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U Srbiji je, 2019. godine, u skladu sa Strategijom javnog zdravlja za
period od 2018. do 2026. godine (1), donet dokument javnih politika,
Program o zastiti mentalnog zdravlja u Republici Srbiji (Program), za
period od 2019. do 2026. godine (2) i prate¢i Akcioni plan za
sprovodenje Programa (AP) tokom prve tri godine (2019-2022) (3) u
okviru nadleznosti Ministarstva zdravlja.

Pokret za mentalno zdravlje, osnovan u julu 2021. godine od strane
organizacija civilnog drustva (OCD), koje su usmerene na
unapredenje zastite mentalnog zdravlja u Srbiji, u viSe navrata
upucivao je zahtev za informacije od javnog znacaja relevantnim
drzavnim telima povodom pracenja i izvestavanja o primeni Akcionog
plana. Na osnovu dobijenih odgovora, stice se utisak da se pracenje i
izveStavanje ne sprovodi ili da ovaj tip informacija nije javno
dostupan.

Gradanske inicijative su prepoznale znacaj rada Pokreta za mentalno
zdravlje i zagovarackih inicijativa, koje su pokrenute u cilju
unapredenje zastite mentalnog zdravlja u Srbiji, te su podrzale Pokret
u izradi izvestaja o primeni Akcionog plana za sprovodenje Programa
o zastiti mentalnog zdravlja u Republici Srbiji.

Cilj izveStaja je da pruzi prikaz o tome Sta je uradeno u pogledu
unapredenja zastite mentalnog zdravlja u Srbiji od 2019. godine do
danas, a tokom trajanja Akcionog plana, Cije vazenje istice zaklju¢no
sa decembrom 2022. godine. Izvestaj je zasnovan na informacijama
koje su prikupljene od strane organizacija civilnog drustva u
komunikaciji sa predstavnicima drZzavnog sektora, te postoji
mogucnost da nisu sve informacije o relevantnim postignuc¢ima bile
dostupne autorima i da nisu ukljucene u izvesta;.



METODOLOGILA



Istrazivanje je imalo za cilj da pruzi pregled sprovedenih aktivnosti i
dostignutih vrednosti pokazatelja ucinka predvidenih Akcionim
planom za sprovodenje Programa o zastiti mentalnog zdravlja u
Republici Srbiji za period 2019-2026. Akcioni plan se odnosi na
period od 2019. godine koja je uzeta za baznu godinu, zaklju¢no sa
2022. godinom, tj. poslednjom godinom vazenja Akcionog plana.

Istrazivanje je sprovedeno tokom oktobra i novembra 2022. godine.
Metodologija prikupljanja podataka koris¢ena za dobijanje
relevantnih informacija o sprovedenim aktivnostima Akcionog plana
podrazumevala je:

* Desk istrazivanja javno dostupnih informacija na sajtovima i u
okviru izveStavanja relevantnih institucija, i to Ministarstvo
zdravlja, Institut za javno zdravlje RS, Institut za mentalno zdravlje,
Klinika za psihijatrijske bolesti ,Dr Laza Lazarevic¢“, Specijalne
bolnice za psihijatrijske bolesti u Kovinu, Vrscu i Gornjoj Toponici,
APR, Sluzbeni glasnik, Lekarska komora Srbije, Zdravstveni savet
Srbije.

» Slanje 9 zahteva za pristup informacijama od javnog znacaja
relevantnim institucijama (Ministarstvo zdravlja, Republicki fond
za zdravstveno osiguranje, Institut za javno zdravlje RS, Lekarska
komora Srbije, Zdravstveni savet Srbije, Agencija za akreditaciju
zdravstvenih ustanova Srbije i Republi¢ki sekretarijat za javne
politike).

* Prikupljanje podataka putem 14 intervjua, mejlova ili telefonskih
poziva ka predstavnicima relevantnih institucija (Institut za javno
zdravlje RS, Institut za mentalno zdravlje, Klinika za psihijatrijske
bolesti ,Dr Laza Lazarevi¢“, Specijalne bolnice za psihijatrijske
bolesti u Kovinu, Vrscu, Novom KnezZevcu i Gornjoj Toponici,
centri za mentalno zdravlje u Beogradu, Nisu, Kragujevcu i Vrscu).



JAVNE POLITIKE U

OBLASTI MENTALNOG
ZDRAVLIJA




Medunarodni okvir u oblasti mentalnog
zdravlja

Za Republiku Srbiju najznacajnija su dokumenta Evropske unije (EU) i
Svetske zdravstvene organizacije (SZO). U nastavku je navedeno
nekoliko dokumenata koje su autorke izdvojile kao najvaznije u
medunarodnom i nacionalnom okviru.

Ministarska konferencija o mentalnom zdravlju

Na ministarskoj konferenciji o mentalnom zdravlju SZO u januaru
2005. godine doneta je tzv. Helsinska deklaracija o mentalnom
zdravlju, koja je jedan od klju¢nih politickih dokumenata koji
podrZzavaju transformaciju psihijatrijskih sluzbi. Srbija je uceSéem
takode podrzala razvoj sluzbi u zajednici. U ovaj dokument su
uklju¢ene i stavke neophodne za organizaciju i transformaciju sluzbi
(4).

Konvencija o pravima osoba sa invaliditetom

Drugi znacajan dokument u ovoj oblasti je Konvencija o pravima
osoba sa invaliditetom (5), koja predstavlja medunarodni instrument
ljudskih prava koji je Srbija ratifikovala 2009. godine, kao i Opcioni
protokol uz Konvenciju. Cilj Konvencije je da unapredi, zastiti i
osigura puno i jednako uzivanje svih ljudskih prava i osnovnih
sloboda svim osobama sa invaliditetom, ukljucujué¢i i osobe sa
psihosocijalnim invaliditetom, i unapredi postovanje njihovog
dostojanstva.



Evropski okvir za akciju o mentalnom zdravlju i
blagostanju

Znacajna inicijativa na evropskom nivou je i Program Zajednicka
akcija za mentalno zdravlje i blagostanje iz 2013. godine, u okviru
kojeg je Evropska komisija, 2016. godine, usvojila Evropski okvir za
akciju o mentalnom zdravlju i blagostanju (European Framework for
Action on Mental Health and Wellbeing) (6). Cilj Evropskog okvira je
bio da se unapredi promocija mentalnog zdravlja i blagostanja, kao i
prevencija mentalnih poremecaja, zbrinjavanje i socijalna inkluzija
osoba sa mentalnim smetnjama u Evropi, te da se ponudi okvir za
kreiranje politika u oblasti mentalnog zdravlja na nivou Evrope.
Klju¢ne oblasti na koje se dati okvir odnosi su: 1) mentalno zdravlje u
svim politikama; 2) promocija mentalnog zdravlja u radnom
okruzenju; 3) mentalno zdravlje u skolama; 4) prevencija depresije i
suicida i implementacija e-zdravlja; 5) razvoj sluzbi mentalnog
zdravlja u zajednici i na socijalno inkluzivan nacin.

