Hygienická stanice hl. m. Prahy

centrální pracoviště drogové epidemiologie

Hlášení o uživatelích drog žádajících o léčbu

Metodická instrukce k vyplňování formuláře

„Registr uživatelů drog - žadatelů o léčbu“
Praha, prosinec 2002

Hlášení o uživatelích drog žádajících o léčbu

Metodická instrukce k vyplňování formuláře „Registr uživatelů drog - žadatelů o léčbu“

Česká republika se zapojila do systému monitorování problémových uživatelů drog, který je v Evropě realizován Evropským monitorovacím centrem pro drogy a uživatele drog (EMCDDA) v Lisabonu. Byl vytvořen standardizovaný formulář hlášení klientů, jehož českou verzi doplněnou o údaje o testování klienta na virové hepatitidy používá monitorovací systém zajišťovaný Hygienickou službou v ČR. 

Pro sjednocení kvality dat a jejich porovnatelnost v rámci Evropy je zapotřebí upřesnit základní pojmy a sledovat kvalitu vyplňování údajů do formulářů.

Základní pojmy:

Uživatel drog – žadatel o léčbu

Podle definice EMCDDA je problémovým uživatelem drog osoba užívající jakýmkoliv způsobem heroin a další opiáty, kokain, amfetamin,  pervitin či injekční uživatel jakékoliv jiné drogy. 

V rámci českého drogového informačního systému (prováděného od 1.1.1995) je uživatelem drog žádajícím o léčbu každá osoba, která se v souvislosti s užíváním drogy osobně dostaví do kteréhokoliv léčebného/kontaktního (dále jen L/K) centra či vstoupí do kontaktu se street-workerem a požádá o léčení, poradenství nebo jinou službu tímto zařízením poskytovanou (např. harm-reduction, sociální pomoc apod.).

Vzhledem k zachování kontinuity v hlásném systému by měli i nadále být vykazováni klienti léčebných/kontaktních center podle definice užívané v ČR. Pro potřeby hlášení pro EMCDDA je možné provedení výběru dat podle definice EMCDDA.

Jako klient by neměli být vykazováni:

· osoby, které byly s L/K centrem pouze v telefonickém kontaktu,

· rodiče a přátelé uživatele drog, kteří v L/K centru konzultovali problém,

· osoby, které žádají pouze materiální pomoc v podobě např. praní prádla, poskytnutí teplého jídla a pití apod.

· osoby, které odmítnou uvést jakékoliv informace o své osobě, užívané droze a odmítnou navržené léčení 

Droga

= psychotropní či omamná látka užívaná bez předpisu lékařem k ovlivnění nebo změně některé funkce organismu.

Sledované drogy: heroin, morfin, kodein, brown, metadon (užívaný jako substituce nebo mimo substituční program), ostatní opiáty, amfetamin, pervitin, extáze (MDMA), fenmetrazin, efedrin, kokain, krak, marihuana, hašiš, barbituráty, benzodiazepiny, ostatní sedativa a hypnotika, LSD, trifenidyl, psilocybin, durman, toluen, jiná rozpustidla, jiné drogy a léky, neznámá droga (pouze ve výjimečném případě)

Jako základní drogu nelze uvést alkohol (pouze jako sekundární drogu) a tabák (neuvádí se vůbec), případně léky užívané na lékařský předpis.
Léčebné / kontaktní centrum

= jakékoliv zařízení, které poskytuje zdravotní, poradenské, sociální služby osobám, které mají problém s užíváním drog. Tato centra mohou mít nejrůznější charakter a strukturu – zdravotnická i nezdravotnická, státní i nestátní, veřejná či soukromá, ambulantní, lůžková, specializovaná či všeobecná. Patří k nim i detoxifikační jednotky, ambulantní zařízení, jednotky poskytující substituční léčbu, terapeutické komunity, poradenská centra, organizace street-workerů, krizová centra a centra poskytující specializovaní služby v oblasti zdravotní a sociální péče (např. diagnostické ústavy a další zařízení resortu školství apod.).

L/K centra se člení na 

· nízkoprahová

· ambulantní

· lůžková

Léčení

= aktivita vynakládaná vůči osobě, která má problém se svým užíváním drogy; jedná se o psychologickou, zdravotní či sociální péči. 

Zahrnuje úsilí o snížení rizik, které klientovi přináší užívání drog, s cílem detoxifikace a dosažení abstinence, nezdravotnické i zdravotnické intervence a programy s poradenstvím a podporou ke změně vztahu k užívání drogy; patří sem i specializované dlouhodobé programy apod. Mezi léčebné aktivity patří i mnohé programy nízkoprahových center na život bez drog, programy harm-reduction (včetně výměny stříkaček a jehel), ale také substituční programy.

