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Celit vyzvam, nalézat ieseni



Tento akéni plan podporuji ministii zdravotnictvi ¢lenskych statt v Evropském regionu SZO ve své
Deklaraci duSevniho zdravi pro Evropu. Stavi se za jeho realizaci v souladu s potiebami a zdroji kazdé
ze zemi.

Vyzva je formulovéna tak, Ze v prabéhu pi#iStich péti az deseti let se maji pripravit, realizovat a
vyhodnotit politické koncepce a legislativa, jeZ pomohou vyvijet aktivity duSevniho zdravi, schopné
zlepsit pocit zdravi a duSevni pohody v celé populaci a za¢lenit do spole¢nosti jako funkceschopné
jedince s psychickymi problémy. Prioritami pristiho desetileti jsou tyto kroky:

i Zivit povédomi dulezitosti pocitu duSevni pohody;

ii. kolektivné tesit stigmatizaci, diskriminaci a nerovnost, a zmocnit a podpofit jedince
s psychickymi problémy a jejich rodiny, aby se aktivné zapojili do tohoto procesu;

iii. navrhnout a zavést komplexni, integrované a vykonné systémy duSevniho zdravi,
zahrnujici podporu, prevenci, l1é¢bu a rehabilitaci, pé¢i a rekonvalescenci;

iv. iesit potrebu kvalifikovanych pracovnich sil, efektivnich ve v3ech téchto oblastech;

V. uznat zkudenosti a poznatky uZivatelt sluzby a opatrovnika' jako platformu pro
planovani a rozvoj sluzeb.

Tento Akéni plan navrhuje zpasoby a prostiedky pripravy, zavedeni a zpevnéni komplexnich
politickych koncepci duSevniho zdravi v zemich Evropského regionu SZO, vyzadujici kroky v dale
vysvétlenych 12 oblastech. Jednotlivé zem¢ promitnou tyto politické koncepce do svych vlastnich
strategii a plant duSevniho zdravi, aby urgily, co konkrétné v piiStich péti a deseti letech nastane.

1. Podporovat pocit duSevni pohody pro viechny
Vyzva

Dusevni zdravi a pohoda jsou podstatné pro kvalitu Zivota, protoZze mu davaji smysl a lidem Sanci stat
se tvarcimi a aktivnimi obc¢any.DuSevni zdravi je zé&kladni komponentou sociédlni soudrznosti,
produktivity, pokoje a stability v Zivotnim prostiedi, prispivajici ksocialnimu kapitalu a
hospodéarskému rozvoji ve spole¢nosti. Pro dosaZeni tohoto cile ma klicovy vyznam verejné dusevni
zdravi a Zivotni styl, napoméahajici duSevni pohodé. Podpora dusevniho zdravi zvy3uje kvalitu Zivota a
duSevni pohodu celé populace, véetné jedinca s psychickymi poruchami a jejich opatrovniku.Ptiprava
a realizace efektivnich plana na podporu dusevniho zdravi budou znamenat vétsi miru duSevni pohody
pro vsechny.

Predpokladané kroky

i. V kontextu duSevniho zdravi, veiejného zdravi a ostatnich vetejnych politickych koncepci,
které se zabyvaji podporou duSevniho zdravi v pribéhu celého Zivota, vyvinout komplexni
strategie podpory duSevniho zdravi.

ii. Schvalit podporu duSevniho zdravi jako dlouhodobou investici a vypracovat vzdélavaci a
informacni programy se vzdalengjSim ¢asovym horizontem

iii. Vypracovat a dat k dispozici efektivni programy podpory rodicovstvi a vzdélavani, pocéinaje
obdobim gravidity.



Vi.
Vil.

viii.

XI.

Vypracovat a dat k dispozici programy zaloZené na védeckém dukazu, které podporuji
dovednosti, poskytuji informace a zamétuji se na odolnost, emocni inteligenci a
psychosocialni fungovani u déti a mladeze.

Zlepsit pristup starSich lidi ke zdravé stravé a fyzické aktivité.

Podporovat mnohadroviiové intervence s komunitnim zakladem, zahrnujici kampané za
odpovidajici informovanost veiejnosti, pracovniky primarni péce a komunitni facilitatory,
jako jsou ugitelé, duchovni a média.

Integrovat komponenty duSevniho zdravi do existujicich obecnych politickych koncepci a
programt podpory zdravi a vetejného zdravi, jako jsou napiiklad koncepce a programy
povzbuzované sit¢émi SZO na podporu zdravi.

Podporovat spotiebu zdravych produkti a omezovat piijem produkta Skodlivych.

Vytvéret zdravé pracovni prostiedi zavadénim takovych opatieni, jako je cviceni, zmény
v zavedenych pracovnich stereotypech, G¢elné pocty pracovnich hodin a zdravy styl tizeni.
UmoZnovat rizikovym skupinam, jako jsou jedinci s chronickymi psychickymi nebo
somatickymi zdravotnimi problémy a opatrovnici, efektivni aktivity na podporu dusevniho
zdravi.

