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Odpowiadajac na pismo nr RzPP-ZZP-075-12-1/KAS/12 z dnia 7 listopada
br. odnosnie etapu realizacji zadat wynikajacych rozporzadzenia RM z dnia
28 grudnia 2010 r. w sprawie Narodowego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego (Dz.U. 2011, Nr 24 poz. 128), w szczegblnosei:

1) zadania 1.1.2. okreslonego w zalaczniku 1. cz. 1. do ww.
rozporzadzenia tj. ,,opracowanie regionalnego programu promocii
zdrowia”,

2) celu szczegolowego 2.1. okreslonego w zataczniku 1. cz. II. do ww.
rozporzadzenia tj. ,upowszechnienie $rodowiskowego modelu
psychiatrycznej opieki zdrowotne;j”,

3) celu szczegotowego 2.2. okreslonego w zalaczniku 1. cz. IL do ww.
rozporzgdzenia tj. ,,upowszechnienie zréznicowanych form pomocy
1 oparcia spotecznego”,

4) celu szezegblowego 2.4. okreslonego w zataczniku 1. cz. II. do ww.
rozporzgdzenia tj. ,skoordynowania réznych form opieki
ipomocy”, w szczegdlnosci zadania 2.4.3. . »realizacja,
koordynowanie i monitorowanie regionalnego programu ochrony
zdrowia psychicznego”.

informuje, co nastepuje:

Dot. celu szezegolowego 2.4. okreslonego w zalgezniku 1. cz. I1. do ww.
rozporzadzenia, w tym zadania 2.4.3. (j. opracowanie regionalnego
programu ochrony zdrowia psychicznego, powotanie wojewodzkiego
zespotu koordynujacego realizacj¢ Programu, realizacja, koordynowanie
i monitorowanie Programu, przygotowanie przewodnika informujacego
o dostgpnych formach opieki zdrowotnej i pomocy spolecznej oraz
aktywizacji zawodowe;j dla 0s6b z zaburzeniami psychicznymi).
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Przystepujac do realizacji Narodowego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego, Samorzad Wojewédztwa Slaskiego przygotowal projekt
Slaskiego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego na lata 2011-2015
(SPOZP). Prace nad Programem rozpoczgte zostaly w Wydziale Zdrowia
i Polityki Spolecznej w roku 2010. W wyniku toczacych sic dziatad nad
dokumentem, wypracowana zostala pierwsza wersja projektu SPOZP,
przyjetego Uchwalag Zarzadu Wojewddztwa élqskiego, ktéra nastepnie
przekazana zostata do Ministerstwa Zdrowia. Minister Zdrowia pelniacy
funkcje  koordynatora Narodowego Programu Ochrony Zdrowia
Psychicznego przekazal powyzszy dokument do Imstytutu Psychiatrii
i Neurologii w Warszawie, celem zbadania zgodnosci przygotowanego
projektu SPOZP z dokumentem NPOZP.