Jako léčení není započítáváno pouhé poskytování sociálních služeb (např. hygiena, jídlo, vyprání prádla apod., pokud není spojeno s poradenstvím), prostá výměna stříkaček a jehel poskytovaná jako zdravotní servis, dále telefonický nebo písemný kontakt s klientem, kontakt pouze s rodinnými příslušníky klienta, řešení problémů klienta nesouvisejících s užíváním drogy, řešení jeho somatických komplikací vzniklých užitím drogy (např. intoxikace, léčení infekčního onemocnění apod.).

Nové zahájení léčby (tj. nová epizoda)

Sledování léčebných epizod uživatelů drog je prováděno EMCDDA jako ATD (All Treatment Demand). Nová léčebná epizoda nastává v případě, že do L/K centra přijde klient a osobně zahájí některou z forem léčení jak bylo výše definováno. Jedná se o první (případně druhý) osobní kontakt s klientem, během něhož je možné navázat s klientem kontakt a získat potřebné údaje pro vyplnění formuláře, nebo alespoň jeho základních údajů – věk, pohlaví, základní užívaná droga.

Většinou se jedná o zahájení prvního léčení klienta. 

Novou epizodou léčení není zahájení léčby v jiném L/K centru, kam byl klient odeslán (např. detoxifikační oddělení, pracoviště metadonové substituce apod.), případně které si klient vybral sám po přerušení léčby v původním L/K centru, pokud od odeslání klienta či od přerušení předchozí léčby uplyne méně nežli 6 měsíců.

V případě, že po ukončení léčení klienta L/K centrem (viz definice v All Treatment Demand) tento klient znovu vyhledá pomoc stejného či jiného L/K centra po uplynutí 6 a více měsíců (během kterých není v léčení v žádném jiném centru či komunitě), pak se jedná o novou epizodu a tento kontakt je registrován podle metodiky EMCDDA jako nové „zahájení“ léčení pro All Treatment Demand (ATD).

Za „zahájení“ léčby se nepovažuje pouhý telefonický kontakt, pouhý pohovor o drogových závislostech, kontakt s rodinnými příslušníky klienta v jeho nepřítomnosti.  

Prevalence uživatelů drog žádajících o léčbu

je počet uživatelů drog žádajících o léčbu na 100 000 obyvatel v příslušné lokalitě, věkové, profesní apod. skupině za určité období – obvykle za 1 rok.

Prevalence uživatelů drog – žadatelů o léčbu, kteří navštěvují L/K centra (evidovaná Hygienickou službou ČR) zachycuje každého uživatele drog, který alespoň jedenkrát ve sledovaném období (= kalendářním roce) navštívil jedno nebo více L/K center pro osoby užívající drogy. Ve sledovaném období je každý klient započten pouze jednou bez ohledu na počet návštěv v jednom L/K centru nebo na počet navštívených L/K center, detoxifikačních center, kontaktů se street-workery apod. 

V průběhu jednotlivých sledovaných období (= čtvrtletí) jsou vylučovány záznamy klientů, kteří již byli v příslušném roce do prevalence započteni, tj. duplicitní záznamy. Ze získaných dat pak bude možné za celý rok vyjádřit relativními čísly tuto prevalenci (tj. počet osob / 100 000 obyvatel) v rámci ČR, krajů, ve sledovaných věkových skupinách či podle jednotlivých užívaných drog. 

Zjištěné údaje poskytnou informace o výskytu užívání drog v populaci, umožní porovnání tohoto výskytu v jednotlivých krajích, ale i rozšíření užívání jednotlivých drog. Neposkytnou přehled o celkových vyžádaných službách a léčení osob užívajících drogy, protože není sledován počet kontaktů L/K centra s jednotlivými klienty v průběhu daného roku. Nerozliší ani podíl klientů nově zachycených a již dříve léčených. 

Celková prevalence uživatelů drog v populaci zahrnuje jak uživatele drog, kteří vyhledávají více či méně často pomoc L/K center, tak i uživatele drog, kteří z nejrůznějších příčin žádná tato pracoviště nekontaktují, tj. skryté problémové uživatele drog. Lze ji stanovit různými metodami kvalifikovaných odhadů.

Incidence uživatelů drog žádajících o léčbu

vyjadřuje počet nově evidovaných žadatelů o léčbu z řad uživatelů drog na 100 000 obyvatel v příslušné lokalitě, věkové, profesní apod. skupině za určité období – obvykle 1 roku, sledovat je však možné i v kratších obdobích, např. čtvrtletích.

Incidence uživatelů drog – žadatelů o léčbu, kteří navštěvují L/K centra (evidovaná Hygienickou službou ČR) zachycuje každého nového, dosud dříve žádným L/K centrem neevidovaného uživatele drog, který ve sledovaném období (= čtvrtletí, roce) navštívil a požádal o léčbu v jednom z L/K center pro osoby užívající drogy. Každý klient je započten pouze jednou ve své kariéře – ať se jedná o návštěvu v L/K centru nebo detoxifikačním centru, kontakt se street-workerem apod. 

