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Szanowni Panstwo,

Na wstepie nalezy podkreslic, iz Ministerstwo Zdrowia jest éwiadome wagi problemdw
zwigzanych z zapewnieniem opieki psychiatrycznej i podejmuje starania dotyczgce
rozwigzania trudnosci w obszarze pomocy skierowanej do osdh doswiadczajacych

kryzysu psychicznego — zardwno dorostych jak i dzieci | mlodziezy.

Odnoszae sie do promoc]i zdrowia psychicznego, od 2018 r. prowadzony jest Program
zapobiegania depresji w Folsce na lata 2016-2020, ktdry skierowany jest m.in. do grup
¢ podwyzszonym ryzyku zachorowania, czyli: m.in. dziect i miodziezy, kobiet po
urodzeniu dziecka oraz oséb po 65 r.z. Celem Programu jest przede wszystkim wzrost
poziomu $wiadomosci spotecznej na temat powszechnoéci zjawiska depresjl i jej
wCczesnego rozpoznawania | zapobiegania oraz .popularyzacja rzetelne] wiedzy o
gtdwnych czynnikach ryzyka depresji, je] objawdw, profilaktyki, leczenia oraz form
wsparcia oferowanych chorym i ich otoczeniu. Aktualnie w ramach programu
prowadzona jest Kampania ,Depresja. Rozumiesz — Pomagasz”, kidrej dziatania sa
adresowane do catego spoteczenstwa, jak i specjalistow medycznych. Na stronie
internefowej kampanii www.wyleczdepresje.pl dostepne sa zalkladki tematyczns

dotyczsce depresji i je] szczegbdinych rodzajow, w tym m.in. depresji miodzierncze). w
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ktére] mozna znalezé kompleksowa i rzetelng wiedze ni. przyczyn, objawdw, profilakiyki,
mozliwosci leczenia i form wsparcia. Prezentowane na stronie tresci edukacyjne zostaty
poszerzone o samobadanie cpracowane na pocdsiawie stosowanych w medycynie
wiarygodnych skail | kwestionariuszy oceny depresji. Treéci edukacyjne skierowane sg
rowniez do szkdl ponadpodstawowych w sklad kidrego wchodzi poradnik melodyczny
dla nauczyciela, scenariusz lekcji, karty nracy i karty edukacyjne do gry, dzieki ktéremu
mozliwe jest kompleksowe przygoiowanie | poprowadzenie lekcji edukacyinej dotyczace]

depresji.

Odnosnie prowadze nia edukacji psychologicznej na etapie szkolnym oraz uwzglednienia
fematu zabwzen psychicznych w podsiawie programowej, Ministerstwe Zdrowia
infor mUje ze resoriermn w kidrego kompetenqach lezy planowanie | realizowanlie dziatan

w tym zakre5|e jest Ministerstwo Edukacji Narodowe;.
ﬁ‘ﬁ%‘g? w

W zwigzku z poruszanymi w petycjl kwestii dotyczgoych warunkow udzielenia pomocy
psychiairycznej i psychologicznej, Ministerstwo Zdrowia informuje, ze prowadzane sg
dzizlania ktorych celem jest poprawe dostepnosci | jakescl swiadczen udzielanych

zarowno dorostym pacientom jak i dzieciom | miodziezy.

Dokumentem okreslajgcym strategie dziatarn w obszarze ochrony zdrowia psychicznego
jest Narcdowy Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2017-2022, zwany
dalej ,Frogramem”. W Programie znajduja sie zadania polegajgce przede wszystkim na
zapewnienit osobhom z zaburzeniami psychicznymi wielostronne] i powszechnie
dostepnej opieki zdrowotine] oraz innych form opieki i pomocy niezbednych do zycia w
Srodowisku rodzinnym i spotecznym oraz ksztaltowaniu wobec oséb z zaburzeniami
psychicznymi wiadciwych postaw spotecznych, a zwlaszcza zrozumienia, tolerancii,
zyczliwosct, a takze przeciwdziatania ich dyskryminacji. W&rod zadan wymienionych w
Programie, za kluczowe uznaje sie upowszechhienie srodowiskowego modelu
psychialryczne) opieki zdrowotne] w duchu procesu deinstytucjonalizacji m.in. przez
tworzenie warunkdw do  rozwoju Centréw  Zdrowia Fsychicznego. Stopniowe
przechedzenie z modelu ,azylowege", opierajaceco sie na izolowaniu osoh z
zaburzeniami zdrowia psychicznego w duzych szpitalach psychiatrvcznych na model
srodowiskowy, jest zgodne z kierunkami reform psychiatrii dokonujaoymi sie w

