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Gyventoju psichikos sveikatos gerinimas. Europos Sajungos psichikos
sveikatos strategijos kiirimas

Europos Parlamento rezoliucija dél gyventojy psichikos sveikatos gerinimo. Europos
Sajungos psichikos sveikatos strategijos kiirimas (2006/2058(INI))

Europos Parlamentas,

atsizvelgdamas j Komisijos zaligja knyga ,,Gyventojy psichikos sveikatos gerinimas.
Europos Sgjungos psichikos sveikatos strategijos kiirimas® (COM(2005)0484),

— atsizvelgdamas j EB sutarties 2, 13 ir 152 straipsnius,
— atsizvelgdamas j Europos Sajungos pagrindiniy teisiy chartija,

— atsizvelgdamas j 2000 m. lapkricio 27 d. Tarybos direktyva 2000/78/EB, nustatancia
vienodo pozifirio uzimtumo ir profesinéje srityje bendruosius pagrindus?,

- atsizvelgdamas j 1999 m. lapkricio 18 d. Tarybos rezoliucijg dél psichikos sveikatos
rémimo?,

— atsizvelgdamas j 2005 m. sausio 15 d. PSO Europos ministry konferencijos deklaracija
dél psichikos sveikatos Europoje uzdaviniy nustatymo ir sprendimy kiirimo,

- atsizvelgdamas j 2006 m. kovo 23 d. Europos Parlamento rezoliucija dél demografiniy

problemy ir karty solidarumo?,

— atsizvelgdamas j Darbo tvarkos taisykliy 45 straipsnj,

— atsizvelgdamas j Aplinkos, visuomenés sveikatos ir maisto saugos komiteto pranesima,
Uzimtumo ir socialiniy reikaly komiteto bei Motery teisiy ir lyCiy lygybés komiteto
nuomones (A6-0249/2006),

A.  kadangi kas ketvirtas zmogus Europoje per savo gyvenimg patiria bent vieng blogos
psichikos sveikatos tarpsnj; kadangi bloga psichikos sveikata tiesiogiai ar netiesiogiai
paveikia kiekvieng ES gyventojg ir kiekvienais metais apie 18,4 milijono nuo 18 iki 65
mety amZiaus Zmoniy Europos Sgjungoje patiria sunkig depresija; kadangi gera psichiné
sveikata leidZia pilie¢iams jgyvendinti intelektinius ir emocinius planus ir integruotis ]
socialinj, mokymosi ir profesinj gyvenima; kadangi, prieSingai, bloga psichiné sveikata
lemia dideles islaidas, socialing atskirtj ir gédijimasi,

B.  kadangi bloga psichikos sveikata i§ esmés pablogina tiesiogiai ar netiesiogiai jos paveikty
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zmoniy gyvenimo kokybe,

kadangi dél blogos psichikos sveikatos visuomené patiria milzinisky ekonominiy islaidy:
kai kuriy skai¢iavimy duomenimis, jos siekia nuo 3 proc. iki 4 proc. Europos Sgjungos
valstybiy nariy BVP,

kadangi bloga psichikos sveikata jau dabar sukelia rimty padariniy ekonominiu, sveikatos
ir socialiniu poziuriais, ir jie bus tik rimtesni, nes susirgimy atvejy dél senstancios
visuomengs ir pokyc¢iy joje daugéja,

kadangi kasmet nusizudo apie 58 000 Europos Sajungos pilieciy, t. y. daugiau nei kasmet
zusta keliy eismo nelaimése arba mirsta nuo ZIV/AIDS, ir kadangi bandymy nusizudyti
buna deSimt karty daugiau,

kadangi atsizvelgiant | EB sutartyje numatyta kompetencijy priskyrimg Bendrijos
psichikos sveikatos strategijos pridétiné verté Europos Zmonéms priklauso prevencijos
sriciai,

kadangi kai kuriose Europos Salyse iki 85 proc. psichikos sveikatai skiriamy lésy
iSleidziama dideléms jstaigoms iSlaikyti,

kadangi psichikos sveikatos supratimo ir investicijy 1 jg stoka prisid¢jo prie Zmoniy
sveikatos blogéjimo ir nedarbingumo bei visuomenés problemy,