V průběhu jednotlivých sledovaných období (= čtvrtletí) jsou vylučovány záznamy klientů, kteří již byli v minulých obdobích nahlášeni jakýmkoliv L/K centrem. 

Počet nově registrovaných uživatelů drog žádajících o léčbu je sledován EMCDDA jako First Treatment Demand (FTD).
Ze získaných dat pak je možné za celý rok vyjádřit relativními čísly incidenci (tj. počet nových osob žádajících o léčbu v souvislosti s užíváním drog / 100 000 obyvatel) v rámci ČR, krajů, ve sledovaných věkových skupinách či podle jednotlivých užívaných drog. 

Zjištěné údaje poskytnou informace o šíření užívání drog v populaci, umožní porovnání těchto ukazatelů v jednotlivých krajích, ale přispějí i k mapování šíření jednotlivých drog.

Do tohoto ukazatele nejsou zahrnuti uživatelé drog, kteří dosud nikdy nevyhledali pomoc L/K centra, ani experimentující, příležitostní či rekreační uživatelé drog .

All Treatment Demand (ATD)

ukazatel sledovaný EMCDDA. Předmětem hlášení tohoto indikátoru je osoba, která zahájila léčení pro užívání drog v L/K centru během příslušného kalendářního roku, tj. od 1.1. do 31.12. V případě, že tato osoba zahájí léčení ve stejném či jiném L/K centru v průběhu roku, započítává se pouze první epizoda léčení. Pokračuje-li léčení této osoby z předcházejícího roku, do ATD se nezapočítává. 

Pokud po ukončení léčení v L/K centru klient znovu požádá o léčení ve stejném či jiném L/K centru po více než 6 měsících od ukončení předchozí léčby, je tato epizoda znovu započtena a není vyloučena jako duplicitní. Jako ukončení léčby se rozumí buď dohoda mezi terapeutem a klientem o ukončení léčby, nebo když klient nepřijde po uvedenou dobu do L/K centra, i když tam byl objednán; v takovém případě se ukončením léčby považuje datum poslední návštěvy klienta. 
	Příjmení: ……………..…..…
	Jméno: ……………..…..……
	Datum narození: …………….….

	Adresa bydliště: ……………………………...…………………………………………………………….

	Registr uživatelů drog - ŽAdatelů o léčbu

	1. Léčebně/kontaktní centrum:     okres ((((                            číslo   ( - (                            kód (

	2. Kód klienta ((((((/((((
	pohlaví (
	okres bydliště ((((

	A.  CHARAKTER  KONTAKTU


	3. Datum žádosti o léčení     ((  ((  ((
        (datum první návštěvy v kalendářním roce)      den         měsíc          rok

	4. Byl klient již dříve léčen (zakroužkujte):

	1. ne, nikde neléčen

2. ano, v tomto L/K centru*
3. ano, v jiném L/K centru
	4. změnové hlášení

5. nová epizoda *

0. neznámo


B.  SOCIOEKONOMICKÉ  ÚDAJE

	 * Datum zahájení léčby (k bodu 4/2 a 4/5):

	5. Klient přichází na doporučení (zakroužkujte):

	1. sám

2. rodina

3. jiné L/K centrum

4. obvodní lékař

5. lůžkové zdrav. zařízení
	6. sociální služba 

7. soud, policie

8. jiné

0. neznámo




	6. V současné době klient žije (zakroužkujte):

	1. sám

2. s rodiči

3. sám s dítětem 

4. s partnerem
	5. s partnerem a dětmi

6. s přáteli

7. jiná možnost

0. neznámo

	7. Charakter bydlení (zakroužkujte):

	1. stálé bydliště

2. přechodné bydliště

3. v zařízení ( vypište): …….
	4. bezdomovec

0. neznámo

	8. Klient žije s osobou užívající drogy (zakroužkujte):

	1.    ano
	2.    ne
	0.    neznámo

	9. Národnost (zakroužkujte):

	1. česká

2. jiná - země EU  (která): …………………………….
	3. jiná - ostatní země  (která): ……………………………...

0.    neznámo


C.  UŽÍVÁNÍ  DROG

	 10. Státní příslušnost (zakroužkujte):

	1. česká

2. jiná – země EU (vypište): …………………………….……..

3. jiná – ostatní země (vypište): …………………………….……..

