Zprava ze zahranicni pracovni cesty: Setkani skupiny vladni experti v oblasti
dusevniho zdravi a well-beingu,
Lucemburk, 21-22. listopadu 2013, Euroforum Building, 10 rue Robert Stumper

Ctvtek, 21. listopadu, 13.00 h — 18.00 h

Zahijeni, prredstaveni ucastnikii (Michael Hiibel, feditel Unit C/1, DG SANCO)

Kratka zprava o prioritach nastavajiciho Feckého predsednictvi a o vyvoji v SZO. (Matt
Muijen, WHO) Evropsky akéni plan pro dusevni zdravi, viz

http://www.euro.who.int/ _data/assets/pdf file/0013/100822/edocQ7.pdf, byl piijat
Clenskymi staty s velkou pfevahou, Soucasné hlavni zaméteni WHO: 1) suicidalni prevence,
nezameéstnanost, 2) tzv. treatment gap, tj. propast mezi lidmi, ktefi dostavaji péci a témi, kteti
trpi dusevni nemoci a dostate¢né péci se jim nedostava: 40-60% lidi odmité 1écbu; konfuze
pojmi (nemoc x postizeni), na druhou stranu se az 10% obyvatelim EU piedepisuji
antidepresiva, jen polovina z toho je uziva.

Diskuse: Rakousko: z komparaci vyplyva, Ze procento dusevné nemocnych se nezvysuje,
lécba psychofarmaky vSak ano;

Recko, cile v pfedsednictvi EU — legislativa, profesionalita, stigma, podpora a prevence, malo
financi na reformu.

Konference za litevského predsednictvi EU “Mental Health: Challenges and
Possibilities” (Vilnius, 10-11.fijna 2013). Ugastnilo se 200 lidi, pfevaha zahrani¢nich
ucastniki, fada vyznamnych hostii a fecniktli, Zavéry konference obsahuji 6 vyzev, z nichz
nejvyznamngéj$i: 1) podpora a prevence, intervence, financovani; 2) socialni inkluze lidi s
duSevni nemoci, 3) propast v 1é€bé — nedostatecné mnoZzstvi nemocnych je 1é€eno, v
1é¢ebnach nejsou moznosti ptiméteného zaclenéni; 4) e-health.

Studie “Mental Health Systems in the EU Member States, Status of Mental Health in
Populations and Benefits to be Expected from Investments into Mental Health”
(EuroPoPP-MH)

Data a informace o jednotlivych statech, mozno pojmout jako zaklad pro dalsi praci v Joint
Action,

Diskuse: problematicka kvalita dat ve studii, nutné bude do budoucna zlepsit definice
indikatorti a parametra (1Gzko v psychiatrii, sestra v duSevnim zdravi), jinak je to uZzitecna
pomiicka pro diskusi pro jednotlivé staty, uZitecné pro vzdélavani personalu..Studie je
dostupna na webovém odkazu
http://ec.europa.eu/health/mental_health/docs/europopp_full_en.pdf

Zdroje pro duSevni zdravi (J.Scheftlein): Finance a personal. Velké rozdily: Litva 2% -
Norsko 18% zdravotniho rozpoétu. Méné nez 5%: Bulhlarsko, Finsko, Ceska republika, Kypr.
V nékterych statech doslo k naristu zdroja v poslednich letech, v jinych naopak k poklesu
Diskuse: data je nutno brat s opatrnosti, opct nejsou jasné definovana kriteria celku, ze
kterého se pocitaji. Je potieba definovat “minimalni koSik péce*“? Je potieba i zahrnout i
efektivitu naklada.

Podpora a prevence dusevniho zdravi (Promotion and Prevention in Mental Health)
(J.Scheftlein): Nejasnost pojmil “promotion” a “prevention”. Podpora a prevence by se méla
vice integrovat do sluzeb o duSevné nemocné, obecné by se méla zvysit. V nékterych zemich
jsou podpora a prevence malo rozvinuté, v nékterych zemich naopak jsou povinné neékteré
prevence (Skolni psychologové).

Diskuse: prevence redukuje incidenci ur€ité nemoci x podpora /promotion/ redukuje urcité
faktory /stress/, je zamétena Siroce populacné, netyka se ur¢ité nemoci

Zprava o postupu aktivit Joint Action Mental Health and Well-being. (Prezentace a
diskuse Marta Agostinho, Lisabon) Projekt se nyni nachazi ve fazi implementace, cile:



http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0013/100822/edoc07.pdf
http://ec.europa.eu/health/mental_health/docs/europopp_full_en.pdf

podpora, prevence, zlepSeni péce a socialni inkluze, 8 pracovnich bali¢kt, u kazdého narodni
pracovni skupiny a mezinarodni pracovni skupina, u kazdého sestaveni tymu, pocatecni
konference, analyza situace, skupiny narodnich stakeholdert,

Patek 22. listopadu, 9.15 h — 13.00 h

Budouci ¢innost skupiny vladnich expert v souvislosti s vystupy litevské konference a se
studii systému dusevniho zdravi (J.Scheftlein)

Ze zavéru konference vyplyva doporucni dale vyuzivat a rozvijet EU Compass, vyuzit
EuroPOPP-MH studii, ddle vymeénovat zkusenosti o vyvoji v jednotlivych statech. Navrh 1)
dale vyuzivat sebevyhodnoceni experty vyvoje v jednotlivych statech, 2) vytvaret zpravy z
jednotlivych stati pro Evropskou komisi, 3) vytvoieni pracovni skupiny sloZzenou z ¢asti
expertl, ale 1 uzivateli, ktera by se zabyvala doporucenimi pro vybrané zemé. Doporuceni by
byla dale diskutovana celou skupinou expertt.

Diskuse: je zapotiebi dobrého informacniho systému; jak vyuzit pro tuto véc Eurostat, je
zapotiebi dostat vice indikatortt o duSevnim zdravi do hodnocenich Eurostatu. Mélo dobie
ovefenych ,,dobrych praxi* doporuc¢ovanych na EU Compass. Navrhovana pracovni skupina —
mohla by vytvéaret individualni navrhy pro jednotlivé zemé v navaznosti na dostupné zdroje
financi. Tato mala pracovni skupina by se vénovala pouze vybranym statim.

Shrnuti vyvoje a aktivit v oblasti duSevniho zdravi a well-beingu v ¢lenskych statech od
zari 2012 (tistény souhrn) Souhlas pokracovani v této forme shrnuti z jednotlivych zemi, jde
vSak o zpravy s nazory expertd, nikoliv samotnych oficidlnich mist z jednotlivych zemi,
rozsah by mél byt strucny. Podrobnosti posledniho vyvoje v zemich za nejblizsi dobu
nemohly byt probrany pro nedostatek ¢asu. Pouze stru¢né Dansko - podrobna zprava o mental
health vydan4 ministerstvem, bude tématem piistiho setkani. Ceska republika — nové vznikly
dokument MZ Strategie reformy psychiatrické péce — pouze strucné informace, pristé mozno
podrobnéji, az bude k dispozici i anglicka verze. Italie — nové postupy v reformé, zavirani
forenznich psychiatrickych oddéleni a transformace v komunitni centra.

V Lucemburku dne 22.11.2013 MUDr. Ondrej Péc¢