Przygotowany dokument okresla strategi¢ dziatai majacych na celu
ograniczenic wystgpowania zagrozen zdrowia psychicznego o0sdb
z zaburzeniami psychicznymi, ich rodzin oraz zapewnienie dostepnosci do
swiadczen psychiatrycznej opieki zdrowotnej. W celu zasiggniecia opinii
publicznej na temat przygotowanego projektu Programu i umozliwienia
zgloszenia zainteresowanym stronom uwag i propozycji, przeprowadzone
zostaly konsultacje spoleczne opracowanego dokumentu. Konsultacjom
spotecznym poddany zostat dokument, w ktérym zaproponowano
stworzenie i wdrozenie nowoczesnego, kompleksowego modelu opieki
psychiatrycznej za$ zaproponowane w nim zmiany stuzy¢ maja poprawie
funkcjonowania psychiatrycznej opieki zdrowotnej regionu. Zadaniem
nowoczesne] psychiatrycznej opieki zdrowotnej jest zapewnienie
réwnowagi pomiedzy opieka Srodowiskowa a szpitalng, upowszechnienie
srodowiskowego modelu opieki psychiatrycznej z innowacyjnymi
rozwiazaniami organizacyjnymi oraz zastapienie bardziej opiekunczego
modelu instytucjonalnego, modelem s$rodowiskowym. Po zakoniczeniu
konsultacji spolecznych 1 wprowadzeniu zgloszonych przez strone
spoleczng uwag, przygotowana zostala druga wersja projektu Programu,
skierowanego w listopadzie 2011 r. do Agencji Oceny Technologii
Medycznych celem zasiggnigceia opinii, zgodnie z ustawg z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkow
publicznych (Dz. U. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027 z pdin. zm., tekst
jednolity), nakladajacej na jednostki samorzadu terytorialnego realizujace
ifinansujace programy zdrowotne obowiazek przekazania projektu
programu do ww. Agencji celem jego zaopiniowania. W grudniu 2011 r. do
Urzgdu  Marszatkowskiego ~ Wojewddztwa Slaskiego  wptyneta
przygotowana na zlecenie Ministra Zdrowia opinia nt utworzonego
w wojewddztwie SPOZP. Przestana przez Ministra Zdrowia ocena
merytoryczna podejmowanych zadan oraz zgodnosci z NPOZP jest opinig
pozytywna.

Projekt SPOZP obejmuje swym zasiegiem obszar wojewddztwa $laskiego
oraz okreéla regionalny model opieki psychiatrycznej. Przedstawia strategie
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dziataf, majacych na celu ograniczenie wystepowania zagrozen dla zdrowia
psychicznego ludnosci wojewoddztwa, poprawe jakosci zycia os6b
z zaburzeniami psychicznymi i ich bliskiego otoczenia oraz zapewnienie
dostepnosci do $wiadczen psychiatrycznej opieki zdrowotnej, Realizacja
Programu przyczyni si¢ do poprawy funkcjonowania psychiatrycznej opieki
zdrowotnej regionu. Nowoczesna psychiatryczna opieka zdrowotna
wprowadzi¢ ma réwnowage pomiedzy opieka srodowiskowa a szpitalna,
zastgpujac tradycyjny system, zdominowany przez duze szpitale dla
psychicznie chorych, systemem $rodowiskowym. Program powstal ze
wzgledu na potrzeby zdrowotne i konieczno§é zorganizowania w regionie
nowoczesnego, kompleksowego systemu opieki psychicznej. Zadaniem
Programu jest =zapobieganie zaburzeniom psychicznym, a takze
unowoczesnienie lecznictwa psychiatrycznego, poprzez upowszechnienie
wiedzy na temat zdrowia psychicznego, ksztaltowanie zachowan i stylow
zycia korzystnych dla zdrowia psychicznego, zapewnienic osobom
dotknigtym zaburzeniami psychicznymi wielostronnej i powszechnie
dostepnej opieki zdrowotnej oraz innych form opieki i pomocy niezbednych
do zycia wérodowisku rodzinnym i spolecznym tj. upowszechnienie
srodowiskowego modelu  psychiatrycznej opieki  zdrowotnej,
zroznicowanych form pomocy i oparcia spotecznego oraz aktywizacji
zawodowej 0s6b z zaburzeniami psychicznymi.

W przygotowanym projekcie dokumentu zatozono iz Program wdrazany
zostanie za pomocg tzw. programéw wykonawczych tj.:

* regionalnego programu promocji zdrowia psychicznego,

e programu informacyjno-edukacyjnego sprzyjajacego postawom
zrozumienia iakceptacji oraz przeciwdzialajacego dyskryminacji
wobec 0s6b z zaburzeniami psychicznymi,

e  wojewddzkiego programu poszerzania, zréznicowania
i unowoczedniania pomocy i oparcia spolecznego dla  osob
z zaburzeniami psychicznymi w zakresie pomocy: bytowe;j,
mieszkaniowej, stacjonarnej, samopomocy srodowiskowej,

