PRILOHY

Priloha ¢.1 — Informovany souhlas

Jméno a prijmeni respondenta:

J&, nize podepsany/a, souhlasim s Gcasti v rozhovoru v bakalafské praci (dale jen BP)
studentky Michaely Haunerové s nadzvem "Ergoterapie u pacientii po urazech spojenych
s uzivanim navykovych latek" a s anonymnim zpracovanim a vyuzitim informaci poskytnutych

béhem rozhovoru.

Byl/a jsem obeznamen/a, Ze Gcelem rozhovoru je zachytit odborny pohled a praktické
zkuSenosti s rehabilitaci pacientil, kteti utrpé€li irazy pod vlivem navykovych latek, zaznamenat
rozdily a specifické vyzvy v prubchu rehabilitace, se kterymi se ergoterapeuti mohou béhem
svych intervenci setkat. Porozumél/a jsem ucelu i prib&hu rozhovoru i postupiim a cilim

zpracovani bakaléiské prace.

Rozumim, ze ucast je dobrovolna a Ze ji v BP mohu kdykoliv pferusit ¢i zcela zrusit.
Rozumim také, Ze mé informace budou zpracovany a pouZity pouze pro ucely bakalaiské prace
a budou uchovany v anonymni formé¢. Veskeré udaje, které poskytnu, budou zpracovany v

souladu s platnymi pravnimi ptedpisy tykajicimi se ochrany osobnich udaja.

Dale souhlasim s tim, Ze rozhovor, ktery bude provadén, bude nahravan za ucelem
nasledného ptepisu a analyzy v ramci bakaldiské prace. Byla jsem informovéna, ze nahravka
bude po pfepisu ithned smazana a v ptipad¢ potteby kontroly spravnosti mi byla transkripce
zaslana na e-mailovou adresu. Transkripce nebude pfistupnd nikomu s vyjimkou casti
citovanych v textu prace, kterd bude volné dostupna online. VeSkeré citované ¢asti zlistanou

v anonymit¢.

S mou spolupraci pii tvorbé BP neni spojeno poskytnuti Zadné financni ani jiné odmény.
Prohlasuji, Ze jsem ptecetl/a tento souhlas, rozumim jeho obsahu a souhlasim s nim.

Datum: Podpis respondenta: Podpis autora BP:




Priloha €. 2 — Seznam otazek pro respondenty

1.  Obecné otazky
1.1.  Jak dlouho pracujete jako ergoterapeut?
1.2. 'V jakém typu zafizeni pracujete?
1.3.  Jaké jsou nejcastéjsi typy urazu, se kterymi se setkavate u pacientli uzivajicich
navykové latky?
1.3.1.  Jaké byvaji pticiny?
1.3.2.  Jak Casto s takovym typem pacientl piijdete do styku v rdmci
rehabilitace?
1.4. Pracujete i s jinym typem pacientil, nebo je vase zatizeni zaméteno konkrétné
na adiktologické pacienty?

2. Spoluprace s pacienty po urazech spojenych s uzivanim navykovych latek
2.1.  Cim jsou adiktologiéti pacienti pro vas specifiéti, jakym zptisobem vnimate
jejich odlisnost oproti terapiim jinych pacientd, ktefi chronicky abtzus v
anamnéze nemaji?
2.2.  Jakym zplsobem reaguji a hodnoti pacienti ergoterapeutické intervence?

3. Pribéh rehabilitace
3.1.  Jaké specifické vyzvy a obtiZe Casto vznikaji pfi rehabilitaci pacientt, ktefi se
zotavuji z urazi spojenych s uZivanim navykovych latek?
3.2.  Jak se lisi prub¢h rehabilitace a planovani intervenci pro pacienty s riznymi
druhy navykovych latek (napft. alkohol, drogy, psychoaktivni 1éky)?
3.3.  Jaka specificka opatieni nebo strategie se pouzivaji k prevenci relapsu béhem
rehabilita¢niho procesu?
3.4.  Setkal/a jste se nékdy s abstinencnimi pfiznaky béhem intervenci?
3.4.1.  Jakym zplsobem jste reagoval/a ¢i jak jste je zaznamenal/a?
3.4.2.  Jak jste takovou situaci fesil/a?
3.5. Jakym zplsobem ovliviiuji navykové latky pacienty béhem rehabilitace?
3.6.  Maji tito pacienti nadhled na svoji situaci?
3.6.1.  Pokud ne, jak takovy problém feSite?



Spoluprace s multidisciplinarnim tymem
4.1.  Spolupracujete s jinymi ¢leny multidisciplindrniho tymu?

4.1.1.  jakym zptsobem se tato spoluprace promitd v procesu rehabilitace

adiktologickych pacienti?
4.1.2. nachazi se ve VaSem zafizeni adiktolog?
4.1.2.1.  Pokud ne, jakym zplisobem fesite piekazky v procesu
rehabilitace v souvislosti se zavislosti?
4.2.  Jaky vliv ma podpora rodiny a socidlniho prostiedi na ti¢ast pacient v
terapiich?
4.2.1.  Zapojujete rodinné piislusniky do procesu rehabilitace?

Vysledky a dlouhodobé sledovani rehabilitace
5.1.  Jak ergoterapeuti podporuji a motivuji pacienty k trvalé zméné zZivotniho stylu
a prevenci opakovaného trazu v kontextu jejich ndvykového chovéani?
5.2.  Setkala jste se n€kdy s pacienty, ktefi méli ¢asté absence v ambulantnich
terapiich?
5.2.1.  Zjakych divodi k nim nej¢astéji dochézelo?
5.2.2.  Bylarehabilitace uspésné dokoncena? Ukoncil ji pfed¢asné sam
pacient?
5.2.3. Resila jste nékdy takové situace? Jakym zptisobem?
5.2.4.  Jaky je dopad Castych absenci na terapeuticky proces a vysledky 1€cby
u téchto pacienti?
5.3.  Vnimate néjaké rozdily v domadci ptiprave, autoterapii oproti jinému typu
pacientti?
5.4.  Jakym zplsobem se pacienti zapojuji v terapii?
5.5.  Co motivuje adiktologické pacienty dosdhnout svych cilt v rehabilitaci?



