MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY

Narodni rada pro dusevni zdravi (Rada)
Zaznam z XX. zasedani konaného dne 8. ledna 2026 od 14:00 do 15:45 hodin
Ministerstvo zdravotnictvi a on-line

Pfitomni ¢lenové a povéreni zastupci

Mgr. et Mgr. Adam Vojtéch

Ing. Mgr. Venu$e Skampova

Mgr. lvana Svobodova
Ing. Ale$ Juchelka
pfitomny do 14:55
PaedDr. Michal Cerny

Mgr. Iveta Némeckova

JUDr. Jeronym Tejc

Ing. Marie Bilkova

Mgr. Jan Grolich

MUDr. Simona Papezova

Doc. MUDr. Michal Goetz, Ph.D.

Mgr. Tomas Petr, Ph.D.
PaedDr. Blanka VeSkrnova
Marie Hajek Salomonova, MSci.
Zbynék Roboch, BA

Mgr. Alena Mullerova

Ing. Daniela Luskova, MPA, MHA
pfitomna od 14:35
PhDr. Ivan Duskov, MSc.

PhDr. Petr Winkler, Ph.D.

Mgr. Lubomir Metnar
Mgr. Ing. Tatéana Mala

Ministerstvo zdravotnictvi

Ministerstvo zdravotnictvi

Ministerstvo zdravotnictvi (MZD)
Ministerstvo prace a socialnich véci
(MPSV)

Ministerstvo Skolstvi, mladeze

a t&lovychovy (MSMT)

Ministerstvo pro mistni rozvoj (MMR)

Ministerstvo spravedinosti (MSp)

Ministerstvo financi (MF)
Asociace kraji CR (AK CR, on-line)
Psychiatricka spoleénost CLS JEP

Sekce détské a dorostové psychiatrie
PS CLS JEP

Sekce psychiatricka Ceska asociace
sester

Asociace komunitnich sluzeb v oblasti
péce o duSevni zdravi

uzivatelé péce v oblasti dusevniho
zdravi

uzivatelé péce v oblasti dusevniho
zdravi

neformalni pe€ovatelé v oblasti
duSevniho zdravi

Asociace poskytovatell socialnich
sluzeb CR (on-line)

VSeobecna zdravotni pojistovna CR
(VZP)

odbornik na problematiku vefejného
zdravi v oblasti duSevniho zdravi (on-
line)

Nepfitomni élenové

Ministerstvo vnitra (MV)

vladni zmocnénkyné pro lidska prava
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Mgr. Tinde Bartha

Mgr. Veronika Kfickova

Mgr. Martin Balada, LL.M.

Mgr. Tereza Cernikova
PhDr. Petr Dohnal

Mgr. Zuzana Durajova

Veronika Klimkova

Mgr. Bc. Miroslav Krsiak

MINISTERSTVO ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY

Hosté

Ufad vlady CR (UV)
Svaz mést a obci CR

Svaz zdravotnich pojistoven CR
(SZP)

UV (on-line)
MSp

Kancelare vefejného ochrance prav
(on-line)

Svétova zdravotnicka organizace
MzZD

MUDr. Dita Protopopova uv
Mgr. Tatana Skalicka MSp
Mgr. Gracian Svacina MZD (on-line)

Mgr. Claudia Sramek

Svaz mést a obci CR (on-line)

Ing. Vladimir Strébl VZP (on-line)
Mgr. Veronika Uhlifova MV (on-line)
JUDr. Zuzana Zarasova MPSV

Jednani zahdjil Adam Vojtéch, ministr zdravotnictvi a predseda Rady, ktery pfivital pfitomné,
véetné novych ¢lenll Rady. Informoval o rezignaci vykonného mistopredsedy Rady.

Téma dusevniho zdravi je jednou z nejzasadnéjSich priorit vlady, proto dojde k povyseni
Rady na uroveri celé vlady. Koordinaci pak bude zajistovat Urad vlady.

Ivana Svobodova, tajemnice Rady informovala o usnaSenischopnosti Rady, kdy pfi zahajeni
bylo pfitomno 18 ¢lend.