Identifikovat jasné mechanismy k opravnéni populace k prevzeti odpovédnosti za podporu
zdravi a cile prevence chorob, naptiklad prohlubovanim povédomi veiejnosti o daleZitosti
volby v Zivoté.

2. Dokazat stéZejni vyznam dusevniho zdravi

Vyzva

Dusevni zdravi ma v budovéani zdravé, viem piistupné a produktivni spole¢nosti Gstiedni vyznam.
Duvéryhodné a celistvé veiejné politické koncepce, jako je tomu v oblasti prace, méstského planovani
a u socioekonomickych otazek, maji rovnéz pozitivni dopad na dudevni zdravi a omezuji riziko
psychickych problému. Proto je tieba uvazit dopady celkové veiejné politiky na duSevni zdravi, a
zejména jeji potenciélni vliv na rizikové skupiny. Politika duSevniho zdravi vyZaduje mezisektorové
vazby a méla by zahrnout multisektorové a multidisciplinarni pristupy.

Piedpokladané kroky

Ucinit duSevni zdravi neoddélitelnou soucasti vetejného zdravi.

Zahrnout hledisko duSevniho zdravi a relevantni akce do novych i stavajicich narodnich
politickych koncepci a legislativy.

Zahrnout dudevni zdravi do programti zamétenych na zdravi a bezpe¢nost pti préci.
Posoudit potencialni dopad jakékoliv nové politiky na pocit duSevniho zdravi a pohody
v populaci jesté pied jejim zavedenim a nasledné pak vyhodnotit jeji vysledky.

Vénovat zvlastni pozornost relativnimu dopadu politickych koncepci na jedince, kteti jiz
maji psychické problémy, anebo jim takové problémy teprve hrozi.



3. Resit stigmatizaci a diskriminaci

Vyzva

Pripravu politiky duSevniho zdravi a jeji realizaci nesmi ohrozit velmi rozsitené stigma, provazejici
psychické problémy a vedouci k diskriminaci.Lidé s psychickymi problémy vinou takové diskriminace
v mnoha ptipadech trpi nedostatkem rovnych prileZitosti. Je tieba chranit lidska prava a mit ohled na
jedince s psychickymi problémy. Zmocnéni je rozhodujicim krokem ke splnéni téchto cila, protoze
zvySuje integraci a socialni zarazeni. Nedostavajici se zmocnéni organizaci sdruzujicich uzivatele
sluzby a opatrovniky, a rovnéz neodpovidajici jejich prosazovani se stavaji piekdzkou pro navrhovani
a zavadéni politickych koncepci a aktivit, citlivé obrazejicich jejich potieby a piéani.Problém
vylouceni, ktery uZivatelé psychiatrické sluzby ve velkych lé¢ebnédch a Ustavech anebo v komunité

v s

pocituji, je tieba Fesit nejriznéjSim zpusobem.
Piedpokladané kroky

i. Podnécovat aktivity, jimiz se celi stigmatu, a to zdaraziiovanim vSudypiitomnosti
problémt spojenych s duSevnim zdravim, jejich celkové dobré prognézy a
lécitelnosti, a skute¢nosti, Ze jenom vzé&cné jsou provazeny nasilim.

ii. Zavadet nebo prozkoumat legislativu na Gseku prav handicapovanych jedincu, aby se
zajistilo, Ze bude rovnym dilem a spravedlivé zahrnovat duSevni zdravi.

iii. Vyvijet a zavadét néarodni, sektorové a podnikové politické postupy, sledujici
eliminaci psychickymi problémy motivované stigmatizace a diskriminace
v praktikdch zaméstnanosti

V. Podporou iniciativ nevladnich organizaci podnécovat zapojeni komunity do mistnich
programi dusevniho zdravi.

V. Pripravit promysleny program politiky a legislativy, zaméieny na reSeni stigmatizace
a diskriminace, a zahrnujici mezinarodni a regionalni standardy lidskych prav.

Vi. Zahdjit konstruktivni dialog s médii a systematicky jim poskytovat informace.

Vii. Stanovit standardy pro zastoupeni uZivateli a opatrovnika ve vyborech a skupinach
odpovédnych za planovani, poskytovani, kontrolu a inspekci aktivit duSevniho
zdravi.

viii.  Podnécovat vytvareni a rozvoj mistnich a narodnich mezivladnich organizaci, a

organizaci uZivateli sluzby, zastupujicich jedince s psychickymi problémy, jejich
opatrovniky a rovnéz komunity, v nichz tito jedinci a opatrovnici Ziji.

iX. Podporovat integraci déti a mladeZze s psychickymi problémy a handicapy do
standardniho systému vzdélavani a piipravy k povolani.
X. Zavést piipravu k povolani u jedinci trpicich psychickymi problémy, a podporovat

ptizptisobeni pracovist’ a pracovnich postupu jejich potiebam, v zajmu zajisténi jejich
vstupu do konkurenéniho zaméstnaneckého prostiedi.