kadangi mazdaug 40 proc. visy kaliniy turi kokj nors psichikos sutrikimg ir kadangi jie
septynis kartus dazniau nei zmongs, gyvenantys visuomenéje, bando nusizudyti, ir
kadangi netinkamas jkalinimas gali pasunkinti sutrikimg ir uzkirsti kelig reabilitacijai,

kadangi visoje Europos Sajungoje vaiky ir jaunimo psichikos sveikatai skiriama per
mazai démesio ir 1€8y, nors tarp jaunimo daugéja blogos psichikos sveikatos atvejuy,

kadangi sveikatos srityje yra aiskus ly¢iy aspektas, ypac kalbant apie mitybos sutrikimus,
neurodegeneruojamuosius sutrikimus, §izofrenija, nuotaikos svyravimus, nerima, panika,
depresija, piktnaudZiavimg alkoholiu ir kitomis psichotropinémis medZiagomis, taip pat
apie savizudybes ir nusikalstamuma, t. y. sritis, kuriose reikia atlikti sistemingus
mokslinius tyrimus,

kadangi moterys dazniau negu vyrai kreipiasi pagalbos  jvairias tarnybas ir joms
1SraSoma dvigubai daugiau psichotropiniy vaisty; kadangi atlikus farmakokinetinius
tyrimus buvo nustatyta, kad moterys turi maZesng¢ tolerancija tokiems produktams,

kadangi psichikos sutrikimy prevencija, ankstyvas nustatymas, intervencija ir gydymas
gerokai sumazina asmeninius, finansinius ir socialinius jy padarinius,

kadangi daug zmoniy turi neurodegeneraciniy sutrikimy ir manoma, kad jy dauggés, inter
alia, dél gyventojy amziaus trukmés ilgéjimo ir su tuo susijusio vyresnio amziaus Zzmoniy
skai¢iaus didéjimo,

kadangi daugelyje Europos Sajungos Saliy pereita nuo ilgalaikés priezitiros jstaigose prie
gyvenimo visuomenéje suteikiant pagalbg tiek vaiky, turin¢iy vystymosi bei elgesio



problemy, trukdanciy jy normaliam vystymuisi, atzvilgiu, ypac¢ Svietimo srityje, tiek
suaugusiyjy, turin¢iy chronisky ir sunkiy sutrikimy, atzvilgiu, tie ir asmeny, turinéiy
mokymosi sutrikimy, atzvilgiu, bet kadangi $is peréjimas atliktas be bendrijos paslaugy
atitinkamo planavimo bei finansavimo,

kadangi psichinés sveikatos problemos, kurios susijusios su smurtu prie$ moteris ir
mergaites, yra sunkiai nustatomos; kadangi smurtas prie$ moteris ir mergaites néra
reguliariai fiksuojamas ir daugelis motery bei mergaiciy nenori apie jj pranesti, nebent
apie tai tiesiai paklausia gydytojai ar kiti medicinos darbuotojai,

kadangi viena i$ geros psichikos sveikatos salygy yra aukléjimas sveikos Seimos
aplinkoje, suteikiant tiek materialinj bei psichologinj sauguma, tiek tévy meile,

dziaugiasi Komisijos jsipareigojimu remti psichikos sveikata; ragina skirti jai daugiau
démesio kuriant sveikatos politikg, pabréziant prevencijg ir Europos Sgjungos moksliniy
tyrimy politikg, 0 taip pat mano, kad, siekiant uztikrinti palyginamy duomeny ES
lygmeniu egzistavima, ji turéty biti jtraukta j visy Komisijos direktoraty ir valstybiy
nariy ministerijy politika ir teisés aktus, 0 tos institucijos turéty jsipareigoti suderinti
galiojancius nacionalinius ir tarptautinius psichikos sveikatos rodiklius;

pazymi, kad ly¢iy aspektas nebuvo tinkamai aptartas Zaliojoje knygoje; todél ragina j
minétajj aspekty sistemiskai atsizvelgti visuose veiklos pasitilymuose, skirtuose skatinti
psiching sveikata, taip pat taikant prevencines priemones ir atliekant mokslinius tyrimus,
kurie iki $iol buvo tokie nepakankami ir neissamiis, kad pazanga gydant ir uzkertant kelig
psichikos sutrikimams yra daug mazesné nei gydant kitus sutrikimus;