SZO Evropski okvir za akciju za mentalno zdravlje i
blagostanje (EFAMH)

Aktuelna inicijativa koja je nadogradena na prethodnu je Evropski
okvir za akciju za mentalno zdravlje i blagostanje (7) Svetske
zdravstvene organizacije, koji pokriva period od 2021. do 2025.
godine i predstavlja odgovor na trenutne izazove mentalnog zdravilja,
koji proisti¢u iz negativnog uticaja koji je pandemija COVID-19 imala
na mentalno zdravlje i blagostanje stanovnistva. Cilji EFAMH je da
promocija i zaStita mentalnog blagostanja postanu sastavni deo
leCenja i oporavka od COVID-19; da se suprotstavi stigmi i
diskriminaciji u vezi sa problemima sa mentalnim zdravljem; i da
zagovara i promovise ulaganja u dostupne i kvalitetne usluge
usmerene na zastitu mentalnog zdravlja (EFAMH).



Nacionalni okvir u oblasti mentalnog zdravlja

Relevantni zakonski okvir u oblasti mentalnog zdravlja u Republici
Srbiji podrazumeva Zakon o zdravstvenoj zastiti, Zakon o
zdravstvenom osiguranju, Zakon o zastiti lica sa mentalnim
smetnjama, Zakon o pravima pacijenata, Zakon o potvrdivanju
Konvencije o pravima osoba sa invaliditetom, Zakona o javnom
zdravlju, Zakon o socijalnoj =zastiti, Zakon o profesionalnoj
rehabilitaciji i zapoSljavanju osoba sa invaliditetom, Zakon o
vanparni¢nom postupku, Porodi¢ni zakon, Zakon o sprecavanju
diskriminacije osoba sa invaliditetom i Zakon o igrama na sre¢u. Ovi
zakoni propraceni su podzakonskim aktima koji detaljnije ureduju
materiju propisanu zakonima (8).

Zakon o zastiti lica sa mentalnim smetnjama (2013)

Zakon je posvecden nacelima, organizovanju i sprovodenju zastite
mentalnog zdravlja, nacinu i postupku, organizaciji i uslovima lecenja
i smestaja bez pristanka lica sa mentalnim smetnjama u stacionarne i
druge zdravstvene ustanove (9).

Zajedno sa zakonom doneta su i dva znacajna podzakonska akta:

1. Pravilnik o vrsti i o blizim uslovima za obrazovanje organizacionih
jedinica i obavljanje poslova zastite mentalnog zdravlja u
zajednici. Pravilnik je uredio otvaranje centara u zajednici (10).

2. Pravilnik o blizim uslovima za primenu fizickog sputavanja i
izolacije lica sa mentalnim smetnjama, koja se nalaze na lecenju u
psihijatrijskim ustanovama (11).

Prostor za unapredenje zakona je prepoznat u pravcu pronalazenja
reSenja za razvoj sistema socijalne podrske koji ¢e obezbediti
drustveno ukljucivanje osoba sa mentalnim smetnjama, kao i to da je
potrebno predvideti nac¢in na koji ¢e se organizovati prevencija,
rehabilitacija i uklju€ivanje osoba sa mentalnim smetnjama.



Pored navedenih zakona i sledeci propisi se bave zastitom mentalnog
zdravlja u odredenim aspektima: Strategija razvoja zastite mentalnog
zdravlja (2007-2017), Strategija javnog zdravlja u Republici Srbiji
(2018-2026), Program o zastiti mentalnog zdravlja u Republici Srbiji
za period 2019-2026. godine, Strategija unapredenja polozaja osoba
sa invaliditetom u Republici Srbiji za period 2020-2024. godine,
Strategija deinstitucionalizacije i razvoja usluga socijalne zastite u
zajednici za period 2022-2026. godine (8).

Program o zastiti mentalnog zdravlja u Republici Srbiji
(2019-2026)

Kao deo napora Republike Srbije da bude integrisana u evropske
procese i tendencije na planu zastite mentalnog zdravlja, ali i kao
obaveza drzave-kandidata za ¢lanstvo u Evropskoj uniji da uskladuje
nacionalno zakonodavstvo sa propisima EU, 2019. godine donet je
strateski dokument u oblasti zastite mentalnog zdravlja - Program o
zastiti mentalnog zdravlja u Republici Srbiji (2019-2026). Program
predstavlja usaglasen sistem mera uslova i instrumenata javne
politike, koje Republika Srbija treba da sprovede radi zastite
mentalnog zdravlja. Ovaj krovni akt u oblasti zastite mentalnog
zdravlja poCiva na medunarodno dogovorenim ciljevima,
konvencijama, strateSkim i operativnim dokumentima, propisima i
standardima Ujedinjenih nacija, Saveta Evrope i Evropske unije
(Program, uvod, stav 9).

Ovaj Program se odnosi na period od 2019. do 2026. godine i pracen
je Akcionim planom za period od 2019. do 2022, po c¢ijem isteku bi
trebalo usvojiti novi akcioni plan. Akcioni plan za sprovodenje
Programa koji sadrzi aktivnosti koje je potrebno preduzeti radi
sprovodenja Programa i Sto ostavlja moguénost da se aktivnosti
evaluiraju, razvijaju i unapreduju.



U uvodnom delu Programa konstatuje se da ciljevi prethodne
Strategije iz 2007., (12) nisu ispunjeni, te da je dominantan razlog za
to nepostojanje koordinacionog tela za sprovodenje mera. Neki od
njih su:

* nije ostvaren princip teritorijalne zastite mentalnog zdravlja, niti je
uspostavljena saradnja psihijatrijskih ustanova i ustanova socijalne
zastite;

* neophodna je medusektorska saradnja nadleznih republickih i
organa jedinica lokalne samouprave, radi stvaranja sveobuhvatnih
modela pomodi i podrske;

* uglavhom izostaje dostupnost programa  psihosocijalne
rehabilitacije i zasti¢enog stanovanja, a neophodan je paralelni
razvoj zdravstvene i socijalne zastite u zajednici;

* neophodna je promena paradigme medu profesionalcima i u
javnosti, te prelazak sa tradicionalnog pristupa invalidnosti na
pristup utemeljen na ljudskim pravima;

» korisnici usluga i dalje nisu dovoljno ukljuceni u rad tela koja
donose odluke ili u procese odlucivanja.

S druge strane, istice se da su donoSenjem Zakona o zastiti lica sa
mentalnim smetnjama, Zakona o pravima pacijenata, Zakona o
javnom zdravlju, Zakona o socijalnoj zastiti, Zakona o sprecavanju
diskriminacije lica sa invaliditetom i prateéih podzakonskih propisa,
stvoreni uslovi za dalju reformu u oblasti zastite mentalnog zdravlja

(2).



