RADA VLADY
SLOVENSKE| REPUBLIKY
} PRE DUSEVNE ZDRAVIE

ZAPISNICA
z V. riadneho zasadnutia Rady vlady Slovenskej republiky pre dusevné zdravie

Miesto: Kongresova sala MZ SR R.C: $17694-2023-S-RVDZ-012
Datum: 30.05. 2023 o 14:00 hod.

Zoznam pritomnych, ospravedinenych a nepritomnych je uvedeny v prezencnej listine, ktord tvori prilohu 1 k
zdpisnici.

Program zasadnutia:

Otvorenie zasadnutia

Prerokovanie a schvalenie programu zasadnutia

Informacia o zmenach v Rade vlady SR pre dusevné zdravie a o plneni Uloh vyplyvajucich z uzneseni Rady
Praca pracovnych skupin pod vybormi

Narodny program dusevného zdravia a Akény plan

Informacia o stave reforiem v oblasti dusevného zdravia z POO

Diagnostika

Legislativne ukotvenie socidlneho pracovnika v zdravotnictve

LNk WNRE

Legislativne ukotvenie peer konzultanta v zdravotnictve

[
o

. Vychovno-vzdeldvacie programy na podporu dusevného zdravia pre Skoly a Skolské zariadenia

[EEN
[N

. Problémy aktualnej pedopsychiatrie

=
N

. Zriadenie pracovnej skupiny k téme vytvorenia nového nastroja financovania aktivit v ramci primarnej
prevencie v oblasti duSevného zdravia

13. Dodrziavanie ludskych prav

14. ROzne

15. Zaver

Bod €. 1 - Otvorenie zasadnutia

Predseda Rady vlady Slovenskej republiky pre dusevné zdravie p. Michal Palkovic (dalej len , predseda Rady“)
otvoril zasadnutie Rady vlady Slovenskej republiky pre dusevné zdravie (dalej len ,Rada”). P. Desanka
Kanderova (dalej len ,tajomnicka Rady“) nasledne informovala pritomnych o zastupovaniach, respektive
nepritomnosti na zasadnuti. Predsednictvo Rady na zasadnuti reprezentovali p. Anna Aftasanova, p. Alena
Kopanyiova (zastupovala p. Slavomira Partilu) a p. Eva Klimova.

Zisteny pocet clenov s hlasovacim prdavom pritomnych na zasadnuti: 29

Minimdlny pocet hlasov potrebnych na prijatie uznesenia: 15

(p. Kopanyiovd mala pri hlasovani 2 hlasy — ako ¢lenka RVDZ a poverena zastupovanim p. Partilu; p.
Dubovcova mala pri hlasovani 2 hlasy — ako zastupkyna Slovenskej komory sestier a pérodnych asistentiek
a poverena zastupovanim p. Ondrejku)
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Bod €. 2 — Prerokovanie a schvalenie programu zasadnutia
Predseda Rady oboznamil zi¢astnenych s programom a otvoril rozpravu k navrhu programu zasadnutia Rady,
predseda dal nasledne hlasovat o schvaleni navrhu programu zasadnutia. Program bol prijaty jednohlasne.

Schvdleny program zasadnutia tvori prilohu 2 k zdpisnici.