mano, kad stebint pacientus svarbiausia uzduotis tenka gydytojams;

mano, kad gera psichikos sveikata yra bitina tiek bendros Europos pilie¢iy sveikatos bei
gerovées, tiek sveiko ES ekonomikos funkcionavimo salyga; ragina ir remia visas
priemones, kuriomis siekiama padéti iSvengti psichikos sutrikimy;

pabrézia, kad biitina kaip galima geriau pasinaudoti esamomis Bendrijos priemonémis,
pavyzdZiui, 7-3ja moksliniy tyrimy bendraja programa, siekiant sustiprinti Europos
Sajungos mokslinius tyrimus psichikos sveikatos srityje;

mano, kad ateityje bet koks Komisijos pasitilymas dél psichikos sveikatos turéty apimti
partneryste ir konsultavimasi su psichikos sveikatos problemy turéjusiais ar turin¢iais
asmenimis, jy Seimomis ir asmeniniais slaugytojais bei NVO, dirbanc¢iomis psichinés
sveikatos srityje, Seimy nariy organizacijomis ir kitomis suinteresuotomis $alimis, 0 taip
pat jy dalyvavima, kad tokiu biidu jiems bty geriau atstovaujama sprendimy pri€émimo
procese ir jie bty labiau jtraukti j §j procesa, bei turéty skatinti serganciyjy psichikos
ligomis Seimy nariy bendradarbiavima;

pabrézia, kad atskirose valstybése narése i$laidos psichikos sveikatai labai skiriasi tiek
bendra suma, tiek ir dalimi nuo visy sveikatos priezitiros i$laidy;

mano, kad norint pasiekti tris tikslus — remti psichikos sveikata, gerinti psichikos sveikata
ir uzkirsti kelig psichikos sutrikimams — bus reikalingi jvairts veiksmai; mano, kad tokiy
veiksmy tikslai — teikti ir gauti reikalingg informacija, jgauti reikiamy ziniy bei vystyti
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atitinkama pozitirj bei gebéjimus, leidziancius apsaugoti Europos pilieciy psichikos ir
fizing sveikatg ir pagerinti jy gyvenimo kokybe;

pabrézia, kad terminus ,,bloga psichikos sveikata®, ,,psichikos sveikatos sutrikimai®,
,,sunki psichikos liga“ ir ,,asmenybés sutrikimas® reikia vartoti atsargiai;

pabrézia iSankstinio stebéjimo, nustatymo, diagnozavimo ir integruoto, pacientui
individualiai pritaikyto gydymo svarbg;

pabrézia poreik] tinkamais veiksmais kovoti su akivaizdzia nelygybe psichikos sutrikimy
gydymo srityje;

ragina jtraukti mokymosi negalig turincius zmones j kokig nors ateities strategija, nes jie
susiduria su tokiais paciais sunkumais kaip ir psichikos sutrikimy turintys Zzmongs,
iskaitant socialing atskirtj, laikyma jstaigose, Zmogaus teisiy pazeidimus, diskriminavima,
gédos jausma ir paramos jiems patiems, jy Seimoms bei jy slaugytojams stoka; taip pat
ragina siekti, kad biity atsizvelgiama j talentingus vaikus ir jaunus Zmones, ir juos remti;

pabrézia tarpusavio paramos svarbg ir tai, kad svarbiausias dalykas yra zmoniy patirtis
gydantis, sergant ir sveikstant;

dziaugiasi, kad vaikus, darbuotojus, senyvus Zmones ir socialiai nuskriaustus visuomenés
narius Komisija laiko pagrindinémis tikslinémis grupémis, taciau dar reikéty jtraukti,
pvz., sergancius sunkiomis psichikos ligomis, ilgomis ir mirtinomis ligomis sergancius
asmenis, nejgalius zmones, kalinius, etniniy bei kity mazumy grupes, benamius,
migrantus, pavojingus darbus dirbanc¢ius Zmones ir bedarbius bei daugel;i psichikos
sveikatos ir slaugos klausimy, ypatingg démesj atkreipiant j moteris;

