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tFidelity scale FACT

‘The CCAF i intelicrual ovmer of the FACT fidelity scale Mickiel Biler Hans Krooe, John
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FACT Fidelity Scale Strinka ¢. 1220

FACT Fidelity Scale

FACT (Flexible Assertive Community Treatment) e organizatnl model komunitni péce pro
VA2né dudevné nemocné vyvijeny v posiednich letech v Holandsku. Kombinuje individudl
management (ptipadové vedeni) pro Kiienty s ni28i potfebou péde a podpory s tzv. aserti
Yomurinl oo IACT) posktovanou tfmovd mulidecilnd timem zshmulc zoraw:

socidinl pracovniky riiznjch odbornostl) Kiientdm v krizi nebo s vysokou potfebou podpor
Radi bychom odhadli, nakolik se Seské komumln! Huzby (tymy socidini rehabilitace ¢&i
domaci modelu a pros|

o vyplnén nasleduiciho dotazniku. Dotaznik e ptenmem holandského nastroje siouzicil
akreditaci rozvijejicich se FACT tym. Vychéz tedy ze systému péce, Ktery je mnoha ohl
jing, nez v CR Z divodi srovnatelnosti s holandskym vzorem jsme véak nechtéli nastroj

vyznamné obsahove &i wevmmloaucky ménit a mize se tedy stat, Ze néiterd otazka bude
Vasi konkrétni siuzbu irelevantni nebo ji nebudete schopni zoapovédex ani velmi hrubym

odhadem. V téchto pripadech ne m,

Zavorky na konci odpovedi - napllldad (1b) - slou2i ke trident odpovedl pi zpracovani dol
Nemaji obsahovy vyznam.

Dotaznik je pomémé obsahly (60 otazek), V ptipadé, 2e Vase organizace provozuje vice
komunitnich tymd, je na Vasem uvazenl, zda vypinite dotaznik vicekrat V2dy véak popisi
jeden konkrétni tym, nikoh .promer” z nékolika Vasich tymi

Pokud Vam nékteré otazky nebudou srozumiteiné, bude Vam pfipadat, Ze se nevztahujf |
Vasi sluzby, nebo budete mit jakékoliv jiné pripominky, komentate & navrhy, poznamene
prosim, v priibéhu vyplfiovani &islo otazky a v posledni VIIl. asti vyuzite voiného textové
K zaznamenéni Vasich pripominek

Za tas a Gsill, Kleré vénujete vypinéni tohoto dotazniku, Vam dékujeme

*Povinné pole

Identifikacni udaje *
Nézev organizace, tym/siuzba, misto
pisobeni, jméno osoby zadavajici ddaje

I. Struktura tymu

2
1. Potet klientu na pracovnika
Do podtu na pracovnika se zapoditavajl vsichni tlenové tymu, tedy | psychiatr)
Zaskrtnéte véechny platné moznosti
[] vice nez 50 (1b)
[] 35-49 (20)
[7] 25-34(3v)
[] 16-24 (4b)
[C] 15 nebo méné (5b)

hitps:/‘docs.google.com/forms/d/ 1jywwtELVVMQmpbaGtdX-6S31rCeROprXDNr T

FACT Fidelity Scale Strinka & 22 20

2. Persondlni obsazeni
V uplynulych 12 mésicich byl tym persondiné obsazen na
Zaskrtnéte véechny plainé mo2nosti

[] méné nez 50% (1b)
[7] 50-64% (2b)

[[] 65-79% (3b)

[7] 80-94% (4b)

[] vice nez 95% (5b)

. Celé vazky
Podil pracovnik( tymu zaméstnan:
ZaSkrtnéte vSechny platné moZnosti.

h na cely dvazek

[] méne nez 50% (1b)
[[] 50-59% (2b)

[7] 60-69% (3b)

[7] 70-79% (4b)

["] 80% nebo vic (Sb)

4. Psychiatr

Na 200 Klientis v pédi pfipada vi$e Gvazku psychiatra. V pfipadé, e tym viibec nemé
moznost konzultovat s psychiatrem, ponechte otazku bez odpovédi

Zaskrtnéle vSechny platné moznosti,

[] méné nez0.1 (1b)
[[] 01-03902b)
[7] 0.4-069 @b)
["] 07-099 (4b)
[] 1.0 nebo vice (5b)

. Psycholog
Na 200 Klienti v pédi plipada vise vazku psychologa. V plipade, 2e tym vilbec nemd
moznost konzutovat s psychologem, ponechte otézku bez odpovédi
krinéte vsechny piatné mo2nosti,

["] mene nez 0.2 (1b)
[[] 02-039(2b)
[[] 04-059(30)
[[] 06-079(40)
[] 08 nebo vice (5b)

s://docs.google.com/forms/d/ 1jywwt ELVVMQmpbaGt4X-6S3IrCeROprXDNrTT...  17.5.2014




Omezeni metody

Statisticka vyznamnost a pravda

Fidelity Scale FACT neni nastroj urceny k
sebehodnoceni (tvurci metody pouzivaji externi
audit)

Sporna vypovidaci schopnost v pripade, ze se
popisovana sluzba podoba standardu jen malo
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Vysledky 2016

Struktura tymu

Postupy

Dg. Th,
Intervence

Organizace

Komunitni péce

Hodnoceni
vysledkd

Odborny rozvoj

B Fokus MB Cheb

B Fokus MB Sokolov

B Fokus MB Boleslav

B Fokus MB KV

m Fokus MB Nymburk

m Fokus MB Kolin

= KPT UVN

m Fokus Pisek

m PDZ (Rychnov)

H [skérka o.p.s.