Osnova Programa je da mentalno zdravlje predstavlja nacionalni
kapital i kao takvo mora biti unapredivano zajednickim naporima
celokupne zajednice, na nivou opste populacije, na nivou zdravstvene
zastite i na akademskom nivou, ukljucujuc¢i i korisnike, njihova
udruzenja i porodi¢ne grupe.

Opésti cilj Programa je reforma sistema zastite mentalnog zdravlja u
Republici Srbiji i unapredenje ljudskih prava lica sa mentalnim
poremecajima u skladu sa medunarodnim standardima i najboljom
praksom.

Posebni ciljevi Programa su:

1.

Unapredenje normativnog i institucionalnog okvira zastite
mentalnog zdravlja;

Prevencija mentalnih poremecaja i unapredenje mentalnog
zdravlja;

Razvoj ljudskih resursa, unapredenje edukacije, istrazivanja i
uslova rada;

Poboljsanje kvaliteta, informacioni sistemi, medusektorska
saradnja, zastupanje i javno zagovaranje.



Izvestavanje o rezultatima sprovodenja
Programa o zastiti mentalnog zdravlja i
prateceg Akcionog plana

Za sada ne postoji nijedan javno dostupan izves$aj o rezultatima
sprovodenja Programa i prate¢eg Akcionog plana. Prema Zakonu o
planskom sistemu, ukoliko je predlaga¢ dokumenta javne politike
organ drzavne uprave, taj organ izveStava Vladu, preko organa
drzavne uprave nadleznog za koordinaciju javnih politika, o
rezultatima sprovodenja tog dokumenta, odnosno o ex-postanalizi
efekata javne politike utvrdene tim dokumentom i to:

* u slucaju programa, najkasnije u roku od 120 dana po isteku svake
kalendarske godine od dana usvajanja, osim ako je uz program
donet akcioni plan po kome se vrsi izveStavanje, u kom slucaju se
izveStavanje o sprovodenju programa vrsi najkasnije Sest meseci
nakon isteka primene, kao i po isteku trece kalendarske godine od
usvajanja ako je program donet za period duzi od tri godine;

* u slucaju akcionog plana, najkasnije u roku od 120 dana po isteku
svake kalendarske godine od dana usvajanja (13).

Akcioni plan se revidira po potrebi, u skladu sa rezultatima pracenja
sprovodenja i rezultatima ex-postanalize efekata javne politike,
odnosno, u slu¢aju da se utvrdi potreba, pristupa se pripremi
njegovih izmena i dopuna.

Dakle, budu¢i da je Program objavljen u SluZzbenom glasniku u
novembru 2019. godine za period do 2026. godine, Ministarstvo
zdravlja je u obavezi da Vladi podnese izveStaj o rezultatima
sprovodenja Programa najkasnije u decembru 2022. godine kada se
navrsava tri godine od usvajanja.



Stepen realizacije aktivnosti od 2020. godine, kada je trebalo da
pocne realizacija Programa po Akcionom planu, smanjen je zbog
uticaja pandemije, izazvane virusom COVID-19 sto je dovelo do
zastoja ili ograni¢enja u sprovodenju aktivnosti tokom prve godine,
ali neocekivano i tokom naredne dve godine.

U ovom Akcionom planu neke aktivnosti su, u skladu sa ogranic¢enim
finansijskim sredstvima i raspolozivim ljudskim resursima, kao i
ocekivanim budZetom nosilaca aktivnosti, realizovane kao redovne
aktivnosti njihovih nosilaca.

U analizi koja sledi nalazi se osvrt na dostignute vrednosti
pokazatelja ucinka nakon tri godine implementacije Akcionog plana,
iz ugla civilnog sektora prema dostupnim informacijama.



REZULTATI ANALIZE



U okviru rezultata analize dat je pregled o sprovedenim aktivnostima
i dostignutim vrednostima pokazatelja uc¢inka predvidenih Akcionim
planom (2019-2022) za sprovodenje Programa o zastiti mentalnog
zdravlja u Republici Srbiji za period 2019-2026. godine, na osnovu
podataka dobijenih od relevantnih institucija i desk analize sajtova
relevantnih inistitucija.

Prikaz rezultata analize je strukturisan tako da je na prvom mestu dat
osvrt na ostvarenost opsteg cilja Akcionog plana uz pratece
objasnjenje predstavljenog rezultata.

Dalje sledi prikaz ostvarenosti pojedinac¢nih ciljeva Akcionog plana,
kao i mera i aktivnosti putem kojih je dati cilj trebalo da bude
ostvaren. Za svaki posebni cilj i meru, kao i dodatne aktivnosti koje
se ne preklapaju sa ve¢ navedenim merama, naveden je rezultat i
objasnjenje za dati rezultat.

Nakon prikaza rezultata analize, slede zakljucci i preporuke koje ¢e
predstavljati osnovu za dalje zagovaranje za unapredenje zastite
mentalnog zdravlja u Srbiji.



Opsticilj 1:

Unapreden sistem zaStite mentalnog zdravlja za sprovodenje
prevencije, leCenja i pruzanja sveobuhvatnih, integrisanih
usluga, u skladu sa najboljom medunarodnom praksom.

Pokazatelj na Pocetna vrednost Ciljna vrednost
nivou opsteg cilja (2019) (2022)

Teritorijalna
pokrivenost
centara za 2.32% 15%
mentalno zdravlje
(CMZ) u odnosu
na ukupan broj
stanovnika Srbije

Izvor provere: Nije definisan

Rezultat: Opsti cilj 1 nije ostvaren.

S obzirom na to da je za opsti cilj Akcionog plana postavljeno
unapredenje teritorijalne pokrivenosti centara za mentalno
zdravlje u Srbiji, a da se prema informacijama Ministarstva
zdravlja broj centara u Srbiji nije promenio od pocetka vazenja
Akcionog plana 2019. godine, smatra se da cilj nije ostvaren.



Posebni cilj 1.1:

Unapreden normativni i institucionalni okvir zastite mentalnog
zdravlja.

Pokazatelj na Pocetna Ciljna Ciljna
nivou vrednost vrednost vrednost
posebnog cilja (2019) (2021) (2022)
Broj
psihijatrijskih
kreveta na 60 53 50
100.000
stanovnika

Izvor provere: Izvestaj Instituta za javno zdravlje RS (1ZJZ
Batut)

Rezultat: Posebni cilj 1.1 nije ostvaren.

Broj psihijatrijskih kreveta na 100.000 stanovnika se nije
promenio u odnosu na stanje iz 2019. godine, prema podacima
iz Zdravstveno-statistickog godisnjaka Republike Srbije (RS),
Instituta za javno zdravlje RS (IZJZ Batut), za 2021. godinu (14,
15). lako se broj kreveta u nekoj meri smanjio (za 38 kreveta
ukupno), takode se smanjio i broj stanovnika u RS, te je ukupan
broj kreveta na 100.000 stanovnika i dalje 60. Nisu joS uvek
dostupni podaci za 2022. godinu.