Adam Vojtéch predstavil navrh programu, v€etné Zadosti o pfedfazeni bodu programu
k podpore rodiCovskych kompetenci na uvod zasedani. Proti navrhu upraveného programu
jednani nebyly vzneseny pfipominky a byl Radou odsouhlasen v nasledujicim znéni:

1. Podpora rodi¢ovskych kompetenci — program Triple P a jeho implementace
Planované zmény v organizaci koordinace péce o dusevni zdravi na narodni Urovni

Vyhodnoceni postupu pracovnich skupin pfi Narodni radé pro dusevni zdravi

0 DN

Témata k feSeni v ramci regulace zakona o zdravotnich sluzbach
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Bod 1 Podpora rodi¢ovskych kompetenci — program Triple P a jeho implementace

Clenové Rady byli seznameni Gracianem Svagéinou s programem Triple P. Ten je zaméfen
na rozvoj rodi¢ovskych kompetenci potfebnych k vybudovani zdravych rodinnych vztaha,
edukuje rodi¢e ve zvladani nevhodného chovani déti a pfedchazeni vychovnych problém.
Jedna se o evidence-based (pozn. na dikazech zaloZeny) program pochazejici z Australie.
V Ceské republice jej implementuje Ministerstvo zdravotnictvi. V prvnim obdobi (v letech
2021-2024) bylo vyskoleno cca 50 lektord pracujicich s rodic¢i. Aktualné probiha Skoleni
v navazujicim projektu (v letech 2024-2027), kdy je realizovano Skoleni lektorl pro praci
s rodiCi s détmi v rozmezi 0-18 let. VySkoleno bude dalSich 120 lektor(. Vyuzivan je riznymi
odborniky v riznych zafizenich — zdravotnich sluzbach, socialnich sluzbach nebo Skolskych
zafizenich. Ve zdravotnictvi se program implementuje v ambulancich, psychiatrickych
nemocnicich, détskych oddélenich nemocnic, centrech duSevniho zdravi pro déti a
adolescenty. V socialni oblasti je zajem ze strany sluZeb nabizejicich doprovodné programy
pro péstouny nebo socialnich sluzeb pracujicich s cilovou skupinou déti a rodic¢u. Ve Skolstvi
zejména ze strany stredisek vychovné péce. V kazdém kraji jsou minimalné 3 zafizeni, ktera
tento typ podpory nabizeji. Aktualné byl projeven zajem i z véznice urCené pro Zeny — matky
s détmi, dale od pediatri pro podporu rodi¢u jiz pfed porodem (napf. jako soucast
predporodnich kurz() a od organl socialné-pravni ochrany déti, kde by mohl byt vyuzit
specializovany typ programu pro rodiCe déti se zavaznymi vychovnymi problémy.
Ministerstvo zdravotnictvi nabizi sdileni informaci o moznostech implementace programu i v
dalSich resortech pro cilenou podporu sluzeb v jejich gesci. Informace o programu jsou

dostupné na www.triplep.cz.

Na zakladé dotazu doplnil, Ze vySkoleni lektora trva 6 dni pfimého Skoleni a 2 dny pro
akreditaci. Komplexni program pro rodi¢e pak zahrnuje 8 setkani po 2 hodinach. Jedna se
o podporu skupin pro cca 10-12 rodi¢d. Je mozné program upravit dle vychovnych potfeb
skupiny rodicu.

Michal Goetz, Sekce détské a dorostové psychiatrie, doplnil, Ze program byl vyvinut pro
matky s depresi pro minimalizaci dopadu projevi onemocnéni na dité. Velka pozornost byla
vénovana podpore setrvani rodi¢l v programu. Podminky maji byt nastaveny nizkoprahové
tak, aby i socialné slabé rodiny v programu setrvaly. Pro implementaci v CR byl zvaZzovan
i druhy evidence-based program Incredible Years for Every Child. Vétsi podpora byla ze
strany australského tvlirce programu a vybran byl tak program Triple P.

Ale$ Juchelka, ministr prace a socialnich véci projevil zajem o tento program, a to s ohledem
na potfebu zajistit praktickou pomoc rodi€¢lim, feSit pfiCiny problémud a podpofit prevenci.
Pozadal o schizku k programu. Zuzana Zarasova doplnila informace o probihajici spolupraci
— Triple P byl pfedstaven na metodické poradé s krajskymi ufady. BohuzZel nebylo s ohledem
na podminky vyzvy mozné pfimé zapojeni oddéleni socialné-pravni ochrany déti, oviem
doprovazejici organy pro péstouny i socialné-aktiviza¢ni sluzby pro rodiny s détmi do Skoleni
vstupuji. Pro MPSV je dilezita u programl na podporu rodiovskych kompetenci také
garance jejich kvality, proto feSi relevanci dalSich programu, které jsou nabizeny a jejichz
pfehled je uveden na webovych strankach www.iprev.cz. Programy jsou také podporovany
v ramci dotacniho programu Rodina.