0.     neznámo

	 11. Zaměstnání (zakroužkujte):

	1. pravidelné

2. student/žák 

3. důchodce (včetně invalidních), žena v domácnosti
	4. nezaměstnaný, příležitostná práce
5. jiná možnost

0. neznámo

	 12. Nejvyšší dosažené vzdělání (zakroužkujte):

	1. nedokončené základní

2. základní

3. střední bez maturity

4. střední s maturitou
	5. vyšší (VOŠ)

6. vysokoškolské

0. neznámo


	
	Druh (vypište)
	Způsob aplikace

(kód)
	Četnost užívání za měsíc 

(kód)
	Věk prvního užití 

(v letech)
	Doba pravid. užívání 

(v letech)
	Dostával již substituční léčbu

	13. Základní droga
	
	
	
	
	B( M( O( J(

	14. Jiná droga - 1
	
	
	
	
	B( M( O( J(

	15. Jiná droga - 2
	
	
	
	
	B( M( O( J(

	16. Věk prvního užití jakékoliv drogy       ((  

                           v letech
	Aplikace - kódy:

1. injekční

2. kouření

3. požití

4. čichání, šňupání

5. jiná

0. neznámá
	Četnost užívání - kódy:

1. neužita v posledním měsíci 

2. 1x týdně či méně 

3. 2 – 6 dní v týdnu 

4. denně

0. neznámá
	Druh substituce:

B - buprenorfin          vyplňte kód:
M - metadon               1. ano

O - jiné opiáty            2.  ne 

J - jiná substituce        0.  neznámo

	D.  RIZIKOVÉ  CHOVÁNÍ


	17. Injekční aplikace (vyplňte jednu z alternativ a, b, c nebo d):

   a) ano, ale ne v současnosti (zakroužkujte):

	1.   ano
	2.   ne
	0.   neznámo

	   b) ano v současnosti - poslední měsíc (zakroužkujte):

	1.   ano
	2.   ne
	0.   neznámo

	   c) nikdy (zakroužkujte):

	1.   ano
	
	

	   d) neznámo (zakroužkujte):

	1.   ano
	
	

	18. Užívání společných stříkaček/jehel v posledním měsíci (vyplňte pouze u 17b = ano)

	1.   ano
	2.   ne
	0.   neznámo

	19. Užíval kdykoliv v minulosti společné jehly (vyplňte pouze u 17a = ano)

	1.   ano
	2.   ne
	0.   neznámo

	 20. Věk prvního injekčního užití  ((  v letech


	 21. Vyšetření HIV a virové hepatitidy (označte křížkem)

	
	HIV
	
	VHA*
	VHB*
	VHC*

	1. testován – pozitivní
	
	
	
	
	

	2. testován – negativní 
	
	
	
	
	

	3. testován – výsledek neznám
	
	
	
	
	

	4. nikdy netestován
	
	
	
	
	

	0. neznámo, zda testován
	
	
	
	
	

	* Pozitivní výsledek vyšetření je při nálezu markerů:

	Virová hepatitida A (VHA):
	 IgM anti-HAV

 IgG anti-HAV (total)

	Virová hepatitida B (VHB):
	 HBsAg

 anti-HBs

 anti-HBc

 anti-HBe

	Virová hepatitida C (VHC):
	 anti-HCV


	E.  PRŮBĚŽNÝ  ZÁVĚR  (zakroužkujte)

	22.
	1. detoxifikace/krátkodobá redukce

2. dlouhodobá léková substituce

3. dlouhod. psychosoc. léčba (bez léků)
	4. poradenství, sociální služby

5. odeslání do jiného L/K centra

6. léčení nezahájeno
	7. klient utekl

8. jiná možnost:         …………………….…..
	9. nízkoprahové služby

0. neuzavřeno/neznámo


Podpis:





Razítko zařízení:

Informace k vyplnění formuláře:

Formulář je určen pro hlášení každého nového klienta v léčebném/kontaktním centru (L/K), ale také pro klienty již v minulosti léčené jak v příslušném L/K centru, případně v jiných zařízeních tak, aby byl v daném L/K centru každý klient nahlášen 1x ročně (nejlépe při jeho první návštěvě v zařízení v příslušném roce). Vyplňuje se i při zahájení léčby po uplynutí 6 a více měsíců od ukončení posledního léčení v kterémkoliv L/K centru.

Formulář je vytištěn jako samopropisovací, kde na originálu vyplněné osobní údaje o klientovi se nepropíší na kopii, kterou L/K centrum předává pracovníkům drogové epidemiologie hygienických stanic ke zpracování do drogového informačního systému. Údaje o klientovi tak zůstávají pouze v L/K centru a osobní údaje o klientovi nejsou nikam poskytovány.

	
	Položka a možnosti volby
	Informace k vyplnění

	1.
	Okres

čísla okresů a krajů dle klasifikace územních statistických jednotek CZ-NUTS (Sbírka zákonů 1999, částka 33)
	Nadále používat původní označení okresů čísly a písmeny, kde první číslice je vždy "0", druhá číslice označuje oblast (1 ‑ 8) a třetí pořadí kraje v rámci oblasti (1 - 3), poslední číslice nebo písmeno označuje pořadí bývalého okresu v rámci kraje užívané v r. 2002. 