Mera 1.1.1:

Razvoj i unapredenje sluzbi za zastitu mentalnog zdravlja.

Pokazatelj na Pocetna Ciljna Ciljna
nivou vrednost vrednost vrednost

posebnog cilja (2019) (2021) (2022)

Broj centara za
mentalno 5 15 20
zdravlje (CMZ2)

Uspostavljen
nov sistem
plac¢anja usluga Ne / Da
vezan za tipi
broj usluga

Izvor provere: 1ZJZ Batut; Sluzbeni glasnik RS
Rezultat: Mera 1.1.1 nije ostvarena.

> Broj centara za mentalno zdravlje nije promenjen, prema
podacima dobijenim od Ministarstva zdravlja. Na kraju 2022.
godine, i dalje postoji 5 centara za mentalno zdravlje (u Nisu,
Vrscu, Kikindi, Kragujevcu i Beogradu), dok su u planu i
procesu izrade joS 2 centra u Panc¢evu i Novom Sadu. U
skladu sa aktuelnom situacijom, veliki deo stanovnistva i
dalje nema pristup sveobuhvatnoj zastiti mentalnog zdravlja,
uz najmanje moguce restrikcije i Sto blize mestu boravka,
odnosno porodici.

> Akt o promeni nacina plac¢anja zdravstvenih usluga u oblasti
mentalnog zdravlje, sa sistema zasnovanog na broju
bolnickih dana, u pravcu vezivanja za pruzene usluge, nije
usvojen, prema podacima dobijenim od Republickog fonda
za zdravstveno osiguranje i Instituta za javno zdravlje RS.



Dodatne aktivnosti predvidene Merom 1.1.1:

1.1.1.3. Izrada akta o promeni nacina placanja zdravstvenih
usluga u oblasti mentalnog zdravlje, sa sistema zasnovanog na
broju bolnickih dana, u pravcu vezivanja za pruzene usluge -
rok 2022.

> Usvajanje izmena i dopuna normativnog okvira je delimicno
ostvareno. Pravilnik o osnivanju CMZ (,Pravilnik o bliZzim
uslovima za obrazovanje CMZ u zajednici“) (16) izmenjen je
u avgustu 2021. godine i objavljen u Sluzbenom glasniku RS,
broj 45/13. Radeno je na izmenama i dopunama Zakona o
zastiti prava lica sa mentalnim smetnjama, i u decembru
2021. sazvana je javna rasprava povodom predlozenih
izmena zakona. Kancelarija zasStitnika gradana, organizacije
civilnog drustva (OCD) i drugi akteri su ucestvovali u javnoj
raspravi i uputili komentare na dat predlog. Nakon javne
rasprave, proces usvajanja izmena zakona nije nastavljen.
Uredba o planu mreze ZU (17) i Pravilnik o unutrasnjoj
organizaciji ZU (18) nisu menjani ili se usvojene promene ne
odnose na oblast zastite mentalnog zdravlja u zajednici niti
podrazumevanju obrazovanje centara za mentalno zdravlje.
Izvor informacija su Sluzbeni glasnik RS, [ZJZ Batut i
Ministarstvo zdravlja.




Posebni cilj 1.2:

Osnazena prevencija mentalnih poremecaja i unapredeno
mentalno zdravlje.

Pokazatelj na Pocetna Ciljna Ciljna
nivou vrednost vrednost vrednost

posebnog (2019) (2021) (2022)
cilja

Broj
specijalista 31 37 40
degje i
adolescentne
psihijatrije

Izvor provere: 1ZJZ Batut

Rezultat: Posebni cilj 1. 2 je delimic¢no ostvaren.

Broj osoba na specijalizaciji i specijalista decje i adolescentne
psihijatrije je 35, prema Zdravstveno-statistickom godiSnjaku
RS, 1Z)JZ Batut, za 2021. godinu (14, 15). Ovaj broj pokazuje da
se broj stru¢njaka u oblasti zastite mentalnog zdravlja dece i
adolescenata povecao, iako nije u potpunosti ostvaren
postavljen cilj od 37 struc¢njaka za 2021. godinu. Podaci za
2022. godinu nisu joS uvek dostupni.



Mera 1.2.1:

Unapredenje mentalnog zdravlja dece i mladih kroz prevenciju
mentalnih poremedaja.

Pokazatelj Pocetna Ciljna Ciljna
na nivou vrednost vrednost vrednost

posebnog (2019) (2021) (2022)
cilja

Broj
formiranih
podjedinica 0 7 10
za zastitu
mentalnog
zdravlja u
zajednici za
decu i mlade

Izvor provere: IzveStaj CMZ

Rezultat: Mera 1.2.1 je delimi¢no ostvarena.

> Usluge za zastitu mentalnog zdravlja u zajednici za decu i
mlade se pruzaju u 2 od 5 dostupnih centara za mentalno
zdravlje, i to u Beogradu i Vrscu, ali nije poznato da li su
organizovane u obliku formiranih podjedinica. U skladu sa
tim, mozZe se re¢i da postoje 2 formirane podjedinice od
predvidenih 10, do kraja 2022. godine, za zastitu mentalnog
zdravlja u zajednici za decu i mlade, na osnovu informacija
dobijenih od centara za mentalno zdravilje.



Dodatne aktivnosti predvidene merom 1.2.1:

1.2.1.1 Povedanje obuhvata preventivne delatnosti, pre svega
rane dijagnostike, kao i celovite pomo¢i deci i mladima i
njihovim porodicama, na nivou primarne zdravstvene zastite -
rok 2022.

1.2.1.2 Sprovodenje primarne prevencije  mentalnih
poremecaja dece, kao i unapredenje njihovog mentalnog
zdravlja kroz obrazovni sistem i oblike masovnih komunikacija
- rok 2022.

> lzvestaj nije usmeren specificno na oblast prevencije, te nije
postojalo dovoljno informacija da bi se adekvatno izvestilo o
aktivnostima usmerenim na unapredenje zastite mentalnog
zdravlja dece i mladih na nivou prevencije, a u okviru
primarne zdravstvene zastite, obrazovnog sistema i putem
oblika masovnih komunikacija.

1.2.1.6 Razvijanje sluzbi za dvadesetCetvorosatni prijem
urgentnih stanja u decjoj i adolescentnoj psihijatriji u vise
ustanova koje imaju kapacitete i resurse za ovu delatnost, a u
skladu sa potrebama - rok nije definisan.

1.2.1.8 Razvoj specijalizovanih sluzbi, pre svega za prevenciju,
ali i lecenje (ambulantno i hospitalno) dece i mladih sa
bolestima zavisnosti - rok 2022.