Bod ¢. 3 — Informacia o zmenach v Rade vlady SR pre dusevné zdravie a o plneni uloh vyplyvajtcich
z uzneseni rady
Predseda Rady odovzdal slovo tajomnicke Rady, ktora informovala o zmenach v zloZeni Rady a o plneni dloh
vyplyvajucich z uzneseni Rady z predoslych zasadnuti.
Uznesenie 11/2021 Navrh na vytvorenie Narodného centra dusevného zdravia, bolo odporuéené vytvorit
vyzvu k vytvoreniu pracovnej skupiny pod vyborom pre vyskum pre zriadenie Narodného centra dusevného
zdravia (dalej NCDZ). Uloha bola odkomunikovand s byvalou predsedni¢kou vyboru p. Drangovou, vzhladom
na personalne zmeny na MSVVa$ SR tajomni¢ka konstatuje, 7e tato tloha je do dne$ného dfia nesplnena. S
MSVVaS$ SR bude na tuto tému potrebné komunikovat.
Uznesenie 12/2021 Navrh na realizaciu projektu Zber a spracovanie udajov o dusevnom zdravi, vytvaranie
Narodného registra dusevnych poruch - poskytne informdciu p. Izakova.
Uznesenie 14/2022 Navrh na vyhlasenie dopytovo orientovanej vyzvy na podavanie projektov na budovanie
systému prevencie syndrému vyhorenia u zdravotnickych pracovnikov na Slovensku, RVDZ odporudila prijat
potrebné opatrenia veduce k efektivnemu fungovaniu a udrzatelnosti, ndvrh bude konzultovany so Sekciou
eurdpskych programov a projektov MZ SR s ciefom najst vhodnd moznost realizcie navrhovaného projektu,
odporucanie je zatial ¢iastoCne rieSené cez verejné vyzvy na podporu vzdeldavania odbornikov, ktora bola
zverejnena v auguste 2022. Cielom nebolo len vzdeldvanie, ale aj vznik novych pracovnych miest, zvySovanie
kvalifikacie, ktoré pomozu zdravotnikom zvysit ich rezilienciu a zlepSovat ich pracovné podmienky. V ramci
vyboru pre primarnu prevenciu planujeme realizovat pripravu komplexného vzdelavacieho programu, ktory
zahfia aj vzdeldvanie na prevenciu syndromu vyhorenia.
Uznesenie 15/2022 Navrh na postupné budovanie persondlnych kapacit pre oblast dusevného zdravia
v zdravotnictve — bola poZiadavka na vytvorenie vyzvy, Ciasto€ne rieSend v pripravovanej stratégii rozvoja
ludskych zdrojov v zdravotnictve, Ciastocne v rieSeni legislativnym ukotvenim pozicii socidlneho pracovnika
a peer konzultanta v zdravotnictve. Od NCZI mame udaje o odbornikoch pracujicich v oblasti starostlivosti
o dusevné zdravie z roku 2021, pricom Slovensko po Rumunsku a Bulharsku zastava tretiu najhorsiu priecku.
Z ostatného zasadnutia RVDZ, ktoré sa konalo 26.9.2022 boli uznesenie 18/2022 Navrh na zmenu S$tatutov
vyborov RVDZ kvdli zaradeniu zastupcov klinickych logopédov, tato Gloha je splnend, uznesenia 19-22/2022
Dodatky k statitom su zapracované a zverejnené, uznesenie 23/2022 Navrh na zriadenie pracovnej skupiny
k financovaniu aktivit v ramci primarnej prevencie v oblasti dusevného zdravia, je samostatnym bodom
programu. Tajomnicka Rady vtomto momente poprosila vedicu Oddelenia modernizacie psychologickej
a psychiatrickej starostlivosti p. Maliarovu o informacie. Na ostatnom zasadnuti bolo Sekcii zdravia uloZzené
vytvorit pracovnu skupinu zameranu na Narodny register dusevnych ochoreni. Tato pracovna skupina vznikla
v decembri 2022, prvé stretnutie prebehlo vo februdri 2023 a v rdmci stretnutia bol prebrany podklad pre
legislativny material Navrh novely zakona 153/2013, kde sa navrhuje zakotvit Narodny register dusevnych
ochoreni, vramci ktorého by sa zbierali data o dusSevnych poruchach. Po konzultacidach s hlavnou
odbornickou pre odbor psychiatria, s hlavnou odborni¢kou pre odbor detska psychiatria, s prezidentom SPS,
s hlavnym odbornikom na zavislosti vznikla poZiadavka na to, aby sa nerozsirovali Udaje, ktoré sa zbieraju
v registroch, ale aby sa tieto Udaje spracovali prostrednictvom eZdravia, ¢ize by nemala vzniknut dodatoc¢na
zataz na poskytovatelov zdravotnej starostlivosti. Do pracovnej skupiny su prizvani aj zastupcovia NCZI, aby
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sa zabezpecila technicka realizacia zberu. V ramci vyboru pre kvalitu starostlivosti o dusevné zdravie su
zriadené tri pracovné skupiny, informacie su zverejnené na webovej stranke, tento vybor od ostatného
zasadnutia RVDZ zasadal trikrat. PS pre komunitnu psychiatrickd starostlivost pre dospelych, pre komunitnu
psychiatricku starostlivost pre deti, PS centra PAS (bolo odporicané rezortom zdravotnictva, Skolstva a préce,
socialnych veci a rodiny prijat minimalny Standard pre sustavné vzdelavanie a aby bolo uznavané vzdelavanie
dosiahnuté v svojich systémoch), PS prevencie suicidality — vybor schvalil a Rade odporudil, aby si vytvorila
poziciu ambasadora pre prevenciu suicidality, predsednicka vyboru apelovala na ¢lenov, aby sa nim stal uz
existujuci ¢len RVDZ a podporoval danu tému naprie€ rezortami. Posledné uznesenie vyboru pre kvalitu
starostlivosti o duSevné zdravie sa tyka vystavby nemocnice Razsochy, kde sa vybor uzniesol a odporuca, aby
bolo v nemocnici zriadené psychiatrické oddelenie. P. Izdkova ocakava, Ze RVDZ vypracuje podporné
stanovisko na vznik psychiatrického oddelenia v nemocnici Rdzsochy.

Informdcia tvori prilohu 3 k zdpisnici.

Bod ¢. 4 — Praca pracovnych skupin pod vybormi

Slovo prevzala tajomnicka Rady, nasledne prostrednictvom powerpointovej prezentacie informovala
pritomnych o absencii pozicii vo vyboroch, vo Vybore pre odbornu pripravu a vzdeldvanie dlhodobo chyba
predseda, tento vybor je nefunkiny. Bolo by potrebné nastolit novu liniu ¢innosti vyborov. Tajomnicka
konstatuje, Ze sekretariat Rady od clenov nedostal nomindcie na logopédov, ako aj na inych chybajucich
¢lenov, ¢o sa bude riesit opdtovnou Ziadostou, aby mohlo prebehnut per rollam hlasovanie. Absentuje
vypracovanie strategickych zamerov jednotlivych vyborov vzhladom na ich vecnd prislusnost. Ambiciou bolo,
Ze kazdy vybor mal definovat aktudlny stav a ciel, s pomenovanim prekazok a rieSeni. Aktudlne nemame
informdcie, aké preventivne programy beZia. P. Izdkova podotkla, Ze by bolo dobré, ak by vybory medzi sebou
komunikovali a spolupracovali a zistili aktudlny stav, ¢o aj v minulosti fungovalo a bolo Uspesné a na tychto
informdaciach stavali dalej. Tajomnic¢ka Rady dalej uviedla, Ze vybory ¢akaju impulzy od sekretariatu, avsak
ten ma fungovat ako koordinaény organ, ale sucéinnost je minimalna. P. Klimova sa pyta, kam sa chceme
v oblasti dusevného zdravia dostat, ked netusime, kde sa nachadzame a nemame zmapované aktivity.
Ulohou Rady je podporovat programy a stucasne od zdstupcov rezortov Ziadat informécie. Ako ndmet do
diskusie navrhuje, aby sa zadefinovali analyzy a znovu sa prehodnotila tloha Rady.