pripazjsta, kad asmenybés sutrikimus ypac sunku diagnozuoti, gydyti, valdyti ir
prizitiréti, biitina juos labiau moksliskai tirti ir kurti atskirg politika; ragina Komisija taip
pat skirti démesio agresijai, agresyvaus elgesio priezastims ir psichologiniams
padariniams;

pripaZjsta, kad vyrai ir moterys gali turéti skirtingy psichikos sveikatos poreikiy, ir ragina
geriau moksliskai iStirti, ypac priverstinio stacionarinio gydymo ir motery saves zalojimo
tarpusavio ry$j bei tai, kad moterims dazniau skiriama psichotropiniy medikamenty;

pabrézia poreikj moksliskai tirti jrodytus vyry ir motery smegeny struktiiry ir veiklos
skirtumus, kad buity sukurti skirtingi ly¢iy vertinimo principai ir gydymo budai psichikos
sveikatos srityje;

ragina riipintis moterimis prie§ gimdyma ir po gimdymo, kad buty galima iSvengti
minétais laikotarpiais dazny depresijos ar kity psichopatologijos atvejy;

mano, kad gera motiny ir tévy psichikos sveikata padeda vaikams nekliudomai vystytis ir
iSaugti sveikiems;

ragina sudétingy blogos psichikos sveikatos problemy — pavyzdziui, kaip geriau padéti
vystymosi, elgesio problemy arba valgymo sutrikimy turintiems vaikams ar paaugliams ir
[ arba vaikams ar paaugliams, kuriy tévy psichikos sveikata daznai yra bloga (arba kurie
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yra ilgai laikomi jstaigose) - sprendimui pasitelkti jvairias disciplinas ir agentiiras;

pazymi, kad socialiai nulemtas jvaizdis, kaip turéty atrodyti mergaités ir moterys, turi
poveikj motery ir merginy psichikos sveikatai ir jy gerovei, o tai, inter alia, didina
mitybos sutrikimy skaiciy;

pazymi, kad paprastai blogos psichikos sveikatos ir psichikos sutrikimy priezastys
atsiranda ankstyvoje vaikystéje, ir pabrézia sveikos ankstyvos vaikystés moksliniy tyrimy
svarba;

pabrézia dalyvaujanciy specialisty — mokymo, prieziliros, socialiniy ir teisiniy tarnyby
darbuotojy bei darbdaviy - nuolatinio mokymo ir mokymo darbo vietoje svarba;

dziaugiasi, kad Zaliojoje knygoje pripaZjstama, jog socialiniai ir aplinkos veiksniai, tokie
kaip asmeningé patirtis, Seima ir socialiné parama, gyvenimo salygos, pvz., skurdas,
gyvenimas dideliuose miestuose ir izoliacija kaimo vietovése, bei darbo salygos, pvz.,
darbo vietos neuztikrintumas, nedarbas ir ilgos darbo valandos, turi jtakos zmoniy
psichikos sveikatai; pabrézia, kad psichikos sutrikimai yra viena i§ ankstyvo i§¢jimo |
pensija ir nejgalumo pensijos priezasciy;

mano, kad geros darbo sglygos prisideda prie psichikos sveikatos gerinimo, ir ragina
darbdavius jgyvendinti Psichikos sveikatos darbe politika, kaip buting jy sveikatos ir
saugumo darbe atsakomybés dalj, siekiant sukurti geriausias darbo vietas ir j darbo rinkg
kuo sékmingiau jtraukti psichikos sutrikimy turin¢ius Zmones, 0 $i politika turéty buti
skelbiama ir prizitirima pagal esamus sveikatos ir saugos teisés aktus, taip pat
atsizvelgiant | darbuotojy poreikius ir nuomong;

pritaria socialinés ir uZimtumo politikos socialinéms iniciatyvoms skatinti Zzmoniy,
turin€iy psichikos sveikatos problemy, nediskriminavima, taip pat skatinti psichikos
negalig turin¢iy Zmoniy socialing integracijg ir streso darbo vietoje prevencija;

atsizvelgdamas j Europos uZimtumo strategija pabréZia, kad psichikos sveikata turi jtakos
uzimtumui, o nedarbas turi jtakos Zmoniy psichikos sveikatai;

