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Skupinove psychoterapeuticke
programy pro pacienty se schizofrenii

w Efekt na negativni priznaky a socialni funkce bez
ohledu na pst smer
o Orphanos et al. (2016) — metaanalyza randomizovanych studii
& Vysoke drop-outy

% Lincoln et al., 2014; Simhandl & Konig, 2011
w Prediktivni faktory vzhledem k efektu

@ Pozitivni: manzelstvi, zena, malo hospitalizaci, kratke
trvani nemoci, placena prace

@ Negativni: vysokeé davky medikace

@ Nekonzistentni: uroven vzdelani, psychotické symptomy

o Kaminski & Lisiecka, 2002; Priebe et al., 2011, Bond et al., 2001;
Bryson, Lysaker & Bell, 2002, Rodewald et al., 2014; Vita et al., 2013,
Mintz, O'Brien & Luborsky, 1976, Lincoln et al., 2014




Psychodynamicky orientovany denni program
pro schizofrenni pacienty Kliniky ESET

& Polooteviena skupina 6-8 pacientu
k& 9 mesicu trvani
& Program:
8 7,5 hod. — skupinove dynamicka psychoterapie
2,5 hod. — kognitivni remediace (IPT)
1 hod. — trénink socialni kompetence (IPT)
1 hod. — arteterapie
5 hod. — prakticky trénink (vareni, nakupovani)
1 hod. — ergoterapie
8 0,5 hod. - fyzické cviceni
k Terapeuticky tym
@ 2 alternujici psychiatfi (psychoanalyza, skupinova analyza /
skupinove dynamicky vycvik), 1 sestra (skup.dynamicky vycvik)
k& Supervize
@ 2x mesicne, klinicky psycholog (psychoanalyza, skupinova analyza)
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Setreni

v Cile:

1.

Dynamika zmeny
(symptomy, socialni
funkce, kvalita
zivota)

Vysetrit prediktory
vzhledem k efektu
Vysetrit prediktory
drop-out

2 Vzorek:

@ Pacienti programu DS

se vstupem od
1.1.2007 do 28.2.2015

@ Klinicka dg. F2

@ Vylouceni organicity,
mentalni retardace,
zavislosti

@ 81 pacientu (47M,
447), 56 schizofrenie



Charakteristika souboru

pacientu
Vék Roky Pocet Pocez Roky Davky Davky
psychiat. | psychiat | suic. vzdélav | AP A\D)
1¢¢by hospit. | pokusti (chlpz) (fluoxetin)
Stredni |33 4 18.87 |4.67 [0.88 |11 448 |16.32
Hodn.
SD 8.99 /53 |6.12 |1.37 (241 (3745 |24.14
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Setfeni — nastroje, data, vyhodnoceni

Vstup Konec DS 1 rok po
A K konci ,%

%
*Demograf. *Denni *Denni
udaje davky davky
*Denni davky AP(clpz) a AP(clpz) a
AP (clpz) a AD(f) AD(T)
AD(T) *HoNOSext *HONOSext
«HoNOSext *HoNOSseb *HONOSseb
*HoNOSseb "WHOQOL *WHOQOL
«WHOQOL

21 drop-outs, u 14 ne F-UP data, kompletni data u 46 pacientii



Analyza

Dynamika zmény (Symptomy-soc.fce, QoL) Z—->K — 1R
Pre- post- design
Hodnoty Z x K

Z X 1R

Wilcoxontiv parovy test, t-testy

Faktory vzhledem k efektu
Hodnoty Z < (HoNOSext[Z] - HONOSext [1R])
Spearmanuv korela¢ni koeficient

Faktory vzhledem k drop-outu
Hodnoty Z (drop-out) x Hodnoty Z (dokonceni)
Mann-Whitney test pro nezavislé vzorky




Vysledky — dynamika zmény

Wilcoxonuv test — Z
Z—>K Z—1R
HoONOSext 1.31
HoNOSseb
WHOQOL-fyz.zdravi 1.50
WHOQOL-doména emoci 0.96
WHOQOL-soc.vztahy
WHOQOL-domena prostredi
WHOQOL-obecna QoL 0.84
WHOQOL-zdravotni stav 0.53 0.58

Z4dné signifikantni rozdily v davkach psychotropni medikace



Vysledky — faktory vzhledem k efektu

Spear.korel.koef.-R

Vek -0.25
Pohavi -0.13
Roky psychiatrické 1éCby

Pocet psychiatrickych hospitalizaci

Pocet suicidalnich pokust

Roky vzdélavani -0.08
ZkusSenost s intimnim partnestvim

Pritomnost pracovni nebo studijni aktivity

HoNOSext

Denni davky antipsychotik (ekv.chlpz) -0.26
Denni davky antidepresiv (ekv.fluoxetinu) 0.16

Z4dny signifikantni rozdil v parametrech mezi drop-outy a

dokoncCivsimi




Zaver k setreni

i Skupinove dynamicky denni program muze
zlepsit klinicky stav a kvalitu zivota u
Eacientﬁ schizofrenniho okruhu. Zmeéna
linickeho stavu je drive zjistitelna subjektivne
nez objektivne. V souladu se zjistenimi
,0dlozeneho” efektu u psychodynamickych
terapii (Shedler, 2010, Avnitini
kapacity—pozorovatelne zmeny)

g Faktory ,,chronicity” (Poéet hospitalizaci,
delka psychiatricke lecby, suicidalni pokusy)
mohou byt vztazeny ke z;omalem’ procesu
zmeny v psychoterapii. Z toho muze vyplyvat
potreba vcasneho zahajeni lecby.
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Zapojeni DS do sirsich sluzeb

Komunitni psych.rehabilitac

terénni tym e: CDA
PreZ, PoZ,CHB,

tréninkova mista

—
Psychiat. Dochazkové
vysetreni skupiny
Indika&ni Denni stacionar: 1x tydné
m— seminar 9 mésicl
SR polooteviend skupina POENEHEER:
pred pobyty
L | vstupem
Individualni
Ergoterapie nebo rodinna
terapie




Kazuistika
Radka, 36 let

Z anam.:
problemove detstvi, dysfunkcni rodina, matka
alkoholicka, otec agresor, jeden bratr, vztah dobry.

Vzdélani ZS, SS nedokongila z psychickych
duvodu, v 15ti letech pacientky matka zemrela,
konflikty s otcem, skoncila na pul roku v azylovem
domeé.

Svobodna, bezdétna, ID z psychiatricke indikace.



Psych. anam.:

Od 15t let opakované hospitalizovana, zyoéétku na
détském psychiatrickem odd}.) s dg. hranicni porucha
osobnosti, naduzivani benzodiazepinti, opakovane
suicidalni pokusy.

Spoluprace s Klinikou ESET zacina v jejich 18ti letech,
kdy nastoupila do DS pro hranicni poruchy osobnosti, DS
nedokoncila, nasledovaly opet dalsi psychiatricke
hoiﬁ(jtalizace s dg. paranoidni schizofrenie. ]:\)7 25ti letech
Radka nastupuje od DS pro lidi s psychotickym
onemocnénim, zacatek DS narocny, ohrozujici, v prubehu
skupin se prilis nezaEOLovala, po radném ukonceni DS
pokracuje v socialni rehabilitaci v ESET-Helpu.

V soucasné dobe je psychicky stav stabilizovan, pracuje na
otevieném trhu prace a od té doby nebyla psychiatricky
hospitalizovana.



