumaticky materidl (zvldsté u MDMA, LSD a jinych psychedelik)
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https://psycare.cz/

Harm Reduction - Gambling

Pravidla zodpovédného hrani/sazeni — sebeomezujici opatreni

- Zakon €. 186/2016, Sb. o hazardnich hrach - povinnost provozovatele umoznit ucastnikovi

hazardni hry nastavit:

- maximalni vySi sazek za jeden den, za jeden kalendarni mésic

- maximalni vysi Cisté prohry za jeden den, za jeden kalendarni mésic
- maximalni pocCet prihlaseni do uzivatelského konta

- dobu, kdy nebude ucastnikovi umoznéno zucastnit se hazardni hry

- Financ¢ni strop

- Penize vyhrazené na sazeni (Aplikace Port)
- Prehled penéz i Casu — investice jako do jiného koniCku

Zdroj: https://www.nabertekurz.cz
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https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2016-186
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3. Sluzby kratkodobe stabilizace

Cil: kratkodoba stabilizace somatického a psychického stavu
klienta/pacienta, minimalizace symptomu odvykaciho syndromu,
stabilizace po relapsu

- Detoxifikacni jednotky (,Detox”), krizova stabilizace

- Napln: farmakoterapie, PT, edukace, poradenstvi

- Priprava na naslednou IéCbu
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Detox

1V éR cca 25 (zdroj: https://www.drogy-info.cz/mapa-pomoci/?t=5&r=)

"1Detoxifikacni jednotky vs. detoxifikacni lUzka

"INapr.:

10dd. 4 PN Cernovice
" IDetské a dorostove detoxikacni centrum ve VFN Praha — pouze
jediny detox pro osoby mladsi 18 let!
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https://www.drogy-info.cz/mapa-pomoci/?t=5&r=
https://www.drogy-info.cz/mapa-pomoci/?t=5&r=
https://www.drogy-info.cz/mapa-pomoci/?t=5&r=
https://www.drogy-info.cz/mapa-pomoci/?t=5&r=
https://www.drogy-info.cz/mapa-pomoci/?t=5&r=

Jak to na detoxu vypada?

Priklad: Detoxifikacni jednotka FN Plzen

- Zhruba 14 dni — zalezi na druhu navykové latky (u kanabinoidu nebo
benzodiazepinu az 7 tydnu)

- Pevné stanoveny rezim dne (2krat denne skupinova PT — vede léekar a
sestra, arteterapie, muzikoterapie)

- Pravidla:
- nejsou povoleny navstévy, pouzivani mobilnich telefonud, kontakt s okolim pouze pisemny
(tel. hovory pouze pro ucely zprostfedkovani dalSi [éCby)

- Koureni a televize ve vyhrazeném Case
- Pokud pacient ukondi IéCbu tzv. negativhim reversem, nemuze nasledujicich 5 mésicu

nastoupit na odd. pro leCbu zavislosti
Zdroj: https://psych.fnplzen.cz/cs/node/561

; MU I
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Kratkodoba lecba — soukrome kliniky

NEO centrum

- 30 hodin tydné terapie

- moderne vybavené pokoje,

mala posilovna, spoleCenska mistnost,
sauna i vnitrni bazen

4 TYDNY
Zagnéte znovu
all inclusive pobyt
80 terapii
individuaini pfisty

118 000 K¢ 189 500 K¢

(zdroj: https://neocentrum.cz/lecba-u-nas/)

doplitkovy progra

255 000 K¢
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https://neocentrum.cz/lecba-u-nas/
https://neocentrum.cz/lecba-u-nas/
https://neocentrum.cz/lecba-u-nas/
https://neocentrum.cz/lecba-u-nas/
https://neocentrum.cz/lecba-u-nas/
https://neocentrum.cz/lecba-u-nas/
https://neocentrum.cz/lecba-u-nas/
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4. Rezidencni lécba

"1Cil: uzdraveni a celkova stabilizace klienta (socialni, vztahova,
pracovni, rodinna)

"IDuraz na abstinenci (,suchy dum®, prace s relapsem atd.)

1Stredni az tezky stupen zavislosti

_IStrukturovany program

IPN (3 — 6 mésicu), terapeutické komunity (6 — 18 mésicu)

M=
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Priklad: Psychiatricka lééebna Cerveny dvur

1Jedina PN pIné specializovana na lé¢bu zavislosti v CR
IPoskytuje:

1 stfednédobou ustavni |éCbu zavislosti na alkoholu (2 - 5 mésicu)

1 kratkodobou a stfednédobou IéEbu zavislosti na nealkoholovych drogach (2 - 6 mésicu)

1 stfednédobou Ié€bu patologického hracstvi (2 - 5 mésicu)

"1 detoxifikaci a stabilizaci pacienta pfed zahajenim terapie v jinych zafizenich (rezidencnich, ustavnich, stacionarnich,
ambulantnich)

