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1.
Ivadas

1.1
Europos vaiky ombudsmenu tinklo (ENOC) pristatymas

Si ataskaita yra metinés Europos vaiky ombudsmeny tinklo (ENQC), ne pelno organizacijos, kuri suvienija
nepriklausomas vaiky teisiy institucijas (NVTI), programos dalis. Sios organizacijos jgaliojimai apima vaiko
teisiy skatinima ir apsauga, kaip tai nurodyta Vaiko teisiy konvencijoje (VTK).

1997 m. jkurto ENOC jgaliojimai yra Sie:
o kurti VTK rekomendacijy jgyvendinimo strategijas;
o palengvinti dalijimasi ir keitimasi informacija tarp savo nariy;
o tarptautiniu lygiu skatinti NVT| steigimg Salyse, kuriose jy dar néra, ir teikti su jy jkarimu susijusia
pagalbg;
o skatinti bendradarbiavimg ir savitarpio pagalbg tarp NVTlir jy nariy.

Tinklas yra pripazintas Europos Sajungos ir Europos Tarybos partneris. Jj sudaro generaling asambléja,
biuras ir sekretoriatas. Nariai privalo atitikti tam tikrus kriterijus, susijusius su Europos Tarybos valstybés
narés nepriklausomos institucijos statusu ir veikimu. Be to, institucijos nepriklausomumas turi bati
jtvirtintas jstatymuose, o jos misija - skatinti ir saugoti vaiko teises. Institucijos gali buti atskirai jsteigtos
arba prijungtos prie nepriklausomos zmogaus teisiy institucijos regioniniu arba nacionaliniu lygiu. Tam
tikromis sglygomis institucijoms, kurios negali suteikti pakankamy garantijy dél nepriklausomumo arba
negali jvykdyti visy narystes kriterijy, gali buti suteiktas asocijuotosios nareés statutas, leidziantis dalyvauti
ENOC veikloje.

Siuo metu tinklas turi 42 nares 34 valstybése visoje Europos Tarybos teritorijoje. DvideSimt trys i$ Siy
valstybiy yra Europos Sgjungos nares.

[ ]
ENOC narés

Albanija, Arménija, AzerbaidZianas, Flandrija, Belgija (prancizy bendruomené), Bosnija ir
Hercegovina, Bulgarija, Kroatija, Kipras, Danija, Estija, Suomija, Pranctzija, Gruzija, Graikija,
Vengrija, Islandija, Italija, Airija, Latvija, Lietuva, Liuksemburgas, Malta, Moldova, Juodkalnija,
Norvegija, Lenkija, Bosnija ir Hercegovina / Serby Respublika, Serbija, Slovakija x 2, Slovenija,
Andalizija (Ispanija), Katalonija (Ispanija), Baskija (Ispanija), Svedija, Nyderlandai, Anglija (JK),
Skotija (UK), Siaurés Airija (JK), Velsas (JK) ir Ukraina.

Kiekvienais metais yra organizuojama metiné konferencija, kurios metu narés gali aptarti savo veikla,
susijusia su vaiko teisiy gerinimu VTK ir jos pagrindiniy principy atzvilgiu.

Be to, tinklas priima bendra deklaracija, kurioje suformuluoja rekomendacijas, skirtas pagrindinéms
vaiky ir paaugliy teiséms pagerinti. Ankstesnése deklaracijose buvo svarstomi nepilnameciy migranty,
vieSosios politikos dél vaiky teisiy karimo, skurdo, lytinio Svietimo ir kt. klausimai.
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2018 m. bendra darbiné tema yra vaiky ir paaugliy psichikos sveikata. Siuo at?vilgiu susiduriama su

apie globojamy jauny zmoniy teises, padeéti keisti pozitrj j psichikos sveikatos sutrikimus, kovoti su
stigmatizavimu, susijusiu su Siais sutrikimais, ypatingg démesj skiriant pazeidziamoms grupéms
(jauniems migrantams, nejgaliems zmonéms, LGBTI bendruomenei ir kt.), ir mazinti teritoring ir socialine
nelygybe, siekiant jtvirtinti vienodos gerovés visiems galimybe.

1.2
Metodologija

Sios ataskaitos tikslas yra padéti suprasti dabartine vaiky ir paaugliy psichikos sveikatos padétj Europoje.

Siekiant pateikti dabartinés padeéties apzvalgg, 2018 m. vasario meén. visoms ENOC naréms buvo iSsiystas
klausimynas. Klausimyno tikslai yra tokie:

e suprasti skirtingose Salyse ir regionuose naudojama psichikos sveikatos apibrézima;
e dokumentuoti jgyvendinamy vieSyjy politiky ir nacionaliniy strategijy organizavima;

e jvertinti dabartine padeét] kiekvienoje valstybeéje naréje del psichikos sveikatos paslaugy prieinamumo
ir pagarbg globos jstaigose gyvenanciy vaiky ir paaugliy teisems;

« Sioje srityje nustatyti gergsias praktikas;

e galiausiai, surinkti informacijg apie labai pazeidziamy vaiky ir paaugliy galimybes pasinaudoti
psichikos sveikatos priezilros paslaugomis.

Siekiant pateikti vaiky ir paaugliy psichikos sveikatos klausimo apzvalgg Europos lygiu, daugeliu atvejy,
turimi duomenys yra neiSsamus ir apsunkina galimy naujy psichikos sveikatos tendencijy nustatymg,
ypac besikei¢ian¢iose visuomeneése.

ISnagrinéti atsakymai néra laikomi iSsamiais dabartinés vaiky ir paaugliy psichikos sveikatos padéties
Europoje atzvilgiu.

Gauti 25 atsakymai buvo iSanalizuoti, siekiant pateikti palyginimo pagrinda ir pristatyti pirmines jzvalgas
dél dabartinés vaiky ir paaugliy psichikos sveikatos priezidros padéties Europos lygiu.

Sioje ataskaitoje klausimyng uzpildziusios ENOC narés yra vadinamos respondentémis.

Sios ataskaitos pradZioje pristatoma kryZzminé dabartinés padéties Europoje analizé ir respondenciy
Salyse naudojami psichikos sveikatos apibrézimai, psichikos sveikatos gerinimo viesosios politikos, taip
pat pagrindiniai $iose Salyse pastebéti sunkumai (2 skyrius). Taip pat aprasomos priemones, skirtos
vaiky ir paaugliy ligoninése teiséms ir dalyvavimui skatinti (3 skyrius). Galiausiai, aptariami nuo psichikos
sutrikimy kenc¢ianciy jaunuoliy atskirties ir stigmatizavimo klausimai (4 skyrius).
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2.
Dabartings situacijos
Europoje lyginamoji
analiz¢

2.1
Platus poziuris i psichikos sveikata

Nesant tikslaus sgvokos ,psichikos sveikata“ apibrézimo, didzioji respondenciy dauguma naudoja |
Pasaulio sveikatos organizacijos (PSO) siGlomg apibréztj panady apibrézimag, t. y. ,geros savijautos
busena, kurioje asmuo suvokia savo sugebeéjimus, gali susidoroti su jprastais gyvenimo stresais, nasiai ir
rezultatyviai dirbti ir jnesti savo indélj j bendruomene®.

Tarptautiné vaiko teisiy konvencija (VTK) pripazjsta teise j sveikatg. VTK 24 straipsnyje nurodoma, kad
svalstybés dalyves pripazjsta vaiko teise naudotis tobuliausiomis sveikatos sistemos paslaugomis ir ligy
gydymo bei sveikatos atstatymo priemonémis. Valstybés dalyves rupinasi, kad né vienam vaikui nebuty
atimta teisé naudotis tokiomis sveikatos apsaugos sistemos paslaugomis®. Vaiky ir paaugliy teisé |
sveikatg priklauso nuo kity konvencijoje jtvirtinty teisiy jgyvendinimo.

Respondentéems psichikos sveikata yra didelé visuomenés sveikatos problema, apimanti visus
psichologiniy kanciy traktavimo bddus. Nors yra rySys su psichologinémis kanc¢iomis, pozilris,
kurio laikomasi, psichikos sveikatg vertina ne tik kaip psichopatologijg. Skirtingai nei psichiatrijoje,
psichopatologija yra tik vienas i daugelio psichikos sveikatos aspekty, papildantis Seimos gyvenimg,
Svietimag ir kt., kuriame sveikatos priezilra ir socialinés paslaugos yra stipriai susijusios.

Norvegijoje sgvoka ,psichikos sveikata® taip pat naudojama kaip visapusiSka sgvoka nuo psichikos
sutrikimy kenciantiems asmenims teikiamoms paslaugoms apibudinti ir pakeité anksCiau naudotg
sgvokg ,psichiatrija“

Pozidris ] psichikos sveikatg, kurio laikosi respondentés, apima rimtus ir sunkius psichikos sveikatos
sutrikimus ir ligas, psichologines kancias, kurios atitinka sunkias situacijas ir egzistencinius sutrikimus,
ir tik neseniai atsiradusig sgvoka ,teigiama psichikos sveikata®, kuri skiria ypatingg démesj asmeninio
pasitenkinimo, jtraukiancio geros savijautos, kuri turéty bati vienoda visiems, jtvirtinimo aspektui.

Daugeliu atvejy respondentés teigia, kad apibrézCiai yra suteikiamas teisinis pagrindas, neatsizvelgiant |
amziaus grupes, o tekstai apie psichikos sveikatg taikomi ir suaugusiesiems, ir nepilnameciames.

Kartais vartojama sgvoka ,psichikos sutrikimas®, todél, pvz., Skotijoje, laikoma, kad psichikos sveikata
apima asmenybeés sutrikimus, psichikos sveikatg ir mokymosi sutrikimus.

Airijoje Psichikos sveikatos aktas yra pagrindinis teisés aktas Sioje srityje' ir apibréZia ,psichikos
sutrikima® kaip psichikos ligg, sunkig demencijg ar zymig protine negalig, kai:
e dél ligos, negalios ar demencijos egzistuoja didelé tikimybé, kad atitinkamas asmuo kelia tiesioginj ir
rimta pavojy sau arba kitiems asmenims;

e délligos, negalios ar demencijos sunkumo laipsnio atitinkamo asmens gebeéjimas priimti sprendimus
yra taip sutrikes, kad, jei toks asmens nebdty priimtas j patvirtintg gydymo centrg, jo (jos) buklé
stipriai pablogéty arba toks asmuo nesulaukty tinkamo gydymo, kuris galéty bati suteiktas tik
tokiame patvirtintame gydymo centre;

12003 m. Psichikos sveikatos akto 328 straipsnis.
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o tiketina, kad atitinkamo asmens hospitalizavimas, laikymas ir gydymas patvirtintame gydymo centre
greiCiausiai bus naudingas ir palengvins to asmens bukle.

Respondenciy nuomone, PSO apibréztis suteikia galimybe svarstyti teigiamus aspektus, tokius kaip
gerovés idéja, ir atsizvelgti ] aplinkos ir socialiniy veiksniy jtaka.

Todel pagal Skotijos vyriausybés 2017-2027 m. strategija ji taikoma kontinuumui, apimanéiam emocine
gerove (pvz., laime ir lildesj), psichikos sutrikimg (pvz., Gmine reakcijg, dél kurios patiriamas stresas) ir
psichikos ligg (pvz., Sizofrenijg).

Estija Sig sgvoka apibréZia Vaiko apsaugos akte? ir vaiko gerove suvokia kaip ,vaiko, kurio fiziniai,

patenkinti, vystymosi sglyga®.

Gruzijos 2013 m. Psichikos sveikatos aktas apibrézia psichikos sveikatg kaip asmeny, grupiy ir jy aplinkos
gebéjima bendrauti tarpusavyje taip, kad bty skatinama subjektyvi gerove, optimalus vystymasis ir
naudojimasis pazintiniais, emociniais ir protiniais jgtdziais, taip pat asmeniniy ir kolektyviniy tiksly, kurie
yra tinkami ir leidzia pasiekti ir iSsaugoti pagrindinés lygybes saglygas, siekimas.

Gerove ir sunkiausius psichikos sveikatos sutrikimus sujungiantis pozilris yra labai platus, todél taikymo
sritis kelia ,psichikos sveikatos” reik§més problema. Kas yra psichikos sveikata”? Daznai atlikusios pradine
analize respondentés pazymi Sig problema, taCiau tuo paciu metu dél to, kad psichikos sveikatos reikSmeé
I8 pirmo zvilgsnio atrodo akivaizdi, tikslesné apibréztis yra retai ieSkoma.

Todel, respondenciy nuomone, kai kuriais atzvilgiais sgvoka ,psichikos sveikata® gali atrodyti kaip ,visa
apimanti, o tai galima paaiskinti iSskirtiniu dalyko pobudziu. Be to, neseniai atsiradusi geroves idéja dar
karta patvirtina visy teise j gera psichikos sveikata. Nors Si idéja stipriai iSpleCia taikymo sritj, ji taip
pat leidzia skirti ypatingg démesj klausimams, susijusiems su nevienodomis galimybémis pasinaudoti
sveikatos priezilros paslaugomis.