Položku je nutné vždy vyplnit.



	
	L/K centrum

číslo přidělené L/K centru v rámci bývalého okresu
	Zachovat stávající číslování L/K center v bývalých okresech.

Položku je nutné vždy vyplnit.

Je možno uvést odlišení různých oddělení či pracovišť téhož L/K centra.Položku L/K1 není nutno vyplňovat, pokud L/K centrum nemá více různých pracovišť.



	
	Kód

1 - nízkoprahové centrum

2 - ambulantní zařízení

3 -lůžkové zařízení
	Kód charakteru L/K centra podle nové klasifikace EMCDDA:

1 - nízkoprahové centrum

2 - ambulantní zařízení

3 -lůžkové zařízení
Položku je nutné vždy vyplnit.


	2.
	Kód klienta


	Má 2 části, které umožňují vepsat poměrně jednoznačný kód klienta. Údaj umožňuje jednak dopočet věku klienta, ale také určí jeho rok narození - údaje jsou důležité pro vyhodnocování dat pro požadované přehledy, zprávy a tabulky pro EMCDDA, UNDCP, Multi-City-Study, apod.

První část:

Pro nový systém registrace dat je nutné co nejpřesněji vyplnit minimálně první část kódu, tedy úplné datum narození v pořadí rok/měsíc/den, nestačí jen rok. Ve výjimečném případě, kdy není možno zjistit celé datum narození, je nutné zapsat rok narození 6 číslicemi (např. „750000“). U zcela anonymního záznamu naopak uvádějte jen čtyři číslice ve tvaru „9999“.

U žen uvádějte měsíc narození jako v RČ přičtením „50“ – tedy čísly 51 – 62 pro leden – prosinec.

Položku je nutné vždy vyplnit.

Druhá část:

Neuvádějte druhou část rodného čísla, ale jako identifikaci uvádějte iniciály rodného jména klientovy matky. To znemožní zneužití dat o klientovi a současně umožní téhož klienta přesně registrovat i v různých L/K centrech. 

Nezná-li klient údaj, uveďte jeho iniciály či přezdívku, ale tak, jak ji bude klient vždy uvádět i v dalších L/K centrech. Uvedení kódu pro neznámý údaj (např. „9999“, „1111“ apod.) není řešením, protože neumožní identifikaci opakujících se záznamů stejného klienta v průběhu roku a je nutné zpětné dohledávání údajů. Tento údaj je nutný a není v rozporu s nízkoprahovostí některých L/K center.

	
	Pohlaví

M = muž

Ž = žena

0 = neznámé pohlaví
	Vyplnit „M“ nebo „Ž“ podle pohlaví klienta. Při neznámém pohlaví, které nelze identifikovat ani z rodného čísla, je možno užít kód „0“, ale pouze ve výjimečných případech..

Položku je nutné vždy vyplnit.

	
	Okres bydliště

čísla původních okresů a krajů dle klasifikace územních statistických jednotek CZ-NUTS (Sbírka zákonů 1999, částka 33)
	Čtyřčíslí kódu by mělo vystihovat trvalé či dočasné bydliště klienta v době návštěvy L/K centra. Údaj je důležitý pro identifikaci duplicitních záznamů stejného klienta.

Nadále používat nové označení okresů čísly a písmeny, kde první číslice je vždy "0", druhá číslice označuje oblast (1 ‑ 8) a třetí pořadí kraje v rámci oblasti (1 - 3), poslední číslice nebo písmeno označuje pořadí bývalého okresu v rámci kraje. Neznáte-li kód pro bývalý okres bydliště, vypište slovně (bude zakódováno při vložení dat do počítače). Uvádějte bydliště klienta, ne místo náhodného pobytu, ani nekódujte okres bydliště klienta podle okresu L/K centra. 

	3.
	Datum žádosti o léčení
	Vyplňte aktuální datum návštěvy klienta v příslušném kalendářním roce, neuvádějte data jeho dřívějších návštěv, nejvýše datum předchozí návštěvy, při které však ještě nebylo možné získat údaje pro vyplnění dotazníku. 

Položku je nutné vždy vyplnit.

	4.
	Byl klient již dříve léčen

1. ne nikde neléčen

2 ano, v tomto L/K centru

3. ano, v jiném L/K centru

4. změnové hlášení

5. nová epizoda v roce

0. neznámo. 
	Kódy jsou pro rozlišení prvního záchytu klienta („1“) a jakéhokoliv předchozího léčení v daném roce i předchozích letech: „již léčen v tomto L/K centru“ (kód „2“) a „již léčen v jiném L/K centru“ (kód „3“). Při opakovaném záchytu stejného klienta v příslušném či jiném L/K centru bude při zápisu kód změněn na „4“ = změnové hlášení. Tento kód by měli mít např. klienti přijatí na základě doporuční L/K centra na detoxifikaci či do metadonového substitučního programu.