* wojewddzkiego programu rozwoju zréznicowanych form wspierania
zatrudnienia i przedsigbiorczodei spolecznej dostosowanych do
potrzeb 0s6b z zaburzeniami psychicznymi,

e wojewodzkiego programu zwigkszania dostepnosei i zmniejszenia
nierownos$ci w dostepie do roznych form $rodowiskowej
psychiatrycznej opieki zdrowotnej dla dzieci, miodziezy i dorostych,
w tym zwlaszcza form niezbednych do tworzenia centréw zdrowia
psychicznego,

* planu stopniowego zmniejszania i przeksztatcania duzych szpitali
psychiatrycznych w placéwki wyspecjalizowane, zapewniajace
profilowane ustugi zdrowotne z jednoczesnym przenoszeniem zadan



podstawowej psychiatrycznej opieki stacjonarnej do oddziatow
psychiatrycznych szpitali ogélnych.

Zgodnie z projektem SPOZP wszystkie przytoczone wyzej programy
powinny zostaé opracowane i zatwierdzone do realizacji po przyjeciu przez
Zarzad Wojewodztwa Slaskiego dokumentu SPOZP.

Do koordynowania zadan zwiazanych z wdrazaniem, monitorowaniem
iewaluacja postepéw realizacji SPOZP Marszalek Wojewodztwa
Slaskiego, w listopadzie 2011r. powolal Wojewédzka Rade Zdrowia
Psychicznego — zespdt koordynujacy Program.

W trakcie oczekiwania na opini¢ dokumentu rozpoczeto prace nad
opracowaniem przywotanych wyzej projektéw programéw wykonawczych
oraz przewodnika informujacego o dostgpnych formach opieki zdrowotnej,
pomocy spotecznej i aktywizacji zawodowej dla os6b z zaburzeniami
psychicznymi. Po 11 miesigcach od momentu przekazania do Agencji
Oceny Technologii Medycznych projektu SPOZP, ww. AOTM wydata
negatywna opini¢ projektu dokumentu.

Dot. zadania 1.1.2. oraz celu szczegélowego 2.2. okreslonego
wzalaezniku 1. cz. II. do ww. rozporzadzenia (tj. opracowanie
regionalnego programu promocji  zdrowia, upowszechnienie
zréznicowanych form pomocy i oparcia spotecznego).

Na chwilg obecna przygotowane zostaly projekty nastepujacych programéw
wykonawczych do projektu SPOZP: tj.:

* regionalnego programu promocji zdrowia psychicznego,

* programu informacyjno-edukacyjnego sprzyjajacego postawom
zrozumienia 1 akceptacji oraz przeciwdzialajacego dyskryminacji
wobec 0s6b z zaburzeniami psychicznymi,

*  wojewddzkiego programu poszerzania, zroznicowania
1unowoczes$niania pomocy 1 oparcia spolecznego dla o0s6b
z zaburzeniami psychicznymi w  zakresic pomocy: bytowe;j,
mieszkaniowej, stacjonarnej, samopomocy srodowiskowej,

¢ wojewddzkiego programu rozwoju zréznicowanych form wspierania
zatrudnienia 1 przedsigbiorczosci spoltecznej dostosowanych do
potrzeb oséb z zaburzeniami psychicznymi.

Oczekiwanie na odpowiedz oraz wynik otrzymanej opinii spowodowal, iz
wszelkie dziatania zwiazane z zatwierdzeniem dokumentéw zostaly
opéznione, w efekcie wstrzymane.

Dot. celu szczegélowego 2.1. okreSlonego w zalaczniku 1. ez. I1. do ww.
rozporzadzenia, (fj. upowszechnienie $rodowiskowego modelu
psychiatrycznej opieki zdrowotnej).