Petr Dohnal za Ministerstvo spravedinosti doplnil kontext k zajmu Véznice ve Svétlé nad
Sazavou. Jedna se o véznici, kde jsou mimo jiné specializované oddily pro vykon trestu
odnéti svobody odsouzenych matek nezletilych déti do 1 roku a od 1 roku zpravidla do 3 let
véku ditéte (vyjimecné setrvaji do 4 let). Zajisténo je podnétné prostfedi vhodné pro tyto déti.
Projekt proskoleni zaméstnancu véznice v Triple P MSp podporuje.

Michal Cerny za Ministerstvo $kolstvi projevil i za jejich resort pfedb&zné zajem. Marie Hajek
Salomonova za uZivatele péce v oblasti duSevniho zdravi by uvitala propojeni programu
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se stfedisky vychovné péce, kde se nové budou profilovat tymy dusevniho zdravi propojujici
dité, rodinu, Skolu i dalSi sluzby.

Iveta NémecCkova za Ministerstvo pro mistni rozvoj upozornila, Ze podpora rodiCovskych
kompetenci je velmi vyznamna i ve vylou€enych lokalitach, jejichz podporu zajistuje MMR.
Pfipojila se k zajmu o dalsi informace a moznost vzajemného propojeni s dalSimi resorty na
Sifeni programu.

Simona Papezova, Psychiatricka spoleénost CLS JEP, doplnila, Ze psychiatrické nemocnice
s détskymi oddélenimi pouZivaji tento program ¢im dal vic. Program se rozSifuje i do center
duSevniho zdravi a ambulanci. Nyni se fesi Uhrada této prace formou Upravy vykonu rodinné
psychoedukace v dospélé psychiatrii a jeho sdileni s psychiatry pro déti a dorost, aby
obsahem odpovidal také tomuto programu. Aktualné se bude finalizovat znéni se Sekci
détské a dorostové psychiatrie a zména vykonu se bude hlasit uz tento rok k projednani, aby
bylo mozné jej vyuzit uz v roce 2027. V dfivéjSich diskusich zaznivala ze strany zdravotnich
pojistoven obava, aby se nejednalo o primarni prevenci, ktera nema byt hrazena z vefejného
zdravotniho pojisténi. Ve chuvili, kdy rodi¢e s ditétem uz zdravotni sluzby vyuZivaji, je tfeba
i do zdravotni péCe zahrnout praci s rodici, bez které by lécba ditéte nebyla dostatecné
efektivni. Adam Vojtéch podpofil zapojeni vykonu do uhrad z vefejného zdravotniho
pojisténi.

Ivana Svobodova doplnila, Ze na Ministerstvu zdravotnictvi probiha tento program také pro
zaméstnance. Program neni urCen jen pro rodiCe ze socio-ekonomicky znevyhodnénych
rodin, ale ma velmi Siroké uplatnéni.

Bod 2 Planované zmény v organizaci koordinace péée o dusevni zdravi na narodni
urovni

Dita Protopopova, Ufad vlady, predstavila planovanou zménu v koordinaci péée o dusevni
zdravi na narodni urovni. Koordinace bude pfevedena na uroven vladni, a to véetné zazemi.
Od 1. ledna 2026 je na Ufadu vlady pfimo pod panem premiérem ukotveno oddéleni politiky
duSevniho zdravi, které bude postupné roz8ifeno na odbor. Jeho hlavni roli je koordinovat
celou politiku duSevniho zdravi, zejména plnéni Narodniho akéniho planu pro dusevni zdravi
i dalSich strategickych dokumentl. Zajisti také propojeni s Poslaneckou snémovnou
Parlamentu CR, kde se planuje vznik podvyboru pro dusevni zdravi. S ohledem na z&sadni
zmény v organizaci je tfeba zruSit sou¢asnou Narodni radu pro duSevni zdravi a vSechna
télesa, ktera s ni souvisi, a zfidit nové Radu vlady pro dusevni zdravi. Ta bude s ohledem na
zvySeni efektivity koncipovana odlisné — rozdéli se na téleso politické (uastni pan premiér
a ministfi dot€enych resortt), na které budou pfedjednany vstupy na viadu, a téleso vykonné,
kterym bude Vykonny vybor Rady, jehoZ sloZeni bude vice odpovidat sou¢asné Narodni
radé pro duSevni zdravi. Zaroven budou fungovat i pracovni skupiny, které budou povéfeny
diléimi ukoly, po jejichz splnéni ukonéi ¢&innost. Jedinou dlouhodobou skupinou bude
platforma uzivatell. Spoluprace s kraji a obcemi bude probihat skrze ¢lenstvi ve Vykonném
vyboru a dale se planuje alokovani 1 pracovnika oddéleni, ktery bude koordinovat kraje a
podporovat krajské platformy. Alena Mdullerova za neformalni pecujici poZzadala o posileni
zastoupeni za pecujici osoby, jejichz role je vyznamna v podpofe rodin a zohlednéni potfeb
zdravych sourozencu.