pansiwach rozwinietych.
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Nalezy rowniez zaznaczy¢, 2e deinstyiucjonalizacja psychiatryczne] opieki zdrowoine;
jest rekomendowanym kierunkiem zmian postulowanym przez WHO, UE | CECD, ale
réwniez przez wiele organizac)i p'ozarzadowych w ifym organizacjl pacjenckich.
Przeniesienie opieki psychiairycznej do érodowiska lokalnego umozliwia przede
wszystkim przeciwdziatania stygmatyzacji cséb cierpigcych na zaburzenia psychiczne
oraz przy odpowiednie] koordynacji daje szanse na osigganie lepszych efekiow

terapeutycznych,

Aby umoziiwic przetestowanie $rodowiskowego modelu psychiatrycznej opieki
zdrowotne]  do  uwarunkewart  spoleczno-ekonomicznych — niezbedne  jest

przeprowadzenie programu pilotazowego centrum zdrowia psychicznego.

Wdrozenie pilotazowego programu psychiatrii $rodowiskowe] w ramach Narodowego
Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego jest w chwili checnej strategicznym dla
Ministerstwa Zdrowia zadaniem zwigzanym z reforma psychiatrycznej opieki zdrowotne;
dia 0sdb dorostych. Celem programu pilotazowego jest przetestowanie $rodowiskowego
modelu psychiatrycznej opieki zdrowotne] opartego na centrach zdrowia psychiczrego,
o ktorych mowa w art. Sa ustawy z dnia 1994 r. o ochironie zdrowia psychicznegol™ w
aspekcie organizacyjnym, finansowym, jako$ciowym oraz réwnosci i dostepnosci do
swiadczen zdrowotnych. W dniu 9 maja 2018 r. przyjete zostalo rozporzadzenie Minisira
Zdrowia z dnia 27 kwietnia 2018 r. w sprawie programu pilotazowego w centrach zdrowia
psychicznego. Zgodnie z przepisami rozporzgdzenia udzielanie $wiadczen w ramach
programu pilotazowego mozliwe jest od 1 lipca 2018 r, & czas trwania wynosi 38
miesigcy. Kazdy podmiot zakwalifikowany do programu pilotazowego tworzy jedne

centrum zdrowia psychicznegoe,

Zadaniem  realizatora  programu  pilotazowego 1. podmiotu  leczniczego
odpowiedzialnego za funkcjonowanie centrum zdrowie psychicznego jest zapewnienie
kompleksowej opieki psychiatrycznej (doraznej, ambulatoryjnej, $rodowiskowej,
dzienne] i calodobowej) dla dorostej ludnosci zamieszkale] na obszarze jego dziatania

(od 50 do okoto 200 tys. mieszkancow).

taczna liczba populacji do objecia opieka przez 27 centréw to okoio 3 miln oséb z

terenu calej Polski {ponad 10% doroste] populacjl).

B Dz U,z 2017 1. poz. 882)
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Natezy podkreslic, ze obszar dziatania Centrow zostat ckreslony w sposdb gwaraniujacy
lokalny charakler podmiotow udzielajacych $wiadczen zdrowolnych w ramach pilctazu.
VWskazany obszar dziatania umozliwia sprawne zarzadzanie populacja chjetg opieka
oraz prowaazehie procesu terapeutycznego w sposdb adekwatny do poirzeb pacjentow
(umozliwia indywidualne podejscie zespohi terapeutycznego do danega pacjernita), ktidry

daje mozliwose sposdh znaczacy przyczynic do zwickszenla efektow {erapeutycznych.

Kluczowym i nowym elementem w zakresie wdrazania programu pilotazowego jest

Punkt Zgtoszenicwo-Koordynacyjny, do ktdrego zadan nalezy m.in.

1. Udzielanie informacji o zakresie dziatania centrum i mozliwosci uzyskania
Swiadczen opleki zdrowotnej,

2. Przeprowadzenie wstepne] oceny potrzeh zdrowotnych cséb zglaszajacych sie
do PZK, uzgodnienie wstepnego planu postepowania oraz udzielenie mozliwego
wsparcia w zakresie zdefiniowanych potrzeb,

3. Uzgodnienie terminu przyjecia | wskazanie migjsca uzyskania niezbednego
Swiadczenia psychiatryczrego, w przypadkach pilnych nie pézniegj niz 72 godziny
od zgfoszenia,