4. Podporovat aktivity citlivé ke zranitelnym fazim Zivota

Vyzva

Kojenci, vétsi deti, mladezZ a starsi lidé jsou obzvlaste vystaveni riziku psychickych, biologickych a
ekologickych faktori. S ohledem na svou zranitelnost a potieby by se mladi jedinci a starsi lidé méli
v kazdém piipadé téSit vysoké priorité u aktivit spojenych s podporou duSevniho zdravi a prevenci a
péci v souvislosti s psychickymi problémy.Mnohé zemé vSak v této oblasti disponuji omezenymi
kapacitami, a odborny personal neni casto dostate¢né pripraven na feSeni vyvojovych a vékem



podminénych problémi. Psychickym problémam v dospélosti mohou vyznamnou mérou piedchazet
poruchy v détském véku.Na podporu duSevniho zdravi déti a dospivajicich by se mélo pohliZet jako na
strategickou investici, jez jedincam, spolec¢nosti a zdravotnickym systémam piinaSi dlouhodoby
prospéch.

Piedpokladané kroky

i.  Zajistit, aby politické programy duSevniho zdravi zahrnovaly piednostné duSevni
zdravi a télesnou i duSevni pohodu déti, dospivajicich a starSich lidi.

ii. Do legislativy duSevniho zdravi zahrnout mezinarodni prava déti, dospivajicich a
starSich lidi.

iii.  Zapojit mladez a starsi jedince co mozna nejvice do rozhodovaciho procesu.

iv. Veénovat zvl&Stni pozornost rizikovym skupindm, vcetné déti a starSich lidi
z pristéhovaleckych rodin.

v. Rozvijet psychiatrické sluzby citlivé k potiebdm mladych a starSich lidi,
provozovane v tésné spolupraci s rodinami, Skolami, centry denni péce, sousedy,
rozSirenymi rodinami a préateli.

vi. Podporovat rozvoj komunitnich center pro starsi lidi, v z&jmu posileni socialni
podpory a piistupu k intervencim.

vii. Zabezpecit, aby se sluzby duSevniho zdravi, citlivé reagujici na vék a pohlavi,
poskytovaly jak vrédmci priméarni péce, tak v kontextu specializovanych
zdravotnich sluzeb a sluZeb socialni péce, a fungovaly jako integrované sité.

viii. Omezovat institucionalni piistupy k pé¢i o mladez a starsi jedince, protoZe pravé
ony vedou k socialnimu vylouceni a zanedbavani.

ix. ZlepSovat kvalitu specializovanych sluzeb duSevniho zdravi cestou vytvaieni
nebo zdokonalovani kapacit ke specializovanym intervencim a péci v détském
véku, dospivani a stari, a odbornym vzdélavanim a zaméstnavanim
odpovidajiciho po¢tu specialista.

X.  Zlepsit koordinaci mezi organizacemi zapojenymi na narodni a mezinarodni
arovni do protialkoholnich a protidrogovych programti a organizacemi
zabyvajicimi se zdravim a duSevnim zdravim déti a adolescentd, a rovnéz
spolupraci jejich odpovidajicich siti.

Xi.  Zajistit paritni financovani srovnatelnych zdravotnich sluzeb

5. Piredchazet psychickym problémiam a sebevrazdam

Vyzva

V mnoha zemich jsou lidé vystavovani Skodlivym, stres navozujicim spolecenskym zménam, které
negativné ovliviuji socialni soudrznost, bezpe¢nost a zaméstnanost a vedou k naristajicimu vyskytu
Uzkosti a deprese a poruch v souvislosti s uzivanim alkoholu a drog, a rovnéz nasili a sebevrazedného
chovani. Spolecenské ,kondenzatory* psychickych problémi jsou mnohotvarné, od individualnich
pricin nesnazi az po problémy postihujici celou komunitu nebo spole¢nosti. Mohou se vyvolat nebo
dale posilovat v mnoha raznych prostiedi, véetné domova, vychovnych a vzdélavacich zatrizeni,
pracovist’ a instituci. ZvIaSt’ ohroZeny jsou marginalizované a zranitelné skupiny, jako jsou uprchlici a
menSiny, nezaméstnani, vézinoveé nebo lidé propusténi z vézeni, jedinci s odliSnymi sexudlnimi
orientacemi, lidé stélesnymi a smyslovymi handicapy a jedinci, kteii jiz psychickymi problémy
stradaji.



Predpokladané kroky

Vi.

Vii.

viii.

Xi.

Xii.

Xiil.

Zvysit povédomi o prevalenci, piiznacich a lécitelnosti Skodlivého stresu, Uzkosti,
deprese a schizofrenie.