2.2
Homogeniniy duomenu (rukumas

Siekiant aiskumo, del duomeny trikumo kartais respondentes negalejo pateikti informacijos Sioje srityje.
Be to, kai kurie atsakymai nebuvo pagrjsti konkreciais saltiniais.

Atsizvelgiant ] tai, kad psichikos sveikata yra plati sgvoka, apimanti daugybe aspekty nuo geros savijautos
idéjos ir psichologiniy kanciy iki sunkiy psichikos sutrikimy diagnozavimo, turimi duomenys yra
nepakankami. Dél plataus sgvokos pobUdzio respondentés susiduria su sunkumais, susijusiais su dalyko
indikatoriy prieinamumu.

Paradoksalu, kad nepaisant Sio klausimo svarbos, psichikos sveikata sulaukia nedaug démesio
respondenciy institucijy Saliy vykdomose nacionalinése apklausose ir programose, ypac vaiky ir paaugliy
atzvilgiu. Kai kurios respondentés teigia, kad sveikatos priezilros sistemy naudojami indikatoriai, ypac

skirti alkoholio vartojimui, saves zalojimui ir kt., yra blogai pritaikyti jaunesniems nei 16-0s mety amziaus
vaikams.

Daugeliu atvejy respondentés pateikia duomenis apie savizudybes, saves zalojima, vaisty vartojima,
priklausomybes, gydyma sveikatos priezilros institucijose ir geroves idéjg. Duomenys yra neiSsamus,
todel nepateikia visapusisko vaiky ir paaugliy psichikos sveikatos Europoje vaizdo.

Pavyzdziui, kalbant apie priklausomybes, 2013 m. Serbijoje atliktos apklausos, kurios metu buvo apklausti
1 000 viduriniy mokykly Il klasése besimokandiy mokiniy (amziaus vidurkis - 16-17 mety), duomenimis
Sioje amziaus grupéje alkoholio vartojimas yra didelis, vienas is deSimties jaunuoliy vartoja tabako
gaminius, 14 % jauny zmoniy yra bande psichotropiniy medziagy, 49 % - teige, kad buvo bent vieng kartg
apsvaige nuo Siy medziagy.

Kalbant apie savizudybes, Siaurés Airijoje savizudybiy skaiéius tarp jaunuoliy yra didesnis nei kitose JK
vietovése. 2012 m. savizudybiy skai¢ius tarp 15-19 mety amziaus jaunuoliy Siaurés Airijoje buvo keturis
kartus didesnis nei Anglijoje ir Velse. Pagal Prancizijos nacionalinés savizudybiy observatorijos (ONS)

2 Estijos vaiko apsaugos akto 4 straipsnis.
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treCiosios ataskaitos duomenis savizudybé yra antra pagrindiné mirties priezastis po eismo jvykiy 15-24
mety amziaus asmeny tarpe PrancUzijoje ir 2014 m. sudaré 16 % visy mir¢iy Sioje amziaus grupeéje.

Kalbant apie psichikos sveikatos prieziGros paslaugas gaunanéiy vaiky skai¢iy, duomenys i$ sveikatos
priezidros sistemy informaciniy sistemy pateikiatikslig informacijg apie hospitalizuoty arba ambulatoriskai
gydomy vaiky ir paaugliy skaiciy, psichikos sutrikimy diagnoziy skaiciy ir kt.

Remdamasi 2016 m. duomenimis, Juodkalnija nurodo, kad naujy pacienty, registruoty pagal psichikos
ir elgesio sutrikimy diagnoziy kategorijg, skaic¢ius buvo 778 vaikai nuo 0 iki 14-os mety amzZiaus ir 1 160
asmeny nuo 0 iki 19-0s mety amziaus. 786 vaikai lankési pas savo Seimos gydytojg dél priezasciy, kurios
priskiriamos psichikos ir elgesio sutrikimy diagnoziy kategorijai, t. y. 0,24 % visy vaiky apsilankymy pas
gydytoja.

Lenkijoje psichikos sutrikimais serganciy vaiky, kuriems reikalingas profesionalus gydymas, procentiné
dalis yra apie 9 %. Tai reiSkia, kad pagal 2016 m. ataskaitos duomenis mazdaug 630 000 jaunesniy nei
18-0s mety amziaus asmeny batinas psichiatrinis ir psichologinis gydymas.

2015 m. Basky kraste 9 964 vaikai ir paaugliai (0-17 mety amziaus; 2,9 % $ios amziaus grupés gyventojy)
naudojosi jvairiomis paslaugomis, kurios sudaro Basky psichikos sveikatos priezitros tinkla.

Danijoje atlikty tyrimy duomenys rodo, kad 10-15 procenty jaunuoliy vaikystéje susiduria su sunkumais,
susijusiais su psichikos sveikata, ir §is skaicius auga. 2016 m. daugiau nei 7 000 vaiky buvo diagnozuotas
nerimas arba depresija (2006 m. - 2 354).

Kartais duomenis yra sunku palyginti, nes sveikatos priezitros sistemy veikla reikSmingai skiriasi. Kai
kuriose respondenciy Salyse lygiaverté priezitra gali buti teikiama ambulatoriskai, tuo tarpu kitose tokios
paslaugos teikiamos stacionariose sveikatos priezidros jstaigose. Todél kyla duomeny rinkimo budy
suderinimo klausimas, kad baty galima atlikti palyginimus Europos lygiu.

Kalbant apie gerg savijauta, Pranctzijoje atlikta apklausa parodeé, kad 10-15 % jaunuoliy isgyvena sunkius
laikotarpius, kuriuos gali dar labiau pabloginti asmeninés gyvenimo sglygos ar problemos mokykloje. 15-
17 % jauny 16-25 mety amziaus zmoniy patiria patvirtintg depresijos epizodg (pagal tyrimy duomenis,
egzistuoja didesneé tikimybe, kad bus paveiktos mergaités)®. Prancizijoje maziau nei 10 % paaugliy nurodo,
kad jie lankési pas psichologg ar psichiatra.

3 Bien-étre et santé des jeunes* (,Jaunimo gerove ir sveikata®) misijos ataskaita, Marie Rose Moro ir Jean Louis Brison, 2016 m. lapkri¢io meén.
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Svedijoje atlikti tyrimai parode, kad mazdaug 25 % vaiky ir paaugliy nervinasi ir yra jsitempe, o daugiau
nei 35 % 15-0s mety amziaus mergaiciy per pastaruosius sesSis menesius dazniau nei kartg per savaite
jautesi prislegtos.

Islandijoje Sveikatos direktorato atliktos apklausos rezultatai parodé, kad bendras jauny zmoniy geroveés
lygis mazéja. 2007 m. 16,8 % 18-24 mety amziaus Islandijos gyventojy teige, kad jy psichikos sveikata
buvo vidutiné arba bloga. 2012 m. Sis skaiCius buvo 22,3 %, 0 2009 m. - 15,8 %.

Kai kuriy respondenéiy cituotos nacionalinés sveikatos apklausos ir (arba) tyrimai nustaté naujas
tendencijas vaiky ir paaugliy psichikos sveikatos atzvilgiu.

Kai kurios respondentés nurodé, kad didéja saves zalojimo atvejy skai¢ius. PavyzdZiui, per pastaruosius
penkerius metus tam tikrose Skotijos dalyse padidéjo hospitalizavimo dél saves Zalojimo atvejy skaigius.
2012-2014 m. Siaurés Airijoje 14 % padidéjo jaunesniy nei 16-os mety amziaus vaiky, pristatyty j ligoniniy
skubios pagalbos skyrius dél saves Zalojimo, skaicius.

Taip pat padidéjo vaisty vartojimas. Siuo metu $is klausimas kelia susiripinima kai kurioms
respondentéms.

Islandijoje Sveikatos direktorato atliktos apklausos parode, kad vaikai ir paaugliai vartoja 20 karty daugiau
raminamyjy vaisty nei kaimyninése Siaurés alyse. 1$radomy recepty skaigius ir vaisty vartojimas dél
aktyvumo ir demesio sutrikimo yra zymiai didesnis nei kaimyninése Salyse ir mazdaug 13 % 10-14 mety
amziaus berniuky yra gydomi dél Sio sutrikimo.

Respondentés pateikia duomenis apie jaunuolius, patenkanéius j nestabilias situacijas, o tai atskleidzia
psichologiniy sutrikimy paplitima Sioje populiacijoje.

PavyzdZiui, $iuo metu visoje JK vykdomas igilginis tyrimas Siaurés Airijoje nustaté, kad tikimybe, jog
nuolatiniame skurde gyvenantys vaikai ir jaunuoliai susidurs su psichikos sveikatos problemomis dar
nesulauke 11-0s mety amziaus yra tris kartus didesné nei vaikams, kurie niekada nepatyre skurdo.

Duomenys neapima skirtingy amziaus grupiy, neatsizvelgiant | tai, kad respondentés pabrézia
skirtingus sutrikimus pagal vaiko vystymosi lygj. Kokie indikatoriai gali bUti naudojami vaiky ir paaugliy
trajektorijoms ir sutrikimy progresavimui vertinti? Be to, duomenys neapima visy psichikos sveikatos
sri€iy - psichiatrinés priezitros, teigiamos psichikos sveikatos ir kt.

TacCiau epidemiologiniy duomeny jvairiose srityse teikimas gali buti brangus, todél kyla klausimas, ar
valstybés narés privalo rinkti standartizuotus duomenis, naudodamos panasius metodus, ar turéty deti
pastangas skatinti vykdyti tyrimus, kuriy rezultatai pagerinty zinias Sioje srityje.

2.3
Démesys psichikos sveikatai vieSsojoje politikoje

DidzZioji respondenc¢iy dauguma pamingjo, kad turi viegasias psichikos sveikatos politikas. Sios dazniausiai
J sveikatos strategijas jtrauktos politikos gali bati parengtos kaip nacionalinés programaos, gairés ir kiti
dokumentai ir sudaro vieSosios psichikos sveikatos politikos sistema. Dar kartg patvirtindamos PSO
principa, kad sveikata turi bati visy viedyjy politiky tikslas, Sios politikos daZniausiai siekia skatinti
psichikos sveikata, prevencija, prieziira ir integracija, ta¢iau neisskiria skirtingy amziaus grupiy.

2013 m. gruodzio meén. Gruzijos parlamentas priemé ,,Nacionaling psichikos sveikatos koncepcija®,
kuria siekia panaikinti klidtis pasinaudoti psichikos sveikatos priezilros paslaugomis, kad nuo psichikos
sutrikimy kenc€iantys zmones sulaukty pagrindiniais jy poreikiais pagrjsto gydymo maziausiai ribojancioje
aplinkoje, jei jmanoma, jy paciy namuose ar arti namy, ir uztikrinti didziausig pacienty teisiy apsaugg ir
visiSka ir prasmingg jy dalyvavima visuomenégje tokiomis paciomis teisemis kaip ir kiti piliecCial.

2016 m. jsigaliojes naujasis Veiksnumo (NI) aktas siekia sujungti psichikos sveikatg ir veiksnumg
reglamentuojancius teises aktus Siaures Airijoje. Taciau $is teisés aktas neapima jaunesniy nei 16-0s
mety nepilnameciy. Todél jiems netaikomos naujosios apsaugos priemones, kurios bus taikomos 16-18-
0s mety amziaus asmenims ir suaugusiesiems.
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TacCiau kai kurios Salys jgyvendino psichikos sveikatos strategijas nepilnameciams. Pavyzdziui, 2010 m.
Liuksemburgas priemeé nacionaline vaiky ir jaunimo psichikos sveikatos strategija. Vienas pagrindiniy
Sios strategijos tiksly yra sukurti politikg, kuri remtysi daugiadisciplinémis strategijomis, skirtomis
koordinavimui tarp suinteresuotyjy Saliy gerinti. Strategija pripazjsta poreikj vertinti vaikg, remiantis
holistine perspektyva, ir vaiky ir jaunimo dalyvavimui skiria ypatingg démes;j: ,Jiems butina pasidlyti
aktyvy vaidmenj, kad jie galéty bati laikomi visateisiais partneriais, nepamirstant atsizvelgti j jy amziy ir
gebgjimus”.