ZruSeni sou€asné a vznik nové Rady bude pfedloZzeno na jednani vlady v pondéli 12. ledna
2026. Nasledné bude pfipraveno prvni jednani Rady vlady pro dudevni zdravi, kde bude
nastaveno fungovani Vykonného vyboru. Prvnim ukolem Rady vlady pro duSevni zdravi
bude revize a pfipadna aktualizace Narodniho akéniho planu pro dusevni zdravi (dale jen
NAPD2Z).
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Dita Protopopova pozadala dale resorty o identifikaci finanénich pozadavkl( pro rok 2026
(v€etné investi¢nich vydaju), které jsou nezbytné pro plnéni ukoll téchto resortl v oblasti
reformy pécCe o duSeni zdravi, zejména téch vyplyvajicich z Narodniho akéniho planu pro
duSevni zdravi a Bezpe¢ného détstvi. Mohou byt uvedeny i vydaje na dalSi obdobi, které
budou vyuZity pro aktualizaci NAPDZ. Na zakladé Zadosti Marie Bilkové za Ministerstvo
financi neopakovat pozadavky na statni rozpocet, které jiz byly predlozeny, je tfeba zaslat
vycisleni s informaci, zda vydaje byly jiz zahrnuty do stavajicich pozadavki ¢&i nikoliv.
Podklady je nutné =zaslat do 20. ledna 2026 na e-mail Dit¢ Protopopové

(dita.protopopova@vlada.gov.cz).

Mezi podnéty pro financovani zaznély investice do détskych psychiatrickych nemocnic (nejen
na akutni oddéleni), preventivnich aktivit, podpory pacientskych organizaci.

Marie Hajek Salomonova upozornila, Ze je tfeba posilit preventivni aktivity ve Skolstvi, a to
jak na nespecifickou, tak specifickou primarni prevenci. Upozornila, ze lidé, ktefi se na toto
ve Skolach zamérfuji prozatim nejsou dostatecné pfipravovani na svoje role a externi
organizace jim pomahaji ziskat potfebné vzdélavani. VétSina metodikd prevence a
vychovnych poradcd po dlouhou dobu, co vykonavaji svou funkci, nemaji dodélané
kvalifikaCni studium. Odpovidajici znalosti a dovednosti dostavaji pravé diky externim
organizacim financovanym z dotagniho programu. Michal Cerny vysvétlil, Ze prostfedky,
které jsou uréené z dotacniho titulu pro externi organizace, nejsou jediné, které jsou
vyuzivany na nespecifickou primarni prevenci. Resort Skolstvi provadi primarni prevenci
skrze vlastni pracovniky, na kazdé Skole je Skolni poradenské pracovisté, zavedla se
institucionalizace $kolnich psychologu, Skolnich specialnich pedagogu, aby byli dostupni na
kazdé zakladni Skole, coz se planuje rozsifit i na matefské a stfedni Skoly. Také revize
ramcovych vzdélavacich programi zménila obsah vzdélavani vyznamné smérem k podpore
well-beingu. Navrh na zvySeni finanénich prostfedkd pro externi organizace bude pfedan
v ramci resortu. Vnima také dlouhodoby pozadavek na to, aby Skolni metodici prevence méli
snhizenou pedagogickou €innost, dosavadni navrhy na upravu nebyly pfijaty.

Klima na Skolach neni dle vyzkumu MMR dobré ani pro déti ze socialné znevyhodnénych
rodin. Je tfeba zapojit vice kvalifikovanych odbornik(. Zasadni je podpora spravného
nastaveni klimatu s$kol, fungovani metodik( prevence na Skolach, podpora schopnosti
komunikace s rodinami, spoluprace se socialnimi sluzbami. Nyni se zména pfistupu
nastavuje v nékolika obcich. Ze zku$enosti =z pilotniho projektu realizovaného
Jihomoravskym krajem zaméteného na intervence ve $kolach dle Jana Grolicha z AK CR
vyplyva potfeba zapojovat externi organizace do feSeni problému( ve Skolach. Rodie jsou
pak vice ochotni se zapojit do feSeni dané situace, protoZe instituce v ramci Skolského
systému jsou vnimany jako interni a ne dostate¢né objektivni.

Adam Vojtéch k podpofe pacientskych organizaci uvedl, Ze bude nyni feSena se zdravotnimi
pojistovnami v ramci nové vzniklého fondu obecné prospésnych C¢&innosti, ktery ma
financovat ¢innost pacientskych organizaci.