Zamg¢tit se na rizikové skupiny, zajistit programy prevence deprese, Uzkosti, Skodlivého
stresu, sebevraZzednosti a ostatnich rizik, vypracované na zaklad¢ specifickych potieb
téchto skupin a citlivé k jejich zazemi a kulture.

Vytvorit svépomocné skupiny, ziidit telefonni linky pomoci a webové stranky ke
snizeni sebevrazednosti, zejména se zaméfenim na vysoce rizikové skupiny.

Uplatiovat politické postupy ke sniZeni dostupnosti prostredka ke spachani
sebevrazdy.

Zavést rutinni posuzovani dusevniho zdravi nastavajicich matek, zajistované porodniky
a pecovateli/pecovatelkami a podle potieb provadét intervence.

U rizikovych rodin zajistit vychovné intervence pfimo doma, aby se proaktivné
napomohlo ke zlep3eni rodi¢ovskych dovednosti, chovani podporujiciho zdravi a
interakce mezi rodic¢i a détmi.

V soucinnosti s ostatnimi ministry zakladat vzdélavaci programy zaloZené na dukazech
a zamérené na problematiku sebevrazd, depresi a poruchy souvisejici s uzivanim
alkoholu a ostatnich drog u mladych lidi ve Skolach vech stupiii véetné univerzit, a do
kampani zahrnout piiklady a mladez.

Podpofit zavadéni komunitnich rozvojovych programi ve vysoce rizikovych oblastech
a zmocnit nevladni agentury, zejména ty, které zastupuji marginalizované skupiny.
Zajistit v zajmu prevence posttraumatické stresové poruchy adekvatni kvalifikovanou
podporu a sluzby pro jedince nucené celit velkym krizim a nésili, véetn¢ vale¢nych
konflikta, piirodnich katastrof a teroristickych Gtoka.

Prohloubit povédomi pracovnika zdravotni péce a piibuznych odvétvi o jejich vlastnich
postojich a predsudcich ve vztahu k sebevrazdé a psychickym problémam.

Cestou vyvoje odpovidajicich indikatorti a nastroja pripravit padu pro monitorovani
duSevniho zdravi pfi préci.

Cestou hodnoceni rizika a tizeni stresovych a psychosocidlnich faktord, Skolenim
personalu a prohlubovanim povédomi rozvijet kapacity k ochrané a podpore duSevniho
zdravi pri praci.

Do piipravy a ptedani programi prevence zapojit agentury hlavniho proudu,
odpovédné za zaméstnanost, bydleni a vzdélavani

6. Zajistit moznost reSeni psychickych problémua v ramci kvalitni primarni

péce

Vyzva

V fadé zemi Evropského regionu jsou prakticti l1ékafi a ostatni pracovnici primarni péce poc¢ate¢nim a
hlavnim zdrojem pomoci pfi b&Znych problémech duSevniho zdravi. Psychické problémy lidi
vyhledavajicich praktické Iékaie nebo sluzby primarni péce vSak ¢asto zistanou neodhaleny, a pokud
se diagnostikuji, jejich lécba nebyva vzdy adekvatni. Pro fadu jedinct s psychickymi problémy,
zejména pro ty zranitelné nebo marginalizované, neni ptistup ke sluzbdm pravé snadny, a jenom
s obtizemi s nimi udrzi kontakt. Je treba, aby prakticti Iékati a sluzby primarni péce rozvijeli své
kapacity a schopnost podchycovat a lé¢it v komunité jedince s psychickymi problémy, podle potieby
za podpory casti sité se specializovanymi psychiatrickymi sluzbami.



Predpokladané kroky

i Zajistit, aby vSichni lidé méli odpovidajici piistup k psychiatrickym sluzbam
v zafizenich primarni péce.

ii. Rozvijet cestou zvySovani poctu pracovniki primarni péce a zdokonalovanim jejich
dovednosti sluzby primarni pécée, schopné odpovidajici detekce a lééby psychickych
problémd, vcetné deprese, Uzkosti, stresovych, drogovych a psychotickych poruch.

iii. Zajistit pacientim s béznymi a rovnéz zavaznéjSimi duSevnimi poruchami pristup
k psychotropnim léktim a jednoduchym psychoterapeutickym intervencim v zatizenich
priméarni péce, zejména pak jedincim s chronickymi a stabilnimi psychickymi
poruchami, ktefi maji v komunité sve stalé bydliste.

iv. Podnécovat pracovniky primarni zdravotni péce, aby se ujali aktivit slouZicich podpore
a prevenci duSevniho zdravi, zamétenych zejména na faktory, které urcuji nebo udrzuji
dlouhodobé Spatny zdravotni stav.

V. Navrhnout a zavést v primarni péci terapeutické protokoly a protokoly o piedani
pacienta do odborné péce, jimiz se ustavi spravna praxe a budou jasné definovat
odpovidajici povinnosti v sitich primarni péce a specializovanych psychiatrickych
sluzeb.

