PROHLÁŠENÍ

Účastníci konference „Péče o osoby s duševní poruchou v ČR vzhledem k Úmluvě OSN o právech osob se zdravotním postižením“, konané v Senátu Parlamentu ČR

dne 8. března 2011

1. Konstatují:

· v ČR dlouhodobě chybí vládní koncepce péče o osoby s duševním postižením,

· nejsou dlouhodobě dodržována základní práva vyplývající z mezinárodních úmluv, které jsou součástí právního řádu ČR, zejména z Úmluvy OSN o právech osob se zdravotním postižením a Úmluvy o lidských právech a biomedicíně,

· je zcela nedostatečně řešena návaznost lůžkové a ambulantní péče a dále návaznost zdravotní a sociální péče u osob s duševním onemocněním, služby poskytované v přirozeném prostředí a komunitě (krizová centra, mobilní krizové týmy, denní stacionáře, podporované byty, chráněné bydlení s kontinuální podporou a asistovaným zaměstnáním, součinnost s pracovními úřady pro možnost zajištění práce – smysluplné práce (na omezenou dobu v rámci pracovní terapie), podpora při zajištění volnočasových aktivit (sport – z důvodu nadváhy  zapříčiněné psychofarmaky), nejsou v ČR prakticky vůbec rozvinuty a tím stát přispívá k institucionalizaci a dalšímu sociálnímu vyloučení lidí s duševním postižením.

2. Obrací se na předsedu Vlády ČR Petra Nečase, aby inicioval přípravu speciálního zákona o duševním zdraví. Takový zákon již byl přijat ve většině členských států EU. Tento zákon musí upravovat návaznost zdravotní a sociální péče u osob s duševním onemocněním a zajištění jejich základních životních podmínek. Zákon by měl obsahovat speciální právní úpravu:

· vymezující principy péče o duševní zdraví v ČR, zejména přednost poskytování služeb v přirozeném prostředí a inkluzi lidí s duševním postižením,

· vymezující obsah a rozsah zdravotních a sociálních služeb pro osoby s duševní poruchou,

· upravující práva osob s duševní poruchou v průběhu léčby v lůžkových psychiatrických zařízeních,

· podmínek umístění a léčby osob s duševní poruchou při tzv. nedobrovolné hospitalizaci ve zdravotnických zařízeních,

· specifika informovaného souhlasu s hospitalizací a případnou léčbou (zejména u osob omezených či zbavených způsobilosti k právním úkonům),

· použití omezovacích prostředků v lůžkových zdravotnických zařízeních,

· podmínky výkonu opatrovnictví a jiných institutů podpory a ochrany osob s duševní poruchou,

· ochrany práv pacientů v průběhu léčby v lůžkových psychiatrických zařízeních (přístup a zajištění právní pomoci, ochrana práv osob s duševní poruchou během tzv. detenčního řízení),

· podmínky výkonu ochranného léčení osob s duševní poruchou

3. Obrací se na předsedu Vlády ČR a ministra zdravotnictví ČR, aby byla co nejdříve připravena dlouhodobá koncepce péče o osoby s duševním onemocněním, a to ve spolupráci s odbornými společnostmi a občanskými iniciativami, působícími v této oblasti.

V Praze dne 8. 3. 2011

Za účastníky konference: Bc. Václav Krása, předseda NRZP ČR
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