Déle pfipomnél, Ze je tfeba zahrnout vydaje na podporu reformy duSevniho zdravi do
pfipravovaného viceletého finanéniho ramce fondd Evropské unie.

Bod 3 Vyhodnoceni postupu pracovnich skupin pfi Narodni radé pro dusevni zdravi

Ivana Svobodova shrnula ¢innosti pracovnich skupin, které vznikly pfi Narodni radé pro
du8evni zdravi &i z jejiho podnétu.

Meziresortni koordinac¢ni tym byl zfizen pfimo Statutem Rady. Jeho cilem bylo koordinovat
meziresortni problematiku a implementaci ukoll vyplyvajicich z Narodniho akéniho planu pro
duSevni zdravi 2020 - 2030 a opatieni definovanych Radou, které jsou v gesci jednotlivych
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ministerstev, a to na urovni téchto resortll. Skupina se s ohledem na Uzkou spolupraci
resortll ve specifickych tématech 2 roky nesesla.

Platforma pro sdruzeni lidi se zkuSenosti s duSevnim onemocnénim (dale jen
Platforma) byla zfizena usnesenim &. 3/22 z Rady dne 6. 12. 2022. Jejim cilem bylo podpofit
sdruzovani lidi se zkuSenosti s duSevnim onemocnénim a jejich organizaci pro podporu
zastupovani jejich zajma v reformé péce o duSevni zdravi a zajisténi poradni platformy pro
Narodni radu pro duSevni zdravi. Mezi jeji ukoly patfilo:

+ ve vztahu k Narodni radé pro duSevni zdravi volit a odvolavat svoje zastupce,
vyjadfovat se k jednotlivym projednavanym tématim, navrhovat a schvalovat vlastni
témata k projednani,

* spolupracovat na pInéni opatfeni Narodniho akéniho planu pro dusevni zdravi,
* nominovat zastupce do pracovnich skupin.

Platforma se zapojila do pfipominkovani materialll v ramci vnitfnich i meziresortnich
pfipominkovych fizeni. Pfedklddala navrhy pro realizaci projektu MZD Podpora uZivatelt
a neformalnich pecujicich v jejich zapojovani do systému péce o duSevni zdravi a do
hodnoceni jeho kvality. Posledni jednani probéhlo 6. ledna 2026. Je planovano navazat na
jeji ginnost pod Uradem vlady CR — za resort zdravotnictvi uvitdme zapojeni pfi nastavovani
tezi pro zménu legislativy.

Meziresortni pracovni skupina pro zajisténi dostupnosti psychoterapie,
psychoterapeutickych a psychosocialnich intervenci (dale jen MPS PPP) byla zfizena
usnesenim €. 3/22 z Rady ze dne 6. 12. 2022. Cilem bylo zajistit minimalni kvalitu péce
a sluzeb, které stavi na psychoterapeutickém vzdélani odbornik( (i legislativné), zvysit
atraktivitu pro poskytovatele, zpfehlednit poskytovani téchto sluzeb dovnitf i ven a zejména
zvySit jejich dostupnost lidem, ktefi je potfebuiji.

Ukoly pak byly vymezeny nasledovné:
* podpofit hlubSi analyzu sou€asného stavu v jednotlivych dotéenych resortech,
* koordinovat spolupraci a navaznost resortt a sluzeb,

+ formulovat a nastavit evaluaéni mechanismy minimalnich odbornych pozadavku
a nastaveni vzdélavani tak, aby podobné sluzby v riznych resortech mély podobnou
napln, kvalitu atd.,

* nastavit legislativu pro poskytovani sluzeb zaloZzenych na psychoterapeutickém
vzdélani v jednotlivych resortech v€etné hledani vhodné a pfehledné terminologie,
ktera bude srozumitelna a zaroven bude respektovat jiz terminologii legislativhé
ukotvenou,

+ finalné timto vSim pfispét ke zvySeni kvality tohoto segmentu poskytovanych sluzeb
napfi€ resorty a zvysit jejich uZiti a dostupnost.