4. W przypadkach tego wymagajgcych wskazanie miejsca uzyskania niezbednego

swiadczenia z zakresu pomocy spotecznej,

o

Udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej,

Punkt Zgtoszeniowo-Koordynacyjny edpowiedziainy jest za wiele kluczowych kwestii w
tym m.in. niezwykle istotna dla oséb dotknietych zaburzeniami psychicznymi mozliwosé

uzyskznia informacji o $wiadczeniach z zakresu pomocy spoteczng),

W zwigzku z potrzebsg pilnych zmian w psychiatrii dzieciece], Ministerstwo Zdrowia
pracuje nad wdrozeniem nowegc maodelu ochrony zdrowia psychicznego oziecl
i mtodziezy. Celem reformy jest m.in. zapewnienie wszystkim dzieciom | micdziezy
w kraju wiasciwej opieki psychiatryczne] poprzez wyrdwnywanie réznic pomiedzy
poszczegolnymi regionami oraz zapobieganie nadmiememu cbcigzeniu cddziatow
psychiatrycznych poprzez rozwoj pomocy dla pacjentdow z zaburzeniami psychicznymi
iich rodzin na pozostatych poziomach referencyjnych. Nowy model ochrony zdrowia
psychicznego pacjentow niepeinoletnich jest wynikiem prac dziatsjacego od lutego
2018 r. Zespolu do spraw zdrowia psychicznego dziec i milcdziezy. W sklad Zespolu

wehodza wybitni elisperci w dziedzinie psychiairii, psychologiii paychoterapii,



Podsiawg planowanege modelu maja byé Oérodki Srodowiskowe] Opieki dla Dziec |
Mtodziezy, zatrudniajgce psychologdw klinicznych dzieci i miodziezy, psychoterapeutdw
i ferapeulow srodowiskowych. Specjalisci pracujgcy na tym poziomie udzielaliby pomaocy
dziecku oraz rodzinie, wspolpracowali ze $rodowiskiem szkolnym a w razie potrzeby
kierowaliby pacjentow do lekarzy psychiatrow. Rozwigzanie takie stanowiloby
przeciwienstwo obechych rozwiazan, w ktérych czesto przyjecie na oddzial
psychiatryczny (np. po podiete] probie samobdjczej) jest pisrwszym kontaktem
nieletniego z jakgkolwiek formag opieki. Oczywiscie osoby w stanach zacstrzenia
choroby, a szczegolnie w sytuacjach zagrozenia zycia i zdrowia nadal bedg mogly

korzystac ze Swiadczen na oddziatach catodobowych,

Zgodnie z zatozeniami reformy dzieki zwiekszeniu dostepnosci pomocy w opiece
ambulatoryine] i $rodowiskowej, osoby nie wymagajace hospitalizacji beds mogty
otrzymaé pomoc w mnigjszych placéwkach (zmniejszajgc tym samym obcigzenie
Szpitalnych Oddziatéw Ratunkowych 1 izb Przyjec). Ponadto dzieki stworzeniu sieci
osrodkow udzielajacych pomocy oschom chorym psychicznie mozliwe bedzie skrécenie

czasu pobytu w szpifalu i zapobleganie rehospitalizac)i.

Ponize] prezentowana jest piramida obrazujgca trzy poziomy referencyjnosci placdwek
systemu zapewniajgcego wsparcie pacjentom niepetnoletnrim  doswiadczajgcym

zaburzen psychicznych:

l{l poziem referencyjnodci — Osrodek Wysokospecjalistycznej Calodobowej Opieki Psychiairyczne):
psychiatra dzieci | miodziezy/psychiatryczna izba przyjed/oddziat catodobowy

(planowe przyjecia oraz przyjecia w sytuacji zagrozenia 2ycia).

il poziem referencyjnoéci — Srodowiskowe Centrurn Zdrowia Psychicznego dla Dzieci | Miodziezy:
psychiatra dzieci 1 miodziezy/psycholog kliniczny
{ambulatorium, oddzial drienny)

| poziom referencyjnoici — Oérodek Srodowiskowe] Opieki dla Dzieci | Miodziezy:
psycholodzy, psychoterapeuci dzieci i mlodziezy, terapeuci srodowiskow
(ambulatorium)

Obecnie trwaja prace had przygotowywanym projekiem ziniany rozporzadzenia Ministra

Zdrowia z dnia 6 lislopada 2013 1. w sprawie Swiadczen gwaraniowanych 7 zakresu

(Bl



opieki psychiatrycznej i leczenia uzalezniert (Dz. U. 2013 poz. 1386). Rozpoczecie
obowigzywania nowych zasad dotyczgcych ochrony zdrowia psychicznego dzieci |
miodziezy jest planowane na wizesien 2018 roku. Jednoczesnie we wspotpracy z
Agencjg Oceny Technofogii Medycznych | Taryfikacji (AQTMIT) oraz Narodowym
Funduszem Zdrowia prewadzone sg dzialania kidrych celem jest przygotowanie nowego

sposobu finansowania | wyceny swiadczen.