Zasadnutia sa mimoriadne zucastnili aj 8 hostia z GLOBSEC, menovite Steve Appleton (President & CEO —
International Initiative for Mental Health Leadership), pracuje v 12 ¢lenskych Statoch a zdruZuje cca 5000
expertov zaoberajucich sa duSevnym zdravim, podporuju vymenu informdacii o najlepsich postupoch,
predovsetkym v oblasti tvorby verejnych politik, taktieZz podporuju a sietuja lidrov na zaklade vytvérania
vztahov. Philippe Cori (Regional Director a. i. UNICEF), vedie program podpory deti a mladeze prichadzajucich
z Ukrajiny, so zameranim na vcéasnu intervenciu, inkltziu a socidlnu ochranu. Claudia Marinetti (Director —
Mental Health Europe), venuje sa ochrane ludi so zazitou skusenostou, predchadzaniu ohrozenia ich
dusevného zdravia a ich pravam, zaloZena na spolutvorbe, odporuca, aby pri tvorbe stratégie boli pritomni
vsetci aktéri, vratane uzivatelov a poskytovatelov sluZieb, s dorazom na ich implementdciu. Thomas Tighe
(Direct Relief) ako najvacsi sukromny investor do mentalneho zdravia Ukrajincov na Slovensku, otvorili
projekt, ktory je zaloZzeny na zaangazovani ukrajinskych profesionéalov poskytujucich starostlivost ukrajinskej
komunite. Jozef Suvada (WHO Executive Board) podporil aktivity RVDZ. P. Jankechovd podakovala za
podporu.
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Bod €. 5 - Narodny program dusevného zdravia a Akény plan
Tajomnic¢ke Rady informovala, Ze tvorba NPDZ bola narocna, lebo vybory cakali na materidl, ktory len

pripomienkovali a na tvorbe sa aktivnhe nepodielali, aj napriek tomu, Ze priprava atvorba programu
a Akéného planu vyplyva zo Statutov vyborov. P. Patarak doplnil, Ze Narodny program dusevného zdravia
nemdzu tvorit 2-4 osoby. Z 39 hlasujucich ¢lenov RVDZ poslali pripomienky 13. Tajomnitka Rady dalej
zosumarizovala proces tvorby materidlov, pricom strategické ciele, ktoré definovali vybory a z nich vznikli
opatrenia, na zaklade ktorych sa tvoril Akény plan. Nasledne clenovia vyborov, okrem VKSDZ, negovali
samotné strategické ciele a Ulohy.

Bod €. 6 — Informacia o stave reforiem v oblasti duSevného zdravia z POO

Tajomnic¢ka Rady pokracovala informovanim o dalSich dlohdch ako zriadenie nadrezortnych stavovskych
organizacii, ktoré suvisi s vytvorenim Zakona o psychologickej a psychoterapeuticke] starostlivosti a Zakona
o slovenskej komore psycholdgov a psychoterapeutov, tento zakon suvisi s vytvorenim registra psycholégov,
registra psychodiagnostickych metdd, v sicasnosti od 1.6.2023 budu k dispozicii navrhy obidvoch zakonov
a dévodova sprava, ktord bude predloZzena odboru legislativy a ambiciou je pripravenie findlnej verzie, aby sa
koncom augusta, zaliatkom septembra spustilo pripomienkové konanie, bez zbytocnej stagnacie.
Do pracovnej skupiny, ktora pripravovala zakony, boli prizvani zastupcovia relevantnych profesii v sucinnosti
so Styrmi pravnikmi z FP UK, ktori odporudili kvoli prehladnosti pévodnu verziu rozdelit na dva samostatné
zédkony a z tohto dévodu bolo potrebné dévodovu spravu prerobit.

Epidemiologicka Studia je pripravend vo faze, kedy sa mdze spustit verejné obstaravanie a zrealizoval sa zber
dat. Cakd sa na schvélenie protokolu prislu$nou Etickou komisiou.

Fond diagnostickych metdd je v stadiu, kedy sa do priblizne dvoch tyzdriov uzavrd rokovania s vlastnikmi
licencii, aby sa zacali vyberové konania na vyskumné timy, ktoré budu realizovat S$tandardizaciu
a reStandardizaciu metdd. Povodny ciel bol nadhodnoteny, realita je, Ze rokovania so zahrani¢nymi partnermi
trvaju rok, kym sa vyjednaju podmienky na adapticiu metéd. Momentalne uz mali prebiehat vyberové
konania realizatorov (vyskumné timy). P. Klimova doplnila, Ze register diagnostickych metdd, ktory vznikne,
bude mat niekolko stupriov, t.j. volne dostupna ¢ast, ¢ast dostupna pre profesionalov (sestry, lekari) a éast
pre psycholégov, rozdelena na podcasti pre psycholdgov, kde staci zakladné vzdelanie a Specidlne vzdelanie
v psycholégii. Psycholdogovia a odbornici budi mat v registri k dispozicii aj odborné studie, ¢im bude
podporena aj ich edukativna oblast. Metddy budu Standardizované na slovenské pomery a podmienky.
Register je nastaveny na ochranu odbornikov aj klientov. Zaroven bude slUzit aj na zber Udajov, ktoré je
momentélne naro¢né ziskat. P. Izdkova doplnila, Ze by stacilo spojazdnit elektronicky zber dat, ktoré sa uz
zbieraju a staci ich len dalej analyzovat. P. Rosenbergerova taktiez doplnila, Ze Udaje, ktoré sa do zberu
dostavaju su ¢asto skreslené a mylné. Tajomnicka pripomina, Ze netreba navySovat pocet odbornikov, ale
zvySovat edukaciu u odbornikov v oblasti dusevného zdravia. Informuje o vyzvach vo vzdelavani, aby
odbornici vedeli s pacientami pracovat. Vyzva bola nastavena s ambiciou, Ze nastanu legislativhe zmeny. Je
potrebné odstranit prekazky, bud otvorenim zakona 578, alebo v ramci rezortov bude kazdy tvorit svoju
stratégiu alebo vytvorit nadrezortné riesenie. Toto je Ulohou VOPV, ktory je zlozeny z odbornikov, ktori uz
v minulosti analyzovali vzdelavacie potreby na Slovensku, na zaklade ktorych boli nastavené priority pre vyzvy
vo vzdeldvani v rezorte a mimo rezortu zdravotnictva.

