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	EVA (če se akt objavi v Uradnem listu RS)

	GENERALNI SEKRETARIAT VLADE REPUBLIKE SLOVENIJE

Gp.gs@gov.si


	ZADEVA: Odgovor na vprašanje Varuha človekovih pravic Republike Slovenije v zvezi z zagotavljanjem in uresničevanjem pravice do duševnega zdravja oziroma pravice do zdravja – novo gradivo št. 1 

	1. Predlog sklepov vlade:

	Na podlagi šestega odstavka 21. člena Zakona o Vladi Republike Slovenije (Uradni list RS, št. 24/05 ‒ uradno prečiščeno besedilo, 109/08, 38/10 ‒ ZUKN, 8/12, 21/13, 47/13 ‒ ZDU-1G, 65/14 in 55/17) je Vlada Republike Slovenije na … seji dne … sprejela naslednji

SKLEP
Vlada Republike Slovenije je sprejela odgovor na vprašanje Varuha človekovih pravic Republike Slovenije v zvezi z zagotavljanjem in uresničevanjem pravice do duševnega zdravja oziroma pravice do zdravja.
                                                                                    Dr. Božo PREDALIČ
                                                                                 GENERALNI SEKRETAR

Priloga:
· predlog odgovora
Prejmejo: 

Državni zbor RS: gp@dz-rs.si

Ministrstvo za zdravje: gp.mz@gov.si

· 

	2. Predlog za obravnavo predloga zakona po nujnem ali skrajšanem postopku v državnem zboru z obrazložitvijo razlogov:

	-

	3.a Osebe, odgovorne za strokovno pripravo in usklajenost gradiva:

	-
mag. Marija Magajne, državna sekretarka
-
mag. Luka Vidmar, vodja Sektorja za organizacijo in razvoj zdravstvenega varstva

	3.b Zunanji strokovnjaki, ki so sodelovali pri pripravi dela ali celotnega gradiva:

	-

	4. Predstavniki vlade, ki bodo sodelovali pri delu državnega zbora:

	-

	5. Kratek povzetek gradiva:

	Vlada Republike Slovenije je prejela poizvedbo Varuha človekovih pravic (v nadaljnjem besedilu: Varuh) v zvezi z zagotavljanjem in uresničevanjem pravice do duševnega zdravja oziroma pravice do zdravja. Varuh pozorno spremlja stanje v družbi v času epidemije COVID-19 in pri tem posebno pozornost namenja zagotavljanju in uresničevanju pravice do najvišjega dosegljivega standarda fizičnega in duševnega zdravja. Nedavno objavljena študija Svetovne zdravstvene organizacije (v nadaljnjem besedilu: SZO) je namreč pokazala, da je epidemija COVID-19 zmanjšala ali celo prekinila dostop do nujno potrebnih storitev na področju duševnega zdravja v 93 % držav. Ta podatek je posebej zaskrbljujoč ob upoštevanju dejstva, da je SZO ugotovila tudi, da se potrebe na področju duševnega zdravja povečujejo, kar zahteva dodatne finančne investicije držav. Na ravni SZO in tudi na ravni Slovenije opažamo izrazit porast duševnih motenj, ki jih je mogoče pripisati epidemiji COVID-19. Soočamo se s porastom odvisnosti, nespečnosti in tesnobe. Pri tem ni zanemarljivo dejstvo, da tudi sam COVID-19 povzroča nevrološke posledice in posledice na področju duševnega zdravja, ljudje, ki imajo težave na področju duševnega zdravja, pa so bolj dovzetni na okužbo s COVID-19. SZO zato svetovnim voditeljem priporoča hitro ukrepanje in investicije v programe duševnega zdravja med epidemijo in po njej.
Varuh želi ugotoviti, kako se pravica do zdravja v delu, ki se nanaša na obveznost države zagotavljati najvišji dosegljivi standard duševnega zdravja in ustvarjati razmere, v katerih bi bila vsem zagotovljena pomoč zdravstvene službe v primeru bolezni, uresničuje v praksi. Zanima ga predvsem, na kakšen način odločevalci pri sprejemanju odločitev upoštevajo problematiko duševnega zdravja in kako zagotavljajo dostop do storitev na področju duševnega zdravja.