mano, kad valstybés narés turéty bendrai dirbti siekdamos sukurti ir jdiegti veiksmingas
savizudybiy mazinimo strategijas, ypac jaunimo bei kity rizikos grupéms priklausanciy
asmeny tarpe;

ragina labiau pripazinti diskriminacijos, smurto ir prastos psichikos sveikatos rysj, kuris
pabrézty kovos su visomis smurto ir diskriminacijos formomis svarba strategijoje, pagal
kurig psichikos sveikata skatinama prevencijos budu;

mano, kad viena svarbiausiy psichikos sveikatos problemy yra Europos visuomenés
senéjimas, ir ragina skubiai daugiau démesio skirti neurodegeneraciniy ar kity vyresnio
amziaus zmonéms buidingy psichikos ligy mechanizmy ir prieZas¢iy moksliniams
tyrimams, taip pat prevencijai ir gydymui, jskaitant naujy gydymo budy vystyma;

mano, kad reikia akcentuoti alkoholio, narkotiky vartojimo ir psichikos sutrikimy rysio
svarbg; mano, kad priklausomybé nuo alkoholio ir narkotiky sukelia dideliy psichikos ir
fiziniy sutrikimy ir problemy visai visuomenei, ragina Komisija nedelsiant iSnagrinéti,
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kokios detoksikacijos programos ir gydymo metodai veiksmingiausi;

pabrézia, kad psichikos sutrikimy turintys Zmonés turi buti gydomi ir slaugomi
humaniskai, gerbiant jy oruma, ir kad medicininés priezitiros ir slaugos paslaugos turi
buti veiksmingos ir kokybiskos, prieinamos visiems, kurie prastai jauciasi, ir
universalios; kad butina aiskiai suvokti jy teises bti arba nebiiti gydomiems; kad, kai tik
galima, jiems turi biiti suteikta teisé dalyvauti priimant sprendimus dél jy gydymo ir kad
su jais drauge turi biti tariamasi dél paslaugy; kad jiems skiriami vaistai turéty kuo
mazesnj $alutinj poveikj; ir kad tiems kurie nori saugiai nutraukti medikamenty
vartojima, turi bati teikiama informacija ir konsultacijos;

mano, kad jégos naudojimas, kaip ir priverstinis gydymas vaistais, duoda prieSingus
rezultatus; mano, kad visi stacionaraus gydymo biuidai ir priverstinis gydymas vaistais turi
buti laikini, ir, kai jmanoma, nuolat persvarstomi, 0 d¢l jy pacientas turi duoti sutikima,
arba, jei tokio sutikimo néra, atitinkamos institucijos turi duoti leidima, bet tai turéty biti
paskutiné iSeitis;

mano, kad reikia vengti bet kokio asmeninés laisvés apribojimo, ypac fizinio sulaikymo,
kurj vykdant biitina asmens teises ginan¢iy demokratiniy institucijy kontrolé, tikrinimas
ir budrumas, siekiant apsaugoti nuo piktnaudziavimo;

ragina, kad 1 kiekvienos ateities strategijos svarbiausig dalj biity jtrauktas siekis pasalinti
gédos jausma, t. y. metiniy kampanijy psichikos sveikatos klausimais sukiirimas siekiant
kovoti su nezinojimu ir neteisingumu, nes dél gédos jausmo, susijusio su bloga psichikos
sveikata, visuomené (nuo bendruomenés iki sveikatos specialisty) zmogaus atsisako
visose srityse — nuo uzimtumo iki Seimos; be to, mano, kad, siekiant pagerinti ligoniy
psichikos sveikatg ir saglygas, butina uztikrinti pagrindines socialines ir pilietines teises,
pvz., teise | biistg ir ekonoming pagalbg negalintiems dirbti, bei teis¢ tuoktis ir patiems
tvarkyti savo turta; be to, mano, kad gédos jausmas is tiesy yra diskriminacijos forma, ir
$1 problema turi biiti sprendZiama vadovaujantis kovai su diskriminacija skirtais teisés
aktais;