1 rodinnou terapii

1Jedno oddéleni pro zeny, dveé pro muze, detox + diagnostika

"IMnoho let tzv. Apolinarsky model |éCby
=> Reforma psychiatrické pécCe — promeéna pfistupu k pacientum

M=
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Apolinarsky (Skaluv) model lécby

‘1Jaroslav Skala

2. polovina 20. stoleti

_IVysoka strukturace programu

_IKontrola pacienta

"IHierarchie se silnou roli personalu
_|Bodovy systém, pravidla, sankce
10Omezeni kontaktu s puvodnim prostfedim

Cile:

1) Posilovat Zadouci a oslabovat nezadouci chovani
2) Informace o tom, jak se pacientovi v Ié€bé dafri

3) Rozpoznani pravé motivace

4) Prfijimani odpoveédnosti za skupinu

5) Sporadané prostredi v [éCbé

M=
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Kritika Skalova modelu

Neefektivni prvky dle Dvoracka (2020):

- Hierarchie ve vztahu terapeut-pacient - vychazi ze 3 zdroju:

1) Expertstvi terapeuta — teze, ze terapeut vi vic, nez pacient

2) Drzeni mocenskych nastroju — lze vytvorit funkCni dospély vztah?

3) Pritomnost spoleCenské zakazky - terapeut reprezentuje ,normalné zijici spoleCnost” a
chce, aby pacient abstinoval drive, nez je na to pripraven

- Pravidla — omezovani pacientovych kompetenci, ,nerozumny pacient®, nemoznost
autentickeho vystupovani pacienta

- Pausalnost struktur — program pro vSechny pacienty stejny

- Omezeni kontaktu s pavodnim prostredim

- Proména doby a lidi

M=
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Priklad: PN Cernovice, odd. 19

"ILéc¢ba alkoholu (pfipadné komorbidity s uzivanim léku apod.)

JApolinarsky model IéCby (bodovy system, hierarchie, spolusprava)

"IKompletni pobyt 13 tydnu, z toho 2 tydny na uzavieném oddéleni

_IPo pobytu na uzavrenem oddeleni — zkousky -> prechod na otevrené
oddéleni

IKomunita, spolusprava pacientu, skupinové/individualni terapeutické aktivity

1Vs. odd. 4

M=
wn =
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5. Sluzby ambulantni lecby a poradenstvi

Cil: abstinence, zména zivotniho stylu, zlepSeni zdravotniho stavu,
socialni situace

"IPravidelné dochazeni

_IPsychiatricke, adiktologicke, nezdravotnicke ambulantni programy
“1Socialni sluzby

_INeni podminka abstinence

_IPeer pracovnici

M=
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Struktura klientu ambulantnich programu
(r.2020)

Alkohaol; 20221

Zdroj: Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR

MUNI
FSS



21

Adiktologicke poradenstvi vs. psychoterapie

1V adiktologii Casto prekryv

_INékteri autofi nerozliSuji — stejné intervence v ruznych zarizenich Ci
kontextech

_lJini autori - PT meéne direktivni, dlouhodobegjsi proces, hlubsi zmeny

_IPoradenstvi psychologicke, pravni, socialni, zdravotni

(Vondrackova, 201

Il
F
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6. Sluzby nasledne péece

Cil: udrzeni abstinence po lecbe, zmen v zivotnim stylu, socialni

rehablilitace a integrace

- Ambulantni/pobytové (chranené bydleni)

- Podpora v zamestnani

M=
wn =
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Priklad: Dolécovaci centrum v Brne

“JAmbulantni | pobytova IéCba

"1IChranéné bydleni na dobu 5 mésicu (+ 2 mésice prodlouzeni); pro rodice s détmi 10
mésicu

1Cena — 110 K¢/den (plus 10 K&/den za dité)

IPodminka: absolvovani minimalneé 3mésicni leéCby, abstinence (namatkoveé kontroly)

1Snaha o fungovani v rezimu co nejbliz§imu béznému zivotu — nakupy, vareni,
hledani Ci udrzeni zameéstnani, bydleni

[1Skupinovy program vzdy po 18. hodiné (zaméstnani)

M=
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Urovei pfipravenosti na zménu

Transteoreticky model/ model cyklické zmény (Prochaska & DiClemente)

Transtheoretical Madel
Stages of change

Stadia zmény = specifické konstelace postoju, zaméru, chovani

-V kazdém stadiu jsou specifické ukoly, které je treba splnit, aby bylo mozné prfesunout se do dalSiho stadia

1.