Glede na navedeno Varuh sprašuje Vlado Republike Slovenije, kako pri oblikovanju in komuniciranju ukrepov, ki naslavljajo epidemijo COVID-19, upošteva njihov vpliv na duševno zdravje prebivalcev Slovenije. Zanima ga tudi, ali v strokovni skupini, ki svetuje pri sprejemanju ukrepov, sodelujejo strokovnjaki s področja duševnega zdravja oziroma s kom se Vlada Republike Slovenije glede zgoraj opisane problematike posvetuje.



	6. Presoja posledic za:

	a)
	javnofinančna sredstva nad 40.000 EUR v tekočem in naslednjih treh letih
	NE

	b)
	usklajenost slovenskega pravnega reda s pravnim redom Evropske unije
	NE

	c)
	administrativne posledice
	NE

	č)
	gospodarstvo, zlasti mala in srednja podjetja ter konkurenčnost podjetij
	NE

	d)
	okolje, vključno s prostorskimi in varstvenimi vidiki
	NE

	e)
	socialno področje
	NE

	f)
	dokumente razvojnega načrtovanja:

· nacionalne dokumente razvojnega načrtovanja

· razvojne politike na ravni programov po strukturi razvojne klasifikacije programskega proračuna

· razvojne dokumente Evropske unije in mednarodnih organizacij
	NE

	7.a Predstavitev ocene finančnih posledic nad 40.000 EUR:

(Samo če izberete DA pod točko 6.a.)


	I. Ocena finančnih posledic, ki niso načrtovane v sprejetem proračunu

	
	Tekoče leto (t)
	t + 1
	t + 2
	t + 3

	Predvideno povečanje (+) ali zmanjšanje (–) prihodkov državnega proračuna 
	
	
	
	

	Predvideno povečanje (+) ali zmanjšanje (–) prihodkov občinskih proračunov 
	
	
	
	

	Predvideno povečanje (+) ali zmanjšanje (–) odhodkov državnega proračuna 
	
	
	
	

	Predvideno povečanje (+) ali zmanjšanje (–) odhodkov občinskih proračunov
	
	
	
	

	Predvideno povečanje (+) ali zmanjšanje (–) obveznosti za druga javnofinančna sredstva
	
	
	
	

	II. Finančne posledice za državni proračun

	II.a Pravice porabe za izvedbo predlaganih rešitev so zagotovljene:

	Ime proračunskega uporabnika 
	Šifra in naziv ukrepa, projekta
	Šifra in naziv proračunske postavke
	Znesek za tekoče leto (t)
	Znesek za t + 1

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	SKUPAJ
	
	

	II.b Manjkajoče pravice porabe bodo zagotovljene s prerazporeditvijo:

	Ime proračunskega uporabnika 
	Šifra in naziv ukrepa, projekta
	Šifra in naziv proračunske postavke 
	Znesek za tekoče leto (t)
	Znesek za t + 1 

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	SKUPAJ
	
	

	II.c Načrtovana nadomestitev zmanjšanih prihodkov in povečanih odhodkov proračuna:

	Novi prihodki
	Znesek za tekoče leto (t)
	Znesek za t + 1

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	SKUPAJ
	
	

	OBRAZLOŽITEV:

I. Ocena finančnih posledic, ki niso načrtovane v sprejetem proračunu

V zvezi s predlaganim vladnim gradivom se navedejo predvidene spremembe (povečanje, zmanjšanje):

· prihodkov državnega proračuna in občinskih proračunov,
· odhodkov državnega proračuna, ki niso načrtovani na ukrepih oziroma projektih sprejetih proračunov,
· obveznosti za druga javnofinančna sredstva (drugi viri), ki niso načrtovana na ukrepih oziroma projektih sprejetih proračunov.
II. Finančne posledice za državni proračun

Prikazane morajo biti finančne posledice za državni proračun, ki so na proračunskih postavkah načrtovane v dinamiki projektov oziroma ukrepov:

II.a Pravice porabe za izvedbo predlaganih rešitev so zagotovljene:

Navedejo se proračunski uporabnik, ki financira projekt oziroma ukrep; projekt oziroma ukrep, s katerim se bodo dosegli cilji vladnega gradiva, in proračunske postavke (kot proračunski vir financiranja), na katerih so v celoti ali delno zagotovljene pravice porabe (v tem primeru je nujna povezava s točko II.b). Pri uvrstitvi novega projekta oziroma ukrepa v načrt razvojnih programov se navedejo:

· proračunski uporabnik, ki bo financiral novi projekt oziroma ukrep,

· projekt oziroma ukrep, s katerim se bodo dosegli cilji vladnega gradiva, in 

· proračunske postavke.

Za zagotovitev pravic porabe na proračunskih postavkah, s katerih se bo financiral novi projekt oziroma ukrep, je treba izpolniti tudi točko II.b, saj je za novi projekt oziroma ukrep mogoče zagotoviti pravice porabe le s prerazporeditvijo s proračunskih postavk, s katerih se financirajo že sprejeti oziroma veljavni projekti in ukrepi.

II.b Manjkajoče pravice porabe bodo zagotovljene s prerazporeditvijo:

Navedejo se proračunski uporabniki, sprejeti (veljavni) ukrepi oziroma projekti, ki jih proračunski uporabnik izvaja, in proračunske postavke tega proračunskega uporabnika, ki so v dinamiki teh projektov oziroma ukrepov ter s katerih se bodo s prerazporeditvijo zagotovile pravice porabe za dodatne aktivnosti pri obstoječih projektih oziroma ukrepih ali novih projektih oziroma ukrepih, navedenih v točki II.a.

II.c Načrtovana nadomestitev zmanjšanih prihodkov in povečanih odhodkov proračuna:

Če se povečani odhodki (pravice porabe) ne bodo zagotovili tako, kot je določeno v točkah II.a in II.b, je povečanje odhodkov in izdatkov proračuna mogoče na podlagi zakona, ki ureja izvrševanje državnega proračuna (npr. priliv namenskih sredstev EU). Ukrepanje ob zmanjšanju prihodkov in prejemkov proračuna je določeno z zakonom, ki ureja javne finance, in zakonom, ki ureja izvrševanje državnega proračuna.



	7.b Predstavitev ocene finančnih posledic pod 40.000 EUR:

Prelagano gradivo nima finančnih posledic.

	8. Predstavitev sodelovanja z združenji občin:

	Vsebina predloženega gradiva (predpisa) vpliva na:

· pristojnosti občin,

· delovanje občin,

· financiranje občin.


	NE

	Gradivo (predpis) je bilo poslano v mnenje: 

· Skupnosti občin Slovenije SOS: DA/NE

· Združenju občin Slovenije ZOS: DA/NE

· Združenju mestnih občin Slovenije ZMOS: DA/NE

Predlogi in pripombe združenj so bili upoštevani:

· v celoti,

· večinoma,

· delno,

· niso bili upoštevani.

Bistveni predlogi in pripombe, ki niso bili upoštevani.



	9. Predstavitev sodelovanja javnosti:

	Gradivo je bilo predhodno objavljeno na spletni strani predlagatelja:
	NE

	Gradivo ni bilo predhodno objavljeno, ker v gradivu Vlada Republike Slovenije odgovarja na pisno poslansko vprašanje.

	

	10. Pri pripravi gradiva so bile upoštevane zahteve iz Resolucije o normativni dejavnosti:
	NE

	11. Gradivo je uvrščeno v delovni program vlade:
	NE

	                                                                                                Mag. Marija Magajne
                              DRŽAVNA SEKRETARKA


Na podlagi šestega odstavka 21. člena Zakona o Vladi Republike Slovenije (Uradni list RS, št. 24/05 ‒ uradno prečiščeno besedilo, 109/08, 38/10 ‒ ZUKN, 8/12, 21/13, 47/13 ‒ ZDU-1G, 65/14 in 55/17) je Vlada Republike Slovenije na … seji dne … sprejela naslednji