Jednym z celéw gléwnych przygotowanego projektu  SPOZP jest
zapewnienie osobom =z zaburzeniami psychicznymi, wielostronne;j
i powszechnie dostepnej psychiatrycznej opieki zdrowotnej oraz innych
form opieki i pomocy, niezbednych do zycia w srodowisku rodzinnym
i spotecznym. Cel ten realizowany bedzie za pomocg celu szezegdtowego,
majgcego za zadanie upowszechnienie srodowiskowego modelu
psychiatrycznej opieki zdrowotnej - wdrozenie modelu zintegrowanej,
srodowiskowej opieki psychiatrycznej, w tym migdzy innymi utworzenie na
terenie wojew6dztwa sieci Centréw Zdrowia Psychicznego. Do jego
realizacji niezbedne jest opracowanie Wojewddzkiego  programu
zwigkszenia dostepnosci i zmniejszenia nieréwnosci w dostepie do réznych
Jorm Srodowiskowej psychiatryczne; opieki zdrowotnej, z uwzglednieniem
utworzenia centrow zdrowia psychicznego oraz Planu stopniowego
zmniejszania i przeksziaicania duzych szpitali psychiatrycznych w placowki
wyspecjalizowane,  zapewniajace  profilowane ustugi  zdrowotne
z jednoczesnym przenoszeniem zadas podstawowej psychiatrycznej opieki
stacjonarnej do oddzialéw psychiatrycznych szpitali ogélnych (tj. dwéch
WWw. programéw wykonawczych).

Przed przystqpieniem do prac nad opracowaniem Wojewddzkiego programu
zwigkszenia dostepnosci i zmniejszenia nieréwnosci w dostepie do réznych
Jorm Srodowiskowej psychiatrycznej opieki zdrowotnej, z uwzglednieniem
utworzenia centréw zdrowia psychicznego oraz Planu stopniowego
zmniejszania i przeksztatcania duzych szpitali psychiatrycznych w placowki
wyspecjalizowane,  zapewniajqce  profilowane ustugi  zdrowotne
z jednoczesnym przenoszeniem zadar podstawowej psychiatrycznej opieki
stacjonarnef do oddzialow szpitali ogdinych, planyje sie zlecenie wykonania
~Analizy uwarunkowan (organizacyjnych, prawnych, finansowych
i kadrowych) dostosowania zakladéw lecznictwa psychiatrycznego do
wymogow rozporzadzenia RM w sprawie Narodowego Programu Ochrony
Zdrowia Psychicznego oraz analizy potrzeb i dostgpnosci $wiadczenia tego
rodzaju ustug”. Dopiero na jej podstawie przygotowane Zostang ww.
projekty programéw. Zaklada si¢, iz zadania te beda realizowane w roku
2013.

Optymalnym modelem  organizacyjnym srodowiskowego  modelu
psychiatrycznej opieki zdrowotnej opisanym w projekcie SPOZP, jest
Centrum Zdrowia Psychicznego, w ktérym opicke psychiatryczng
sprawuje staly profesjonalny, wiclospecjalistyczny zespét terapeutyczny,
koordynujacy opieke nad pacjentem we wszystkich formach opieki. Model
ten zapewnia osobom z zaburzeniami psychicznymi opieke i wsparcie,
umozliwiajace im funkcjonowanie we wilasnym srodowisku spotecznym,
stwarzajac godne warunki zycia, respektujac ich prawa obywatelskie
i zapewniajac integracje spoleczna. Wprowadzenie ww. modelu opieki
psychiatryczne;j wymaga  skoordynowanych dzialah  organdéw
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samorzadowych, wspieranych przez lokalng spoleczno$é, jak rowniez
polityke spoleczng panstwa. W modelu tym gléwny ciezar opieki spoczywa
na formach leczenia skupionych poza szpitalem. Celem tworzenia Centrum
jest wprowadzenie nowoczesnego, sprawdzonmego modelu opieki
psychiatrycznej, shizacego poprawie jakosci leczenia psychiatrycznego
(dostgpnosei, ciaglosci i1 skutecznosci, ograniczajacego  rozmiary
inegatywne skutki hospitalizacji, rowniez koszty opieki psychiatrycznej),
pozwalajacego na uruchamianie inicjatyw i zasobéw spolecznych,
przeciwdzialajacego stygmatyzacji i wykluczeniu chorych obywateli oraz
zapewniajacego warunki do spolecznej integracji oséb z tego rodzaju
zaburzeniami.