Prekontemplace — v dohledné dobé neexistuje zamér zménit chovani, uvédomovani problému vibec nebo
malo (,,nevidéni problému®), okoli problém vidi, ikol — uznat problém, uvédomit negativni disledky
Kontemplace — uvédomovani problému, zabyvani se jim, zatim ale neprobéhlo rozhodnuti s nim néco délat
Pfiprava — malé zmény v chovani, jesté ale nesplnuji kritéria ucinné akce, Umysl akce v nejblizSi budoucnosti
(presah do kontemplace i akce)
Akce, aktivni zména — zména (nejen) chovani za ucelem prekonavani problému, zmény vyrazné, dosazeni
urcitého kritéria (napf. abstinence), uvédomovani nebezpeci naruseni prabéhu akce (kognitivni, behavioralni,
emocionalni, environmentalni), potreba strategii
Udrzovani zmény — snaha zabranit relapsu, konsolidace cill z pfedchoziho stadia, udrzeni je pokracovani zmény
Relaps — navrat zpét do nékterého z predchozich stadii (kontemplace Ci pfiprava), pripadné recidiva
(demoralizace, selhani, stud...) I
F
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Motivacni pristupy

“IKlienti na rzné urovni zmény — pomoc pfi vyfeSeni ambivalence,
uvedomovani

_IPosilovani motivace diky vyreseni ambivalence

_IEmpaticky pristup, zaroven direktivni techniky

_IKratkodobe (8-12 sezeni)

M=
wn =

W =



26

Motivacni rozhovory (Miller & Rollnick, 2003)

5 zakladnich postupu:
1) Vyjadrfovani empatie — prijeti napomaha zméné, zakladem reflektivni

naslouchani

2) Rozvijeni rozporu — uvédomovani nasledku, rozpor motivuje ke zméné

3) Vyhybani se argumentaci (hadkam), pokud je klient v odporu, nenalepkovat

4) OtocCeni/vyuzivani odporu — preramovani, nabidnuti nového pohledu

5) Podpora viastnich schopnosti klienta — zodpovédnost klienta za rozhodnuti,

Zzmenu

- Otevrene otazky, potvrzeni, oceneni...

- ReC zmeny MUl
FSS
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Prekazky reflektivniho naslouchani (T. Gordon)

pozadovani, narizovani, prikazovani

varovani, upozornovani, zastrasovani

davani rad, navrhovani, poskytovani hotovych reseni
presvédcCovani za pouziti logiky, argumentl, poucCovani
rikani, co by mel kl. délat, moralizovani
nesouhlaseni, posuzovani, kritizovani, obvinovani
souhlaseni, schvalovani, chvaleni

zahanbovani, zesmésnovani, nalepkovani
interpretovani, analyzovani

10 ujisteni, utésovani, souciteni

11. zpochybnovani, ,Stourani”

12. nezajem, ruseni, zmena tématu, zertovani

OCONSOOAEWN =

M=
wn =

W =



28

Relaps

_ILaps/relaps/recidiva

_INavrat k uzivani po obdobi abstinence

"IMuze byt doprovazen ,syndromem poruseni abstinence” —
deprese, pocity viny, hnev, rezignace

CIPfistup k relapsum: stav (dichotomie abstinence/relaps) X proces

M=
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Situace, které mohou hrat roli pri relapsu:

INegativni emoce — vztek, strach, uzkost, deprese, frustrace, nuda
_INejvyssi riziko relapsu

[1Situace zahrnujici dalSi osobu/skupinu osob — napf. konflikt

[1Socialni tlak — verbalni i neverbalni presvédcovani, neprimy tlak (byt v
okoli lidi, kteri uzivaji)

_IPozitivni emoce — oslava

"1Podnét spojeny s latkou, cues (reklama, oblibeny bar apod.)

(Larimer et al., 1999)

MUNI
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Model prevence relapsu podle Marlatta a Gordona (1985)

Figure 1 The cognitive-behavioral model of the relapse process posits a central role for high-risk situations and for the drinker's
response to those situations. People with effective coping responses have confidence that they can cope with the situation
(i.e., increased self-efficacy), thereby reducing the probability of a relapse. Conversely, people with ineffective coping
responses will experience decreased self-efficacy, which, together with the expectation that alcohol use will have a positive
effect (i.e., positive outcome expectancies), can result in an initial lapse. This lapse, in turn, can result in feelings of guilt
and failure (i.e., an abstinence violation effect). The abstinence viclation effect, along with positive outcome expectancies,

can increase the probability of a relapse.

Effective coping Increased Decrela.sred
response self-efficacy probability of
relapse
High-risk
situation
i?f?ﬁ:::y Ablstingnce
. and — violation
Ineffective i Lapse (initial effect and Increased
R coping - pasitive use of —==| perceived probability
response GUTDGI'I'IEI'.' alcohol) positive of relapse
expectancies P
for effects of effects of
alcohol alcohol

NOTE: This model also applies to users of drugs other than alcohal.
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Prevence relapsu

“Ipfipadné ,na mindfulness zalozena prevence relapsu” (MBRP)

OKBT

“IMapovani (tabulka chuti, prace s predchozimi relapsy), identifikace rizikovych
situaci, priprava na tyto situace a jejich zvladani, obezretnost

“1Zvysovani self-efficacy

"1(Re)laps management

"TEdukace
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