Airijoje nacionalinés jaunimo psichikos sveikatos darbo grupés, zinomos kaip ,,Nacionaliné jaunimo
psichikos sveikatos darbo grupé“, pateiktos rekomendacijos apémeé konsultavimo ir atstovavimo,
informuotumo didinimo ir mokymo, pagalbos internetu ir sutikimo klausimus. Vyriausybeé yra jsipareigojusi
gerinti galimybes kuo anksCiau pasinaudoti jaunimo psichikos sveikatos priezilros paslaugomis ir
koordinuoti pagalbos paslaugas, taip pat skirti ypatingg demesj ziniy apie psichikos sveikatg gerinimui
ir saves zalojimo ir savizudybiy atvejy skai¢iaus mazinimui*. Darbas Sioje srityje yra tesiamas, teikiamos
rekomendacijos dél naujos strategijos, specialiai skirtos vaiky ir paaugliy psichikos sveikatos poreikiams,
dél kuriy vyko viesos konsultacijos®.

Nustatyti tikslai kartais skatina galimybes pasinaudoti sveikatos priezitros paslaugomis, ypatingg déemes;j
skiriant teritorinei ir socialinei nelygybei psichikos sveikatos atzvilgiu.

2016 m. Pranc(zijoje tarpministerinis veiksmuy planas ,Bien-étre et santé des jeunes” (,Jaunimo gerové
ir sveikata“] sieké jgyvendinti kelis tikslus, jskaitant parengti specialistus, kad Sie galéty geriau nustatyti
paaugliy psichologinés kancios pozymius ir nedelsdami juos nusiysty pas specialistus. Planas, kuris
remiasi ataskaitos iSvadomis, padéjo jgyvendinti pastanga ,Jaunimo sveikatos pasas“ (angl. The Youth
Health Pass), kuri padeda jauniems zmonéms pasinaudoti psichologo paslaugomis privac¢iame sektoriuje.
»#Assurance Maladie“ (Pranclzijos visuomenés sveikatos draudimo agentara) sitlo desimt sesijy, jskaitant
2 sesijas su tévais. 2011-2015 m. psichiatrijos ir psichikos sveikatos planas pabrézia pirmenybe, teikiama
kovai su nelygybe, susijusia su galimybémis pasinaudoti gydymo paslaugomis, siekiant pagerinti zmoniy
sveikatos priezidra. Si sistema sidlo priemones, kurios skatinty vienodas galimybes pasinaudoti auktos
kokybes sveikatos priezidros paslaugomis, neatsizvelgiant j asmens gyvenamajg vietg ir socialine padet;.
Galiausiai 2017 m. Défenseure des enfants (vaiky ombudsmenas) paragino valdZios institucijas, vykdant
2017-2022 m. nacionalinés sveikatos strategijos kdrimo darbus, imtis priemoniy ir idsiaiskinti vaiky ir
paaugliy nuomone.

Kartais jaunimo politiky kontekste apibrézta psichikos sveikata yra vienas i§ pagrindiniy prioritety.
Jos jtraukimas j politika, kuri didZiausig démes;j skiria jaunimui, suteikia pranasumg skatinti specialiy
priemoniy, kurios turéty bati geriau pritaikytos vaiky, jaunuoliy ir jy Seimy gerovei, priemima.

Maltoje Nacionaliné jaunimo politika (2015) ir Nacionaliné vaiko politika (2017) atitinkamai kalba apie
jaunuoliy ir vaiky psichikos sveikata. Todél sveikatos politikos kontekste Malta suklré tarpministerine
strategija, skatinanéia visy vyriausybés ministerijy ir organy dalyvavima. Si strategija apima veiksmus,
skatinancius jaunimo psichikos sveikatg ir emocine gerove, kovg su alkoholizmu ir priklausomybe nuo
narkotiky ir kt.

Nors psichikos sveikata yra vienas pagrindiniy klausimy jvairiose nacionalinése strategijose, kartais
priimtos priemonés yra prastai jgyvendinamos ir egzistuoja skirtumai tarp isdéstyty ketinimy ir jiems
paskirty istekliy.

Airijanedidino biudzeto Sioje srityje. 2017 m. ataskaitoje apie airiams vaikams teikiamas psichikos sveikatos
paslaugas nurodoma, kad ,psichikos sveikatai skirto sveikatos biudzeto procentiné dalis sumazéjo nuo
13 % 1984 m. iki 7,3 % 2004 m., Siuo metu ji yra 6,1 %. Toks finansavimo paskirstymas visiskai skiriasi
nuo daugelio kity Vakary Europos sveikatos priezitros sistemy finansavimo, pvz., Prancuzijoje, Vokietijoje
ir Jungtingje Karalystéje, kuriose psichikos sveikatos paslaugoms skiriama mazdaug 10-12 % bendro
sveikatos biudzeto.“ [sic]®

Nors Serbijoje yra daug psichikos sveikatos strategijy (Psichikos sveikatos apsaugos plétros strategija,
Jaunuoliy psichikos sveikatos strategija, Nacionaliné jaunimo strategija), jomis néra pakankamai
vadovaujamasi.

4|8deéstyti 2014-2020 m. nacionalinéje vaiky ir jaunuoliy politikoje.

5 Pavadinimas ,Vaiky ir jaunuoliy vizija dél poky¢iy“ (angl. ,Children and Young People’s Vision for Change®)

8 http://www.oireachtas.ie/parliament/media/committees/seanadpublicconsultationcommittee/reports/2017-10-18-Children-Mental-Health-
Services-Report.pdf
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Gruzijoje teisiniy priemoniy jgyvendinimas yra probleminis ir praktika dar néra sukurta.

Juodkalnijoje ,Veiksmy planas dél psichikos sveikatos skatinimo 2011-2018% jtvirtino su psichikos
sveikatos prevencija ir skatinimu susijusios veiklos pradzig, taciau metiniy programy rengimui nebuvo
skirta 1&sy.

2.4
Su panasiais sunkumais susiduriancios narés

llgainiui blogéjancios situacijos idéja yra pasikartojanti, o respondenciy nurodytos problemos yra
panasios - suinteresuotyjy Saliy koordinavimo stoka ir akivaizdus socialinio ir sveikatos priezilros
sektoriy atskyrimas, didéjanti teritoringé ir socialiné nelygybe, sunkumai, su kuriais susiduriama, siekiant
pasinaudoti specialisty paslaugomis (specialisty trikumas ar netolygus jy pasiskirstymas), taip pat ilgas
laukimo laikas pasinaudoti specializuoto gydymo paslaugomis.

Nepakankamas dalyvaujanciu suinteresuotyju saliu koordinavimas,
neatsizvelgiant i tai, kad mokyklose buvo pagerinti iStekliai

Respondentés pastebi, kad be teisinés sistemos, kuri gali paskatinti kompartmentalizacijg, sveikatos
priezidros paslaugos, kuriose dalyvauja daugybé suinteresuotyjy Saliy, yra teikiamos, taikant jvairius
mechanizmus, pagrjstus jvairiomis profesinémis praktikomis ir instituciniu loginiu pagrindu.

Pavyzdziui Airijos ombudsmenas pazymi bendradarbiavimo tarp dienos centry ir bendruomenés
psichikos sveikatos prieziGros paslaugas teikiangiy institucijy (angl. community mental health services
(CAMHS)), taip pat kity sveikatos prieziliros paslaugas teikianéiy institucijy ir su jomis susijusiy
suinteresuotyjy Saliy stoka. Todél savo 2015 m. ataskaitoje, pateiktoje JT Vaiko teisiy komitetui, Airijos
ombudsmenas pazymejo koordinavimo tarp vaiko apsaugos, psichikos sveikatos ir nejgaliesiems teikiamy
paslaugy stoka, dél kurios gali buti teikiamos netinkamos sveikatos priezitros paslaugos.
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Liuksemburge jvairus sektoriai kurési pagal santykinai atskirus individualius veiklos modelius. Paslaugos
kuriamos atskirai viena nuo kitos, nevykdant konsultacijy nacionaliniu lygiu, netaikant epidemiologinio
pagrindo ar aiSkiy struktary karimo Kriterijy ir procedary.

Kai kurioms respondentéms koordinavimas tarp sveikatos priezidros sektoriaus ir Svietimo sektoriaus
yra ypaC probleminis, neatsizvelgiant j tai, kad Svietimo bendruomené daznai jvardijama kaip pagrindiné
suinteresuotoji Salis, siekiant anksti nustatyti vaiky ir paaugliy psichikos sutrikimus ir skatinti psichikos
sveikata.

Kai kurios atsakymus pateikusiy institucijy Salys bando sutelkti iSteklius mokyklose, siekdamos uztikrinti
skirtingy suinteresuotyjy $aliy, jskaitant Svietimo bendruomeneés ir sveikatos priezidros sektoriaus,
koordinavima.

PavyzdZiui, Siaurés Airijoje $iuo metu jgyvendinama programa ,,iMatter Programme* (,A$ esu svarbus®)
siekia skatinti mokiniy atsparumg ir gerove. Mokytojams pateikiami lankstinukai ir plakatai apie
jaunuoliams aktualias temas, pvz., savigarbg, narkotiky vartojima, kaip susidoroti su stresu ir nerimu.
Taip pat rengiamos pamokos apie ,,asmeninj, socialinj ir sveikatos ugdyma“ ir ,,kasdieninj ir emocinj
gyvenima®. Taip pat buvo sukurta Vaiky ir jaunimo strategine partneryste, kuri siekia skatinti vaikams ir
jy Seimoms skirty paslaugy koordinavimg’. Pagrindinis Sios partnerysteés tikslas - gerinti tarpdisciplininj
darbag, siekiant geriau stebeéti vaiky ir jauny zmoniy gydymo rezultatus, paslaugy poveik|.

Maltoje informuotumo didinimo kampanijas vykdo Sveikatos skatinimo ir ligy prevencijos direktoratas,
mokyklos sveikatos priezilros tarnybos ir Svietimo padaliniai. Informuotumo didinimo veikla, kuri pagrjsta
sesijomis apie socialinj ir profesinj tobuléjima, organizuojama visose vidurinése mokyklose pamoky metu.
Kiekvienoje mokykloje yra pataréjas, kuris padeda mokytojams ir pasiuncia vaikus ir (arba) paauglius j

atitinkamas paslaugas teikiancias institucijas.

ltalijoje teisés aktai numato glaudy bendradarbiavima tarp vaiky ir paaugliy neuropsichiatriniy tarnyby ir
mokykly, visy pirma nejgaliy vaiky atzvilgiu.

Tarp siulomy Islandijos psichikos sveikatos politikos, kurig 2016 m. patvirtino parlamentas, veiksmy yra
vietos tarpsektoriniy komandy formavimas vietos sveikatos priezidros institucijoje, savivaldybiy socialiniy
paslaugy tarnybose ir mokyklose. Sios komandos bty atsakingos uz $vietimo, mokymo, konsultavimo ir
pagalbos paslaugy teikimg tévams. Kroatijos institutas pradejo sveikatos skatinimo programa ,,Sveika
gyvensena“ (angl. Healthy Living), kurig 2015 m. liepos mén. oficialiai patvirtino vyriausybé. Programos
tikslas - gerinti mokytojy zinias ir informuotuma, siekiant padéti jiems pastebéti mokinius, kenciancius
nuo sutrikimy, ir uztikrinti, kad tokie mokiniai bUty pasiystij sveikatos priezilros institucijas..

°

Didéjanti teritoring ir socialiné nelygybé
Pagrindinés stebimos teritorinés nelygybés yra S$ios: nevienodas specialisty pasiskirstymas,
nepakankamas sveikatos prieziiros specialisty skaiéius, ypa¢ vaiky psichiatrijos sektoriuje, ilgas
laukimo laikas pasinaudoti paslaugomis. Be to, su Seimos finansine padétimi susijusi nelygybé dar labiau
paastrina Sias problemas. Vietovése, kuriose sveikatos priezidros paslaugos yra prieinamos, kai kurios
Seimos neturi finansiniy istekliy pasinaudoti psichology, gydytojy specialisty ar terapeuty paslaugomis.
Jei ,Assurance Maladie“ nepadengia iSlaidy, Seimos privalo susimokeéti uz konsultacijas, todél susidaro
atotrukis tarp Seimy, kurios neturi kito pasirinkimo ir privalo laukti savo eilés, ir ty, kurios turi istekliy ir
ziniy pasinaudoti specialisty teikiamomis paslaugomis.

Sunkumai, susije su galimybémis pasinaudoti psichiatry, ypac¢ vaiky psichiatry, paslaugomis yra didelé
problema, su kuria susiduria respondentés. Universitetiniy ligoniniy teikiamy vaiky ir paaugliy psichiatrijos
paslaugy pasitla yra nepakankama ir patiria priemoniy trukuma, todel specializuotos paslaugos
nebeatitinka paklausos.

Kroatijoje vaiky psichiatrijos paslaugos yra koncentruotos dideliuose miestuose. Siekdama pagerinti
sveikatos priezilros paslaugy pasidlg ir kompensuoti didelj specialisty Salyje trikumag, Kroatijos vyriausybe
sukdré vaiky ir paaugliy psichiatrijos mokymo kursa®.