> Usluga sluzbe za dvadesetCetvorosatni prijem urgentnih
stanja u decjoj i adolescentnoj psihijatriji nije dostupna od
marta 2020. godine i predstavlja veliki nedostatak u
pruzanju usluga zastite mentalnog zdravlja dece i mladih. To
potvrduje i preporuka Zastitnika gradana iz novembra 2021.
godine, upucena Ministarstvu zdravlja, o neophodnosti ovog
tipa usluga. Dodatno, sluzbe za prevenciju i leCenje dece i
mladih sa bolestima zavisnosti, i dalje nisu dostupne u
dovoljnoj meri i u planu je njihovo formiranje.



1.2.1.4 Razvoj i usvajanje normativa za rad u oblasti decje i
adolescentne psihijatrije - rok 2022.

> Predvideni razvoj i usvajanje normativa za rad u oblasti
decje i adolescentne psihijatrije nije sprovedeno, dok su
definisane nove procedure u ovoj oblasti.

1.2.1.7 Povecanje broja indikacionih podrucja (dijagnostickih
kategorija) na Listi RFZO iz oblasti mentalnih poremecaja u
detinjstvu i omogucditi Siru dostupnost psihofarmakoterapije za
decu i mlade sa problemima mentalnog zdravlja - rok nije
definisan.

> Nije povecan broj indikacionih podrucja na Listi RFZO, kao
ni dostupnost psihofarmakoterapije za decu i mlade, prema
informacijama 1ZJZ Batut i Ministarstva zdravlja. Dodatno,
potrebno je revidirati ovu aktivhost u skladu sa
medunarodnim regulatornim telima i njihovim smernicama.



Mera 1.2.2:

OsnazZivanje perinatalne i reproduktivne psihijatrije.

Pokazatelj Pocetna Ciljna Ciljna
na nivou vrednost vrednost vrednost
posebnog (2019) (2021) (2022)
cilja
Broj
formiranih 1 2 3
perinatalnih
timova

Izvor provere: Izvestaj 1ZJZ Batut

Aktivnosti predvidene Merom 1.2.2:

1.2.2.1 Formiranje perinatalnih timova sastavljenih od
psihijatara, medicinskih sestara, psihologa i socijalnih radnika
na tercijarnom nivou zdravstvene zastite - rok 2022.

1.2.2.2 Otvaranje nacionalne telefonske linije dostupne 24/7
Za pruZanje saveta i podrske Zenama sa psihickim tegobama u
ovom vulnerabilnom periodu, kao i pokretanjem elektronske
aplikacije - rok 2022.

Rezultat: Mera 1.2.2 je delimi¢no ostvarena.

SavetovaliSte za perinatalnu psihijatriju je osnovano u okviru
Specijalne bolnice za psihijatrijske bolesti ,Kovin” ¢ime je
ostvaren cilj za 2021. godinu da postoje dostupna barem dva
tima iz ove oblasti zastite mentalnog zdravlja. Cilj postavljen za
2022. godinu nije ostvaren. Dodatno, Klinika za psihijatrijske
bolesti ,dr Laza Lazarevi¢" je pokrenula nacionalnu telefonsku
liniju dostupnu 24/7 za pruZanje saveta i podrske Zenama sa
psihickim tegobama u ovom vulnerabilnom periodu i
elektronsku aplikaciju sa dostupnim informacijama i
psiholoSkom podrskom.



Mera 1.2.3:

Unapredenje mentalnog zdravlja starijih osoba.

Pokazatelj na Pocetna Ciljna Ciljna
nivou posebnog vrednost vrednost vrednost

cilja (2019) (2021) (2022)

Uspostavljena
mreza institucija
u kojima se
zbrinjavaju i leCe Ne Delimi¢no Da
stare osobe s
mentalnim
poremecajima

Izvor provere: lzvestaj 1ZJZ Batut

Aktivnosti previdene Merom 1.2.3:

1.2.3.1 Uspostavljanje mreze ustanova u kojima se zbrinjavaju i
leCe stare osobe s mentalnim poremecajima - rok 2022.

1.2.3.2 Edukacija, antistigma kampanja i promovisanje
autonomije i mogucnosti nezavisnog Zivljenja starih i
omogucavanje njihovog ucesS¢a u svim znacajnim segmentima
drustva - rok 2022.

Rezultat: Mera 1.2.3 nije ostvarena.

Prema podacima 1ZJZ Batut i profesionalcima iz oblasti zastite
mentalnog zdravlja starijih, nije uspostavljena mreze ustanova
u kojima se zbrinjavaju i leCe stare osobe s mentalnim
poremecajima, zakljucno sa 2022. godinom. Dodatno,
informacije o sprovodenju antistigma kampanja za stariju dob
nisu pronadene.



Mera 1.2.4:

Unapredenje zaStite pacijenata kojima su izreCene mere
bezbednosti medicinskog karaktera.

Pokazatelj na Pocetna Ciljna Ciljna

nivou vrednost vrednost vrednost
posebnog cilja (2019) (2021) (2022)

% specijalnih
bolnica za
psihijatrijske
bolesti sa 60% 80% 100%
sluzbama za
sudsku
psihijatriju

Izvor provere: IzveStaj 1ZJZ Batut

Aktivnosti predvidene Merom 1.2.4:

1.2.4.1 Formiranje sluzbi za sudsku psihijatriju pri svim
specijalnim bolnicama za psihijatrijske bolesti, ukljuCujudi i
Kliniku ,Dr Laza Lazarevi¢® i povezivanje sa buduéim
teritorijalno organizovanim CMZ - rok 2022.

1.2.4.2 Unapredenje zbrinjavanja lica kojima je izreCena mera
bezbednosti medicinskog karaktera primenom savremenih
standarda u le¢enju kroz individualizaciju tretmana, intenzivan
psihosocijalni tretman i rad na resocijalizaciji - rok 2022.

Rezultat: Mera 1.2.4 je ostvarena.

Formirana je sluzba za sudsku psihijatriju pri Specijalnoj bolnici
za psihijatrijske bolesti ,Kovin“ i Klinici za psihijatrijske bolesti
,Dr Laza Lazarevic¢, prema informacijama dobijenih iz izvestaja
IZJZ Batut i od specijalnih bolnica, ¢ime je ostvaren cilj da
100% specijalnih bolnica za psihijatrijske bolesti ima sluzbu za
sudsku psihijatriju, do kraja 2022. godine. S druge strane,
potrebno je dodatno razvijati individualizovani, psihosocijalni
tretman i programe resocijalizacije.



Posebni cilj 1.3:

Unapredeni ljudski resursi, edukacija i istrazivanje.

Pokazatelj na Pocetna Ciljna Ciljna
nivou posebnog | vrednost vrednost vrednost

cilja (2019) (2021) (2022)

Broj psihijatara/

neuropsihijatara
na 100000 9 11 12
stanovnika

Izvor provere: Izvestaj 1ZJZ Batut

Rezultat: Posebni cilj 1.3 je ostvaren.