SKLEP

Vlada Republike Slovenije je sprejela odgovor na vprašanje Varuha človekovih pravic Republike Slovenije v zvezi z zagotavljanjem in uresničevanjem pravice do duševnega zdravja oziroma pravice do zdravja.
                                                                                    Dr. Božo PREDALIČ
                                                                                 GENERALNI SEKRETAR

Priloga:

- predlog odgovora

Prejmejo: 

Državni zbor RS: gp@dz-rs.si

Ministrstvo za zdravje: gp.mz@gov.si

ODGOVOR NA POIZVEDBO VARUHA ČLOVEKOVIH PRAVIC
Vlada Republike Slovenije je prejela poizvedbo Varuha človekovih pravic (v nadaljnjem besedilu: Varuh) v zvezi z zagotavljanjem in uresničevanjem pravice do duševnega zdravja oziroma pravice do zdravja. Varuh pozorno spremlja stanje v družbi v času epidemije COVID-19 in pri tem posebno pozornost namenja zagotavljanju in uresničevanju pravice do najvišjega dosegljivega standarda fizičnega in duševnega zdravja. Nedavno objavljena študija Svetovne zdravstvene organizacije (v nadaljnjem besedilu: SZO) je namreč pokazala, da je epidemija COVID-19 zmanjšala ali celo prekinila dostop do nujno potrebnih storitev na področju duševnega zdravja v 93 % držav. Ta podatek je posebej zaskrbljujoč ob upoštevanju dejstva, da je SZO ugotovila tudi, da se potrebe na področju duševnega zdravja povečujejo, kar zahteva dodatne finančne investicije držav. Na ravni SZO in tudi na ravni Slovenije opažamo izrazit porast duševnih motenj, ki jih je mogoče pripisati epidemiji COVID-19. Soočamo se s porastom odvisnosti, nespečnosti in tesnobe. Pri tem ni zanemarljivo dejstvo, da tudi sam COVID-19 povzroča nevrološke posledice in posledice na področju duševnega zdravja, ljudje, ki imajo težave na področju duševnega zdravja, pa so bolj dovzetni na okužbo s COVID-19. SZO zato svetovnim voditeljem priporoča hitro ukrepanje in investicije v programe duševnega zdravja med epidemijo in po njej.

Varuh želi ugotoviti, kako se pravica do zdravja v delu, ki se nanaša na obveznost države zagotavljati najvišji dosegljivi standard duševnega zdravja in ustvarjati razmere, v katerih bi bila vsem zagotovljena pomoč zdravstvene službe v primeru bolezni, uresničuje v praksi. Zanima ga predvsem, na kakšen način odločevalci pri sprejemanju odločitev upoštevajo problematiko duševnega zdravja in kako zagotavljajo dostop do storitev na področju duševnega zdravja.