7 Vaiky ir jaunimo strateginé partnerysté“ (angl. Children and Young People’s Strategic Partnership (CYPSP))
8 Pradétas 2012 m.
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Estijoje taip pat truksta psichikos sveikatos srities specialisty, ypaC vaiky psichiatry, o tam tikruose
regionuose, galimybés pasinaudoti paslaugomis yra ribotos (rytingje Estijoje, salose ir kaimo vietovése).

Juodkalnijoje néra psichikos ligomis serganciy vaiky gydymo jstaigy ar Sios srities specialisty. Vaikai ir
paaugliai, kenciantys nuo psichikos sutrikimy, gydomi regiono Salyse.

Daznai psichikos sveikatos prieziuros paslaugos organizuojamos sudétingu,
ankstyvo diagnozavimo neskatinanciu budu

Kartais psichikos sveikatos prieziliros organizavimas yra sudétingas ir sunkiai suprantamas jaunuoliams
ir ju Seimoms, todél gali dar labiau trukdyti jgyvendinti teises ir pasinaudoti sveikatos priezitros
paslaugomis.

Respondenciy nuomone, psichikos sveikatos priezilros paslaugy organizavimas ne visada yra palankus
vaiky ir paaugliy gydymui - yra daug specialisty ir jvairiy struktary, kuriy vaidmenys néra aiskus, daznai
naudojimosi sveikatos priezidros paslaugomis proceddros yra sudétingos, ypac Seimoms sudétingose
situacijose, kurios dazniausiai priklauso nuo vieSojo sektoriaus, kurio galimybés yra ribotos.

Sveikatos priezilros organizavimo budas ne visada yra palankus ankstyvo nustatymo ir diagnozavimo
atzvilgiu, neatsizvelgiant | tai, kad visos respondentés vienodai jvardija §j prioritetg. Respondenciy
nuomone, sveikatos priezilros paslaugos turéty bati kuo anksciau teikiamos, siekiant uztikrinti geresn;
vaiky vystymasi, sumazinti psichikos sutrikimy pablogéjima ir teikti pagalbg Seimoms. ISanalizuotuose
atsakymuose nurodomas ne tik nepakankamas siuntimy | specializuotas jstaigas skaicius, bet taip
pat mokymy tam tikriems specialistams (pvz., $eimos gydytojams) kaip nustatyti kentéjimo pozymius,
neatsizvelgiant j jy, kaip pagrindiniy suinteresuotyjy $aliy, statusa, taip pat mokytojams, mokykly
gydytojams ir socialiniams darbuotojams trikumas.

Pranc(zijoje ankstyvy medicininiy-socialiniy veiksmy centro (CAMSP - centras, skirtas vaikams, kuriems
pasireiSkia arba tikétina, kad pasireiks psichomotorinés raidos atsilikimas, sensoriniai, neuromotoriniai
ar protiniai sutrikimai ir kt.) vykdyta programa sudaré salygas organizuoti trijy dieny mokymo kursa
pediatrams, Svietéjams ir kitiems specialistams, siekiant paskatinti dalijimgsi profesinémis praktikomis ir
pagerinti ankstyva sutrikimy ir ligy atpaZinima. Sio mokymo kurso pabaigoje buvo pastebétas teigiamas
poveikis, pvz., Motinos ir vaiko apsaugos centrai (PMI)® j CAMSP siuncia jaunesnius vaikus.

Basky kraste ankstyvyjy veiksmy paslaugos garantuoja visapusiska ir veiksmingag 0-6 mety amziaus
vaiky vystymosi sutrikimy (motoriniy, pazintiniy, sensoriniy ir kalbos vystymosi, emociniy elgesio ir
somatineés ekspresijos sutrikimy, taip pat vystymosi sutrikimy) prieZidra. Sio paslaugos siekia koordinuoti
higienos, Svietimo ir socialiniy tarnyby intervencija, pasitelkiant tarpdisciplinines komandas, padedancias
anksti nustatyti sunkumus ir vykdyti intervencijas didziausio smegeny plastiSkumo etapuose.

Liuksemburge ankstyvojo atpazinimo sistemos organizavimas remiasi idéja, kad tévai yra pagrindiniai
asmenys, pastebintys pozymius, o Seimos gydytojai yra pagrindiniai kontaktiniai asmenys, kurie yra
kertinis ankstyvo diagnozavimo sistemos akmuo.
°
Paslaugos, pasizymincios besikeiciancia paklausa
Dauguma respondenciy nurodo paslaugy kliatis, del kuriy tenka ypac ilgai laukti pirminés konsultacijos ir
negali bati uztikrinama ilgalaiké sveikatos prieziura.

Nors problemos, susijusios su galimybemis pasinaudoti bendrojo psichiatrinio gydymo paslaugomis, yra
Zzinomos, jos tampa dar labiau akivaizdzios vaiky psichiatrijos srityje. Visiskai uzpildytuose stacionariy
gydymo jstaigy skyriuose néra pakankamo specializuotiems pacientams skirty lovy skaiciaus.

Pavyzdziui, Prancuzijoje stacionariy institucijy vaiky ar jaunuoliy psichiatrijos skyriy pajégumas yra tik

? PMI - tai Département lygio paslauga, kuria reguliuoja Département lygio tarybos pirmininkas ir kurios jgaliojimai apima motiny ir vaiky
sveikatos apsauga.
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5 % viso institucijy pajégumo, o Siuose skyriuose stebimy vaiky ir paaugliy skaicius yra 26 % viso Siose
institucijose stebimy pacienty skaic¢iaus®.

Airijos psichikos sveikatos komisijos duomenimis buvo uzregistruoti 509 vaiky hospitalizavimo
psichiatrijos skyriuose atvejai, o vidutiné buvimo ligoninéje trukmeé buvo 60 dieny.

Latvijoje 3,4 % 0-14 mety amziaus vaiky buvo hospitalizuoti dél psichikos ir elgesio sutrikimy
specializuotose palatose (157 lovos).

Estijos atsakymo analizé parode, kad i§ 1 921 8 ligoninés iSrasyty asmeny, kurie pateko j su psichikos ir
elgesio sutrikimais susijusiy diagnoziy kategorijg, 198 (10,31 %) buvo jaunesni nei 14-os mety amziaus
vaikai ir 277 (14,42 %) - 14-19 mety amziaus jaunuoliai. I$ visy ligoninése gydyty jaunesniy nei 14-os mety
vaiky 1,62 % sirgo psichikos ligomis, tokiy 14-19 mety vaiky buvo 1,95 %.

Islandija nurodo, kad gydymo ambulatorinése sveikatos prieziuros jstaigose laukimo laikas yra iki 18
meénesiy.

Dauguma respondenciy su Sia situacija susiduria dél socialinés paklausos psichiatrinio gydymo
atzvilgiu poky¢iy (ypa¢ vaiky psichiatrijos srityje). Kai kurioms ligoms, pvz. hiperaktyvumo sutrikimui,
buvo suteiktas ypatingas klinikinis statusas, didinantis placiosios visuomenés informuotumo lygj. Taciau
daznai, siekiant valdyti Siuos sutrikimus, yra sidlomas medicininis gydymas. Todél respondentés pranesa
apie stipriai padidéjusj vaiky ir paaugliy gydyma vaistais. Pavyzdziui, Islandija nurodo, kad vaistai vaiky
aktyvumo ir démesio sutrikimui (hiperkineziniam elgesio sutrikimui) gydyti yra i§ra§omi Zymiai dazniau
nei kaimyninése Europos Salyse ir mazdaug 13 % 10-14 mety amziaus berniuky skiriamas toks gydymas.

Kalbantapie mokyklos fobija, kuri pasireiskia jvairiomisformomisir gali turétiribojantj poveikj, atsizvelgiant
Jtai, kad vaikui palikus mokyklg gali pasireik&ti socialinés pasekmes, j §j sutrikimg atkreipiamas vis didesnis
placiosios visuomenés demesys, todel vis daugiau zmoniy kreipiasi del gydymo. Mokyklos fobijos gydymas
kencia del paslaugy plétros trikumo, neatsizvelgiant j tai, kad kuriamos jvairios programaos, siekiancios
uztikrinti ankstyvesne intervencija. Pagal epidemiologinius duomenis 65 % kencianciy paaugliy yra
berniukait’. PavyzdZiui, Prancuzijoje tokie jaunuoliai gali naudotis mokymo namuose galimybe arba
specialiomis priemonémis - individualizuotu mokymo planu (PAI), pagal kurj vaiko ar paauglio buvimas
jstaigoje (vaiky darzelyje, pradingje mokykloje, vidurinéje mokykloje ar laisvalaikio centre) yra pritaikytas.

10 http://drees.solidarites-sante.gouvfr/IMG/pdf/dt129.pdf
1 Bien-étre et santé des jeunes” (,Jaunuoliy gerove ir sveikata®) ataskaita, Marie-Rose Moro, 2016 m. lapkri¢io mén.
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Be
Vaiku ir paaugliu teisés ir
dalyvavimas

I8analizuoti atsakymai suteiké informacijg apie sveikatos prieziGros institucijose dél psichikos ligy ir (arba)
elgesio sutrikimy hospitalizuoty vaiky ir paaugliy teises. Neatsizvelgiant | VTK ir Europos chartijoje dél
vaiky ligoninése teisiy*? nurodyty principy, kurie jtvirtina teise j tévy buvimg ir pagarbg vaiky privatumui,
Europos vaiky ombudsmenai nurodo daugybe problemy.

Siuo metu galiojantys teises aktai retai pripazjsta specialias nepilnamediy teises, o jgyvendintos nuostatos
negali garantuoti pagrindiniy gydomy vaiky ir paaugliy teisiy. Dél to, kad vaikai ligoninése ir jy teises
néra minimos, iskyla klausimas dél jvairiy teisés akty leidejy noro Salyse parengti jstatymus, kurie galéty
pakeisti ligoniniy, kurios negerbia VTK ir Europos chartijos dél vaiky ligoninése teisiy principy, praktikas.

Respondenciy nurodyti sunkumaidazniausiaiyra susije su jaunyzmoniy teise j sutikima, teise j informacija,
teise iSlaikyti Seimos rysius ir kt. Su hospitalizavimu susijusios situacijos skiriasi, daznai pastebima, kad
nepilnameciai naudojasi suaugusiesiems skirtomis paslaugomis.

3.1
Mazas démesys nepilnameciu pacientu sutikimui

Nors suaugusiyjy hospitalizavimg stacionaraus gydymo jstaigose reglamentuoja teisiné sistema,
nepilnameciams skirtos nuostatos yra nepakankamos. Todeél nepilnamediy sutikimo idéja yra ypac
subtili hospitalizavimo dél psichiatrinés prieziiiros atzvilgiu.

Daugumoje atsakymus pateikianciy institucijy Saliy néra specialiy su sutikimu susijusiy nuostaty dél
nepilnameciy ligoninése. Priesingai, kai kuriose nepilnameciai nuo tam tikro amziaus yra hospitalizuojami
tik gavus jy sutikimg, atsizvelgiant j tai, kad dalyvavimas yra svarbi salyga jy teisiy ir priezidros plano
sekmes atzvilgiu. Nors psichiatrijos srityje siekis iSsiaiSkinti vaiko nuomone apie pasitlytg gydymg
gali buti sudétingas, taCiau tai, kad néra nuostaty, kuriomis remiantis butina konsultuotis su vaiku,
rodo nepagarbg vaiko teisems ir negarantuoja VTK jvardyty principy, ypa¢ 12 straipsnio, kuris nurodo,
kad vaikas, sugebantis suformuluoti savo paziUras, turi teise laisvai jas reiksti visais su juo susijusiais
klausimais®, veiksmingumo.

Toliau pateikta diagrama parodo, kaip skiriasi praktikos, susijusios su minimalaus sutikimo amziaus
apibréztimi nepilnamedciy pacienty atzvilgiu.

21986 m. geguzés 13 d. priemé Europos Parlamentas, o véliau buvo priimta Europos chartija dél vaiky ligoninése (EACH) https://www.each-
for-sick-children.org/each-charter/each-charter-annotations

1. Valstybés dalyvés garantuoja vaikui, sugebanciam suformuluoti savo pazidras, teise laisvai jas reiksti visais jj lie¢ianciais klausimais; be to,
vaiko pazidroms, atsizvelgiant j jo amziy ir branduma, skiriama daug demesio.