pripazjsta, kad gédos jausmas kyla ir dél placiai paplitusios nuomonés, kad psichikos
sveikatos sutrikimai yra timiniai ir visam gyvenimui, tuo tarpu svarbu pabréZti tai, jog
esant tinkamai pagalbai vieni Zmonés gali pasveikti, o kitiems liga gali atsliigti ar jie gali
pasiekti pakankamga funkcionalumo ar stabilumo lygj;

pabréZia, jog biitina reformuoti psichikos sveikatos paslaugas, kad jos biity grindZiamos
aukstos kokybés bendruomenés slauga namuose arba globos namuose, suteikiant tinkama
sveikatos ir socialing priezitira, reguliariai stebint ir vertinant, pasirtipinant psichikos
sveikatos problemy turin¢iy Zmoniy ir jy slaugytojy poilsiu, uztikrinant sveikatos,
socialiniy, busto, mokymo, transporto, paSalpy ir kity paslaugy gavima toje pat vietoje;
pabrézia, kad tam turéty bati sukurta alternatyva teikiant daug paslaugy stacionare tmiy
ir chroniniy ligy atvejais ar saugumo sumetimais, bet visuomet uztikrinant nepriklausoma
asmens, gaunancio priversting priezilirg stacionare, steb¢jima;

pabrézia poreikj remti psichikos ligy pacienty sukurtas bendroves ir visokig veikla,
susijusiag su esamy ir buvusiy pacienty jtraukimu j veikla, skirti 1¢S5y darbuotojams
mokyti, siekti, kad jie iSmokty atsizvelgti ] psichikos ligy pacienty poreikius;
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pabrézia, kad bendrosios praktikos ir Seimos gydytojus ir kitus pirminés sveikatos
priezitros darbuotojus reikia nuolat Sviesti psichikos sveikatos klausimais;

pripazjsta, kad yra bitinas vietos valdzios institucijy vaidmuo skatinant gera psichikos
sveikata, remiant blogos psichikos sveikatos zmones per jy bendruomenes ir suvienijant
jvairiy tarnyby teikiamas psichikos sveikatos paslaugas;

mano, kad zmonés, kuriems nustatoma dviguba diagnozé — psichikos sveikatos ir
priklausomybés nuo zalingy ipro€iy, — turéty buti gydomi nuo abiejy siy dalyky vienu
metu;

pabreézia, kad psichikos ir fiziné sveikata tarpusavyje susijusios, psichikos sutrikimai gali
turéti biologiniy, socialiniy, emociniy ar istoriniy priezasc¢iy, kurias reikia i$siaiSkinti
siekiant, kad biity sékmingi kiti metodai, taip pat pabrézia, kad kai kurie psichiatrijoje
vartojami vaistai gali pabloginti biologing bukle;

ragina skirti daugiau démesio psichologiniams padariniams ir somatiniy ligy
simptomams; pabreézia, kad prieziiiros ligoniniy protokoluose reikia vienodai atsizvelgti i
psichikos ir fizing savijauta, jskaitant sunkiy ir / arba neisgydomy ligy gydyma; mano,
kad kitose srityse dirbantys medicinos ir pagalbiniai medicinos darbuotojai turi buti
nuolat mokomi dirbti psichopatologijos srityje, nes sutrikimai yra daznai
nediagnozuojami arba nepakankamai jvertinami;

pritaria Komisijos pastaboms d¢l laikymo jstaigose mazinimo, nes dél ilgo buvimo
psichiatrijos jstaigose gali uzsitesti ir pablogéti psichopatologiné biiklé, sustipréti gédos
jausmas ir socialiné atskirtis, taciau pripazjsta, kad reikia daugiau pastangy siekiant
jtikinti visuomeng, jog geresni rezultatai pasiekiami tada, kai sunkiy psichikos ir
mokymosi sutrikimy turintiems asmenims taikoma visuomenés globa;

mano, kad Komisija, atsizvelgdama j Visuomenes sveikatos programa, turéty rinkti
duomenis apie psichikos ligas, gydomy pacienty sveikimg ir jy reintegracijos j visuomeng
veiksminguma;