Jedng z kiuczowych barier w dosteple do opieki psychiatryczne| dla dzieci | miodziezy
jest niewystarczajaca liczba specjalistéw. Ministerstwe Zdrowia podejmuje dziatania
dazgce do wzrostu liczhy specjalistdw psychiatrii dzieci | mitcdziezy m.in. poprzez
stwarzanie warunkéw ulalwigjacych uzyskiwanie przez jednostki uprawnien do
prowadzenia szkolenia specjalizacyjnego oraz zwiekszania liczby posiadanych przez nie
miejsc szkoleniowych. Ponadto, Ministerstwo Zdrowia corocznie zwieksza limit liczby
os6h studiujgcych na Kierunku lekarskim oraz wprowadza zmiany w systemie szkelenia

specjalizacyjnego lekarzy,

Psychiatria dzieci | miodziezy jest wpisana na liste dziedzin pricrytetowych a wiec
podjecie ksztalcenia w lgj dziedzinie jesi premiowane finansowo oraz przewidziane sg
dodatkowe miejsca na rezydeniury. Niemnie] jednhak co roku znaczna czess
przewidzianych mieisc dia rezydentow nie zostaje obsadzona z powoedu braku chetnych.
W opinit konsultantdw jednym z kluczowych powodow braku cI1¢fnych do ksztatcenia sie
na psychiatrow dzieci | miodziezy sg warunki pracy na przepetnionych oddziatach. Z tego
powodu systemowa reforma, stuzaca zmniejszeniu obcigzenia lekarzy praca oraz
poprawie ogolnych warunkow udzielania swiadczen na oddziatach | w opiece
ambulatoryinel, moze w perspekiywie wieloletnig] przyczynié sie do wzrostu

zainferesowania akbsclwentow g specjalizacja.

Niezbednym elementem funkcjonowania ncwego modelu jest rozwd| kadr specjalistow -
poza lekarzami psychiatrami -~ zajmujacych sie ochrong zdrowia psychicznego
najmiodszych. W zwigzku z fym zdecydowano sie na wprowadzenle regulacii

dotyczacych nowych zawoddw.

¢« 3Specjalizacja psychoterapiz dzieci | miodziezy zostala wprowadzona
rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 31 slycznia 2019 r. zmienigjacym
rozporzadzenie w sprewie specjalizacji w dziedzinach majgcych zastosowanie w
ochronie zdrowia (Dz.U. 2019, poz. 226G). Dnia 1 kwietniz 2018 rcku na
stanowisko krajowego konsultanie powoianz zoslata Pani dr hah. n. med.

Agnieszka Slopien. Obecnie irwaja prace nad opracowaniem programi



specjalizacji z psychoterapii dzieci | miodziezy oraz przygotowanie zasad
dotyczgcych akredytacji osrodkdw prowadzacych specjalizacie;

¢ kwalifikacja rynkowa ,Prowadzenie ierapii érodewiskowe] dzieci i miodziezy”
zostata wigczona do Zintegrowanego Systemu Kwalifikacji obwieszezeniem
Ministra Zdrowia z ¢nia 19 grudnia 2018 r. {Dz.U, 2018, poz. 1279);

e opracowany zostat nowy program specjaiizacji z psychologii klinicznej w zakresie

psychologii klinicznej dzieci | miodziezy.

Oprocz wprowadzenia regulacii, w ramach Programu Operacyjnego Wiedza Edukacja
Rozwdj opublikowane zostaio ogloszenie o konkursie na projekty (PO WER 5.4), ktére
przewidujg szkolenia kadr systemu opieki zdrowotne], oswiaty i pomocy spotecznej w
celu uzyskania kwalifikacii m.in. w zakresie ww. nowych zawoddw. Nabdr wnioskow
przewidziany jest do dnia 31 lipca 2019 r. Przewiduje sie, ze w ramach realizowanych

projekibéw wsparcie zostanie skierowane do 1000 asdb.

Odnoszagc sig do problemu nadzoru i kontroli dotyczgcej przestrzegania praw pacjenta,
Ministerstwo Zdrowia informuje, ze instytucjg wiasciwa w ktorych kompetencijach lezy
wymieniony zakres jest Rzecznik Praw Pacjenta. W szczegdlnosci za pomoc w ochronie
praw hospitalizowanych pacjentow z zaburzeniami psychicznymi odpowiedziainy jest
Rzecznik Praw Pacjenta Szpitala Psychiatrycznego. Informacje dotyczace pomocy
oferowane] przez rzecznika mozna znalezé¢ na stronie  internetowe):

Ritps:/fwww.bpp.pov.pl/o-biurze/rzecznicy-praw-pacjenta-szpitala-psychiatryeznepo/.

Podsumowujac Ministerstwo Zdrowla jest $wiadocme probleméw zwigzanych z dostepem
do opieki psychiatrycznej oraz podejmuje dzialania w celu zapewnienia wiasciwej opigki

wszystkim pacjentom,

£ powazaniem,

Dariusz Poznanski

zastepca dyrekiora

fgokumiant poopisany eleklronicznie/