2. Todel vaikui butinai suteikiama galimybeé buti iSklausytam bet kokio jj lie¢iancio teisminio ar administracinio nagrinéjimo metu tiesiogiai arba
per atstova ar atitinkama organg nacionaliniy jstatymy numatyta tvarka
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Sutikimo amzius
1Grupé | 14 mety | 2
2 Grupé | 15 mety - . 2
3 Grupé | 16 mety S ;
4 Grupé | 18 mety I—— i

1Grupé | Italija, Latvija

2 Grupé | Danija, Serbija

3 Grupé | Basky krastas, Katalonija, Islandija, Lietuva, Siaurés Airija, Norvegija, Lenkija

1 Grupé | Belgija, Kipras, Estija, Prancizija, Vengrija, Airija, Liuksemburgas, Malta, Juodkalnija, Skotija, Svedija

Atsakymus pateikusiy institucijy valstybés narés, kurios nenurodeé sutikimo amziaus - Kroatija, Suomija, Gruzija.

Kai kuriose atsakymus pateikusiy institucijy Salyse sutikimas privalomas nuo 14-os mety amziaus.
Italijoje nepilnamecio hospitalizavimas negavus jo (jos) sutikimo yra galimas tik i$klausius dviejy gydytojy
nuomone, o tokj sprendima privalo pasiradyti meras ir globos klausimus nagrinéjantis teiséjas. Latvijos
teisé nurodo, kad jaunas zmogus gali duoti savo sutikimg nuo 14-0s mety amziaus, taciau, jei sutikimas
neduodamas, vienas i§ nepilnamecio tévy gali duoti sutikimg dél hospitalizavimo. Jaunuolis neturi teisés
ginCyti sprendimo, jei gydytojas arba vienas i$ tévy sutinka dél hospitalizavimo.

Kitos respondentés nurodo, kad nors nepilnametis gali duoti sutikimg nuo 16-os mety amziaus, privaloma
konsultuotis jau su 12-0s mety amziaus vaikais (Islandija). 16-0s mety amZiaus sulaukes nepilnametis
gali uzgintyti bet kokj sprendimg arba teikti skundg dél ligoninéje ar centre, kuriame jis (ji) yra stebimas
(-a), suteikty paslaugy. Jei teiséti atstovai nesutinka dél batino gydymo, sveikatos priezitros paslaugy
teikejas gali kreiptis | vaiko apsaugos institucijas, kad vaikui buty suteiktos butinos sveikatos priezidros
paslaugos.

Skotija pripazjsta, kad jaunesni nei 16-0os mety amziaus nepilnamed¢iai gali (yra veiksnis) sutikti dél
bet kokios chirurginés, medicininés ar odontologinés procediros ar gydymo'. Kai jaunesnis nei 16-0s
mety amziaus vaikas negali suprasti proceduros ar gydymo pobudzio ir galimy pasekmiy, teiseti atstovai
gali priimti sprendimy dél jy sveikatos priezilros. Jei vaikas vis dar nesutinka dél gydymo, pagal 2003
m. Psichikos sveikatos aktg gali bati priimtas nurodymas, reikalaujantis, kad vaikas sutikty su sidloma
sveikatos priezilra.

ISanalizuoti atsakymai parodé, kad, daugeliu atvejy, sprendima dél hospitalizavimo priima teiséti atstovai,
arba to praso vaiko apsaugos institucijy vadovybé arba teisminés institucijos. Tac¢iau hospitalizavimo
procedlros ne visada suteikia pakankamas garantijas. Sprendimas del hospitalizavimo gali bati priimtas
be aiskiy hospitalizavimo poreikio jrodymuy, atsizvelgiant j ligos sunkuma.

Airijoje pagal 2001 m. Psichikos sveikatos aktg nepilnamecio sutikimas néra batinas. Airijos teisés
reformos komisija priemeé rekomendacijas Siuo klausimu. Komiteto nuomone, praktika hospitalizuoti vaikg
dél savanorisky sveikatos prieziGros paslaugy (arba laisvo pasirinkimo sveikatos prieZitros paslaugy),
remiantis vien teisety atstovy sutikimu, prieStarauja vaiko teisems ir ypa¢ VTK numatytiems principams.
Be to, 2001 m. akto 25 straipsnis, kuris numato priverstinj hospitalizavima, netinka vaikams ir paaugliams,
kuriems taikoma teisiné globa.

Svedijos vaiky ombudsmenas kritikavo vaiky ir paaugliy ligoninése padétj. Pagal Svedijos vaiky ir tévy
kodekso 6 skyriy teisétas atstovas turi teise ir pareigg priimti sprendimus, jskaitant sprendimus dél
nepilnamecio medicininés priezitros, neatsizvelgdamas j vaiko brandumo lygj, ypa¢ paaugliy atzvilgiu.

Siuos sunkumus pazymi ir Gruzija. Pagal Gruzijos Psichikos sveikatos aktg jaunesni nei 16-0os mety
amziaus pacientai gali bati hospitalizuoti teiséty atstovy praSymu. Psichikos ligy gydymo jstaigoms

4 Teisinio veiksnumo akto 2 straipsnis.
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pakanka paraso ant sutikimo formos, kad vaiko gydymas buty laikomas savanorisku, net jei jaunesnis nei
16-0s mety amziaus pacientas nesutinka su hospitalizavimu. Sis reglamentas yra placiai kritikuojamas
(ypat sveikatos prieziGros specialisty).

Lenkijoje rastiSkas nepilnamecio jstatyminio atstovo sutikimas yra privalomas. Jei nepilnametis yra
vyresnis nei 16-0s mety amziaus, jo sutikimas taip pat yra butinas. Jei sutikimai priestarauja vienas kitam,
bdtinas teismo sprendimas.

PrancUzijoje né viena nuostata néra konkreciai skirta nepilnameciy sutikimui psichiatrijos srityje,
nes jstatymas nenustato amziaus ir naudoja neapibréztas sgvokas, tokia kaip ,maturité“ (,brandumas®),
Ll'aptitude a exprimer son opinijon“ (,gebéjimas isreiksti savo nuomone®) ir kt.'® Todél sutikimas turi bati
gautas, taciau jis néra nepilnamecio hospitalizavimo reikalavimas?®.

Belgijoje Pacienty teisiy jstatymas numato, kad nepilnametis, kuris gali priimti pagrjstg sprendimg dél
savo interesy, turi teise j informacijg ir teise nuspresti dél gydymo, net jei néra nustatytas minimalus
amzius.

3.2
Ribota teisé i informacija

Sveikatos priezitros specialisty prievolé informuoti turéty suteikti pacientams galimybe priimti laisvus
ir informuotus sprendimus ir sukuria butinybe skirti didesn] démes] pacienty savarankiskumui ir
informuotam sutikimui. Pavyzdziui, VTK 12 straipsnis primena kiekvieno vaiko ir paauglio teise isreiksti
savo pazilras su juo (ja) susijusiais klausimais (ir kolektyviniais, ir asmeniniais). Informacijos teikimas
vaikams ir paaugliams ir konsultavimasis dél su jais tiesiogiai susijusiy klausimy gali paskatinti vaiky ir
paaugliy dalyvavima jy paciy sveikatos reikaluose.

Remiantis Europos chartija dél vaiky ligoninése, teisé j informacijg turi,,skatinti globojamy nepilnameciy
ir suaugusiyjy dalyvavimaq, priimant su jais susijusius sprendimus, todél jie turety bati informuoti apie
Jy sveikatos priezidrai butinas proceddras ir apziaras, atsizvelgiant j ju amziy ir gebejimqg suprasti,
nepriklausomai nuo jy teisetiems atstovams suteiktos pagrindinés informacijos.” TacCiau tekste
nenurodoma, kaip gydytojai turéty informuoti vaikus ir paauglius, kad §i informacija bty kuo tinkamesné.

Praktikoje nepilnameciy teisé j informacijg yra nepakankamai jgyvendinama, ypac sveikatos priezitros
srityje, nes daugeliu atvejy Si teise yra skirta teisétiems atstovams. Nepaisant kiekvienoje Salyje taikomy
skirtingy pozilriy, iSanalizuoti atsakymai parode, kad teisé j informacijg yra jtvirtinta be faktiniy konkre€iy
nuostaty, susijusiy suinformacijos teikimu nepilnameé&iams psichiatrijos srityje - vieninteléje medicinos

disciplinoje, kurioje asmuo gali biti gydomas prie$ jo (jos) valig.

Kai kurios respondentés aiSkiai nurodeé, kad nepilnamediai pacientai neturi teisés j informacija, todél
néra jtraukiami j sveikatos priezilros procesa, o tai stipriai riboja jy teises. Siuo at?vilgiu respondentés
galéjo identifikuoti praktikas, kurios daznai neleidzia nepilnameciams pacientams pasinaudoti teise
iSreiksti savo pazilras, 0 kai kurios sveikatos priezidros komandos laikosi nuomonés, kad ,jauni zmones
nesugeba pasakyti objektyvios tiesios*. Tokiais atvejais, informacija yra teikiama tik teisétiems atstovams.

Atsakymus pateikusiy institucijy Salys jgyvendino nuostatas, kurios garantuoja teise | informacijg,
neatsizvelgiant j amziy. Siy nuostaty salygos skiriasi, pvz., Belgijoje informacija turi bdti suteikta
pacientams ,aiskiai ir suprantamai“ ir ,laiku®, o Prancuzijoje informacija turi buti ,aiski ir sgzininga“
Danijoje 2013 m. Nacionalinés vaiky tarybos atliktame tyrime vaikai, kurie naudojosi psichikos sveikatos
priezilros paslaugomis, teigé, kad jie néra pakankamai informuoti apie savo, kaip pacienty, teises.

Su informacijos turiniu psichiatrijos srityje susijusios nuostatos yra neapibréztos, o praktikoje pacienty
informavimas priklauso nuo sveikatos priezitros komandy geranoriSkumo.

Suomijoje nepilnamediai pacientai yra informuojami iki tam tikro lygio, taciau iki Siol néra teisinés
prievolés tai daryti. Siuo metu rengiamos rekomendacijos, kaip pagerinti vaiky ir paaugliy teise |
informacija. Tikslas yra jiems pateikti aiSkig medicinine informacijg, pritaikyta pagal vaiky ir paaugliy
brandumo lygj, siekiant geriau laikytis sveikatos priezilros principy.

5 | es droits fondamentaux des mineurs en établissement de santé mentale (,Pagrindinés nepilnameciy psichikos sveikatos gydymo
institucijose teises*, Contréleur général des lieux de privation de liberté (CGLPL), 2017 m. lapkritio meén.

18 Pranc0zijos visuomenés sveikatos kodekso L 1111-4 straipsnis
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Svedijoje vaikai ir jaunuoliai, su kuriais konsultavosi vaiky ombudsmenas, nurodé informacijos apie
sidlomos psichiatrinés priezilros planavima ir teikima trikuma. Jaunuoliy nuomone, informacijos
apie jy teises taip pat nepakanka. Svedijos ombudsmenas apie tai jspéjo vyriausybe, kad &i galéty imtis
priemoniy teisés aktams patikslinti.

Sveikatos priezitros komandos (pirmiausia slaugytojai) perduoda informacijg teisétiems atstovams ir
nepilnameéiams. Taliau, pvz.,, Maltos atveju, nepilnameciai ne visada buna informuojami apie visas jy
teises, jei néra faktinés prievolés tai daryti.

Islandijoje, kai vaikas yra hospitalizuojamas pirmg kartg, sveikatos prieziiros komandos organizuoja
pokalbius su atstovais ir nepilnameciais, siekdamos sukurti pasitikejima ir uztikrinti, kad giminaiciai buty
informuoti apie hospitalizavimo salygas ir atlikty aktyvy vaidmenj teikiamy sveikatos priezitros paslaugy
atzvilgiu.

PrancUzijoje komandos rengia ,patarimy tévams” sesijas, kuriose dalyvauja teiséti atstovai, slaugos
personalas. Siy sesijy metu pateikiama informacija apie tai, kokios sveikatos prieZilros paslaugos bus
teikiamos vaikui, siekiant nuraminti giminaicius. TacCiau Siy komandy Salyje nepakanka.

Kipre, kai nepilnameciai, sergantys sunkiomis psichikos ligomis, yra paguldomi j ligonineg, jy tévai gauna
brosidrg apie hospitalizavima. Taciau §i brositra néra pakankamas informavimo jrankis.

3.3
Nepilnameciai suaugusiesiems skirtose istaigose

Nepilnameciy, visy pirma paaugliy, buvimas suaugusiesiems skirtose jstaigose néra nejprastas reiskinys.
Si situacija susidaro dél tinkamy jstaigy ir psichiatrijos skyriuose vaikams skirty lovy trikumo (kai
kuriose regionuose jy visiSkai néra). Jauni zmonés yra hospitalizuojami tokiomis sglygomis, kurios ne
visada uztikrina jy interesus ir negarantuoja, kad suteiktos sveikatos priezidros paslaugos atitiks amziy ar
jas teiks vaiky psichiatrijos srityje kvalifikuoti specialistai.