V souladu s požadavky na sledovávání „All Treatment Demand“ (ATD – pro EMCDDA) jsou sledovány i nové epizody léčení pod kódem „5“, tj. léčení zahájené po uplynutí 6 měsíců od ukončení předchozí léčby (viz definice). Kód „0“ by měl být používán co nejméně, protože jinak zkresluje poměr incidence a prevalence.

V případě, že klient je v příslušném L/K centru léčen bez přerušení již z minulého roku a déle (kód „2“), vyplňte vedle „*“ u položky Datum zahájení léčby ještě datum, kdy bylo toto léčení zahájeno. Stejně tak při hlášení nové epizody léčení (kód „5“) vyplňte datum, kdy byla zahájena předchozí epizoda léčení.  

Položku je nutné vždy vyplnit.

	
	Datum zahájení léčby
	vyplňuje se při odpovědi 4/2 jako datum zahájení léčení v minulosti - v předchozích letech, které přetrvává do stávajícího roku. Vyplňuje se také při odpovědi 4/5 případně i datum návštěvy v tomto roce, pokud se nyní jedná o novou epizodu léčení, tj. pokud bylo před stávající návštěvou klienta ukončeno toto předchozí léčení dohodou mezi terapeutem a klientem či nedostavil se klient, ač byl objednán, a od té doby uplynulo 6 či více měsíců. (viz předchozí položka) Údaj je důležitý pro vyřazení kontinuálně pokračující léčby z minulých let a pro zařazení nových epizod léčby pro vyhodnocení All Treatment Demand.

	5.
	Klient přichází na doporučení

1. sám

2. rodina

3. jiné L/K centrum

4. obvodní lékař

5. lůžk. zdravot. zařízení

6. sociální služba

7. soud, policie

8. jiné

0. neznámo
	Nabídka možností o motivaci klienta k návštěvě L/K centra je upravena podle nových kritérií EMCDDA a oproti minulosti doplněna.



	6.
	S kým žije klient

1. sám

2. s rodiči

3. sám s dítětem

4. s partnerem

5. s partnerem a dětmi

6. s přáteli

7. jiná možnost

0. neznámo
	Nabídka možností o spolubydlících klienta za posledních 30 dnů je upravena podle kritérií EMCDDA a oproti minulosti doplněna. Možnost „jiná“ má číslo v řadě odpovědí, tj. „7“. Charakter bydlení je pak specifikován v následující položce.



	7.
	Charakter bydlení

1. stálé bydliště

2. přechodné bydliště

3. v zařízení (vypsat)

4. bezdomovec

0. neznámo
	Slouží k upřesnění charakteru bydlení klienta v posledních 30 dnech před návštěvou v L/K centru, k upřesnění životních podmínek klienta. Pokud je klient poslán do L/K centra z nějakého zařízení (kliniky, věznice, diagnostického ústavu aj.), vypište, z jakého zařízení je přichází.



	8.
	Žije s uživatelem drog

1. ano

2. ne

0. neznámo
	Charakterizuje situaci v posledních 30 dnech, dokresluje sociální kontakty klienta. 



	9.
	Národnost

1. česká

2. jiná – země EU (vypsat)

3. jiná – ost. země (vypsat)

0. neznámo
	Údaj potřebný k identifikaci problematiky národnostních minorit, etnických skupin apod. 

Jinou národnost vypište názvem do textového pole záznamu podle vztahu k EU (u kódů „2“ a „3“). 



	10.
	Státní příslušnost

1. česká

2. jiná – země EU (vypsat)

3. jiná – ost. země (vypsat)

0. neznámo
	Identifikace podílu občanů ČR a cizinců mezi klienty.

U státní příslušnost „jiná“ vypište názvem do textového pole záznamu podle vztahu k EU (u kódů „2“ a „3“) název státní příslušnosti klienta. 

POZOR: Státní příslušnost „romská“ neexistuje!!! 

	11.
	Zaměstnání

1. pravidelné

2. student/žák

3. důchodce (vč. invalidních) a žena na MD

4. nezaměstnaný, příležitostná práce

5. jiná možnost

0. neznámo
	Charakterizuje ekonomickou a sociální integraci klienta v denním životě. Vztahuje se především k posledním 30 dnům před návštěvou klienta v L/K centru.

Možnosti jsou upraveny podle doporučení EMCDDA. Do kódu „3“ patří důchodci (včetně invalidních), ale i ženy v domácnosti a na mateřské dovolené a ostatní ekonomicky neaktivní osoby, „jiná možnost“ má kód „5“.