B Fokus Vysocina

= FOKUS Ceské Budgjovice
Oblastni charita Vyskov
Fokus Praha KoT Bfevnov
Fokus Praha KoT Dolni Povltavi
Fokus Praha KoT Podskali
FOKUS Tdbor
Sdruzeni Prdh
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2014 — srovnani zdravotnickych sluzeb .

Ucast klienta na Dostupnost [b7ek

2 A& Rozhodovani o
vy’rv\{grem pleny _ hospitalizaci 222
Vyssi frekvence Casova dostupnost a

kontak( reakce na krizi

Multidisciplinarita

Zdravotnické tymy
fungovaly
mnohem kraftsi
dobu

B /drav. sluzby
m Socidlni sluzby



2016

Porovnani zdravotnickych a socialnich tymu neni
mozné

Pouze 1 zdravotnicky tym

Muzeme se vSak zabyvat zménami za 2 roky



2014 2016

26 tymu 18 tymu
3 tymy nebyly do celkovych Nemame vysledky za
vysledku zapocitany (sluzba ESET Help

zcela jiného typu) Ondfe
ndrejov

DZ OPS Prerov

Mens Sana



Celkovy prumer
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Pokles skore v oblastech

Organizace
40. Pokryti sluzbou
47. Nevypadavani ze sluzeb
Obé otazky byly v roce 2014 nadhodnocenée, vliv Fokusu MB

Hodnoceni vysledku
Pokles ve vSech tfech otazkach
53. Prabézné hodnoceni vysledkd

54. Vyuziti pribézného hodnoceni

55. ZlepSovani sluzby

>
'''''



Nejvetsi rozdily — snizeni skore

29. Individualni rehabilitacni plan
32. Psychoedukace
34. Rodinna psychoedukace



Nejvetsi rozdily — zvyseni skore

Struktura tymu
10. Specialista na dualni diagnozy
11. Asistent podporovaného zameéstnavani
12. RehabilitaCni pracovnik
Postupy
18. Ugast klienta na vytvareni 1é&ebného planu
20. Kritéria pro zafazeni klienta do ACT rezimu
23. Intenzita sluzby v ACT rezimu
Diagnostika a terapeutickeé intervence
35. Podporované zaméstnavani (IPS)
36. Pristup k dualni problematice
Komunitni péce
48. Prace v komunité
Odborny rozvoj
58. Vycvik zaméfeny na model zotaveni (recovery)



FOKUS MB — celkovy prumer
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Fokus MB — jednotlive tymy
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Fokus MB - oblasti
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Pokles skore v oblastech

Organizace
40. Pokryti sluzbou
Pokles o0 2,20 (v celkovém souboru o 0,40)
47. Nevypadavani ze sluzeb

Pokles 0,80 (v celkovém souboru o 0,60)



Fokus MB - nejvetsi rozdily — snizeni skore

Diagnostika a terapeutické intervence
33. Kognitivhé behavioralni terapie
34. Rodinna psychoedukace
Organizace
40. Pokryti sluzbou
47. Nevypadavani ze sluzeb
Odborny rozvoj

56. Porady zamérené na reflexi fungovani sluzby
Karlovarsky kraj 5b
StfedoCesky kraj 1b



Fokus MB - nejvetsi rozdily — zvyseni skore

Struktura tymu
4. Psychiatr
10. Specialista na dualni diagnozy
11. Asistent podporovaného zameéstnavani
12. Rehabilitacni pracovnik
Postupy
14. Tymovy pfristup pri ACT
15. Setkavani tymu
18. Ugast klienta na vytvareni I[é6ebného planu

20. Kritéria pro zarazeni klienta do ACT rezimu



Fokus MB - nejvetsi rozdily — zvyseni skore

Diagnostika a terapeuticke intervence
26. Novi Kklienti
31. Medikace
35. Podporované zameéstnavani (IPS)
36. Pristup k dualni problematice
37. PecCe o telesné zdravi
Organizace

41. Casova dostupnost a reakce na krize



Fokus MB - nejvetsi rozdily — zvyseni skore

Komunitni péce

48. Prace v komunite

50. Asertivni postupy

51. Spoluprace se socialni siti v rezimu ACT
Odborny rozvoj

57. Vycvik ve FACT modelu nebo jiny

58. Vycvik zameéreny na model zotaveni (recovery)



Shrnuti

V Cem se zlepSujeme?

Multidisciplinarita, posun ke zdravotné-socialnim sluzbam
Tymovy pfristup
Komplexnost sluzeb

IPS

Dualni problematika

Somatickeé zdravi

Peer podpora
Trénink a vzdélani personalu
,Prepinani“ mezi ACT a béznou podporou
Co je problém?
Kapacita a dostupnost

Casné intervence



Co zaverem ?
Diky vsem, kdo vyplnili dotaznik.
Zdrojova data za rok 2014 a 2016

Diky za pozornost