Daznai jaunuoliai yra paguldomi j atskiras palatas, siekiant uztikrinti jy saugumg ir neleisti bendrauti su
kritiSkai serganciais suaugusiais pacientais, todél jie gali atsidurti izoliuotose palatose. Respondentés
nurodo, kad kartais nepilnameciai ir suaugusieji yra paguldomij tas pacias palatas kartu, o tai prieStarauja
nepilnameciy pacienty interesams ir sukuria jy apsaugos tokiomis sglygomis problemas.

Egzistuoja ir kitos priezastys, paaiSkinancios nepilnameciy buvima suaugusiesiems skirtose jstaigose.
Daugumai respondenciy jaunuoliai, kurie netrukus sulauks pilnametystés, gali sukurti problemas,
nes jie atsiduria suaugusiyjy ir vaiky sveikatos priezitros sistemy kryzkeléje. Todél asmenys gali buti
netinkamai hospitalizuoti suaugusiesiems skirtuose skyriuose. Galiausiai, nepilnameciai pacientai gali
bdti hospitalizuoti suaugusiesiems skirtuose skyriuose, kol atsiras laisva vieta vaiky psichiatrijos skyriuje.

Pagal respondenciy pateiktus duomenis praktikoje jau 16-o0s mety amziaus jaunuoliai yra gydomi
suaugusiesiems skirtuose skyriuose. Reikia pazymeéti, kad pagal VTK vaiku laikomas jaunesnis nei 18-
0s mety amziaus asmuo. Vidutiné hospitalizavimo suaugusiesiems skirtuose skyriuose trukmeé yra
trumpesné nei vaikams skirtuose skyriuose ir retai virSija 15 dienuy.

eve =

Siaurés Airijos sveikatos departamentas nurodo, kad vaikai ir jaunuoliai turéty bati gydomi ir priziGrimi
pagal amziy pritaikytoje aplinkoje, siekiant patenkinti jy fizinius, emocinius, socialinius, dvasinius,
ugdymosi ir psichologinius poreikius.

2011 m. po vizity psichiatrijos ligoninése Estijos vaiky ombudsmenas pateiké rekomendacijas, kuriomis
sieke uztikrinti, kad vaikai buty gydomi atskirai nuo suaugusiyjy, apriboti fizinio suvarzymo priemoniy
taikymo praktikas ir paskatinti jaunuolius iglaikyti rySius su i$oriniu pasauliu (teisétais atstovais, broliais
ir seserimis, draugais ir kt.).

Svedijos vaiky ombudsmeno organizuoto vie$ojo tyrimo rezultatai paskatino parengti jstatymo projekta
dél draudimo vaikus hospitalizuoti suaugusiyjy psichiatrijos jstaigose, iSskyrus atvejus, kai toks
hospitalizavimas atitinka vaiko interesus.

¥ | igoninése ir bendruomengje teikiamy pediatrinés sveikatos prieziGros paslaugy strategija (2016-2026)
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Prancuzijoje tekstai ragina vaiky ir paaugliy hospitalizavimo metu atsizvelgti j amziaus ribas. Taciau
ligoninés dazniausiai uztikrina, kad vaikai iki 15-os mety ir trijy ménesiy amziaus ir iki 18-os mety amziaus
bity hospitalizuojami vaiky psichiatrijos ir pediatrijos skyriuose, atsizvelgiant j patologijg. Savo 2017 m.
metiniame pranesime apie vaiko teises vaiky ombudsmenas rekomendavo, ,kad Sveikatos ministerija
teisinese nuostatose apibreZty hospitalizavimo suaugusiyjy skyriuose amziy nuo 18-0s mety amziaus,
neatsizvelgdama j susijusias paslaugas, iSskyrus atvejus, kai paauglys reikalauja kitaip.“ PraneSime
pabréZiamas poreikis vengti hospitalizuoti nepilnamecius suaugusiyjy psichiatrijos skyriuose ir
patariama ligoningje organizuoti skyrius paaugliams, siekiant sukurti jaunuoliy sveikatos priezitros tinkla.

Belgijoje jaunuolis gali bti hospitalizuotas suaugusiyjy skyriuje nuo 16-0s mety amziaus, atsizvelgiant
j laisvy viety prieinamuma. Siekdamos garantuoti tinkama vyresniy paaugliy priezitrg, ligonines kartais
sitlo skyrius paaugliams, manydamos, kad Siai amziaus grupei butina speciali priezitra.

Italijoje dél lovy trakumo (nacionaliniu lygiu yra tik 325 lovos) kai kuriuose regionuose vyresni nei 16-0s
mety amziaus jaunuoliai gali pasinaudoti suaugusiesiems skirtomis paslaugomis. TacCiau taip nutinka ir
jaunesniems nei 16-0s mety amziaus jaunuoliams, kai negali buti rastas joks kitas sprendimas. Todél
skirtinguose regionuose 10-30 % nepilnameciy hospitalizuojami suaugusiyjy skyriuose.

Taciau tokiose situacijose nepilnameciai ir jy teiseéti atstovai turi ribotas galimybes pateikti skundus arba
tie, kurie gali jomis pasinaudoti, apie jas net nezino. Galima teikti keliy rasiy skundus - administracinius
skundus institucijoms, atsakingoms uz sveikatos priezilros jstaigy priezilrg, ir teisminius skundus
(pvz.,, nepilnameciy teismo teiséjui). Galiausiai, daugeliu atvejy galima teikti individualius skundus
nepriklausomoms administracinéms institucijoms deél vaiky teisiy gynybos. Tai - kompetentingos
institucijos, kurios sprendzia bet kokias situacijas, susijusias su vaiko teisiy ar interesy pazeidimu,
jskaitant skundus dél psichikos sveikatos.
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Ae
Stigma ir psichikos ligos

Daznai psichikos ligomis sergantys asmenys yra vis dar stigmatizuojami, vaikai taip pat neiSvengia
tabu, susijusio su psichikos ligomis. Vaikai ir paaugliai susiduria su daugybe prietary, kurie dar labiau
paastrina stigmatizavimg ir diskriminacija. Be to, su psichikos ligomis susijes stigmatizavimas gali
paskatinti zmones nesikreipti pagalbos, kurios jiems reikia. Seimos daznai atsisako pagalbos, bijodamos,
kad jy vaikas bus jtrauktas j ,juoduosius sgrasus” ir stigmatizuojamas dél psichikos sutrikimo. Psichikos
sveikatos stigmatizavimas yra visoms respondentéms susirtpinimg kelianti problema. Pazeidziami
vaikai ir paaugliai (nejgalUs, migrantai ir kt.), kurie dazniau susiduria su $iomis problemomis, reikalauja
specialaus démesio. Respondenciy nuomone, mokyklos atlieka lemiama psichikos sveikatos skatinimo
vaidmenj, siekiant didinti informuotuma jaunuoliy tarpe ir keisti suvokimg apie psichikos sutrikimus.
Siekiant uztikrinti vaiky ir paaugliy integracijg visuomenegje, ir politiniu lygiu, ir bendradarbiaujant
atsakymus pateikusiy institucijy salims, buvo pradétos jvairios iniciatyvos.

4.1
Informuotumo didinimo kampanijos kovai su
stigmatizavimu

Neatsizvelgiant j pazanga, kuri paskatino geriau suprasti psichikos sveikata, psichikos ligomis serganciy
Zmoniy stigmatizavimas vis dar egzistuoja. Pastaraisiais metais kova su diskriminacija buvo didziausias
i88Ukis ir Siuo metu atsakymus pateikusiy institucijy Salyse yra vykdomy tyrimy tema.

Tarptautiniu ir Europos lygiu buvo pradeta daugybe iniciatyvy, siekiant kovoti su stigmatizavimu ir pagerinti
gerove. Pavyzdziui, PSO Europos ministry konferencijoje ** déemesys buvo skirtas kovai su psichikos ligomis
serganciy zmoniy stigmatizavimu, kuris laikomas didele problema. PSO pripazjsta poreikj ,tenkintijvairias
psichikos sveikatos problemas patirianciy gyventojy, rizikos grupiy (jskaitant vaiky ir paaugliy) ir asmeny
poreikius®. Europos psichikos sveikatos veiksmu planas 2013-2020 dar kartg patvirtina vienodos geroves
visiems principg ir skatina jgyvendinti priemones, siekiant pakeisti poziurj | psichikos ligomis sergancius
zmones.

Todeél buvo sukurtos jvairios programos, kuriy forma priklauso nuo S$alies: bendrosios kampanijos,
siekiancios keisti psichikos ligy suvokimg, psichikos sveikatos skatinimo iniciatyvos, interneto svetaines,
teikianc¢iosinformacija placiajaivisuomenei, psichikos ligomis serganciyzmoniy teisiy dienos paskelbimas,
plagiosios visuomenés konsultavimas ir kt. Siy iniciatyvy tikslai - uztikrinti geresne integracijg j visuomene,
pakeisti sveikatos priezilros praktikas ir platinti informacija naudotojams.

Todeél Kroatijoje birzelio 6-0ji buvo paskelbta Psichikos ligomis serganéiy asmeny teisiy Kroatijos
Respublikoje diena. Vykdant projektg ,Optimalios psichikos ligomis serganCiy zmoniy priezilros
uztikrinimas®, daugiau nei 275 psichikos sveikatos specialistai dalyvavo mokymuose, organizuotuose
seminary forma.

lgyvendinant Didjjj psichikos sveikatos ir priklausomybiy plang Katalonijoje, vykdyta apklausa aiskinosi,
kaip Zzmoneés suvokia asmenis, kenciancius dél sveikatos problemy. VieSosios politikos palaiko tokias
iniciatyvas, kurias dazniausiai inicijuoja NVO ir (arba) asociacijos, kurios specializuojasi psichikos
sveikatos srityje.

Prancuzijoje 2011-2015 m. psichiatrijos / psichikos sveikatos planas siekia sumazinti stigmatizavima tuo
metu, kai manoma, kad sergantys asmenys nesikreips pagalbos ir nesieks gydymo?®. Viesosios jstaigos,
pvz., ,Psycom® vykdo iniciatyvas, siekdamos informuoti naudotojus ir specialistus. Dél to buvo parengti
su jaunais Zmonémis dirbantiems specialistams (ugdytojams, mokytojams, slaugytojams ir kt.) skirti

18 Helsinkyje (2005)
8 Plan psychiatre et santé mental (Psichiatrijos ir psichikos sveikatos planas), 2011-20155.
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jrankiai ir mokymo moduliai, pagrjsti gidu ,/la téte dans les nuages* (,Galva debesyse®). 2005 m. PSO
psichikos sveikatos moksliniy tyrimy ir mokymo bendradarbiavimo centras (angl. WHO Collaborating
Centre for Research and Training in Mental Health (WHOCC)), bendradarbiaudamas su suinteresuotomis
asociacijomis?’, pradéjo informuotumo didinimo kampanijag ,,Accepter les différences, ¢a vaut aussi pour
les troubles psychiques®(,Skirtumy pripaZinimas taikomas ir psichiatriniams sutrikimams”). Kampanijos
tikslas - skatinti placiosios visuomenés pozidrio j psichikos ligas pokycius (plakatai, TV reklama,
informaciniai lankstinukai ir kt.).

2016 m. Islandijoje medicinos ir psichologijos studentai pradéjo psichikos sveikatos skatinimo projekta,
kurio tikslas - padéti jauniems zmonéms dalyvauti, sprendziant su jy sveikata susijusius klausimus ir
skatinti jy gerove?. Siuo metu kuriama Gerovés (sveikatos ir socialiniy reikaly) ministerijos finansuojama
informuotumo didinimo kampanija.

Danijoje Sveikatos taryba pradéjo nacionaling kampanija ,VIENAS IS MUSU - daugiau jokiy abejoniy, tylos
ir tabu dél psichikos ligy!” (angl. ,ONE OF US: no more doubt, silence and taboo about mental illness!”).
Sios kampanijos tikslas - pagerinti visy gyvenima, skatinant integracijg ir kovojant su psichikos sveikata
pagrjsta diskriminacija.

Skotijos vyriausybés ir brity fondo .Comic Relief“2 finansuojama ,See Me* (,Matyk mane*) programa
didziausig démesj skiria trims konkre€&ioms sritims - Svietimui ir jauniems zmonéms, galimybéms
pasinaudoti sveikatos priezidros paslaugomis ir jsidarbinimo galimybémis. Vykdant programg atliktos
apklausos rezultatai parodé, kad du tre¢daliai zmoniy Skotijoje jaugia, kad neturi su kuo pasikalbéti apie
asmenines problemas, kaip antai psichikos sveikatg?’.

2017 m. Maltoje buvo pradéta viesoji kampanija ,,Stopstigma“ (,Sustabdyk stigmatizavima®), kuri siekia
didinti sgmoningumg ir platinti informacija apie psichikos sveikatg ir sveikatos problemas. Vietos
NVO, aktyviai veikianc¢ios Sioje srityje, siekia sumazinti stigmatizavima, pasitelkdamos visuomenes
informuotumo didinimo priemones.