Vi. Vytvéaret v kazdém regionu kvalifikovana centra a podporovat sité, které kvalifikovani
pracovnici ve zdravotnictvi, uZivatelé sluzby, opatrovnici a média mohou
z poradenskych divoda kontaktovat.

vii. Poskytovat a soustiedit psychiatrickou péci v ostatnich sluzbach primarni péce a ve
snadno dostupnych zatizenich, jako jsou komunitni centra a vSeobecné nemocnice.

7. Poskytovat efektivni pééi v ramci komunitnich sluzeb, uréenych
jedincam s vaznymi psychickymi problémy

Vyzva

Reforma psychiatrické péce zaznamenava napii¢ Regionem pokrok. Podstatné je uznat a podporovat
na jejich individuélnich pianich a potiebach a beroucich v Gvahu jejich kulturu, vyznani, pohlavi a
aspirace.Dukazy a zkuSenosti hovoti v mnoha zemich ve prospéch rozvoje sit¢ komunitnich sluzeb,
véetné nemocnic¢nich lazek. Ve 21. stoleti jiZz neni misto pro nehumanni a ponizujici 1é¢bu a péci ve
velkych uUstavech: stale vice zemi zavird mnohé ze svych Ustavi pro duSevné nemocné a zavadi nyni
efektivni sluzby na komunitnim zaklad¢. ZvIast by se mély uvazit emocni, ekonomické a vychovné
vzdélavaci potieby rodin a pratel, ktefi ¢asto nesou odpovédnost za intenzivni podporu a péci a
mnohdy také sami potiebuji podporit.



Predpokladané kroky

Vi.

Vii.

viii.

Xi.

Xii.

Xiil.
Xiv.

XV.

XVi.

Zmocnit uzivatele sluZzeb a opatrovniky k pristupu k dusevnimu zdravi a ke sluzbam
hlavniho proudu a rovnéz k prevzeti odpovédnosti za péci o sebe sama, ve spolupraci
s poskytovateli.

Planovat a zavadét specializované komunitni sluzby, dostupné nepretrzité 24 hodin
denné a sedm dnu v tydni, vybavené multidisciplinarnim tymem a schopné starat se
o jedince s vdZznymi problémy, jako je schizofrenie, bipolarni porucha, t¢zZka deprese
nebo demence.

Poskytovat krizovou péci, nabizet sluzby tam, kde lidé Ziji a pracuji, piedchazet
zhorseni nebo hospitalizaci vSude tam, kde to bude mozné, a ptijimat pouze jedince
s velice zavaznymi potiebami, anebo takové, kteti ohroZuji sebe nebo své okoli.
ZajiStovat v komunitnich zatizenich efektivni formy terapie, psychoterapie a
medikaci s co moZna nejmensim vyskytem vedlejSich Ucink, zejména pokud jde o
mladé lidi s prvni epizodou psychickych problémd.

Garantovat lidem s psychickymi problémy dostupnost nezbytnych léciv za cenu,
kterou si systém zdravotni péce a jedinec mohou dovolit, v zajmu dosaZeni
odpovidajici preskripce a uzivani téchto léciv.

Rozvijet rehabilitacni sluzby, které sleduji optimalni zaclenéni do spole¢nosti a jsou
zaroven citlivé na dopad handicapi, danych psychickymi problémy.

Zajistovat sluzby jedincam s psychickymi potiebami, ktefi jsou umisténi
v nespecializovanych zatizenich, jako jsou vSeobecné nemocnice nebo véznice.
Nabizet opatrovnikim a rodinam posouzeni jejich emo¢nich a ekonomickych potieb
a zapojeni do programu péce.

Navrhovat programy zaméiené na rozvoj dovednosti a schopnosti rodin a
opatrovnika pii péci a zvladani situaci.

Podrobné prozkoumat, zda programy socialnich davek piihliZeji k nakladim za péci.
Planovat a financovat vzorové programy, vhodné k dalSimu Siteni.

Identifikovat vedouci osobnosti, respektované jejich vrstevniky, a podporovat je
pii prikopnickych inovacich.

Vypracovat smérnice pro spravnou praxi a monitorovat jejich realizaci.

Zavést zakonnd prava, je umozni, aby si jedinci nachazejici se v nedobrovolné péci
zvolili nezavislého pravniho zastupce.

Zavést nebo dale zpevnit legislativu nebo predpisy na ochranu standarda péce, véetné
pieruSeni nehuméanni a poniZujici péce a intervenci.

Zavést inspekci na podporu spravné praxe a v zajmu skoncovani s nedbalosti a
zneuzivanim v psychiatrické péci.