Poslednou informaciou v ramci reforiem je vzdeldvanie odbornikov v rezorte a mimo rezort zdravotnictva.
Uréité legislativne prekazky brzdia naplnenie ciela, ambiciou bolo hlavne vyvzdelanie v CPC, nakoniec je
minimum tychto Ziadatelov. Tajomni¢ka Rady Ziadala NIKA o prediZenie terminu, akceptéciu preplacania
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Ciastkovych modulov alebo rokov, preplacanie vzdelavania dobiehajucich Ziadatelov, vsetky tri poZiadavky
boli zamietnuté. Momentalne sa vo vyzve v rezorte najviac schvaluje slistavné a mimo rezort zdravotnictva
inovacné vzdeldvanie. Vzdeldvacie institlcie boli poZiadané, aby akreditovali kratSie formy vzdeldvania na
témy, ktoré boli zverejnené. Od odbornej verejnosti prichadzaju informacie spochybnujiuce nastavenie
vzdeldvacich aktivit. P. Okruhlica podotkol, Ze v Statnom rozpocte su schvalené financie podla programovej
Struktdry, kde su vzdelavacie aktivity uvedené. Napriek tomu, Ze je presne stanovené programové
financovanie, uz roky nie st finanéné prostriedky na vzdelavanie v oblasti dusevného zdravia uvolnené. RvDZ
by mala v ramci vnutrorezortného rozpoctu, ako aj v inych rezortoch, presadzovat alokaciu zdrojov kvoli
dlhodobej udrzatelnosti, aj mimo POO.

Bod €. 7 — Diagnostika

Tajomnic¢ka Rady dalej informuje, Ze bola oslovend generdlnym riaditefom Sekcie zdravia p. Cvapekom
ohladom otdazky stanovenia diagndz (kto ma pravo stanovovat diagndzy), tuto tému treba otvorit, pripadne
k nej vytvorit pracovnu skupinu z hladiska oslovenia zo strany Asociacie skolskych psycholégov a Slovenskej
komory ucitelov, prostrednictvom p. Kriza, ktory tvrdi, Ze Skolsky psycholdg je opravneny stanovovat
diagndzy pre potreby Skoly, minimalne ¢o sa tyka vyvinovych poruch ucenia. Je potrebné dohodnut sa, ako
tuto problematiku vyriesit. Podla p. Izdkovej diagnostika dusevnych pordch patri do kompetencie lekara —
Specialistu, p. Prokopova s HO suhlasi. Od HO pre odbor vSeobecné lekarstvo pre deti a dorast je potrebné,
aby prestali davat peciatky a redlne vysetrili dieta. Je dolezité stanovit, ¢o presne ma v kompetencii CPP.
Pravne predpisy a prax nekoreluju. P. Kopanyiova informovala, e VUDPaP aktudlne vypracoval $tandardy
diagnostiky pre poradenského psycholdga a skolského psycholdga, ktoré nadvazuju na klinické standardy. P.
Kandrikova poukazala na skutoénost, Ze sa nere$pektuju prava a zaujmy dietata a psycholégovia sa boja
davat redlne odpordcéania. Tajomni¢ka Rady v kooperdcii srezortami Skolstva azdravotnictva napise
jednoznacné stanovisko p. Krizovi.