MPS PPP doplnila analyzu za jednotlivymi resorty, ktera se stala podkladem pro dalSi praci
skupiny. Resila vymezeni podminek pro zavedeni nové navrZené Zivnosti poradenska
psychoterapie do praxe (nastaveni akreditace vzdélavani, vymezeni rozdilil v zZivnostech
atp.). Nadale bude mezi resorty primyslu a obchodu, MZD a MPSV pokraCovat spoluprace
na vymezeni obsahu zivnosti. Tématem jednani MPSV PPP bylo také nastaveni standardu
a minimalni kvalifikace pro vykon c¢innosti osob s psychoterapeutickym vzdélanim a
vymezeni pojeti psychosocialni podpory v legislativé. Jednani je planovano na 21. 1. 2026,
kdy tedy jiz nebude oficialnim setkdnim MPS PPP, ale bude slouZit k uzavieni aktualni prace
na materiadlu Minimalni kvalifikace a standardy a projednani moznosti dalSi spoluprace.
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Mezioborova a meziresortni pracovni skupina pro sluzby osobam v krizi byla zfizena
usnesenim €. 4/23 z Rady ze dne 20. 3. 2023. Jejim cilem bylo navrhnout feSeni
identifikovanych problematickych oblasti v systému péce o osoby vkrizi s pfihlédnutim ke
specifikim détské populace, a to zejména na tzv. socialné-zdravotnim pomezi pro oblast
dusevniho zdravi. Hlavnim smyslem bylo navrhnout kvalitni systém sluzeb pro osoby v krizi
dostupny ve vdech regionech CR. Systém bude vychazet ze sité sluzeb, které budou
vzagjemné provazany, a to i se slozkami IZS, bude efektivni a bude zajiStovat sluzby
obanum dle regionalnich specifik a aktualnich potfeb. Bude nastavena spoluprace a
koordinace na narodni, regionalni i mistni Urovni s vyuZitim stavajicich sluzeb, které maji
potencial dosahnout nastavenych standard( a doplnéni sluzbami napfi¢ zainteresovanymi
resorty.

Mezi ukoly patfilo:

+ na zékladé dostupnych podkladd zpracovat analyzu souéasného stavu v CR i
zahranici v oblasti poskytovani sluzeb osobam v krizi, a to véetné SWOT analyzy,

* navrhnout systémova feSeni a opatfenipro stabilizaci a rozvoj sluzeb pro osoby
v krizi, a to v ramci zdravotni, socialné-zdravotni a socialni péce pro osoby v krizi v
oblasti duSevniho zdravi. Cilovou skupinou navrhovanych opatfeni budou specificky
také déti a dospivajici do 18 let,

« zajistit mezirezortni a mezioborovou provazanost navrhovanych opatfeni. Zejména se
jedna o spolupraci voblasti socialnich sluzeb, Skolstvi a propojeni sintegrovanym
zachrannym systémem,

* navrhnout potfebné zmény na urovni narodni, krajské, mistni i mezi poskytovateli
sluzeb navzajem.

Skupina provedla SWOT analyzu, vypracovala navrh opatfeni, ktery byl schvalen Radou
v zafi 2024. Opatfeni byla dale rozpracovana v materialu Sada opatreni k rfeseni sluzeb pro
osoby v krizi, material zatim neni finalizovan. Dale skupina podpofila MZD pfi pfipravé
projektu Funkéni sité sluzeb pro osoby v krizi, ktery ovSem nebyl podpofen a bude nutné
nastavit jiné zplsoby realizace navrzenych opatfeni, a to pfimo v jednotlivych regionech,
tedy za intenzivni spoluprace s kraji. Aktualné neni naplanovany termin jednani (posledni
jednani bylo v zafi 2025).

Meziresortni koordina¢ni skupina pro détské dusevni zdravi (MKS DDZ) vznikla na
zakladé usneseni €. 21/17 z Rady dne 20. 11. 2021; zfizena byla jako poradni organ ministra
zdravotnictvi. Jejim cilem byla koordinace spoluprace na agendé podpory détského
duSevniho zdravi relevantnich resort. Cilem bylo zaméfit se na détské duSevni zdravi jako
celek, pfipravit a realizovat vzajemné podpurna opatfeni plsobici skrze resorty a diky
meziresortnimu nastaveni zvysit efektivitu dil€ich opatfeni.

Ukoly byly vymezeny nasledovné:

» koordinace ¢innosti jednotlivych resortll v oblasti détského dusevniho zdravi s cilem
fesit jej jako celek,

* projednavani a nastavovani spoluprace na ukolech plynoucich z narodnich akénich
planl a strategii feSicich détské dusevni zdravi,

» projednavani iniciativnich, koncepcénich, metodickych a dalSich material( v oblasti
dusevniho zdravi déti pfedloZenych jednotlivymi resorty,

* pfiprava a realizace vzajemné podpuUrnych opatfeni ve prospéch dusSevniho zdravi
déti skrze resorty,
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+ zvySeni efektivity dilCich opatfeni nastavenim meziresortni spoluprace, SirSiho vyuziti
a provazanosti.