	12.
	Nejvyšší dosažené vzdělání

1.nedokončené základní

2.základní

3. střední bez maturity

4. střední s maturitou

5. vyšší (VOŠ)

6. vysokoškolské

0. neznámo
	Charakteristika socioekonomických možností klienta. Udává nejvyšší ukončené vzdělání, od kterého se dále odvíjí i zaměstnanost a možnosti uplatnění klienta ve společnosti.

Možnosti nabízejí i „nedokončené základní“ s kódem „1“, „vyšší (VOŠ)“ s kódem „5“, pro „neznámé“ dosažené vzdělání platí kód „0“.



	13.
	Základní droga
	

	
	Druh

1.heroin

2. morfin

3.kodein

4. brown

5. ostatní opiáty

6. amfetamin

7. pervitin

8. extáze (MDMA)

9. speed

10. dexfenmetrazin

11. efedrin

12. kokain

13. krak

14. marihuana

15 hašiš

16. barbituráty

17. benzodiazepiny

18. jiná sedativa, hypnotika

19. LSD

20. trifenidyl

21. psilocybin

22. fencyclidin (PCP)

23. toluen

24. jiná rozpustidla

25  jiné drogy a léky

28. neznámá droga

29. durman

30. metadon nelegálně

31. metadon substitučně
	Do formuláře se vypisuje název užívané drogy, kódování se provádí až při zápisu formuláře do počítače.

Alkohol ani tabák nelze uvádět jako základní drogu! (Tabák neevidujeme ani jako drogu sekundární.)

Položku je nutné vždy vyplnit.



	
	Způsob aplikace

1. injekční

2. kouření

3. požití

4. čichání, šňupání

5. jiný

0. neznámo
	Charakterizuje rizikovost chování klienta, podklad pro posouzení potřeby harm-reduction.

K čichání patří i inhalace a šňupání.

Údaj by měl charakterizovat posledních 30 dnů užívání drogy.

Pokud je stejná droga užívána více způsoby, uvádějte ji pouze jednou s aplikací s nejvyšším rizikem, případně nejčastější způsob užívání. Neuvádějte znovu jako jinou drogu 1 či 2.

Položku je nutné vždy vyplnit.

	
	Četnost užívání za poslední měsíc

1.neužita v posledním měsíci

2. 1x týdně či méně často

3.2 – 6 dní v týdnu

4. denně

0. neznámo
	Indikátor závažnosti užívání drogy, má charakterizovat posledních 30 dnů před návštěvou v L/K centru.

Vyplňte pouze jeden kód, který nejvíce vystihuje četnost užívání drogy.

	
	Věk prvního užití
	Charakterizuje dlouhodobý trend užívání drogy.

Uvádějte věk prvního užití základní drogy v rocích (ne rok narození!). Neznáte-li údaj, raději pole nevyplňujte.
Tento věk nemůže být vyšší, než je stávající věk klienta!

	
	Doba pravidelného užívání 
	Údaj v letech - zaokrouhlovat do půl roku směrem dolů, půl roku a více směrem nahoru. 

Tento údaj sečtený s věkem prvního užití drogy nesmí být vyšší, než je stávající věk klienta, ale může být nižší, když ihned po prvním užití nenásledovalo pravidelné užívání.

Neznáte-li údaj, raději pole nevyplňujte. 

	
	Předchozí substituční léčba
	Identifikace charakteru zneužívání či závislosti a užívání drogy v substitučním programu. Sleduje 4 možnosti substituce: buprenorfinem (B), metadonem (M), jinými opiáty (O) a jinou substituční léčbu (J). U každé položky je nutné vyplnit odpověď „ano / ne / neznámo“.

	14, 15
	Jiná droga 1, 2


	Kromě druhu drogy a způsobu aplikace vyplňte i další informace o této sekundární (resp. terciární) droze.

	
	Druh

platí stejné členění jako pro základní drogu + navíc:

32. alkohol užívaný v kombinaci s drogou
	Do formuláře se vypisuje název užívané drogy, kódování se provádí až při zápisu do počítače.

Jako sekundární drogu lze uvést i alkohol.

Neuvádí se znovu stejná droga s různými způsoby aplikace.

	
	Způsob aplikace

1. injekční

2.kouření

3.požití

4. čichání, šňupání

5. jiný

0. neznámo
	Kódy jsou uvedeny ve formuláři. 

K čichání patří i inhalace a šňupání. 

Při několika různých způsobech aplikace drogy uvést vždy ten nejrizikovější, případně nejčastější.



	
	Četnost užívání za poslední měsíc

1.neužita v posledním měsíci

2. 1x týdně či méně často

3.2 – 6 dní v týdnu

4. denně

0. neznámo
	Kódy pro označení frekvence jsou uvedeny ve formuláři.