Bod €. 8 - Legislativne ukotvenie socidlneho pracovnika v zdravotnictve
Tajomni¢ka Rady odovzdala slovo p. MazZéarovej, ktord odprezentovala ddleZitost ukotvenia povolania
socidlneho pracovnika v zdravotnictve, ktory prispieva k celkovej lieCbe pacienta s ciefom zvySenia kvality
jeho Zivota. Bez legislativneho ukotvenia SP nie je mozné zabezpedit poskytovanie komplexnej zdravotnej
starostlivosti, ktorej cielom je zlepsit a stabilizovat Zivotnu situaciu pacientov, ktori si ju sami nie st schopni
rieSit, posilfiovat kompetentnost a samostatnost pacientov, ideélne v ich prirodzenom prostredi, v ramci
komunity, prirodzena socialna siet pacienta - pomaha zabezpedit Upravu vztahov medzi jednotlivcom a jeho
spolocenskym prostredim. Aktudlne postavenie socidlnych pracovnikov v zdravotnictve je uvedené vo
Vynose Ministerstva zdravotnictva Slovenskej republiky z 10. septembra 2008 ¢. 09812/2008-OL
o minimalnych poZiadavkach na persondlne zabezpecdenie a materidlno — technické vybavenie jednotlivych
druhov zdravotnickych zariadeni v zneni neskorsich predpisov, kde je povinnost poskytovatela Ustavnej
zdravotnej starostlivosti (v pripade vymenovanych odd. - pediatria, psychiatria, geriatria...) mat v pracovno-
pravnom vztahu socidlneho pracovnika, aktualne absentuje pravna Uprava, ktora definuje postavenie
socidlneho pracovnika v zdravotnictve, nie su jasne definované kompetencie, vzdelavanie, pristup
k zdravotnej dokumentdcii, a tym nie je SP rovnhocennym ¢lenom multidisciplinarneho pracovného timu, ktori
zabezpecuju poskytovanie komplexnej zdravotnej starostlivosti. V Ceskej republike je socidlny pracovnik
zdravotnickym pracovnikom, ktori poskytuje zdravotnu starostlivost v silade a predpismi a Standardami
(Vyhlaska ¢. 55/2011 Sb. Vyhlaska o ¢innosti zdravotnickych pracovnikd a jinych odbornych pracovnikd, § 3).
Komora socialnych pracovnikov ma vypracovany systém komplexnej starostlivosti o ¢loveka od narodenia po
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starobu, ktory je zaloZeny na podpore pacienta. Je potrebné prepojit viaceré rezorty, zosietovat Statnu
spravu, samospravu, verejnych a neverejnych poskytovatelov socidlnych sluzieb, aby boli naplnené potreby
jednotlivca. Mladi fudia s chronickymi ochoreniami nemaji moznosti okrem navstevy stacionara najst
priestor na sebarozvoj, ¢o v komplexnej starostlivosti vieme pomenovat a aké opatrenia este bude potrebné
pokryt, aby systém podpory fungoval do maximalnej moznej miery. Vytvaraju sa databazy a mapovanie
prostredia jednotlivca (vratane rodiny, priatelov, blizkych, vzdelania, prace, byvania, prijmu, dostupnosti
zdravotnej starostlivosti, stresové faktory, silné/slabé stranky). P. 1zdkova podporila myslienku, nakolko sa
delia o spolo¢nych pacientov a pomahaju im v ceste uzdravenia a zlepSenia funkénosti a zdravia. Treba najst
legislativnu cestu. P. Kotrbova za SKIZP tiez chce podporit tému. P. Klimova tému privitala, nakolko
psycholdgovia vnimaju SP za sucast multidisciplinarnych timov, v novom navrhu zakona o psychologickej
¢innosti a psychoterapii by malo byt umoinené SP, ktori maju psychoterapeutické wvycviky, robit
psychoterapiu, do budicnosti by sa psychoterapia mala umoznit vykonavat vsetkym povolaniam, ako lekar,
sestra, logopéd, Speciadlny pedagdg, socialny pedagdg, lieCebny pedagdg. P. Aftanasova chce za MPSVaR SR
tieZ podporit, aby socialni pracovnici v systéme pdsobili, predovsetkym s ohladom na deti. P. Dubovcova za
SKSaPA myslienku tieZz podporila, socidlneho pracovnika vnima ako velmi dolezity ¢lanok. P. Jankechova
zhrnula vyvoj v ostatnych mesiacoch, socidlny pracovnik ma v zdravotnictve bez pochyby pracovat, ma byt
legislativne ukotveny, zatial neexistuje zhoda, zdkon ¢. 578/2004 Z. z. o poskytovateloch zdravotnej
starostlivosti, zdravotnickych pracovnikoch, stavovskych organizacidch v zdravotnictve a o zmene a doplneni
niektorych zakonov hovori iba o zdravotnickych pracovnikoch, nehovori o nezdravotnickych pracovnikoch,
je potrebné otvorit §27 a povedat v zakladnych ustanoveniach, ktoré hovoria o poskytovani starostlivosti, kto
v zdravotnictve pbsobi. V nadvaznosti bude potrebné vyriesit otazky vykonov a hradenia v kataldgu vykonov,
socialny pracovnik by mal byt inym odbornym pracovnikom pracujicim v zdravotnictve, dal by sa do tejto
kategorie priradit aj peer konzultant, pripadne duchovny. Cez poslanca je momentélne podany navrh, pricom
MZ SR ma k tomuto navrhu jednu zdsadnu pripomienku, a to, Ze koeficienty na odmeriovanie s navrhnuté
vyssie ako koeficienty sestier, Co je strategicky neprijatelné. Jej stanovisko k téme je, Ze nova vlada by mala
urobit zmenu zédkona ¢. 578/2004, ¢o by vyriesilo aj otazky vzdelavania, vytvorenim vykonavacieho pravneho
predpisu, ktory ustanovi ich kompetencie, povinnosti, ¢lenstvo, vzdelavanie. P. Stavrovska tieZ podporuje
myslienku, predovsetkym pre psychiatrickych pacientov. P. Kotrbova podporuje zaradenie socidlneho
pracovnika do systému.