Majac na uwadze zapisy projektu SPOZP, Samorzad Wojewddztwa
zorganizowal spotkanic robocze z samorzadami powiatéw nt planow
tworzenia na terenie wojewodztwa  Slaskiego Centréw  Zdrowia
Psychicznego, celem uzyskania informacji co do planowanych zamierzen
samorzadoéw odpowiedzialnych za kreowanie polityki zdrowotnej na swoim
terenie. Z przekazanych informacji wynika, ze problemem w tworzeniu
Centréw Zdrowia Psychicznego jest brak érodkéw finansowych
w budzetach  jednostek samorzadu terytorialnego, brak wsparcia
finansowanego z budzetu pafistwa w tworzeniu tego rodzaju placowek,
ograniczenia w finansowaniu $wiadczen przez NFZ, braki kadrowe
w wybranych zawodach istotnych dla psychiatrycznej opieki zdrowotne;:
personelu  medycznego $redniego i wyzszego szczebla, specjalistow
psychiatréw, pielggniarek $rodowiskowych, terapeutéw zajeciowych,
psychologéw oraz pracownikéw socjalnych. Najwickszym problemem s
jednak ograniczone $rodki finansowe na realizacje powyzszych dziatan badz
ich catkowity brak.

Niewystarczajace srodki finansowe w budzetach samorzadéw wojewddztwa
oraz brak wsparcia finansowego ze strony budzetu pafstwa powoduje
znaczace opOznienia w realizacji zadan wynikajacych z NPOZP, w tym
tworzenia Centréw Zdrowia Psychicznego. Biorac pod uwage istniejaca
sytuacje w opiece psychicznej Zarzad Wojew6dztwa czyni wszelkie starania
w pozyskaniu owych srodkéw na zrealizowanie zalozonych przez sicbie
celow.

Pomimo braku oficjalnego dokumentu (SPOZP) Zarzad Wojewddztwa
Slaskiego przystapit do realizacji zadan okre§lonych w Narodowym
Programie Ochrony Zdrowia Psychicznego.

W zakresie dzialan zwigzanych z promocja i ochrona zdrowia psychicznego
Samorzad Wojewédztwa  Slaskiego przeprowadzit na  obszarze
wojewodztwa  §laskiego  kampanie  spoleczng  przeciwdzialajaca
dyskryminacji i stygmatyzacji os6b  dotknietych  zaburzeniami
psychicznymi. W ramach kampanii prowadzone byly dzialania
informacyjno-edukacyjne w $rodkach masowego przekazu, publicznych



srodkach komunikacji miejskiej oraz na stronach internetowych: jednostek
samorzadu terytorialnego, placéwek oswiatowo-wychowawczych, jednostek
kulturalnych, placéwek ochrony zdrowia, shuzb opieki spotecznej i rynku
pracy, osrodkéw interwencyjnych i ratowniczych (policji, pogotowia
ratunkowego) oraz organizacji pozytku publicznego, dziatajacych
w obszarze zdrowia psychicznego.

W dziataniach na rzecz ochrony =zdrowia partnerami podmiotéw
odpowiedzialnych za problematyke zdrowia, z punktu widzenia
odpowiedzialnosci za zdrowie psychiczne, sa organizacje pozarzadowe.
Popierajgc zaangazowanie sie tych podmiotéw w dziataniach na rzecz
ochrony zdrowia psychicznego oraz poprawe sytuacji zyciowej i zawodowej
0s6b z zaburzeniami psychicznymi m.in. poprzez upowszechnianie wiedzy
0 zdrowiu psychicznym czy rozwijanie u 0séb umiej¢tnoéei radzenia sobie
w sytuacjach  zagrazajacych  zdrowiu  psychicznemu,  samorzad
wojewddztwa podjat wspélprace z ww. organizacjami udzielajac im
wsparcia finansowego w postaci dotacji przyznanych na realizowane przez
nich  zadania, w ramach skladanych ofert konkursowych
i pozakonkursowych. Wsparcie to skierowane bylo na upowszechnienie
w spoleczenistwie wiedzy o zdrowin psychicznym, ksztattowanie zachowat
1 stylow zycia korzystnych dla zdrowia psychicznego, zapobieganic
zaburzeniom psychicznym, rozwijanie umiejetnosci radzenia sobie
w sytuacjach zagrazajacych zdrowiu oraz zwigkszenie integracji spotecznej
0sGb z zaburzeniami psychicznymi.