Glede na navedeno Varuh Vlado Republike Slovenije sprašuje, kako pri oblikovanju in komuniciranju ukrepov, ki naslavljajo epidemijo COVID-19, upošteva njihov vpliv na duševno zdravje prebivalcev Slovenije. Zanima ga tudi, ali v strokovni skupini, ki svetuje pri sprejemanju ukrepov, sodelujejo strokovnjaki s področja duševnega zdravja oziroma s kom se Vlada Republike Slovenije glede zgoraj opisane problematike posvetuje.
Vlada Republike Slovenije v nadaljevanju odgovarja.
Zaradi zajezitve in obvladovanja epidemije COVID-19 so bili sprejeti nujni ukrepi na zdravstvenem področju, ki so začasno omejili dostop do ne-nujnih zdravstvenih storitev in povečali razpoložljivost zdravstvenih delavcev in zdravstvenih sodelavcev, pri čemer je bil glavni cilj preprečiti hitro širjenje virusa in ohraniti delujoč zdravstveni sistem. Začasni ukrepi, ki jih je sprejela Vlada Republike Slovenije na začetku epidemije, so bili za zmanjšanje posledic epidemije potrebni in se v praksi do sedaj izkazujejo za uspešne.
Zdravstvena dejavnost je zdaj organizirana v skladu z Odredbo o začasnih ukrepih na področju organizacije zdravstvene dejavnosti zaradi obvladovanja nalezljive bolezni COVID-19 (Uradni list RS, št. 164/20, 168/20, 171/20 in 173/20). Ta sicer določa, da izvajalci zdravstvene dejavnosti prekinejo izvajanje vseh preventivnih zdravstvenih storitev, vključno z zdravstvenimi storitvami v centrih za krepitev zdravja in zdravstveno-vzgojnih centrih, ter preventivnih storitev v ambulantah družinske medicine (referenčne ambulante), vendar določa tudi izjeme, med katere spadajo tudi »preventivne zdravstvene storitve, katerih opustitev bi lahko imela neposredne negativne posledice za zdravje pacienta«. Preventivno zdravstveno varstvo se v drugem valu epidemije tako izvaja v največjem možnem obsegu in na način, da se pacientu zagotovi dostop do tistih preventivnih storitev, ki so nujne, da ne pride do poslabšanja njegovega zdravstvenega stanja.   
V času epidemije je Vlada Republike Slovenije usklajeno z Ministrstvom za zdravje, Nacionalnim inštitutom za javno zdravje (v nadaljnjem besedilu: NIJZ), razširjenimi strokovnimi kolegiji na posameznem medicinskem področju in drugimi deležniki na področju varovanja zdravja sproti prilagajala začasne ukrepe pri izvajanju zdravstvene dejavnosti, upoštevaje epidemiološko situacijo in organizacijo dela izvajalcev zdravstvene dejavnosti. Obenem si je Ministrstvo za zdravje skupaj z izvajalci zdravstvene dejavnosti prizadevalo za vzpostavitev bolj učinkovite organizacije zdravstvenega varstva, predvsem z namenom večje prilagoditve naraščajočemu številu pacientov, obolelih za COVID-19, in v zvezi s tem izvedlo številne organizacijske spremembe. Predpisi, navodila, priporočila in odgovori na vprašanja o uvedenih ukrepih in sproščanju ukrepov so objavljena na spletnih straneh Ministrstva za zdravje (https://www.gov.si/novice/?org[]=33 in https://www.gov.si/teme/koronavirus/za-izvajalce-zdravstvene-dejavnosti/, objave od 29. 1. 2020).

Nacionalni inštitut za javno zdravje je v okviru izvajanja javne službe izvedel številne aktivnosti na področju duševnega zdravja. Ob drugem valu epidemije je NIJZ vzpostavil Operativno skupino za izvajanje psihološke pomoči ob epidemiji, ki koordinira številne aktivnosti na tem področju. 
Izpostavljamo le nekatere: 

- v  sodelovanju z zdravstvenimi domovi je bila vzpostavljena telefonska psihološka podpora, ki so jo za lokalno prebivalstvo nudili posamezni zdravstveni domovi, in pripravljene vsebinske smernice za svetovalce; 

- v sodelovanju z Društvom psihologov Slovenije in drugimi strokovnimi združenji s področja duševnega zdravja se je vzpostavil klicni center za psihološko podporo v času epidemije na številki 041 443 443; 

- v spletni svetovalnici za mlade www.tosemjaz.net, ki jo vodi NIJZ (od l. 2001), so strokovnjaki mladim  na voljo za vsa vprašanja in stiske tudi v času epidemije, spletne vsebine za mladostnike pa so bile ob prvem valu dopolnjene s teksti;  

- pripravljene in posodobljene so bile smernice za psihološko prvo pomoč (v primeru paničnega napada, depresije, samomorilnih misli ter za tvegano in škodljivo pitje alkohola);
- pripravljena so bila priporočila za podporno komuniciranje za svetovalce, ki so z javnostjo komunicirali na 080 1404 v klicnem centru za splošne informacije o koronavirusu, ter za operaterje, ki izvajajo sledenje stikov;
- pripravljena so bila gradiva na temo pitja alkohola v času krizne situacije in dostopnosti virov pomoči 

in plakati za ozaveščanje o pomenu skrbi za duševno zdravje na panelih v mestnih središčih; 

- pripravljena so bila tudi priporočila za ravnanje ob ponovni eskalaciji ukrepov za omejevanje širjenja okužbe ter priporočene aktivnosti za varovanje duševnega zdravja s tem v zvezi. 