sitilo Komisijai nustatyti paZangios patirties vietas ir pavyzdZius bei visose valstybése
narése iSplatinti i§samig informacijg apie tokias pavyzdines vietas, prilygstanc¢ias PSO
vietoms, kuriose vykdoma programa ,, Tautos uz psichikos sveikata“; mano, kad
pavyzdings vietos, pavyzdinis gydymas ir pavyzdinés gydymo strategijos gali biiti
svarbios priemonés, padésiancios sumazinti psichikos sveikatos gydymo skirtumus
valstybése narése; ragina Komisijg jtraukti mokslo institutus siekiant identifikuoti
pavyzdines vietas, pavyzdinius gydymo btidus ir pavyzdines prevencijos strategijas;

kadangi visi Zmones (pagal 1991 m. gruodZio 17 d. JT Generalinés asambléjos rezoliucija
A/RES/46/119 dél psichikos ligoniy apsaugos bei psichikos sveikatos prieZitiros
pagerinimo) turi teis¢ j geriausig psichikos sveikatos prieZiiirg, mano, jog visiems
pilie¢iams turéty biiti platinama ir pricinama informacija apie pazangiajg patirtj ir Kita
atitinkama informacija;

mano, kad terminas ,,gydymas‘ turéty buti placiai interpretuojamas, pabréZiant socialiniy
ir aplinkos veiksniy nustatymo ir pasalinimo svarbg, o vaisty vartojimas turéty biiti
paskutiné priemoné, ypa¢ vaiky ir jaunimo atveju; kritikuoja, kad tam tikrais gyvenimo
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laikotarpiais didéja medikalizavimas ir patologizavimas visapusiSkai neiStyrus priezasciy;
ragina atsizvelgti j tokius veiksnius kaip asmeniné patirtis, Seima, socialin¢ parama ir
gyvenimo bei darbo salygos, kurie, kaip ir genetiniai veiksniai, turi jtakos psichikos
ligoms;

atkreipia démesj ] tai, kad yra daug vaiky, kurie kai kuriose valstybése narése, ypac kai
kuriose naujose narése, auga valstybés prieziiiros jstaigose; ragina Komisija veiksmingiau
remti alternatyviy sistemy, kurios padéty tévams, priklausantiems rizikos grupéms,
tinkamai pasirlipinti savo vaikais, kiirima; ragina kuo skubiau pradéti ir veiksmingai
1gyvendinti projekta ,,Vaiky ir paaugliy psichikos sveikata iSsiplétusioje Europoje:
veiksmingos politikos ir veiklos vystymas®, kuris padéty koordinuoti vaiky psichikos
sveikatos strategijos progresg ES valstybése narése;

taip pat mano, kad siekiant iSvengti psichikos sveikatos problemy ir pagerinti bei skatinti
gera psichikos savijautg ir ken¢ianciyjy nuo psichikos surikimy gydymo strategija bei
reabilitacijg be gydymo dar reikalinga tinkama socialiné ir darbo aplinka bei Seimos ir
visuomeneés parama; pabrézia poreikj moksliskai tirti aplinka, palankia psichikos
sveikatai ir sveikimui;

ragina Komisijg remti reformy tasg bet kurioje valstybéje nar¢je, kurioje buvo
piktnaudziaujama psichiatrija perdozuojant vaistus arba jkalinant arba kurioje buvo
praktikuojamas nezmoniSkas elgesys naudojant grotuotas lovas arba be reikalo uzdarant
vienutése, ypac kai kuriose naujosiose valstybése narése; pazymi, kad kai kuriose naujose
valstybése narése paprastai visuomenés psichikos sveikatos rodikliai blogéja, yra daug
savizudybiy, smurto ir priklausomybiy, ypa¢ nuo alkoholio; pazymi, kad $ios Salys
paveldé¢jo neadekvacias psichikos sveikatos prieziiiros sistemas ir dideles psichiatrijos ir
priezitiros jstaigas, kurios didina socialing atskirtj ir gédos jausma, 0 tuo pat metu truksta
bendruomenés paslaugy, kurios turéty biti jtrauktos | bendrasias sveikatos ir socialinés
apsaugos sistemas; ragina Komisijg psichiatrijos reformg jtraukti j deryby dél stojimo j
ES darbotvarke; mano, kad kaléjimai néra tinkama aplinka kenciantiems nuo blogos
psichikos sveikatos ir kad turéty biiti aktyviai ieSkoma kity iSeiciy;