Podejmujac  dzialania na rzecz zdrowia psychicznego zorganizowano
rowniez konferencj¢ majaca na celu ukazanie mieszkancom regionu
problemu wystgpowania zaburzef psychicznych u dzieci i mtodziezy oraz
przekazanie informacji pomocnych podczas planowania dziatan
profilaktycznych, umozliwiajacych uniknigcia zagrozen jakie niosa ze sobg
nierozpoznane i nieleczone zaburzenia psychiczne. Konferencja skicrowana
zostata do grup zawodowych pracujacych z dzieémi i mlodzieza na terenie
wojewédztwa Slaskiego (pedagodzy i wychowawcy, pracownicy socjalni
itp.). Dla przetamania stereotypéw dotyczacych zdrowia psychicznego
zorganizowano wystawe prac artystycznych oséb z zaburzeniami
psychicznymi, majaca uswiadomié spoteczenstwu, jak czesto wypowiadane
sady na temat osob dotknietych =zaburzeniami psychicznymi sa
niesprawiedliwe i krzywdzace.

Prowadzone dziatania informacyjno-edukacyjne rozpoczeto cyklem
warsztatow szkoleniowych, skierowanych do grup zawodowych stykajacych
si¢ w swej pracy z osobami dotknigtymi schorzeniami o podlozu
psychicznym (przechodzacymi kryzys i bedacymi w stanach depresyjnych),
ktérych rola przy rozpoznawaniu symptomow zaburzef depresyjnych jest
znaczaca, majacych réowniez duzy wptyw na ksztaltowanie postaw
spolecznych  (psycholodzy, przedstawiciele instytucji edukacyjnych,



polozne i pielegniarki srodowiskowe, pracownicy shuzb interwencyjnych —
funkcjonariusze policji).

Celem calego cyklu warsztatow bylo przede wszystkim podniesienie
kompetencji potrzebnych przy rozpoznawaniu symptoméw zaburzen
depresyjnych, nabycie umiej¢tnosci w nawiazaniu kontaktu z osoba
z omawianymi zaburzeniami, jak réwniez wypracowanie strategii dzialan
w przypadku rozpoznania symptoméw depresyjnych lub tendencji
samobdjczych u oséb z zaburzeniami depresyjnymi. W ramach warsztatéw
przeszkolonych zostato ponad 90 oséb.

Dla upowszechnienia wiedzy na temat zdrowia psychicznego Samorzad
Wojewodztwa wyemitowal réwniez na antenie wybranej stacji radiowej
cykl  pigciu  audycji  dotyczacych  najezeSciej  wystepujacych
w spoteczefistwie zaburzen psychicznych: autyzmu, depresji, demencji,
nerwicy i schizofrenii.

Kluczowym celem powyzszych dziatan bylo zwiekszenie $wiadomosci
spolecznej w zakresie korzysci plynacych z promocji zdrowia oraz
przeciwdzialanie stygmatyzacji 1 dyskryminacji o0s6b dotknigtych
zaburzeniami psychicznymi i zaburzeniami zachowania.

Majac na uwadze stan zdrowia psychicznego mieszkanticéw oraz
rozpowszechnienie zaburzen psychicznych, rejestrowanych w placéwkach
psychiatrycznej opieki zdrowotnej wojewodztwa, Zarzad Wojewddztwa
Slaskiego wdrozenie Programu uwaza za jedno z dziatan priorytetowych,
jednak realizacja zatozonych celéw bedzie trudna do osiagniecia, z uwagi na
brak niezbgdnych srodkéw finansowych.
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