Bod ¢. 9 — Legislativne ukotvenie peer konzultanta

Tajomnic¢ka Rady opat odovzdala slovo p. Mazarovej, ktord informovala ¢lenov Rady o tom, Ze legislativne
ukotvenie peer konzultanta je nevyhnutnou podmienkou realizacie komunitnej psychiatrie. Komora
socialnych pracovnikov sa uz 8 rokov snazi rokovaniami zaistit poziciu socidlneho pracovnika ako aj peer
konzultanta do systému starostlivosti, porovnatelného s asistentom vyZivy a inymi povolaniami a patri do
komplexnej zdravotnej starostlivosti. Co sa tyka ich postavenia, nie st spokojni, nakolko je to viac ako len
administrativna praca. V systéme je momentalne 251 socidlnych pracovnikov, s tym, Ze ak sa to premietne
na financie, pri maximdlnom strope praxe s maximadlnou S$pecializaciou ide o 3.000.000€ rocne, ¢o nie su
limitujuce naklady. Financie, ktoré sa investuju do skolstva, zdravotnictva a socidlnych veci, su investiciou,
ktord sa prejavi v spolo¢nosti ako takej. Tajomnicka Rady informovala, Ze Narodny program dusevného
zdravia explicitne podporuje vytvaranie a zaradovanie uvedenych novych profesii. P. Kandrikova vyjadrila
svoj nazor, ze socialny pracovnik by mal byt rieSeny prostrednictvom rezortu prace, socialnych veci a rodiny.
P. MaZarova doplnila, Ze socialny pracovnik je mostom medzi ¢lovekom a nemocnicou, ktory je Specialistom
pracujucim s rodinou pacienta a jeho prostredim. P. I1zakova sa priklana k vyjadreniu Statnej tajomnicky, aby
sa problém vyriesil bez spochybrfiovania zo Ziadnej strany a navzdy.
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Bod ¢. 10 - Vychovno-vzdelavacie programy na podporu dusevného zdravia v Skolach a skolskych zariadeniach

Tajomnictka Rady odovzdala slovo p. Kotrbovej, ktora dala do pozornosti implementdciu Skolského zdravotnika
v Skolskom systéme, ktorého uUlohou je podpora vzdeldvania k zdraviu a dusevnému zdraviu. V skolskom systéme
vznikaju nové pracovné miesta a je tu priestor, aby sa deti dostali k podpornym vzdeldvacim programom. Bolo by
potrebné, aby vznikli vzdelavacie programy, nakolko rozvoj zdravotnej gramotnosti je u deti nevyhnutny. Deti
v Skolskom systéme by mali nadobudnit zrucnost ako sa vysporiadat s Gzkostou ainymi negativnymi emdciami,
napriklad zvySovanim individudlnej a socidlnej kompetencie a schopnosti udit sa s cielom riadenia svojho Zivota so
zodpovednym pristupom ku svojmu zdraviu. Do vychovno-vzdeldvacieho procesu by uz na zakladnych a strednych
Skolach mali byt zaradené relaxacné techniky, aby sme sa mohli vyhnit zbytoénému medikovaniu deti a mladeze.
Taktiez by mali vzniknit neformalne studijné programy, ktoré prierezovo prostrednictvom odbornikov vstupuji do
formdlneho vzdeldvania priamo pocas vyucovania. Hovori sa teda o prepajani systémov formalneho a neformalneho
vzdeldvania v skolskych zariadeniach. V skolskom prostredi maju dobry efekt programy uciace deti zvlddat a porozumiet
emdciam. Tyka sa to tak socidlnej ako aj emocnej oblasti. Prikladom su vysledky vychovno-vzdeldvacieho programu
CASEL (Collaborative for Academic, Social, and Emotional Learning), ktory bol odskusany avyskumne podporeny
v zahrani¢i. CASEL ma okamzity pozitivny Ucinok na emocnu pohodu, spravanie a skolsky vykon. Potrebujeme
programy, ucebné pomaocky, metodiku, materidly, narodnu databazu, nizsi pocet Ziakov v triedach, hlavne z dévodu
inklUzie. P. Kopanyiova vyuzila mozZnost informovat o fakte, ze VUDPaP sa uchadza o narodny projekt, ktorého jednou
z aktivit je tvorba podpornych nastrojov na podporu dusevného zdravia, projekt je v stddiu vymedzenia rdmca zameru
projektu ako systémova podpora dusevného zdravia a prevencie u deti. Pozvala ¢lenov RVDZ k okridhlemu stolu k danej
tematike.