Broj psihijatara i neuropsihijatara na 100.000 stanovnika je 11,
prema podacima iz Zdravstveno-statistickog godisnjaka
Republike Srbije (RS), I1ZJZ Batut, za 2021. godinu (14, 15), Sto
pokazuje da je Posebni cilj 1.3 ostvaren. Promena u broju
stanovnika RS je uzeta u obzir. Nisu joS uvek dostupni podaci
za 2022. godinu.



Mera 1.3.1:

Unapredenje ljudskih resursa, edukacije i istrazivanja u oblasti
mentalnog zdravlja.

Pokazatelj na Pocetna Ciljna Ciljna
nivou posebnog | vrednost vrednost vrednost
cilja (2019) (2021) (2022)
Broj
akreditovanih 191, 193, oblasti 195, oblasti
programa oblasti 6 10 12
kontinuirane
edukacije iz
oblasti
mentalnog
zdravlja

Izvor provere: IzveStaj Min. zdravlja, Srpsko lekarsko
drustvo, Lekarska komora

Rezultat: Pokazatelj za proveru ostvarenosti Mere 1.3.1 je
tesko proverljiv.

> Nije jasno koje edukacije spadaju pod oblast mentalnog
zdravlja niti na koji nacin je izraCunata pocetna vrednost, te
nije bilo moguée doc¢i do preciznih informacija o broju
akreditovanih programa kontinuirane edukacije iz oblasti
mentalnog zdravlja.



Dodatne aktivnosti predvidene Merom 1.3.1:

1.3.1.1 Izmena normativa o uslovima u pogledu kadrova u
psihijatrijskim sluzbama opstih bolnica i psihijatrijskim
ustanovama u skladu sa potrebama koncepta zastite mentalnog
zdravlja u zajednici - rok 2022.

1.3.1.2 Unapredenje kontinuirane edukacije za strucnjake iz
oblasti mentalnog zdravlja (specijaliste psihijatre, specijaliste
decje i adolescentne psihijatrije, lekare primarne zdravstvene
zastite, ukljuCuju¢i doktore dentalne medicine, psihologe,
socijalne radnike, medicinske sestre, defektologe, radne
terapeute) koja ¢e im omoguciti da sprovode zastitu mentalnog
zdravlja u zajednici - rok 2022.

1.3.1.3 Unapredenje strukovnih, osnovnih i poslediplomskih
studija za doktore medicine i dentalne medicine, psihologe,
defektologe, socijalne radnike, radne terapeute i medicinske
sestre/tehnicare u skladu sa principima reforme sistema zastite
mentalnog zdravlja - rok 2022.

1.3.1.4 Reorganizacija univerzitetskih klinika i instituta sa ciljem
njihovog unapredenja u metodoloSke centre za leCenje,
edukaciju, istrazivanje, kao i prevenciju i unapredenje
mentalnog zdravlja (zasnovano na dokazima) - rok 2022.

> Predvideno je unapredenje ljudskih resursa, edukacije i
istrazivanja u oblasti mentalnog zdravlja, a pre svega prema
principima reforme sistema zaStite mentalnog zdravlja i
konceptima zastite mentalnog zdravlja u zajednici, i to u vidu
izmena normativa o uslovima u pogledu kadrova u
psihijatrijskim sluzbama, unapredenja strukovnih, osnovnih i
poslediplomskih studija, i reorganizacija univerzitetskih
klinika i instituta. Nisu pronadene informacije putem kojih bi
se utvrdila ostvarenost aktivnosti.



Poseban cilj 1.4:

PoboljSan kvalitet rada institucija mentalnog zdravlja i borba
protiv stigmatizacije i diskriminacije osoba sa mentalnim
poremecajem.

Pokazatelj na Pocetna Ciljna Ciljna
nivou posebnog vrednost vrednost vrednost
cilja (2019) (2021) (2022)
Broj
medicinskog Nije
osoblja u oblasti  definisana / /
poremecaja
mentalnog
zdravlja na
100000
stanovnika

Izvor provere: lzvestaj 1ZJZ Batut

Rezultat: Pokazatelj za proveru ostvarenosti Posebnog cilja 1.4
nije definisan.

S obzirom da u samom Akcionom planu nije definisana pocetna
vrednost niti ciljna vrednost prema kojoj bi moglo da se prati
ostvarivanje Posebnog cilja 1.4, nije moguce izvestiti o
ostvarenom rezultatu u pogledu ovog cilja i broja medicinskog
osoblja u oblasti poremedaja mentalnog zdravlja na 100.000
stanovnika.



Mera 1.4.1:

Unapredenje kvaliteta usluga u oblasti zaStite mentalnog
zdravlja.

Pokazatelj na nivou Pocetna Ciljna Ciljna

posebnog cilja vrednost | vrednost | vrednost
(2019) (2021) (2022)

% procedura
dijagnostike i le¢enja
koji se primenjuju u 60 70 80
skladu sa
medunarodnim
standardima

Izvor provere: Izvestaj |ZJZ Batut

Aktivnosti predvidene Merom 1.4.1:

1.4.1.1 Uskladivanje i unapredenje procedura (algoritama)
dijagnostike i le¢enja u skladu sa medunarodnim standardima -
rok 2022.

1.4.1.2 Unapredenje standarda za akreditaciju zdravstvenih
ustanova - rok 2022.

1.4.1.3 Razvijanje procedura za pracenje i nadzor, kao i
unapredenje kvaliteta rada, evaluacije kvaliteta rada i pruzenih
usluga psihijatrijskih ustanova - rok 2022.

Rezultat: Pokazatelj za proveru ostvarenosti Mere 1.4.1 nije
jasan.

Nije jasan metod utvrdivanja procenta procedura dijagnostike i
leCenja koji se primenjuje u skladu sa medunarodnim
standardima, te nije bilo mogudée proveriti ostvarenost date
mere. Potvrdeno je da je u planu unapredenje standarda za
akreditaciju zdravstvenih ustanova, i to putem razvoja
standarda za ustanove usmerene na zastitu mentalnog zdravlja,
dok su procedure za praéenje, nadzor i kvalitet rada ostale
nepromenjene.



Mera 1.4.2:

Razvoj informacionog sistema i formiranje Nacionalnog registra
za (odredene) mentalne poremecaje.

Pokazatelj na Pocetna Ciljna Ciljna
nivou posebnog | vrednost vrednost vrednost

cilja (2019) (2021) (2022)

Formiran

Nacionalni

registar za Ne / Da
odredene
mentalne

poremedaje

Izvor provere: lzvestaj 1ZJZ Batut

Aktivnosti predvidene Merom 1.4.2:

1.4.2.1 Razvijanje i primena procedura i softverskih programa
za registraciju i pra¢enje korisnika u svim sluzbama mentalnog
zdravlja, uz neposrednu saradnju izmedu sluzbi kako bi se
poboljSale baze podataka, izbeglo preklapanje i osiguralo
pracenje i evaluacija usluga i u¢inka - rok 2022.