2016 m. Airijoje vykdoma programa .Time to change” (,Laikas keistis*) sukdré mokymo rinkinj, kuris
padeda mazinti zmoniy, kurie naudojasi psichikos sveikatos priezidros paslaugomis, diskriminacija. ,,Time
to Change” buvo sukurta kartu su suinteresuotosiomis Salimis psichikos sveikatos srityje ir pacientais,
siekiant keisti profesines praktikas. Interneto svetaingje pateikiama informacija, kurig pagrindzia
dokumentai ir kuri gali bUti naudojama sveikatos priezitros komandoms priziUreéti.

Respondenciy nuomone, nors yra daug iniciatyvy, kurios ne vien tik deklaruoja principg, joms triksta
koordinavimo, skiriama nepakankamai iStekliy, o visa tai riboja jy poveikj. TaCiau jos padeda didinti
informuotuma ir dar kartag patvirtina nediskriminavimo sveikatos srityje principa.

Vaikai ir paaugliai, ypac pazeidziami dél stigmatizavimo

JT Vaiko teisiy komiteto bendrajame komentare Nr. 15 teigiama, kad ,vaikai nepalankiose situacijose ir
vietovese, kuriose paslaugos teikiamos nepakankamai, turéty bati dedama pastangy jgyvendinti vaiky
teise | sveikatg déemesio centre. Valstybés nacionaliniu ir subnacionaliniu lygiu turéty identifikuoti
veiksnius, kurie nulemia vaiky pazeidziamuma arba dél kuriy tamtikros vaiky grupés atsiduria nepalankioje
padétyje. Siy veiksniy klausimas turéty bti sprendziamas, rengiant su vaiky sveikata susijusius jstatymus,
taisykles, politikas, programas ir paslaugas ir siekiant uztikrinti lygybe.” Sis parei$kimas akcentuoja, kad
valstybés narés turéty skirti ypatingg demes;j ypac¢ pazeidziamiems vaikams ir paaugliams, kuriy padétis
yra nepalanki daugeliu aspekty ir kurie susiduria su ypac¢ didele stigmatizavimo ir net diskriminacijos
rizika.

2 Fgdération nationale des patients en psychiatrie (Prancizijos psichikos sutrikimy turingiy pacienty federacija - FNAPSY), Union Nationale
des amis et familles de malades psychiques (Prancizijos psichikos sutrikimy turin¢iy pacienty draugy ir $eimy draugija - UNAFAM) ir
Association des Maires de France (Pranclzijos mery asociacija - AMF)

2 http://gedfraedsla.is/

2 Sjg programa vykdo Skotijos psichikos sveikatos asociacija ir Psichikos sveikatos fondas

B https://www.seemescotland.org/about-see-me/.
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Ypac¢ pazeidziamy vaiky ir paaugliy padétis kelia respondenciy susirupinimg, nes Si gyventojy grupe
susiduria su didesne psichikos sveikatos problemy rizika. NejgalUs vaikai susiduria su daugybe sunkumy,
susijusiy su paslaugomis, kurios negali patenkinti specifiniy jy poreikiy. Respondenciy atliekamas
darbas migranty vaiky ir vaiky pavojingose situacijoje atzvilgiu akcentuoja didesnj psichikos sutrikimy
paplitima pirmiausia dél jy ekonomineés ir socialinés padéties. Nereikéty pamirsti ir jauny LGBTI asmeny
ar pavojingose situacijose atsidUrusiy asmeny padéties, apie kuriuos atsakymuose nebuvo pateikta
pakankamai informacijos, kad galéetuméme Sioje ataskaitoje pristatyti analize. Todél Sie vaikai ir paaugliai
yra ypaC pazeidziamiir susiduria su neproporcingai didele stigmatizavimo ir atskirties rizika ir sunkumais
pasinaudoti savo teisemis.

[ ]
Nejgalus vaikai ir paaugliai

Specializuotose jstaigose, kurios priima nejgalius vaikus ir jaunuolius, dirbanciy specialisty trikumas yra
ypac¢ aktualus Sioje srityje. Specializuoty paslaugy stoka apsunkina medicinos-socialiniy jstaigy pajéguma
priimti pacientus. Be to, triksta sveikatos priezilros specialistams prieinamy mokymuy, o tai apsunkina
ankstyvg sutrikimy diagnozavima. Kartais dél ilgo laukimo laiko ar vietos stokos specialiuose skyriuose,
vaikai ir paaugliai yra gydomi suaugusiyjy skyriuose. Sie sunkumai dar labiau sustiprina $ios gyventojy
grupes galimybiy pasinaudoti priezidros paslaugomis nelygybe.

Respondenté Kroatijoje nurodé Sias pagrindines problemas: kvalifikuoty vaiky psichiatrijos specialisty
trakumas, nepakankami finansiniai istekliai, diskriminacinis elgesys, lovy, skirty dmiomis ir létinémis
ligomis sergantiems pacientams gydyti, ligoninése trikumas, gydymo laukimo laikas medicinos-
socialiniame sektoriuje ir kt. Pavyzdziui, Splito klinikiniy ligoniniy centre dél specializuoty paslaugy
stokos nejgalis vaikai yra hospitalizuojami psichiatrijos skyriuose.

Kartais dél pastebimo sveikatos prieziiros ir medicinos-socialinio sektoriy atskyrimo gali bati
nejmanoma suteikti sveikatos priezZilros paslaugy, apimanciy visapusiska pozilrj, kurios atitinka
nejgaliy jaunuoliy poreikius.

Siuo atzvilgiu Siaurés Airijos atsakymy analizé parodé suinteresuotyjy $aliy, dalyvaujanéiy paramos
priemoniy, skirty peréjimui nuo paslaugy nepilnameciams prie paslaugy suaugusiesiems, procese,
koordinavimo stoka. Kartais profesiné praktika bina netinkama ir neuztikrina informuoto spendimy
priemimo nejgaliy vaiky atzvilgiu. Bendrai kalbant, dauguma nejgaliy vaiky tiki, kad j jy paziuras néra
teisétai atsizvelgiama, ypa¢ kai tai susije su jy sveikata. Siaurés Airijos respondenteé teigia, kad mazdaug
20 % vaiky ir jaunuoliy su fizine, sensorine ar mokymosi negalia susiduria su psichikos sveikatos
problemomis iki 18-0s mety amziaus ir dazniau nei kiti jaunuoliai patiria nerimg, depresijg, save zaloja
ar masto apie savizudybe. Apie gydomus vaikus atlikto tyrimo rezultatai parode, kad vaikai su fizine ar
protine negalia turéjo ribotas galimybes pasinaudoti specializuotomis psichikos sveikatos prieziuros ir
gydymo paslaugomis.

PrancUzijoje Nacionaling sveikatos tarnyba (HAS) paskelbé rekomendacijas dél vaiky su specifiniais
kalbos ir mokymosi sutrikimais, Zinomais kaip ,DYS“ sutrikimai, siekdama pagerinti jy sveikatos
bikle. HAS pabreézia, kad Siy sutrikimy gydymas turi remtis jvairiy specialisty - psichology, logopedy,
psichomotorikos specialisty, ergoterapeuty - bendradarbiavimu. Buvo sukurti ,DYS® sveikatos tinklai,
siekiant pagerinti 0-20 mety amziaus vaiky ir paaugliy su kalbos ir mokymosi sutrikimais (disfazija,
disleksija-disortografija, dispraksija, samprotavimo sutrikimai ir kt.) prieziGrg. Taciau $ie tinklai, sukurti
intervencijy Sioje gyventojy grupéje nuoseklumui uztikrinti, prieinami ne visoje Prancuzijos teritorijoje.

Kalbant apie autizmo spektro sutrikimus (ASS), Prancizijoje buvo nustatyta daug problemy.
Ataskaitose akcentuojamas ribotas medicinos ir socialiniy jstaigy pajégumas vaiky su ASS, priimamy
Belgijoje, skaiCiaus ir laukimo sgrasy atzvilgiu. Priezilros paslaugas teikianciy institucijy, tokiy kaip dienos
ligonines, medicinos ir psichologijos centrai ir nepriklausomi specialistai, skaicius yra nepakankamas, o
jy praktikos - nevienalytés. Sveikatos priezilros sektariaus specialistams ir socialiniams darbuotojams
sitlomas testinis mokymas ne visada atitinka dabartinj ziniy apie autizma lygj. 2018 m. balandzio mén.

Prancuzijos vyriausybé pristaté 2018-2022 m. Nacionaline autizmo strategija, kuri pristato penkis
pagrindinius jsipareigojimus - mokslo grgzinimas | vieSgjg politika, susijusig su autizmu, uztikrinant
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kompetentingus mokslinius tyrimus Prancuzijoje, kuo ankstesné intervencija mazy vaiky atzvilgiu,
konsultavimasis su kitomis Salimis Svietimo srityje, parama visiskai suaugusiyjy pilietybei, ir galiausiai
parama Seimoms ir jy patirties pripazinimas.

[ ]
Vaikai ir paaugliai, kuriems taikomi vaiky apsaugos planai

Atsakymy analize parodé, kad | sveikatg nepakankamai atsizvelgiama jvairiuose vaiky, kuriems taikomi
vaiko apsaugos planai, gyvenimo etapuose. Dauguma atvejy, Sie vaikai yra paimami globon dél gyvenimo
salygy, kurios néra palankios jy sveikam vystymuisi ir yra pazymetos pakartotiniu Seimos iSirimu.
Neatsizvelgiant j didesnius sveikatos poreikius, $i gyventojy grupé ne visada turi galimybiy pasinaudoti
psichikos sveikatos priezilros paslaugomis. TaCiau pastebimas psichikos sutrikimy paplitimas tarp vaiky
ir paaugliy, kuriems taikomi vaiko apsaugos planai. Vis délto, vaiko psichiatrijos specialisty demografija
daznai nulemia ilgg laukimo laikg, kuris néra suderinamas su ankstyvu amziumi, nuo kurio $i gyventojy
grupe turéty sulaukti gydymo.

ISanalizuoti atsakymai parode, kad psichikos sveikatos organizavimo budas neatitinka Siy vaiky ir
paaugliy poreikiy. Jy psichikos sveikatos poreikiai yra sudétingi, taCiau vaiko apsaugos specialisty
mokymas sveikatos priezilros srityje yra menkas arba néra organizuojamas, nes, jy nuomone, toks
mokymas nepatenka | jy pareiginiy nuostaty taikymo sritj. Be to, dél besikeicianciy ir trumpalaikiy
jkurdinimo ir gyvenimo salygy Si gyventojy grupé yra labai mobili, todél nuolatiné priezitra yra sudétinga.

Siaurés Airijoje psichikos sveikatos ir elgesio problemos yra laikomos daZniausiomis sveikatos
problemomis vaiky ir paaugliy, kuriems taikoma vaiko apsauga, tarpe. 40 % tokiy vaiky ir paaugliy buvo
diagnozuoti elgesio sutrikimai, 35 % - emociniai sutrikimai, 0 21 % - depresija ir nerimas. Atsakymai taip
pat parodé, kad mokymai vaiko apsaugos srityje dirbané¢ioms suinteresuotosioms Salims apie psichikos
sveikata yra nepakankami. Sioms suinteresuotosioms $alims néra organizuojami pradiniai mokymai,
kurie padéty suprasti psichikos sveikatos problemy pobudj, atpazinti psichologiniy kanciy pozymius ir
pasiysti vaikus ir paauglius j atitinkamas jstaigas.

Liuksemburge mokymai psichikos sveikatos srityje yra rengiami tik to sektoriaus specialistams, o
priimancios seimos Siuo metu negali dalyvauti tokiuose mokymuose. IStekliy stoka reiskia, kad tokius
vaikus priimancios jstaigos néra pajégios jdarbinti nuolatiniy psichology, nepaisant specialisty akcentuoty
poreikiy Siame sektoriuje.
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Katalonijos vyriausybé parengé specialia koordinavimo programg vaiko apsaugos sistemoje
dalyvaujantiems ugdytojams ir Seimoms skirtoms priemonéms gerinti. Planuojama sukurti specialig
darbo sritj, padésiancig apsaugos centrams per bendradarbiavimg su regiono psichikos sveikatos
priezidros paslaugy centrais ir dalijantis profesinémis praktikomis, taip pat gerinant skirtingy sektoriy
koordinavima. Dazniausiai medicininés ir psichiatrinés prieziuros paslaugas teikia teritoriniai pirminés
priezidros centrai.