	
	Věk prvního užití
	Uvádějte věk prvního užití základní drogy v rocích (ne rok narození!). Neznáte-li údaj, raději pole nevyplňujte.
Tento věk nesmí být vyšší, než je stávající věk klienta!

	
	Doba pravidelného užívání 
	Údaj v letech, zaokrouhlovat do půl roku směrem dolů, půl roku a více směrem nahoru. Neznáte-li znám údaj, raději pole nevyplňujte.

Tento údaj spolu s věkem prvního užití drogy nesmí být vyšší, než je stávající věk klienta, ale může být nižší, když ihned po prvním užití nenásledovalo pravidelné užívání.

	16.
	Věk prvního užití jakékoliv drogy
	Vypsat věk klienta v rocích, ne dvojčíslí letopočtu.

Tento údaj nesmí být vyšší než je věk klienta či nejnižší uváděný věk prvního užití základní či sekundární drogy.

Neznáte-li údaj, raději pole nevyplňujte.

	17.
	Injekční aplikace 

a) ano, ale ne v současnosti

b) ano, v současnosti

c) nikdy

d) neznámo
možné odpovědi: 

1 = ano, 2 = ne, 0 = neznámo
	Označte jednu odpověď (a, b, c nebo d).

Údaj se vztahuje k poslednímu měsíci, tj. v případě uvedení injekční aplikace základní či sekundární drogy v oddílu C formuláře musí být odpověď u bodu b = „1“, ostatní odpovědi a, c a d se již nevyplňují.

Musí být vyplněna některá z alternativ a, b, c nebo d.

	18.
	Užívání společných stříkaček posledním měsíci

1. ano

2. ne

0. neznámo
	Vyplňuje se pouze při odpovědi „ano“ v bodě 17 b. 

U ostatních odpovědí nevyplňovat žádnou možnost.



	19.
	Užívání společných stříkaček v minulosti

1. ano

2. ne

0. neznámo
	Vyplňuje se pouze při odpovědi „ano“ v bodě 17 a. 

U ostatních odpovědí nevyplňovat žádnou možnost.



	20.
	 Věk prvního injekčního užití
	Vypsat věk klienta v rocích, ne dvojčíslí letopočtu.

Tento údaj nesmí být vyšší než je věk klienta.

Měl by být uveden u všech klientů, kteří udávají injekční aplikace nyní užívané drogy či injekční aplikace drog v minulosti.

Neznáte-li údaj, raději pole nevyplňujte.



	21.
	Vyšetření HIV a VH

1. testován - pozitivní

2.testován -  negativní

3. testován – výsledek neznám

4. nikdy netestován

0. neznámo, zda testován
	Vyplňte zakřížkováním do příslušného políčka tabulky, zda a s jakým výsledkem byl klient testován na HIV a virové hepatitidy A, B a C.

Údaje se vyplňují do tabulky, ne vepsáním výsledků vedle vyjmenovaných markerů virových hepatitid.




	22.
	Průběžný závěr
1. detoxifikace/krátkodobá redukce

2. dlouhodobá léková substituce

3. dlouhod. psychosoc. léčba (bez léků)

4. poradenství, sociální služby

5. odeslání do jiného L/K centra

6. léčení nezahájeno

7. klient utekl

8. jiná možnost: …………….…..

9. nízkoprahové služby

0. neuzavřeno/neznámo
	Označte jeden příslušný kód průběžného závěru. Je důležitý pro případné dohledávání dalších záznamů o stejném klientovi, ale i pro možnost vyřazení záznamu, který nesplňuje parametry léčení.
U možnosti č. 8 vypište konkrétní závěr.

U možnosti „9“ – nízkoprahové služby (tj. poskytnutí určitého úkonu nebo prostředku klientovi, ale jen tehdy, jestliže je klient přijme) se jedná o aktivity pro klienty, s nimiž byl vyplněný In-come dotazník a poskytnuta služba v podobě výměnného programu, krizové intervence, testování, sdělování výsledků testů, zdravotní ošetření, využití kontaktní místnosti, ale i poradenství individuální, skupinové, psychologické / psychia-trické vyšetření či poradenství v průběhu trestního řízení.




Uvedený formulář hlášení a metodická instrukce vstupují v platnost od 1. ledna 2003.

Případné dotazy a nejasnosti konzultujte s autory metodického materiálu:

MUDr. B. Studničkovou a prof. MUDr. J. Šejdou 

Centrální pracoviště drogové epidemiologie Hygienické stanice hl. m. Prahy

Rybalkova 39

100 00 Praha 10

tel.: 271 087 200

fax: 271 087 204

e-mail: odep@iol.cz     nebo     bela.studnickova@centrum.cz
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