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Evaluacni plan pfipravovaného projektu do vyzvy €. 51 OPZ+ v
navaznosti na inkubacni projekt Destigmatizace terapeutického vyuZiti
psychedelik v psychiatrii a jejich vyuZiti v rdmci CR k reintegraci

dlouhodobé prace neschopnych lidi zpét do Zivota
Martin Nekola, 25. ¢ervna 2024

Cil evaluace

Projekt si klade za cil usnadnit navrat klientl inovované psychedeliky asistované terapie (PAT) z
dlouhodobé pracovni neschopnosti nebo eventualné invalidity zpét na pracovni trh, resp. obecnéji do
ekonomické aktivity. Hlavnimi cili evaluace jsou potom posouzeni 1) Gcelnosti inovované PAT (dale
,intervence”) pfi zvySovani praceschopnosti klientl v porovnani s dosud béZznou PAT (ketaminem
asistovana terapie) a standardni [éCbou (antidepresiva, psychoterapie atd.) a 2) ucinnosti intervence v
porovnani nakladd a prinost intervence v rdmci zdravotniho a socidlniho systému. Definice obou
kritérii vychazi z metodického pokynu MMR, kdy ucelnost hodnoti, zdali realizovana intervence splnila
svij ucel (zejména naplnéni cill a pfispéni intervence). U¢innost potom vyjadfuje pomér, v jakém jsou
vstupy prevedeny na vystupy a vysledky, tj. posuzuje poméru zdrojl (vynaloZenych prostredkd, ¢asu a
prace) vici vystuplm a ciliim intervence. (MMR, 2023)

Konkrétni evaluacni otdzky a navrzené pristupy a metody evaluace jsou popsdany nize.

Metodologicky rdmec evaluace

Pro projekt je planovana kontrafaktudini dopadovd evaluace, ktera poskytne odhad efektu intervence
na primarni cilovou skupinu (CS) klient(l s diagnézou dusevni nemoci vhodnou pro psychedelickou
|éCbu (predevsim deprese, Uzkosti, obsedantné kompulsivni porucha, PTSD, poruchy pfijm0 potravy,
zavislost na navykovych latkach atd.) Metodologicky se bude jednat o kvazi-experimentalni studii pred
a po s kontrolni skupinou (difference-in-differences).

Intervence bude probihat v Psyon - Psychedelicka klinika (dale “Psyon”). Vysledky IS s inovovanou PAT
(n=50) budou porovnany s vysledky dvou kontrolnich skupin: skupina se standardni PAT (KSstpat, N=50)
a skupina se standartni lé¢bou (KSpepar, N=50). Kontolni skupiny budou rekrutovany v Psyonu,
popfipadé v jinych zdravotnickych zafizenich v CR (Narodni Ustav dusevniho zdravi (NUDZ), Klinika
Podané ruce atd.). Rozdéleni do skupin probéhne nendhodné. V pfipadé ISinpat @ KSsteatje podminkou
splnéni zdravotni zpUsobilosti pro PAT. Pro parovani IS a obou KS budou pouZzita dalsi kritéria:

1. Diagndza dusevni nemoci vhodné pro Ié¢bu psychedeliky (viz vyse)

2. SniZena praceschopnost vedouci k:
a. opakované ¢ dlouhodobé pracovni neschopnosti u zaméstnancdl, popt. OSVC;
b. rlznym stupiiim invalidity v disledku dusevni nemoci.

3. Eventudlné jinak ztizena socio-ekonomicka situace (napf. rodi¢ samoZivitel);

4. Socio-demografické charakteristiky (pohlavi, vék, vzdélani).

Projekty ve vyzvé ¢. 51 OPZ+ maiji dobu realizace az 3 roky. To umozni realizovat minimalné 3 faze
pilotovani intervence u klientll béhem celého projektu, pribézné je vyhodnotit a zapracovat zlepseni
do dalsich fazi pilotovani. U klientd, ktefi budou zarazeni do prvnich dvou fazi pilotovani intervence,
bude mozné vyhodnotit dopady kratkodobé i dopady dlouhodobéjsi s odstupem 1, resp. 2 let od



I ° Prokopa Velikého 2395 +£420 775 610 468
Brandys nad Labem info@evaluuj.cz
Oq uuj 'CZ 250 01 www.evaluuj.cz

ukonceni intervence. U klient(, ktefi se zi¢astni posledni 3. faze pilotaZze, budou vyhodnoceny pouze
kratkodobé dopady intervence. Takovyto postup se jevi idealni vzhledem k tomu, Ze dusevni nemoc je
velmi individualni a slozita zdlezitost a Ucinnost 1é¢by, véetné té psychedelické, se ¢asto projevuje az s
urcitym casovym odstupem, kdy se (Casto i velmi rychlé) zlepSeni psychického stavu promita i do
realného Zivota klient(, véetné jejich pracovni a socialni situace, spiSe postupné a dlouhodobé (jak na
to upozornuji zjisténi z inkubacniho projektu ucinéna u klientl a psychedelickych terapeut(). Design
dopadové evaluace shrnuje tabulka 1.