Bod ¢. 11 — Problémy aktudlnej pedopsychiatrie

Tajomnictka Rady odovzdala slovo p. Rosenbergerovej, ktord prezentovala na tému aktudlne problémy detskej
psychiatrie, predovsetkym problematiku tzv. Statnych deti. Hlavna odbornicka v odbore detska psychiatria by privitala
pbvodny model, kedy dieta prejde trojmesaénym pobytom v diagnostickom centre alebo diagnostickej skupine a na
zéklade kvalitného, komplexného vysetrenia by sa rozhodlo, ¢i p6jde do reedukacného zariadenia, lie¢ebno-
vychovného sanatdria, krizového centra, resocializacného zariadenia, CDR, ¢i vyzaduje psychiatricku lieCbu alebo je pre
neho vhodnejSie vratit sa domov. Lie¢ebno-vychovnych sanatérii mame toho ¢asu 7, reedukacnych centier mame 14,
st delené podla mentélneho postihnutia, dalej mame krizové centra, ako napriklad centra pre matky s detmi s 16zkami,
detské krizové centra s |6Zkami a poradenské centra pre Zeny. Pocet resocializaénych centier by sa mohol zvysit, venuju
sa zavislym detom, pricom je potrebné diferencovat, ¢i ide o zavislost na alkohole alebo lie¢bu nelatkovych zavislosti.
Umiestfiovanie deti do CDR je velmi zloZity problém, existuji vhodné a nevhodné indikacie. Systém bol doteraz
nastaveny rezortne, je potrebné nastavit ho nadrezortne, je potrebné definovat v kazdom kroku cesty klienta/pacienta
kompetencie 3pecialistov, tak aby boli pokryté vietky potencidlne potreby klienta/pacienta, bola jednoznacne
definovanad pravomoc jednotlivych Specialistov, na Urovni $tatu je potrebné spracovat analyzu aktudlnych potrieb
tychto zariadeni, rovnako aj vo vztahu ku predpokladanému vyvoju definovat naroky na vybudovanie novych centier,
podmienok a procesov starostlivosti v nich, zabezpecenie zdrojov (ludské, materidlno-technické, financné, ...), je
potrebné zaradit aktivity v tejto oblasti medzi priority Narodného programu dusevného zdravia, stanovit skupinu s
realnymi pravomocami pre ziskavanie Udajov a uréovanie Uloh voci zainteresovanym rezortom a organizaciam. Taktiez
je potrebné riesit lie¢ebne pre deti, aby vznikli aspori 2 statne liecebne, rozsirit 16zka na detskych psychiatriach pre
pacientov s poruchami prijmu potravy, deti so sexudlnymi problémami, agresivne deti. V KoSiciach nie je Ziadne 16zko
pre detského psychiatrického pacienta a mame malo detskych psychiatrov. P. Izdkova navrhla vznik novej pracovnej
skupiny, ktora zaviaZze uznesenim dotknuté ministerstvd, aby sa problematika pohla vpred. P. Rosenbergerova dalej
pokracovala vtéme detskd negramotnost, nakolko doambulancii detskych psychiatrov prichddzaju rodicia so
Ziadostami o oslobodenie dietata od povinnej skolskej dochadzky (dieta 2 hod. tyzdenne v skole) a vyhybaju sa povinnej
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Skolskej dochadzke, nakolko skola ich Ziada, aby si problémové deti nechavali doma. Navrhuje zaviest povinny kurz prvej
pomoci a predmet dusevného zdravia. Tajomnicka Rady poZiadala o reakciu p. Kovacsa, ktory tvrdi, Ze k téme treba
hlbsiu diskusiu, nakolko z jeho pohladu podstata resocializacie spociva v tom, Ze psychiater/pedopsychiater, ktory lie€i
zavislost, potom odporuca resocializaciu, ktord prebera rezort prace, socidlnych veci a rodiny. P. Patarak pripomenul,
Ze detsky pacient je absolUtnou prioritou, detské psychické zdravie je najslabsim ¢lankom psychiatrickej starostlivosti,
aby bola aj pozornost verejnosti fokusovana na tuto tému, aby si [udia zacali uvedomovat, Ze detska psychiatricka
starostlivost kolabuije.

Bod €. 12 - Zriadenie pracovnej skupiny k téme vytvorenia nového nastroja financovania aktivit v rdmci
primarnej prevencie v oblasti dusevného zdravia

Tajomnicka informovala Radu o pracovnej skupine, ktorej cielom je navrhnut novy spbsob financovania
podpory dusevného zdravia. Vzhladom na iné povinnosti a rézne zmeny eSte nebola zriadena. V priebehu
juna ma predseda pracovnej skupiny p. Vrsansky v plane ju zmysle uznesenia zriadit. Fond rozvoja dusevného
zdravia ako nového zdroja financovania zameraného na vytvorenie lokdlnych sieti licencovanych aj
nelicencovanych subjektov poskytujucich akékolvek Ciastkové sluzby patriace do skupiny sluzieb v oblasti
dusevného zdravia a psychosocidlnej podpory, na uvedenie principov case managementu do praxe, na
financovanie roéznych aktivit zalozenych na koncepte zotavenia, ale aj inych aktivit, ktorych cielom je
predovsetkym predchadzanie tomu, aby sa fudia stali pacientami zdravotnickeho systému, povaZuje
predseda pracovnej skupiny za délezitu ¢ast systému. K tomu sldzia aj podporné aktivity réznych projektov,
ktoré umoznia praktické fungovanie takéhoto fondu.

Bod €. 13 — DodrZiavanie fudskych prav
Tajomnicka Radu informovala, Ze na podnet verejného ochrancu prav p. Dobrovodského Oddelenie
nadrezortnej koordindcie a Oddelenie modernizacie psychiatrickej a psychologicke] starostlivosti MZ SR
zorganizovali stretnutie za Ucasti verejného ochrancu prav, komisara pre deti, komisarky pre osoby so
zdravotnym postihnutim a vykonnej riaditelky Slovenského narodného strediska pre ludské prava na tému
dodrziavania ludskych prav a pouZivania obmedzovacich prostriedkov. Vystupom je list od p.
Dobrovodského, ktory na Rade odprezentovala p. Vavrekova z kanceldrie VOP. Precitala stanovisko v zneni:
,Verejny ochranca prdv od 1. maja 2023 plni Ulohy narodného preventivneho mechanizmu v systéme
Dohovoru proti muceniu a inému krutému, nelfudskému alebo ponizujicemu zaobchddzaniu alebo trestaniu
v zneni Opcného protokolu k tomuto Dohovoru. Preto vitam, Ze v slovenskom zdravotnictve doslo k zvyseniu
urovne ludskych prav pacientov v nemocniciach, osobitne vo vztahu k pouzivaniu obmedzovacich
prostriedkov s U¢innostou novely zdkona o zdravotnej starostlivosti (zakon €. 576/2004 Z. z.) od 1. marca
2023. Rovnako vitam, Zze Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky prijalo s G¢innostou od 1. maja 2023
vyhlasku €. 143/2023 Z. z. o obsahovych nélezitostiach vnutorného poriadku v zdravotnickom zariadeni
Ustavnej zdravotnej starostlivosti
v odbornom zamerani psychiatria a vodbornom zamerani detska psychiatria (dalej len ,vyhlaska ¢. 143/2023
Z. z.“). Aby viak nastalo redlne naplifianie ukotvenych prav aslobdd pacientov v praxi zdravotnickych
zariadeni Ustavnej zdravotnej starostlivosti navrhujem, aby Ministerstvo zdravotnictva Slovenskej republiky
a) vzdravotnickych zariadeniach Ustavnej starostlivosti vo svojej zriadovatelskej pdsobnosti posilnilo personalnu
a prevadzkovu zlozku poskytovatelov zdravotnej starostlivosti,
b) v zdravotnickych zariadeniach Ustavnej starostlivosti vo svojej zriadovatelskej posobnosti umoznilo