Na področju varovanja in krepitve duševnega zdravja med epidemijo so redno potekale tudi aktivnosti nevladnih organizacij, ki delujejo na tem področju. Med drugim je bilo pripravljenih več vsebin s področja duševnega zdravja, ki so lahko v podporo prebivalcem pri soočanju s trenutno situacijo. 

Ministrstvo za zdravje je v tudi v letu 2020 (z javnim razpisom za obdobje od 2019 – 2022) sofinanciralo 13 programov na področju krepitve duševnega zdravja. Programom krepitve duševnega zdravja je Ministrstvo za zdravje namenilo 2.492.610,08 €. S programi se dopolnjujejo obstoječe storitve v javnozdravstvenemu sistemu in sistemu vzgoje in izobraževanja. Programi zagotavljajo in dopolnjujejo obstoječe storitve v javnozdravstvenem sistemu in sistemu vzgoje in izobraževanja zlasti, ker zagotavljajo pomoč ljudem v stiski in so dopolnilna dejavnost obravnavam psihiatrov, družinskih zdravnikov, centrov za socialno delo ter zavodom za zaposlovanje (»Psihološko svetovanje posameznikom, parom in družinam Posvet«) in zagotavljajo ter razvijajo program treninga starševstva, ki bo predstavljal pomembno dejavnost v novo nastajajočih centrih za duševno zdravje na primarni ravni (»Neverjetna leta«) ter prispevajo k opismenjevanju o duševnih motnjah ter virih učinkovite pomoči (»Opismenjevanje o motnjah razpoloženja in osebnostih motnjah«). 
Ministrstvo za zdravje redno sofinancira programe primarne preventive duševnega zdravja mladih v šolskem okolju (»Razvijanje pozitivnega samovrednotenja ranljivih otrok«, »A (se) štekaš?!?«, »Varni brez nasilja«, »Razvijanje pozitivnega samovrednotenja ranljivih otrok«), z večjim dosegom najranljivejših in težko dosegljivih ciljnih skupin, njihovim vključevanjem v lastne programe pomoči (za pomoč žrtvam kaznivih dejanj »Pomoč žrtvam nasilja, preprečevanje nasilja v družbi«, pripornicam in obsojenkam, ki prestajajo kazen zapora »Stopinje v svobodo«, pomoči ženskam, otrokom v prostituciji »Podpora osebam v prostituciji«, za brezposelne in druge mlade ranljive »Dobro sem«, za otroke z avtizmom »Avtizem – SAM z drugimi«, za odrasle z avtizmom »Nisi več SAM«, za otrok in mladostnike za anksiozno motnjo »Cool kids«).

Vzpostavljeno je bilo tudi psihološko svetovanje po telefonu POSVET v okviru  nevladne organizacije Slovenskega združenja za preprečevanja samomora, kjer so vsi svetovalci usposobljeni po enotnem modelu in imajo pri svojem delu redno strokovno supervizijo.

Vsi programi so svoje delovanje skušali čim bolj prilagoditi situaciji in ukrepom zaradi epidemiološke situacije, zato so okrepili predvsem dejavnost na spletu in socialnih omrežjih.  

Jeseni se je epidemiološka situacija zaradi COVID-19 poslabšala. Vlada Republike Slovenije se je soočila z izzivi na področju zdravstvenega varstva, kot jih še ni bilo. Zato so vsi ukrepi usmerjeni v obvladovanje epidemije z namenom, da bo kljub epidemiji in povečanim obremenitvam za zdravstvo vsakemu bolniku zagotovljena kakovostna zdravstvena oskrba in bomo hkrati epidemijo čim prej zajezili in dokončno obvladali. Zavedamo se, da je za vse prebivalce, še posebej pa za ranljive skupine, kot so otroci s posebnimi potrebami, izredno pomembno, da čim prej ponovno vzpostavimo dostop do vseh zdravstvenih storitev in ne samo najbolj nujnih ter tej populaciji omogočimo tudi vse druge dejavnosti, ki posredno vplivajo na zdravje. S 4. januarjem 2021 so se tako v šole prvi vrnili otroci s posebnimi potrebami.  