8. Navazat partnerstvi napri¢ sektory.

Vyzva

Z&kladni sluzby, které se v minulosti rutinné poskytovaly ve velkych institucich anebo se
nepovazovaly za relevantni pro Zivot lidi s psychickymi problémy, jsou dnes ¢asto rozptyleny do rady
agentur. Slabé partnerstvi a chybéjici koordinace sluZeb, provozovanych nebo financovanych raznymi
agenturami, maji za nésledek neodpovidajici péci, strddani a neefektivnost.Odpovédnost raznych
organa za tak Sirokou paletu sluzeb se musi koordinovat a iidit, a to az po Groven vlady a véetné ni.
UZivatelé sluZzeb a jejich opatrovnici potiebuji podpofit v dostupnosti sluzeb a jejich zajisteni



v takovych oblastech, jako jsou socialni davky, bydleni, stravovani, zaméstnanost a lé¢ba fyzickych
onemocnéni, veetné zneuZiti drog.

Predpokladané kroky

i. Organizovat komplexni sluzby prevence a péce v souladu s potirebami uZivateli a
v té€sné soucinnosti s nimi.

ii. Vytvéaret spolupracujici sité napii¢ sluzbami, jeZ jsou podstatné pro kvalitu Zivota
uZivateli a opatrovniku, jako je socialni zabezpeceni, prace, vzdélavani, spravedinost,
doprava a zdravi.

iii. Poveérit pracovniky psychiatrickych sluZzeb odpovédnosti za identifikaci potieb
pii kazdodennich Zivotnich aktivitach a za podporu jejich uspokojovani, bud’ ptimou
akci nebo cestou koordinace s ostatnimi sluzbami.

iv. Vzdélavat pracovniky ostatnich pribuznych sluzeb ve specifickych potiebach a pravech
lidi s psychickymi problémy a jedincu, jimZ takové problémy hrozi. .
V. Identifikovat a odstranit financéni a byrokratické prekazky bréanici spolupréci, a to

véetng vladni Urovné.

9. Vytvorit postacujici kontingent kvalifikovanych pracovnich sil

Vyzva

Reforma duSevniho zdravi vyZaduje nové role a povinnosti pracovnikt, a tim i nezbytné zmeny
v hodnotach a postojich, znalostech i dovednostech. Pracovni postupy mnoha pracovniki
psychiatrické péce a pracovnika v ostatnich sektorech, jako jsou ucitelé, Urednici na Useku davek,
duchovni a dobrovolni pracovnici, je tfeba v zajmu efektivni a vykonné péce modernizovat.Nové
moznosti Skoleni museji odpovidat potieb& odbornych znalosti v kazdé funkci a byt ve vztahu
k Ukoltim, jeZ se maji fesit.

Piedpokladané kroky

i Uznat potiebu novych roli pracovniku a jejich povinnosti ve spektru specializovanych a
obecné pouzitelnych pracovniki, zaméstnavanych ve zdravotni sluzbé a ostatnich
relevantnich oblastech, jako je socialni zabezpecéeni a vzdélavani.

ii. Zahrnout zkuSenosti z komunitnich zafizeni a multidisciplinarni tymové prace do
odborného vzdelavani viech pracovnikt dusevniho zdravi.

iii. Pripravit odborné Skoleni v rozpoznavani, prevenci a lécbé psychickych problému,
uréené pro vSechny pracovniky v oblasti primarni péce.

iv. V souginnosti se vzdélavacimi institucemi planovat a financovat programy, zaméiené
na potieby vzdélavani a odborného Skoleni jak stavajicich, tak nové piijatych
pracovnika.

V. Povzbuzovat nabor novych pracovniki duSevniho zdravi a podporovat setrvani
stavajicich pracovniki.
Vi. Vytvarenim stimula zajistit spravedlivou distribuci pracovnika dusevniho zdravi napiic

populaci, zejména mezi ohroZzenymi jedinci.

vii. Resit problém nedostatku odbornych znalosti soucasnych $kolitelt v oblasti novych
technologii a podporovat planovani programa zamérenych na ,,odborné Skoleni
Skolitela”.

viii.  Vzdélavat a odborné Skolit pracovniky duSevniho zdravi v problematice rozhrani mezi

podporou, prevenci a lé¢bou.



iX. Vzdélavat pracovniky napii¢ verejnym sektorem v problematice dopadu jeho
politickych koncepci a postupii na duSevni zdravi populace.

X. Navrhovanim a realizaci odpovidajiciho odborného specializovaného Skoleni v oblasti
dusevniho zdravi, uréeného viem pracovnikam psychiatrické péce, vytvaiet kontingent
odbornych pracovnich sil.

Xi. Vytvéiet specializované Skolici skupiny pro oblasti vyZadujici vysokou Uroven
odbornych znalosti, jako je péce a terapie déti, starSich jedinca a lidi trpicich kombinaci
psychickych problému s poruchou zptasobenou uzivanim drog (komorbidita)

9. Zavést odpovidajici informovanost o dusevnim zdravi

Vyzva

V zajmu rozvoje odpovidajici politiky a praxe v zemich Regionu a napii¢ jim, musi byt k dispozici
informace o soucasném stavu duSevniho zdravi a o aktivitdch duSevniho zdravi. Dopady jakéhokoli
zavedeni novych iniciativ by se mély monitorovat. Stav duSevniho zdravi a chovani populace,
specifickych skupin a jednotlivci, sméfujici k vyhledani pomoci, by se mély méftit zptisobem, ktery
umozni porovnani napii¢ Evropskym regionem SZO. Indikétory by se mely standardizovat a mély by
byt srovnatelné v narodnim kontextu i mezinarodnég, aby se jich dalo pouZit pti efektivnim planovani,
zavédeni, monitorovani a vyhodnocovani strategie a akéniho planu duevniho zdravi, zaloZzenych na
védeckych dukazech.