a zabezpedilo vzdeldvacie aktivity pre zamestnancov

v oblasti dodrZiavania zakladnych prav a slobdd pacientov (obsahom by mohla byt napr. oblast pouzivania

obmedzovacich prostriedkov, diskusia

o dodrZziavani prav vo forme zdielania skisenosti a pohladov medzi lekarskou obcou a fudskopravnymi

institdciami),
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c) vdruhej polovici roka 2023 vykonalo faktické posudenie prijatych vnatornych poriadkov (§ 11b ods. 1 zdkona

¢.576/2004 Z. z. v spojeni s vyhlaskou

¢.143/2023 Z. z.) a aby do 31. januara 2024 zverejnilo spravu o vysledku postdenia a obsah tejto spravy

prerokovalo na rokovani Rady vlady Slovenskej republiky pre dusevné zdravie.”
P. Patarak poznamenal, Ze dodrZiavanie fudskych prav nerovna sa zneuzivaniu obmedzovacich prostriedkov,
je to velmi Siroka téma. Zakon podla SPS nie je na psychiatrickych pracoviskach do bodky realizovatelny.
Obmedzovacie prostriedky sa podla p. lzdkovej pouZivaju v prospech pacienta, nie v jeho neprospech. Ak
¢lovek trpi takymi poruchami spravania, Ze ohrozuje seba alebo inych, je nutné, aby nedoslo k poskodeniu
dusevného zdravia. Ludské prdva sa v Ustavnych psychiatrickych zariadeniach dodrziavaju. Nie je v poriadku
do systému triplicitne zadavat pouZitie obmedzovacieho prostriedku, starostlivosti to nepomoéze. Je potrebné
najst kompromis a doriesit vyhlasky, mozno prijat aj legislativne zmeny. Poukézala tiez na vystavbu najvacsej
univerzitnej nemocnice, ktord nepocita so psychiatrickym oddelenim. Pritom takého pracovisko by mohlo
ukazat ako ma humanizovana, najmodernejia psychiatria fungovat. P. Stavrovska uviedla, e Urad komisara
pre osoby so zdravotnym postihnutim dlhodobo robi monitoringy dodrziavania [udskych prav
v psychiatrickych zariadeniach, zacali v roku 2019, v septembri 2023 bude do NR SR predkladat komplexnu
spravu z tohto monitoringu (12 zariadeni). Z ich zisteni jednoznacne vyplyva, Ze pri pouzivani obmedzovacich
prostriedkov dochadza k obmedzovaniu fudskej slobody.

Bod €. 14 — Rdzne

Tajomnicka zhrnula najdolezitejsie témy, ktoré na zasadnuti odzneli. Prvou je aktualny stav pedopsychiatrie,
dalSou je zber a spracovanie Udajov o dusevnom zdravi. Tretou témou je legislativne ukotvenie socialneho
pracovnika a peer konzultanta v zdravotnictve, vychovno-vzdeldvacie programy na skolach a téma ludskych
prav. PoZiadala ¢lenov Rady, aby navrhli konstruktivne rieSenia. P. Klimova navrhla splnomocnenca pre tému
a vytvorenie medzivyborovu pracovnu skupinu. P. Izakova rieSila Narodny register dusevnych ochoreni. Data
poskytuju poskytovatelia zdravotnej starostlivosti, ale nedaji sa spracovat k rodnému d¢islu. Neexistuje
legislativna podpora zmenit zakon, aby register vznikol a aby sa data, ktoré mame, dali vyuZit. Systém by mal
byt elektronicky. P. Klimova navrhla v spolupréci s p. Izdkovou napisat otvoreny list viade SR, Ze ¢lenovia RVDZ
Ziadaju v novej nemocnici Razsochy zriadit psychiatrické oddelenie. P. Izdkova poziadala ¢lenov RVDZ
o pomoc a podporu v tejto veci. P. Stavrovska a p. Klimova uviedli, Ze rovnako délezZita ako starostlivost
o0 pacienta je starostlivost o dusevné zdravie zamestnancov, ¢o je dalSia téma, ktorej sa treba v dohladnej
dobe venovat. Dusevné zdravie zamestnancov rezortu zdravotnictva by sa tiez mali stat prioritou. Aj tdto
starostlivost je potrebné dostat do systému. P. Klimova na dalsie zasadnutie pripravi prezentaciu na tému
Starostlivost o dusevné zdravie personalu v zdravotnictve, v socidlnom sektore  av Skolstve. P.
Rosenbergerovd navrhla, , aby vietci ludia pracujici v oblasti duSevného zdravia mali benefit tyZzden kdpelnej
starostlivosti ako prevenciu syndréomu vyhorenia. P. Klimova oslovi ¢lenov Rady, aby definovali témy, ktoré
je potrebné dostat do médii a vytvori medialny plan.

Bod €. 15 — Zaver

Tajomnicka Rady podakovala vsetkym pritomnym za aktivhu Géast na zasadnuti, vyzvala zucastnenych
k buducej spolupraci a ukoncila zasadnutie Rady.

Vypracovala: Desanka Kanderov4d, tajomnicka Rady

Schvdlil: Michal Palkovi¢, predseda Rady
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