MKS DDZ projednavala aktualni témata a podporovala propojeni jednotlivych resortd a
dalSich aktéru pfi jejich feSeni (pf. podpora $kol ve vazbé na COVID, pfijeti déti z Ukrajiny).
Plsobila jako informacni platforma pro jednotlivé resorty pro zvySeni efektivni spoluprace
mezi subjekty (realizace systémovych projektu €i projektl s vyznamnym dopadem). Zacaly
se pfipravovat podklady pro strategicky dokument zaméfeny na komplexni feSeni podpory
détského duSevniho zdravi — zmapovala se opatfeni ve strategickych dokumentech
jednotlivych resortu, ktera uz jsou nastavena. Nasledné mélo dojit k identifikaci nepokrytych
oblasti, které je tfeba fesit, a jako posledni krok bylo planovano navrhnout opatfeni a v ramci
revize Narodniho ak&éniho planu pro dusevni zdravi doplnit tato nova opatfeni do tohoto
strategického dokumentu.

Skupina dale na poslednim jednani 5. listopadu 2025 navrhla:

» pfipravit prehled sluzeb, které podporuji détské duSevni zdravi, jejich obsahové
a kompetenéni vymezeni a design kritérii pro nastaveni sité v jednotlivych regionech,

* nastaveni meziresortni spoluprace s kraji a v jednotlivych regionech.

Obsah pracovnich skupin bude dle potfeby pfeveden do &innosti Ufadu viady.

Bod 4 Témata k feSeni v ramci regulace zakona o zdravotnich sluzbach

Miroslav Krsiak, MZD, uvedl, ze v ramci ¢innosti odboru zdravotni péce byly zpracovany
podnéty ke zméné zakona o zdravotnich sluzbach, a to i do vyhledu legislativnich praci viady
pro roky 2027-2029. Harmonogram pfipravy navrhu je nastaveny nasledovné: termin pro
predloZeni vliadé stanoven na leden 2028; prostor pro pfipravu navrhu do konce roku 2026,
pfipominkova Fizeni by probihala v roce 2027. Cilem je reagovat na nedostatky stavajici
pravni Upravy vztahujici se ke kvalité a bezpeci zdravotnich sluzeb a podpofe prav pacientu.

Mezi zafazena témata patfi redefinice akutni psychiatrické péce, ktera ma byt diferencovana
primarné podle potfeb pacienta a do jejiho systému lze zahrnout péc&i extramuraini
a intramuralni. Hlavnim cilem je zajisténi odpovidajici a dostupné akutni psychiatrické péce,
ktera bude diferencovana podle potfeb pacientd a umoznéni jeji dalSi transformace.
Souvisejici navrh na komplexni revizi materidlnich a personalnich standardd zdravotnich
sluzeb, respektive jejich pfepracovani, aby postupné vznikly samostatné vyhlasky stanovujici
pro kazdou formu poskytované péce adekvatni vécné a personalni pozadavky. Nové
personalni a materialni standardy maji dale mimo jiné za cil zejména mnohem lépe
a komplexnéji reflektovat specifika péfe o détské pacienty a potfeby téchto pacientu. V této
oblasti probiha intenzivni spoluprace s Psychiatrickou spole¢nosti CLS JEP, ale i se Sekci
psychiatrickou Ceské asociace sester.

Daldim tématem jsou mozZnosti posileni ochrany pacienta pfed (pfimou i nepfimou)
diskriminaci. Jedna se i o posileni prava pacienta byt informovan o jeho zdravotnim stavu
a navrzeném lé€ebném postupu a moznosti uplatnéni prava na druhy nazor &i posileni prava
ditéte na informacni sebeurceni ve specifickych situacich. Soucasti je posileni postaveni
ddvérnika pacienta hospitalizovaného bez souhlasu a vymezeni povinnosti pacientova
zastupce pfi udélovani informovaného souhlasu za tohoto pacienta.

MZD navrhuje komplexné upravit institut dfive vysloveného pfani tak, aby bylo jeho uéinéni
snadno dostupné a pfistupné pro kazdého a zaroven bylo pouzitelné pro vSechny oblasti
rozhodovani Clovéka o poskytnuti zdravotnich sluzeb, v€etné ureni osob opravnénych
vyslovit souhlas s poskytnutim zdravotnich sluzeb v pfipadé jeho budouci neschopnosti tento
souhlas vyjadfit. Cilem je také, aby bylo umoznéno vytvofeni jednotného a elektronicky
dostupného seznamu dfive vyslovenych pfani. Poskytovatel pak bude povinen pfed
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poskytnutim zdravotnich sluzeb pacientovi nahlédnout do tohoto seznamu a v pfipadé
existence relevantniho DVP se timto pfanim fidit.