Predpokladané kroky

i Vyvinout nebo posilit narodni systém dohledu, zaloZzeny na mezinarodné
standardizovanych, harmonizovanych a srovnatelnych indikatorech a systémech sbhéru
dat, uréeny k monitorovani dosazeného pokroku pii pInéni lokéalnich, néarodnich a
mezinarodnich cila, sledujicich zlepSeni duSevniho zdravi a pocit télesné i duSevni
pohody.

ii. Vyvinout nové indikatory a metody sbéru dat pro informace, jeZz zatim nejsou
k dispozici, véetné indikatort podpory dusevniho zdravi, prevence, 1é¢by a zotaveni.

iii. S pouzitim schvalené metodologie podpotit provadéni periodickych prazkuma
dusevniho zdravi v populaci napii¢ Evropskym regionem SZO.

iv. Meéfit v populaci a rizikovych skupinach bazalni vyskyt a prevalenci klicovych
onemocnéni, veetné rizikovych faktoru.

V. Monitorovat existujici programy duSevniho zdravi, sluzby a systémy.

Vi. Podpofit vytvareni integrovaného systému databazi napti¢ Evropskym regionem SZO

tak, aby zahrnoval informace o stavu politickych koncepci duSevniho zdravi,
strategiich, zavadéni a zajiSténi na védeckych dikazech zaloZené podpory, prevence,
lécby, péce a zotaveni.

vii. Podporovat Sifeni informaci o dopadu spravné politiky a praxe v narodnim a
mezinarodnim kontextu
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11. Zajistit spravedlivé a primérené financovani
Vyzva

Zdroje vénované na duevni zdravi jsou casto nepiiméiené a nespravedlivé v porovnani s témi, jez
maji k dispozici ostatni ¢asti veiejného sektoru, coz se obradzi ve Spatné dostupnosti, zanedbani a
diskriminaci. V nékterych systémech zdravotni péce se v pojistném kryti piistupu k 1é¢bé a prava na ni
projevuje zavazna diskriminace na ukor psychickych problému. V ramci rozpo¢tu dusSevniho zdravi
musi byt alokace zdroju spravedliva a pomérna, tj. nejvétsi relativni podil a vyhody pfipadnou tém,
ktefi to nejvice potiebuji.

Piedpokladané kroky

I. Posoudit, zda podil rozpoétu na zdravi, alokovany pro ucely duevniho zdravi,
spravedlivé obradzi potieby a prioritni postaveni lidi, ktefi to potiebuji.

ii. Zajistit, aby lidé s nejzavaZznéjSimi problémy a ti nejchudsi ve spolecnosti obdrZeli
relativné nejvétsi vyhody.

iil. Posoudit, zda se financovani provadi G¢inng, s piihlédnutim k socialnim vyhodam,
véetné téch, které generuje podpora, prevence a péce.

iv. Vyhodnotit, zda je v systémech zaloZenych na socialnim a soukromém pojisteni kryti
komplexni a spravedlivé, na stejné drovni jako je tomu u ostatnich chorob, a
nevylucujici ani nediskriminujici skupiny, a chranici zejména ty nejzranitelngjsi.

12. Vyhodnotit efektivnost a podat nové védecké dikazy

Vyzva

Vyrazného pokroku se dosahuje ve vyzkumu, nékteré strategie a intervence vsak stale jesté postradaji
nezbytné védecké opodstatnéni, coZz znamend, Ze se vyZaduji dalSi investice. Kromé toho se rovnéz
vyZaduji investice do diseminace, protoZe existujici dtikazy, tykajici se efektivnich novych intervenci
a narodnich a mezinarodnich piikladt spravné praxe nejsou mnohym zdkonodarcim, manazeram,
pracovnikam praxe a badatelim zndmy. Evropskad vyzkumna obec musi spolupracovat, aby poloZila
zéklad aktivitam duSevniho zdravi, opienym o védecké dtikazy. Mezi hlavni priority vyzkumu se tadi
analyzy politiky duSevniho zdravi, posouzeni dopadu obecnych politickych programi na duSevni
zdravi, vyhodnoceni programa podpory dudevniho zdravi, a solidnéjsi platforma védeckych dukazua ve
vztahu k aktivitdm, zamérenym na prevenci, a k novym modelim sluzby a rovnéz ve vztahu k
ekonomickym otadzkdm v oblasti duSevniho zdravi.
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Predpokladané kroky

Vi.