1.4.2.2 Formiranje nacionalnog registara za odredene mentalne
poremecaje - rok 2022.

Rezultat: Mera 1.4.2 nije ostvarena.

Nije formiran Nacionalni registar za odredene mentalne
poremecaje niti su razvijeni predvideni informacioni sistemi,
prema podacima IZJZ Batut. Dodatno, postoji neusaglasenost
struke u pogledu znacaja formiranja ovakvog registra, pre
svega u pogledu zastite privatnosti osoba sa mentalnim
poremecajima i prevencije stigmatizacije, te bi preporuka bila
revidirati Meru 1.4.2.



Mera 1.4.3:

Jacanje zastupanja i javhog zagovaranja protiv stigmatizacije,
predrasuda, diskriminacije i isklju¢ivanja mentalno obolelih
osoba.

Pokazatelj na Pocetna Ciljna Ciljna
nivou posebnog | vrednost vrednost vrednost

cilja (2019) (2021) (2022)

Broj udruzenja
osoba sa
mentalnim 5 10 15
poremecajima

Izvor provere: APR registar

Aktivnosti predvidene Merom 1.4.3:

1.4.3.1 Podsticanje osnivanja udruZenja korisnika i njihovog
uklju€ivanja u javne kampanje u medijima - rok 2022.

1.4.3.2 Sprovodenje edukacije predstavnika medija, lekara
zaposlenih u zavodima za izvrSenje krivicnih sankcija,
pripadnika policije, nosilaca pravosudnih funkcija, i drugih
relevantnih profesija, sa ciliem smanjenja diskriminacije,
stigmatizacije i drustvenog iskljuCivanja osoba sa mentalnim
poremecajima - rok 2022.

Rezultat: Mera 1.4.3 je delimi¢no ostvarena.

Prema APR registru, trenutno je aktivho 11 udruZenja
korisnika, te se mozZe smatrati da je cilj za 2021. godinu
ostvaren. lpak, s obzirom na slabe kapaciteti i izostanak
institucionalne podrske u bilo kom obliku, udruzenja korisnika
Cesto pauziraju ili u potpunosti prestaju sa radom, te aktuelni
broj udruzenja ne predstavlja realnu niti dugoroc¢nu sliku rada i
angazovanja korisnickih udruzenja. Dodatno, sprovedena je
edukacija predstavnika medija o etickom izvestavanju o
mentalnom zdravlju.



Mera 1.4.4:

Unapredenje medusektorske i teritorijalne koordinacije radi
podizanja dostupnosti i kvaliteta usluga.

Pokazatelj na Pocetna Ciljna Ciljna

nivou posebnog | vrednost vrednost vrednost
cilja (2019) (2021) (2022)

Broj okruznih
koordinacionih 0 3 5
tela

Izvor provere: IzveStaj Ministarstva zdravlja

Aktivnosti predvidene Merom 1.4.4:

1.4.4.1 Uspostavljanje koordinacionih tela na okruznom nivou
sa predstavnicima JLS i svih relevantnih institucija odgovornih
za obezbedivanje zastite mentalnog zdravlja na nacionalnom i
okruznom nivou - rok 2022.

Rezultat: Mera 1.4.4 nije ostvarena.

Nisu dostupne informacije o uspostavljanju koordinacionih
tela na okruznom nivou sa predstavnicima JLS i svih
relevantnih institucija odgovornih za obezbedivanje zastite
mentalnog zdravlja na nacionalnom i okruZznom nivou, te se
smatra da ova mera nije ostvarena.



ZAKLJUCCI |
PREPORUKE



Zakljucci

Zakljucéci na osnovu rezultata analize primene Akcionog plana o
sprovodenju Programa o zastiti mentalnog zdravlja ukazuju da,
tokom tri godine trajanja Akcionog plana, opsti cilj nije ostvaren.
Ostvarenost posebnih ciljeva i mera je prikazan u sledecoj tabeli:

Ostvarenost | Ostvareno Delimic¢no ostva:le“neo /niiie
pokazatelja u ostvareno . . J
e definisano
Posebni 1 1 2
ciljevi (1.3) (1.2) (1.1; 1.4)
MBS . 8 (1.1.1§1.2.3-
(1.2.4) (1.2.1; 1.2.2; 1 :’3 1. ’
1.4.3) D

1.4.1;1.4.2; 1.4.4)

Rezultati analize o ostvarenosti posebnih ciljeva i mera ukazuju na to
da su uloZeni napori da se unapredi zastita mentalnog zdravlja u
Srbiji, i to, za ranjive grupe kao Sto su deca i mladi, Zene u
perinatalnom periodu i osobe sa izreCenom sudskom merom, dok je
izostalo unapredenje usluga zaStite mentalnog zdravlja za starije
stanovnistvo. Takode, radeno je na razvoju ljudskih resursa u oblasti
mentalnog zdravlja Sto se ogleda u povedanju broja psihijatara, kao i
degjih i adolescentnih psihijatara. Ipak, vecina posebnih ciljeva i mera
nije ostvarena, te postignuti rezultati predstavljaju tek prvi korak u
unapredenju prevencije mentalnih poremecdaja i zastite mentalnog
zdravlja.




S druge strane, u pogledu razvoja sluzbi za zastitu mentalnog
zdravlja u zajednici, koja predstavlja stub reforme sistema zastite
mentalnog zdravlja, uradeno je veoma malo. Broj psihijatrijskih
kreveta na 100.000 stanovnika nije se smanjio u protekle tri godine,
dok je u pripremi otvaranje samo jednog novog centra za mentalno
zdravlje u Pancevu.

Takode, u najvecoj meri izostaju napori da se unapredi normativni i
institucionalni okvir zastite mentalnog zdravlja, kao i da se unapredi
pracenje pruzanja i kvaliteta usluga, ali i da se ostvari medusektorska
saradnja na nacionalnom i lokalnom nivou koja je neophodna da bi se
obezbedila sveobuhvatna zastita mentalnog zdravlja.

Pored navedenih, deo zaklju¢aka se odnosi i na same karakteristike
Akcionog plana koje su predstavljale barijere u sprovodenju i
pracenju mera i aktivnosti:

* ldentifikuju se. problemi sa formulacijom ciljeva, mera, aktivnosti i
pokazatelja AP. Nacin na koji su odredeni pokazatelji definisani ne
odgovara postavljenim ciljevima, nije jasno na koji nacin su
odredene pocetne vrednosti pokazatelja na osnovu kog bi se
proverila ostvarenost ciljnih vrednosti ili vrednosti nisu ni
odredene. Na primer, Posebni cilj 1.1 podrazumeva unapredenje
normativnog i institucionalnog okvira, dok je pokazatelj ishoda i
ostvarenosti cilja manji broj psihijatrijskih kreveta, sto ne daje
odgovor na postavljeni cilj.