ragina atlikti daugiau moksliniy tyrimy Siais atvejais: terapiniy ir psichologiniy jsikisSimy
kuriant veiksmingesnius vaistus, turin¢ius maZesnj Salutinj poveiki, nustatant psichikos
sutrikimus bei savizudybes lemiancius veiksnius, vertinant rezultatus siekiant investuoti j
psichikos sveikatos rémimg ir priemones, padedancias sékmingai i$gyti ir ligai atsliigti;
ypac ragina skirti ypatingg démes;j | vaikams labiau tinkamy vaisty mokslinius tyrimus;
be to, pabréZia, kad neturi biiti apsiribota medikamenty moksliniais tyrimais, turi biiti
atlieckami epidemiologiniai, psichologiniai ir ekonominiai visuomengs ir socialiniy
psichikos ligas lemianc¢iy veiksniy moksliniai tyrimai; taip pat ragina labiau jtraukti
paslaugy naudotojus j visus psichikos sveikatos mokslinius tyrimus;

taip pat mano, kad reikia geriau moksliskai istirti gédos jausma ir kovos su juo biidus,
atskiry paslaugy naudotojy ir jy slaugytojy patirtj, ivairiy paslaugy, profesijy ir buvusiy
paslaugos naudotojy darbo santykius ir paslaugy teikimg abipus kaimyniniy valstybiy
sieny;

mano, kad norint, jog psichikos sveikatos paslaugos bty veiksmingos ir visuomeneé
jomis pasitikéty, jy finansavimas turéty biti pakankamas, jis turi atitikti iSlaidas,
susijusias su asmeny psichikos sutrikimais, sveikatos ir socialinés riipybos tarnybomis bei
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visa visuomene;

mano, kad ypac svarbu taikyti kokybiskus, individualius psichikos sveikatos skatinimo
budus, atsizvelgiant j ypatingus individy ir tiksliniy grupiy poreikius;

pripazjsta vertingg Seimy nariy ir neoficialiy slaugytojy indélj padedant psichikos
sveikatos problemy turintiems Zmonéms, taip pat pripazjsta, kad daugeliui i$ jy reikalinga
slauga ir informacija bei profesionaliy darbuotojy parama, kad jie galéty slaugyti toliau;
taip pat pripazjsta vertingg indélj, kurj paslaugy naudotojai jnesa remdami vienas kita;

pabrézia, kad reikia vartoti tokj zodyng ir terminus, kurie padéty kovoti su gédos jausmu,
t. y. rinktis priemones, kurios padéty pasSalinti iSankstine nuostata, keisti poziiirj ir
kritikuoti su kiekviena psichikos sutrikimo rii$imi susijusius stereotipus;

kviecia Komisijg jsteigti Psichikos sveikatos koordinavimo ir stebésenos grupe, kuri
kaupty informacijg apie psichikos sveikatos praktika ir rémimg ES, jvertinty psichikos
sveikatos sektoriaus darbuotojy ir infrastruktiiros atitikimg poreikiams (skai¢iaus ir
mokymo poziiiriu) ir teikty visoms valstybéms naréms ir visoms su psichikos sveikatos
gydymu susijusioms Salims informacijg apie pazangiausig patirtj; pabrézia, kad i Sig
Koordinavimo ir stebésenos grupe turi biiti jtrauktos pacienty organizacijos, teikiantieji
priezitiros paslaugas, ripybos institucijos ir tyrimy institutai;

kvie¢ia Komisija vadovautis Zaliaja knyga ir teikti pasitilyma d¢l direktyvos dél
psichikos sveikatos Europoje bei asmeny, ken¢ianéiy nuo psichikos sutrikimy, pilietiniy
ir pagrindiniy teisiy apsaugos ir pagarbos joms;

ragina ES ir AKR $alis glaudziai bendradarbiauti investuojant j gerg psichikos sveikata
pagal vystymosi ir Kotonu politika;

paveda Pirmininkui perduoti §ig rezoliucijg Tarybai, Komisijai, valstybiy nariy
vyriausybéms, stojanciosioms Salims ir Salims kandidatéms, AKR Salims ir PSO Europos
biurui.