Vil.

viii.

Podporovat narodni strategie vyzkumu, které identifikuji, rozvijeji a zavadéji nejlepsi
praxi, v zajmu reSeni potieb populace, véetné rizikovych skupin.

Vyhodnotit dopad systémi duSevniho zdravi v prabéhu ¢asu a uplatnit zkuSenosti pfi
formulovani novych priorit a zadavani nezbytného vyzkumu.

Podporovat vyzkum, ktery usnadiuje tvorbu programu prevence, zaméienych na
celou populaci, veetné rizikovych skupin. Je pottebny vyzkum disledki propojeného
charakteru mnoha probléma duSevniho, fyzického a socidlniho zdravi, pro
odpovidajici efektivni programy a politické koncepce prevence.

Podporovat vyzkum zaméteny na odhad zdravotnich dopada politickych koncepci
nezdravotniho sektoru, protoZe je zcela dobie mozné, Ze se prostiednictvim takovych
politickych koncepci zlepsi pozitivni dusevni zdravi.

Pteklenout znalostni mezery mezi vyzkumem a praxi usnadnénim spoluprace a
partnerstvi mezi védci, zakonodarci a praktiky, prostiednictvim seminaid a
dostupnych publikaci.

Zajistit, aby vyzkumné programy zahrnovaly dlouhodoba hodnoceni dopadu nejenom
na duSevni, ale i fyzické zdravi, a rovnéz socialni a ekonomické Gginky.

Navazat udrzZitelna partnerstvi mezi praktiky a védci, zaméiend na zavadéni a
hodnoceni novych nebo stavajicich intervenci.

Investovat do Skoleni ve vyzkumu duSevniho zdravi napii¢ védeckymi disciplinami,
véetné antropologie, sociologie, psychologie, studii fizeni a ekonomie, a vytvaret
podnéty pro dlouhodoba partnerstvi na akademické pide.

Rozsirit evropskou spolupraci v oblasti vyzkumu duSevniho zdravi cestou
rozsahlejSiho vytvaieni siti mezi Evropskymi spolupracujicimi centry SZO a
ostatnimi centry s vyzkumnymi aktivitami v oblasti prevence.

Investovat do regionalni spoluprace v oblasti informaci a jejich Siteni, aby se
piedeslo duplicité obecné aplikovatelného vyzkumu a neinformovanosti o Gspé&dnych
a relevantnich aktivitach jinde.
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Dusevni zdravi pro Evropu: Celit vyzvam

Clenské staty se prostiednictvim Deklarace dusevniho zdravi pro Evropu a tohoto Akéniho planu
zavazuji ¢elit vyzvam tak, Ze se budou ptibliZzovat vytéenym meznikam. V obdobi let 2005 az 2010 by

mély :

1.

10.

11.

12.

pripravit strategii a realizovat aktivity namirené proti stigmatu a diskriminaci a sledujici
podporu pocitu duSevni pohody, véetné pohody ve spravné fungujicich Skolach a na
pracovistich;

podrobné prozkoumat dopady veiejné politiky na duSevni zdravi;

zahrnout opatieni, tykajici se prevence psychickych problémt a sebevrazd, do narodnich
strategii nebo akénich plang;

rozvijet specializované sluzby schopné ieSit specifické problémy mladeze a starSich lidi a
specifické problémy vyplyvajici z rozdili mezi pohlavimi;

upfednostiovat sluzby, které se zamé&iuji na psychické problémy marginalizovanych a
zranitelnych skupin, véetné probléma komorbidity, tj. téch, kdy se psychické problémy
vyskytuji spole¢né s ostatnimi problémy, jako je zneuzivani drog nebo fyzické onemocnént;

rozvijet partnerstvi v zajmu mezisektorové &innosti a odstrafiovat zabrany, jez takové
spolupraci stoji v cestg;

zavést strategie v oblasti lidskych zdroja, sledujici vytvoreni postacujiciho kontingentu
kvalifikovanych pracovnich sil v oblasti duSevniho zdravi;

v souc¢innosti s ostatnimi  ¢lenskymi staty definovat soubor indikatord, tykajicich se
determinant a epidemiologie duSevniho zdravi a slouZicich k navrZeni a poskytovani sluzeb;

schvalit spravedlivé a duSevni zdravi zahrnujici financovani, regulaci a legislativu v oblasti
zdravi;

skoncovat s nehuméannim a ponizujicim zachdzenim a péci, a uzékonit lidskd prava a
legislativu duSevniho zdravi tak, aby se shodovala se standardy konvenci OSN a
s mezinarodni legislativou;

zvysit miru socidlni integrace jedincu s psychickymi problémy;

zajistit zastoupeni uZivateli a opatrovniki ve vyborech a skupinach, odpovédnych za
planovani, poskytovani, kontrolu a inspekci aktivit duSevniho zdravi;
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