Tabulka 1 Evaluacni design

Skupiny 1. rok 2. rok 3. rok

ISa (n=17) 0 X 0] 0] X/- o o X/- o]
ISb (n=17) - - - 0] X o o X/- o
ISc (n=16) - - - - - - o X o
KSstpat (N=50) 0] - 0 0 - 0] o - o]
KSbezpat (N=50) 0] - 0] 0 - o o - 0]

Pozn.: O = méfeni; X = intervence; X/- = klienti dostavaji intervenci podle potieby

Pro hodnoceni ucinnosti intervence budou vyuZzity standardni pfistupy ekonomickd evaluace popsané
nize u EO3 a EOA4.

Za evaluaci projektu nese zodpovédnost garant evaluace, ktery nastavuje a koordinuje veskeré
evaluacni aktivity a zpracovava evaluacni zpravy. Garant evaluace odborné vede dalsi cleny
realizacniho tymu, ktefi budou na evaluaci spolupracovat (napf. pfi sbéru dat v zapojenych
organizacich) a informuje RO o vyvoji projektu a jeho vysledcich.

Evaluac¢ni otazky a designy
Evaluacni otazky shrnuje Tabulka 2.

Tabulka 2 Evaluaéni otdzky
Cislo  Evaluaéni otazky

otazky
1 Jaky je dopad intervence na délku pracovni neschopnosti z dlivodu dusevni
nemoci u zaméstnanct z CS?
) Jaky je dopad intervence na ekonomickou aktivitu CS, specificky na stupen

invalidity v souvislosti s dusevni nemoci?
Jaky je pomér nakladl a pfinos( zdravotniho systému u inovované PAT v(ci
3 béZné PAT a standardni |écbé (napt. hospitalizace, psychoterapie, medikace
a jeji nezadouci ucinky)?
Jaky je pomér nakladl a pfinosl socidlniho systému u inovované PAT vci
4 béiné PAT a standardni Iécbé (napf. podpora v nezaméstnanosti,
nemocenska, invalidni dlichod)?
Zdroj: vlastni zpracovani
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EO1: Jaky je dopad intervence na délku pracovni neschopnosti z dlivodu dusevni nemoci u
zaméstnanci z CS?

Tato EO se zaméfi na hodnoceni toho, zda a do jaké miry sniZila intervence nemocnost primarni CS a
tim i jeji schopnost vykondvat zaméstnani. Hodnoceni bude provedeno pomoci administrativnich dat
(nemocenska). Vzhledem k tomu, Ze G&ast na nemocenském pojisténi je pro OSVC dobrovolnd a podle
odhad(i CSU si jej plati pouze 10-20 % podnikajicich, bude zafazeni OSVC mezi G¢astniky projektu je$té
zvazeno v Uvodnich fazich projektu béhem procesu vybéru ucastnikd.

EO2: Jaky je dopad intervence na ekonomickou aktivitu CS, specificky na a) zaméstnanost a b) stupen
invalidity v souvislosti s dusevni nemoci?

Tato EO se zaméfi hodnoceni toho, zda a do jaké miry zvysila intervence schopnost primarni CS
vykondvat pracovni ¢innosti, které byly omezeny v disledku dlouhodobé dusevni nemoci. Jedna se o
obecny dopad na (ne)zaméstnanost, popf. samostatné vydéleénou ¢innost klientd. Specificky nas také
zajima pripadny dopad na ptiznany stupen invalidity podle zakona €. 155/1995 Sb., o dichodovém
pojisténi. Vyhodnoceno bude i pfipadné preventivni plsobeni intervence na pokles pracovni
schopnosti. Hodnoceni bude provedeno pomoci administrativnich dat (zdroj €SSZ nebo UZIS).

EO3: Jaky je pomér nakladl a pfinost zdravotniho systému u inovované PAT vici ptvodni PAT a
standardni lécbé (napf. hospitalizace, psychoterapie, medikace a jeji nezadouci ucinky)?

EO4: Jaky je pomér nakladl a pFinost socidlniho systému u inovované PAT vici pltivodni PAT a
standardni lé¢bé (nap¥. podpora v nezaméstnanosti, nemocenska, invalidni diichod)?