» Za slabu ostvarenost ciljeva i mera AP moze se uzeti u obzir to sto
najvedi broj mera i aktivhosti nema odredena finansijska sredstva
koja bi po zakonu trebalo da budu odredena. lako se ocekuje da ¢e
se mere i aktivnosti sprovesti bez troSkova, pokazuje se da delovi
koji nisu budzZetirani u AP ne budu ispunjeni.

* U vedini slucajeva za izvor provere ostvarenosti cilja ili mere
odreden je izvestaj Instituta za javno zdravlje, koji nije relevantan
izvor informacija za veliki broj stavki u AP.

* Nepostojanje koordinacionog tela za sprovodenje mera jedan je
od glavnih razloga za neostvarenost ciljeva postavljenih u
Strategiji iz 2007. godine, kao i u aktuelnom Programu.

» Civilni sektor i korisni¢ka udruZenja ne ucestvuju i nisu formalno
bili ukljuceni u izradi i sprovodenju Akcionog plana.




Preporuke

Na osnovu zakljucaka, mogu se dati sledece preporuke, a u cilju
unapredenja zastite mentalnog zdravlja u Srbiji:

* S obzirom na to da se vazenje Akcionog plana (2019-2022)
privodi kraju, hitno je potrebno pokrenuti proces izrade Akcionog
plana za naredni period sprovodenja Programa (2023-2026) koji
¢e da obuhvati:

» Unapredenje prevencije mentalnih poremecaja i zaStite
mentalnog zdravlja, obuhvatajuci razlicite ranjive grupe, kao i
dostupnost i pristupacnost usluga;

» Razvoj sluzbi za zastitu mentalnog zdravlja u zajednici;

» Unapredenje normativnog i institucionalnog okvira zastite
mentalnog zdravlja

» Unapredenje pracenja pruzanja i kvaliteta usluga;

» Razvoj medusektorske saradnje na nacionalnom i lokalnom nivou.

* Neophodno je da se u okviru novog Akcionog plana postave jasni i
realisti¢ni ciljevi, mere, aktivnosti i pokazatelji, sa predodredenim
finansijskim sredstvima za njihovo sprovodenje;

* Neophodno je formiranje koordinacionog tela za sprovodenje
ciljeva, mera i aktivnosti novog Akcionog plana;

* Predlaze se da se u postupku donosenja novog Akcionog plana za
naredne tri godine primeni jedno od osnovnih nacela Zakona o
planskom sistemu, a to je nacelo javnosti i partnerstva, koje
podrazumeva da se javne politike utvrduju u okviru
transparentnog i konsultativnog procesa, odnosno da se tokom
izrade i sprovodenja planskih dokumenata, kao i analize efekata i
vrednovanja ucinaka javnih politika, sprovodi transparentan
proces konsultacija sa svim zainteresovanim stranama i ciljnim
grupama, ukljuéujuéi i udruzenja i druge organizacije civilnog
drustva, naucno-istrazivacke, strukovne i druge organizacije.




Aneks | - Odgovor OCD u oblasti zastite
mentalnog zdravlja

Pored aktivnosti sprovedenih na drzavnom nivou, mnogobrojne inicijative su
pokrenute u cilju unapredenja zastite mentalnog zdravlja u Srbiji od strane
civilnog sektora. Neke od inicijativa su:

* Obezbedivanje dostupnosti besplatnih usluga usmerenih na mentalno
zdravlje u zajednici.

» Udruzenje Prostor - sveobuhvatna usluga psihosocijalne podrske za
osobe sa iskustvom psihoze;

» Mreza udruZenja korisnika psihijatrijskin usluga ,NaUm“ - grupe
samopomoci i druge psihosocijalne aktivnosti u 9 gradova u Srbiji
(Beograd, Kovin, Valjevo, Zrenjanin, Kikinda, Vrsac, Novi KneZevac, Nis,
Pirot);

» PIN - programi psihosocijane podrske za mlade, starije i osobe u krizi u 8
gradova i opstina u Srbiji;

» Caritas Sabac i Sremska Mitrovica - dnevni boravak za osobe sa
problemima mentalnog zdravlja.

« OCD sprovode redovno kampanije i organizuju javne dogadaje usmerene
na borbu protiv stigme i eticko i medijsko izveStavanje u oblasti
mentalnog zdravlja.

» Organizovan prvi i drugi Beogradski festival mentalnog zdravlja, 2021. i
2022. godine, povodom Svestskog dana mentalnog zdravlja, 10. oktobra

» Zagovaracke inicijative i istraZivanja usmereni na empirijski utemeljeno
unapredenje sistemskog odgovora u oblasti zastite mentalnog zdravlja.

» Podnet prvi alternativni izvestaj o pravu na mentalno zdravlje UN
komitetu za ekonomska, socijalna i kulturna na osnovu koga su kreirane
zaklju¢ne preporuke Komiteta da Srbija treba da unapredi normativni
okvir i razvije sluzbe u zajednici u oblasti mentalnog zdravlja (19).

» Sprovedena istrazivanja o proceni potreba, faktora rizika i barijerama za
trazenje stru¢ne pomodi, (PIN, 2022) (20, 21).

» Formirana neformalna mreZa organizacija za pruzanje podrske mladima u
Novom Sadu, ,Sazvezde podrske“.

» Osnovan je Pokret za mentalno zdravlje, neformalna mreza, u cilju
zagovaranja za unapredenje zastite mentalnog zdravlja na nacionalnom
nivou.



Aneks Il - O Pokretu za mentalno
zdravlje

Pokret za mentalno zdravlje osnovan je u julu 2021. godine, nakon
prvog drustvenog dijaloga o mentalnom zdravlju organizovanog od
strane Ministarstva za ljudska i manjinska prava na kom su se
okupile organizacije civilnog drustva koje se bave unapredenjem
zastite mentalnog zdravlja u Srbiji.

Cilj Pokreta usmeren je na:

* Promovisanje mentalnog zdravlja u zajednici u cilju unapredenja
zastite mentalnog zdravlja i dostupnosti za sve gradane.

* Unapredenje polozaja osoba sa problemima mentalnog zdravlja.

* Podizanje svesti javnosti o znac¢aju oc¢uvanja mentalnog zdravlja,
kao i ruSenje stigme.

e Uticaj na nadlezne institucije da otpoénu sa primenom
Programa o =zastiti mentalnog =zdravlja u Republici Srbiji
(2019-2026).

Pokret za mentalno zdravlje poceo je sa godiSnjim organizovanjem
Beogradskog festivala mentalnog zdravlja u oktobru 2021. godine.
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