Svedijoje 3-4 % vaiky per vaikyste yra bent karta apgyvendinami globos namuose arba grupiniuose
namuose. Moksliniy tyrimy rezultatai parode, kad Sie vaikai yra labiau pazeidziami ir susiduria su didesne
savizudybes, psichikos sveikatos, priklausomybiy ir kitomis rizikomis. Daznai jaunuoliai, patiriantys
psichologines kancias, taip pat kitas psichikos sveikatos problemas, neieSko pagalbos dél Siy problemuy.

Pranclzijoje Défenseure des enfants? veikla atkreipé démesj j tai, kad sveikatos istorijos duomenys,
pvz., informacija apie vystymosi sutrikimus, psichologines kancéias ir negalig, néra sistemingai
renkama, net jei nepilnameciui buvo reikalinga speciali prieZitra nuo pat jo (jos) apgyvendinimo pradzios.
Vaiko apsaugos specialistams prieinami jrankiai néra naudojami dél laiko apribojimy arba dél to, kad jie
néra tinkami profesinei praktikai. Ugdytojams sunku atsizvelgti j sveikata, ypac j psichikos sveikata, kaip
j aspekta, kurj reikia apsvarstyti. Dazniausiai Si sritis paliekama sveikatos priezidros specialistams. Todél
jstaigos inicijuoja vos keletg projekty, skirty jaunuoliy gerovei ir priezidrai. 2016 m. kovo 14 d . priimtame
akte deél vaiko apsaugos numatomas ,vaiko apsaugos® gydytojo paskyrimas padeés atkreipti ypatinga
démesj | globojamy vaiky ir paaugliy psichikos sveikata.

Islandijoje globéjy Seimos nedalyvauja mokymuose apie psichikos sveikatg. Kursai orientuoti j vaiky
brandumag ir bidus, kaip uztikrinti, kad vaikas jgyty pasitikéjima Seima. Specializuotos psichikos
sveikatos priezidros paslaugos néra teikiamos globos namuose ar vaiko apsaugos centruose. Daznai
vietos vaiko apsaugos komitetai turi pasikliauti privaciu sektoriumi, siekdami suteikti tinkama prieziura.

{ ]
Nelydimi nepilnameciai

Psichikos sveikatos aspektas retai svarstomas nelydimy nepilnameéiy (NN) kontekste, net jei skirtingi
migracijos proceso etapai gali bati traumuojantys. DidzZioji dauguma Siy jaunuoliy atkeliauja i$ Afrikos ir
kelionés metu patiria fizine ir seksualine prievartg. Todél nepilnameciy simptomai yra susije su jvairiais
traumuojancCiais epizodais - smurtu kilmés Salyje, kelionés metu, ypac¢ keliaujant per Libijg, atvykstant j
Europa ir kt. Dazniausiai nepilnameciai kenéia nuo potrauminio streso sutrikimo (PTSS). Sis sutrikimas yra
susijes su sunkiais emociniais sutrikimais, disociacijos, somatiniais simptomais, saves suvokimo (kalte,
géda ir kt.) ir santykiy su kitais (nepasitikéjimas, pakartotinis viktimizavimas, heteroagresija) pokyciais ir
kt. Daznai Sis sutrikimas yra susijes su stipriu nerimu ir depresija. Todél Siy sutrikimy jsisengjimo rizika,
jei néra teikiama tinkama sveikatos priezidra, yra didelé.

Nelydiminepilnameciai visy pirma yra vertinami, atsizvelgiant | jy administracine padeétj, o tai turi neigiama
poveikj jy kaip nepilnameciy statuso vertinimui. Teisé j sveikatg yra pazeidziama, o pagrindinis démesys
skiriamas administracinei padéciai valdyti.

Pavyzdziui, Prancuzijoje daug jauny migranty, kurie teigia esg nepilnameciai, taiau priéemimo ir vertinimo
sistema juos laiko suaugusiaisiais, negali pasinaudoti vaiko apsaugos rezimu ir atsiduria pavojingose
situacijose, neturi busto ar pajamy tinkamam maistui. Tai turi didelj poveikj jy sveikatai ir reikSmingai
padidina nerima.

JK turimi duomenys ir Siaurés Airijos pateikti klinikiniai pastebéjimai akcentuoja ma%a nepilnamegiy,
kurie naudojasi psichikos sveikatos prieZiliros jstaigy paslaugomis, skai¢iy?. Sie nepilnamegiai susiduria
su problemomis, susijusiomis su galimybémis pasinaudoti visuotinémis sveikatos priezidros paslaugomis,
pvz., apsilankyti pas Seimos gydytojg ar pasinaudoti specializuotomis psichikos sveikatos priezilros
paslaugomis.

Islandijoje bet kurj nelydyma nepilnametj, kuris kreipiasi dél tarptautinés apsaugos, priima ekspertas,
kuris pasikalba su vaiku, siekdamas nustatyti jo (jos) apsaugos ir paramos situacijg ir poreikius.

2 Sprendimas Nr. 2017-235; 2017 m. metinis pranes$imas apie vaiko teises
2 /1. 2018 m. vasario mén. Siaurés Airijos traumos paslaugy tinklo (angl. Northern Ireland Trauma Services Network) leidinj.
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Pagal Islandijos uzsienieCiy aktg bet kuris vaiko apsaugos komiteto sveikatos priezilros specialistas,
dalyvaujantis su nelydimais vaikais susijusioje veikloje, privalo atsizvelgtij vaiko tautybe, lytj, kalbg, religija
ir kultlrg. Jei pareiSkéjo padétis yra pazeidziama, toks specialistas privalo uztikrinti, kad bylg nagrinéty
tinkamus jgudzius ir patirt] turintis specialistas. TaCiau | Siuos aspektus ne visada atsizvelgiama, todél
néra uztikrinami vaiko interesai.

Maltoje priemimo centrai sitlo sveikatos priezidros priemones, jskaitant socialinio darbuotojo, kuris stebi
nelydimus nepilnamecius, paskyrimag. Skubiy ir (arba) rimty sveikatos problemy atveju, Maltos vaiky
ir jaunuoliy patariamoji taryba finansuoja psichology ir psichiatry konsultacijas ir apzitirg privaciose
klinikose.

4.3
Samoningumo didinimo ir integracijos i visuomene
gerosios praktikos

Iniciatyvos (arba gerosios praktikos), kurioms pirmiausia vadovauja asociacijos, rodo norg skirti ypatinga
démesj pagrindinéms psichikos sutrikimy turin€iy Zmoniy teiséms. Jy tikslas - jgyvendinti prevencines
priemones, iSskiriant tris PSO apibréztus prevencijos lygius? ir sukurti tinklus, kurie uztikrinty pagal
nepilnameciy poreikius pritaikyta sveikatos priezilrg ir pagalbg teisétiems atstovams vaiky auginimo
klausimais. Kartais tokiy iniciatyvy rezultatas yra priemoneés, kurios skatina geresne zmoniy integracijg
visuomenéje jvairiais kasdieninio gyvenimo aspektais (mokykla, blstas, jdarbinimas, pilietybé ir kt.).

Neatsizvelgiant | tai, Sie veiksmai ne visada jvertinami, siekiant iSsiaiskinti jy poveikj. IS tiesy jy poveikis
gali atrodyti minimalus, todél jos negali sukurti didelio masto pokycCiy, remiantis konkrecCiais tikslais.
Daznai tokios iniciatyvos yra vienkartings, o jgyvendinti veiksmai nebuna ilgalaikiai, neatsizvelgiant j visas
pastangas, kurias deda sveikatos priezidros specialistai, susiduriantys su finansavimo atnaujinimo, kad
buty galima testi projektus, problemomis.

Maltos psichikos sveikatos NVO organizuoja psichikos sveikatos skatinimo mokymus. Sie mokymo kursai
remiasi tarptautinémis rekomendacijomis ir siekia informuoti pla€iagjg visuomene apie tai, kaip galima
padeéti asmeniui, susidurian¢iam su psichikos sveikatos problemomis. NVO atidaré biurg, siekdama
pagerinti komandy, dirbanciy su vaikais, atsidUrusiais Maltos vaiko apsaugos tarnyby globoje, profesines
praktikas. Sis biuras teikia informacinius jrankius, siekdamas skatinti vaiky ir paaugliy psichikos sveikata.

Siekiant kovoti su teritorine nelygybe, susijusia su galimybémis pasinaudoti psichikos sveikatos
priezitiros paslaugomis, Suomijoje buvo pradétos naujoviSkos programos, kurios teikia psichologine
pagalbg per vaizdo jrasus ir siekia padéti Seimos gydytojams, kurie dirba atokiose vietovése, nustatyti
psichologinio kentéjimo pozymius.

Kalbant apie paramos tévams veiksmus, Estijos vyriausybé finansavo 2014-2017 m. .Imelised aastad”
(.NuostabUs metai“) programa tévams. Savivaldybés yra skatinamos sidlyti vaiky auginimo pagalba
teisétiems atstovams, susiduriantiems su sunkumais kasdieniame gyvenime. Platforma tarkvanem.ee
(,ismanUstévai“)teikiainformacijgapie vaikyauginimair patarimusvisaisvaiko $vietimo,jskaitant psichikos
sveikatos (patygios, rizikingas elgesys ir kt.), klausimais. Su parama tévams susije veiksmai yra jvairds,
daznai sukurti kartu su atstovais ir siekia skatinti teiséty atstovy dalyvavima ir teikti abipusés paramos
erdves.

Groupes d’entraide mutuelle (Abipusés pagalbos grupés - GEM), pristatytos pagal 2005 m. Pranczijoje
priimtg nejgaliy Zmoniy jstatyma?, yra bendraamziy pagalbos mechanizmai, kuriy tikslas - skatinti
integracijg j visuomene, kovoti su izoliacija ir uzkirsti kelig socialinei ypa¢ pazeidziamy zmoniy (deél
negalios, jskaitant psichologine negalig) atskiréiai. GEM yra organizuojamos kaip asociacijos ir jas sudaro
panasias sveikatos problemas turintys moneés. Sios grupés apripina erdve, kurioje dalijamasi abipuse
pagalba dél patiriamy problemy, pirmiausia susijusiy su socialine, profesine ir bendruomenine integracija.
Siy netipiniy ir nemedicininiy grupiy tikslas - kovoti su ry&iy nutraukimu, kai pacientai yra i$ragomi i$
ligoniniy, ir sumazinti pakartotinés hospitalizacijos lygj, palengvinant socialine reintegracija.

Siaurés Airijoje programa ,,Express Yourself“ (,|$reik§ save), skirta 14-18 mety amziaus jaunuoliams,

26 PSO iSskirtos trys prevencijos rasys: pirminé prevencija, kurios tikslas - sumazinti ligos protrakio rizika, antriné prevencija, kuria siekiama
sumazinti ligos paplitima gyventojy tarpe, ir tretine prevencija, kuri vykdoma, kai liga yra visi§kai paplitusi.

272005 m. vasario 11 d. aktas Nr. 2005-102 dél vienody nejgaliy Zmoniy teisiy ir galimybiy, dalyvavimo ir pilietybés
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sudaro salygas psichikos sveikatos ir gerovés specialistams organizuoti mokymus mokyklose, kuriy
metu dalyviai gauna pirmosios pagalbos psichikos sveikatos srityje pazyméjimus. Sis pozidris suteikia
galimybes mokytojams ir mokiniams tapti psichikos sveikatos ombudsmenais savo mokyklose ir
praktiSkai panaudoti tai, kg iSmoko mokykloje.

Kovos su paty¢iomis kampanijos taip pat buvo vykdytos Suomijoje (,Kiva“ programa) ir Kroatijoje, kur ,It’s
not cool to be a bully“ (,,Pestukai néra $aunts®) kampanija didina informuotuma apie rizika ir apsauginius
veiksnius, susijusius su bendraamziy smurto prevencija.

Be to, Islandija yra viena i$ keliy Saliy, kurios prane$é apie priemoneés, skirtos stebéti asmeny pazanga
mokykloje po to, kai jie iSraSomi i$ ligoninés, jgyvendinima. Konsultacinis skyrius vykdo tolesnius
veiksmus, susijusius su jaunuoliais, taip pat teikia pagalbg ir informacijg vietos mokykly darbuotojams,
kai jos reikia.

Galiausiai, Basky krastas (Ispanija) jkaré ugdymo terapijos centrus. Tai - $vietimo ir sveikatos prieziGros
tarnyby bendradarbiavimo rezultatas. Sie terapijos centrai yra skirti mokyklinio amziaus vaikams ir
paaugliams, turintiems rimty psichopatologiniy problemuy, kurios gali trukdyti dalyvauti mokyklos veikloje,
pakenkti jy socialinei ir Seimos integracijai. Jie teikia terapinés ir edukacinés prieziuros paslaugas ribotg
laiko tarpg ir siekia vaikus ir paauglius reintegruotis mokykloje. Kiekvienas integracijos procesas yra
pritaikytas pagal individualius poreikius. Tokio mokymo privalumas yra vaikui naudinga trianguliacija.
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