Evaluacni otazky 3 a 4 budou zodpovézeny pomoci metod ekonomické evaluace. Za timto ucelem byla
v inkubaénim projektu vypracovdna ptipravna studie s nazvem Ekonomicka efektivita psychedeliky
asistované terapie. Jeji soucasti byl prehled metod ekonomické evaluace, reserse dosavadnich
zahrani¢nich studii a také diskuse SirSich spolecenskych prinosli PAT, na které se soustredi i tento
projekt (tj. trh prace, nemocenska a obecné socialni dopady). Na zakladé této studie jsme jako vhodné
pro EO3 a EO4 vyhodnotili konkrétné analyzu nakladové efektivity (CEA, resp. ICER) a analyzu
uzitecnosti ndkladd (CUA) svyuZitim konceptu let Zivota v plném zdravi (QALY). Specificky pro
hodnoceni efektivity v ramci socidlniho systému bude vyuZita metoda analyzy naklad( a pfinosut (CBA).
Odhad moznych stfednédobych dopad( Iéc¢ebnych postupll na zdravi a zaméstnanost bude proveden
pomoci rozhodovaci analyzy s vyuZitim rozhodovaciho stromu nebo mikrosimulace, popf. jejich
kombinace. Stabilitu vysledkd a jejich reakci na nejistotu ohledné hodnot parametri modelu
provéfime pomoci citlivostni analyzy.

Zdroje dat

Navriena evaluace bude vyZadovat znaéné mnozstvi dat. Cast z nich bude sbirana realiza¢nim tymem
v ramci standardniho monitoringu v prlibéhu intervence. Bude se jednat o vstupni dotaznik ohledné
zdravotniho a socidlniho stavu klient(, jejich socio-demografickych a dalsich udajl. Soucasti vstupniho
dotazovani bude také ziskani informovaného souhlasu pro sbér administrativnich dat.

Ta budou tvofit hlavni zdroj dat jak pro dopadovou, tak ekonomickou evaluaci. V rdmci dopadové
evaluace nas budou zajimat data o zacatku a trvani socidlnich udalosti (nezaméstnanosti, nemoc,
invalidita). Pro ekonomické vyhodnoceni nakladd a prinost vyuZijeme data o vysi priznané, resp.
cerpané podpory v pribéhu téchto udalosti. Konkrétné se jednd o nasledujici data:
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1. Zaméstnanost (zdroj UP a CSSZ)
a. datum zacatku a konce nezaméstnanosti, resp. vyplaty podpory v nezaméstnanosti
b. vykon hlavni samostatné vydélecné ¢innosti
c. pocet dnl v nezaméstnanosti / pobirani podpory
d. vyse podpory (individualné nebo agregované)
2. Nemocenska (zdroj CSSZ nebo UZIS)
a. datum zacatku a konce nemocenské
b. pocet dnll na nemocenské: platba zaméstnavatel nebo stat
c. vyplacena ¢astka (individualné nebo agregované)
5. Invalidita
a. stupen invalidity, resp. jeho zmény
b. vyplacena castka (individudlné nebo agregované)
6. Zdravotni stav (zdroj UZIS)
a. stupen (zavaznost) dusevni nemoci
b. ndaklady pfimo souvisejici s diagndzou dusevni nemoci
c. prevalence komorbidit souvisejicich dusSevni nemoci, popf. medikaci: obezita,
metabolicky syndrom, diabetes mellitus Il typu, aterosklerdza, ICHS, infarkt myokardu,
cévni mozkova prihoda
d. naklady spojené s uvedenymi komorbiditami

PFistup k administrativnim datlim CSSZ byl piedbé&iné projedndn 27. 5. 2024 na schiizce s Ing. Pavlem
Slovackem, reditelem analytického odboru. Ze schiizky vyplynulo, Ze data k nemocenské a invalidité
ma CSSZ k dispozici a je mozné je sdilet srealizanim tymem v agregované podobé&. Pfipadny
poZadavek o data na individualni drovni by musel byt feSen ve spolupraci s pravnim oddélenim a
povérencem pres GDPR. Jako schlidna cesta se jevi anonymizace individudlnich dat skrze ID, coZ by
bylo pro tGcely evaluace dostate¢né. Zaroven bylo konstatovano, 7e pozadovand data jiz CSSZ predava
UZIS, co? otvira cestu pro jejich ziskani z jednoho zdroje spolu s potiebnymi daty o zdravotnim stavu a
komorbiditach. Také by bylo mozné uplatnit dalsi metody dopadové evaluace (propensity score
matching), resp. rozsitit obdobi pro vyhodnoceni pfinost a nakladl v ramci ekonomické evaluace.

V pripadé, Ze by se pfesto nepodafilo ziskat administrativni data, je realizacni tym pfipraven potiebné
Udaje prabézné shirat pfimo od klientd, i kdyZ by to znamenalo jejich zatiZzeni touto agendou.