Specifickou oblasti je Uprava pouziti omezovacich prostfedkid. MZD vydalo Metodicky pokyn
— Pouziti omezovacich prostfedkl a péce o pacienta v omezeni (Véstnik MZD 13/2025).
Pouziti omezovacich prostfedkl neni vyhrazeno jen pro psychiatrickou péci, ale pouziva se
vyznamné pro poskytovani somatické péce, kde muize byt vice problematické. Cilem
navrhované Upravy je zruSeni omezeni ochrannym kabatkem/vestou, zakotveni pland
deeskalace, zakotveni maximalni doby pouziti OP, zakotveni nejzazsi frekvence kontrol
pacientl, zakotveni post-krizového debriefingu, zakotveni povinnosti trvalého dohledu
u pacientd omezenych pasy nebo kurty, zakotveni povinnosti poskytovatele prokazatelné
¢init opatfeni na omezovani vyuzivani OP, a event. ukotveni mirnéjSich alternativ k OP.

DalSi oblasti je uprava rezimovych opatfeni zejména pfi nedobrovolné hospitalizaci, ktera
jsou aktualné upravena u ochranného IéCeni. MZD navrhuje upraveni podminek pro pouziti
rezimovych opatfeni ve zdravotnickych zafizenich lGZzkové péce, vcetné odebirani Ci
omezeni pouzivani telefonl a jinych komunikacnich prostfedk(, omezeni navstév, omezeni
vychazek a moznosti pacienta branit se rozhodnuti o uplatnéni reZzimovych opatfeni.

Souc¢asti navrhu bude komplexni prepracovani stiznostniho mechanismu dle zakona
o zdravotnich sluzbach. Jeho hlavni cile jsou:

* posileni a rozvoj institutu ombudsosoby ve zdravotnictvi,

» zefektivnéni procesu vyfizovani stiznosti a ustavovani nezavislych odbornikd
a nezavislych odbornych komisi,

» posileni participativnich prvka pfi vyfizovani stiznosti a kompetenci ufadd pfi
uplatfiovani opatfeni k odstranéni zjisSténych nedostatka,

e atd.

Nezbytna je uprava kontrolni €innosti, jejiZ vykon je v soucasné dobé nedostacujici. Jako
hlavni davody MZD vnima institucionalni neukotveni inspekci zdravotnich sluzeb,
nedostateCné personalni zabezpeceni této Cinnosti a omezené kompetence kontrolnich
organt. Uz nyni probiha metodicka podpora krajskych ufadi s cilem posilit kontrolni
a inspekéni ¢innost. Na nékterych krajskych uradech jiz vznikly samostatna oddéleni, pfesto
MZD hleda cesty k ukotveni/posileni inspekce zdravotnich sluzeb.

Na zakladé vySe uvedeného se MZD planuje zabyvat i revizi katalogu prestupkl a sankci,
s cilem, aby mohla byt efektivné postihovana vSechna relevantni poruseni tohoto zakona a
aby bylo mozné za tato poruseni uloZit odpovidajici sankci.

Témata krfeSeni nad ramec navrhované novely zakona o zdravotnich sluzbach
(v dlouhodobé&jSim horizontu):

1. sjednoceni upravy hospitalizace bez souhlasu a navazujiciho detenéniho soudniho
fizeni,

2. zakotveni pravidel pro oblast poskytovani péce pacientim, ktefi jizZ nejsou schopni
projevit souhlas &i nesouhlas s Ié¢bou,

3. posileni participace déti pfi rozhodovani o poskytnuti zdravotnich sluzeb,
4. uprava fungovani pacientskych rad u lizkovych zafizeni.

Adam Vojtéch podékoval a doplnil, Ze bude i on mit podnéty pro zapracovani. lvana
Svobodova doplnila, ze sou€asné vstupy jsou navrhovany na zakladé podnétd od riznych
subjektd, v€etné zastupcl za lidi se zkuSenosti s dusevnim onemocnénim. Zamérem je
v tomto nastaveni pokraCovat, aby nedochazelo pouze k pfipominkovani vytvofenych
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navrhu, ale k zapojovani lidi se zkuSenosti s duSevnim onemocnénim a dalSich uz pfi tvorbé
navrhd zmén.

Zaver:

Adam Vojtéch podékoval za predstavené body a s ohledem na posledni jednani Rady
podé&koval véem, ktefi se podileli na jeji &innosti. Popral vée dobré pro praci Uradu viady na
tématu duSevniho zdravi a uvita navaznou podporu a spolupraci soucasnych ¢lenu i host
Rady.

Jednani bylo ukonéeno v 15:45 hodin
Zapsala: lvana Svobodova

V Praze dne 19. 1. 2026
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