Združenje psihiatrov pri Slovenskem zdravniškem društvu in Razširjeni strokovni kolegij za psihiatrijo pri Ministrstvu za zdravje sta že marca 2020 sprejela Navodila za izvajanje psihiatričnih storitev v času epidemije COVID-19, ki ureja ambulantno dejavnost, delo v psihiatričnih bolnišnicah, obravnavo v zavodih (socialnovarstveni zavodi – DSO, zavodi za prestajanje kazni zapora, azilni domovi in drugi zavodi) in izvajanje dejavnosti na Enoti za forenzično psihiatrijo. V skladu z navodili psihiatrične bolnišnice obravnavajo le paciente, ki potrebujejo nujno psihiatrično zdravljenje za najkrajši možni čas obravnave, psihiatri pa so v ambulantah za ne-nujne primere pacientom dosegljivi prek telefona v času ordinacijskega časa.
NIJZ je pripravil Navodila za izvajanje psihološke pomoči v razmerah epidemije oziroma pandemije (v nadaljnjem besedilu: Navodila), ki so dodatek Državnemu načrtu zaščite in reševanja ob pojavu epidemije oziroma pandemije nalezljive bolezni pri ljudeh, ki ga je sprejela Vlada Republike Slovenije dne 23. 7. 2020 (št. 84200-2/2020/3). V skladu z Navodili je NIJZ v sodelovanju z Ministrstvom za zdravje ob razglasitvi epidemije odgovoren za sklic Operativne skupine za izvajanje psihološke pomoči. V slednji je predvideno sodelovanje izvajalcev psihološke pomoči v razmerah epidemije (predstavniki ministrstev, strokovnih združenj, nevladnih organizacij in drugih). Operativna skupina sestavi akcijski načrt, ki vključuje aktivnosti psihološke pomoči ter drugih ukrepov preventive duševnih motenj in promocije duševnega zdravja, ki so prilagojene oceni potreb ter predvidevajo različne stopnje tveganja za duševno zdravje prebivalstva. Operativna skupina je Akcijski načrt za izvajanje psihološke pomoči v razmerah epidemije oziroma pandemije pripravila oktobra 2020 in o vseh svojih aktivnostih poroča v tedenskih poročilih. V začetku novembra 2020 je Operativna skupina pripravila tudi dopis za medije, v katerem je pozvala k sodelovanju pri vzpostavljanju odgovornega načina poročanja o epidemiji COVID-19.
Vlada Republike Slovenije (v nadaljnjem besedilu: vlada) se vse od pojava epidemije nalezljive bolezni COVID-19 (v nadaljnjem besedilu: epidemija) zaveda spektra vplivov, ki jih ima lahko epidemija na različne segmente družbenega in zasebnega življenja ter delovanja, tudi vplivov, ki jih imajo lahko spremenjene razmere, zaradi prisotnosti virusa SARS-CoV-2, na počutje in duševno zdravje posameznikov. Zato vlada vseskozi, že od prvega vala poudarja potrebo po izvajanju nujnih ukrepov za preprečevanje prenosa virusa SARS-CoV-2 oziroma ukrepov za njegovo zajezitev ob sočasnem poskusu doseganja čim višje stopnje normalizacije življenja. Zato vlada pri načrtovanju ukrepov, tudi zavedajoč se možnih negativnih vplivov na duševno zdravje, tehta prednosti in slabosti posameznega ukrepa, opozarja na potrebe izjem oziroma individualnega prilagajanja glede na stanje in potrebe uporabnikov oziroma pacientov, npr.: omogočanje obiskov kljub omejevalnim ukrepom – na to vlada opozarja že od marca 2020 
, tekoče prilagajanje strokovnih smernic (npr. obiski, izhodi, zaključek izolacije in normalizacija življenja čim prej po preboleli okužbi) skladno z novimi spoznanji
, usmerjanje izvajalcev zdravstvene dejavnosti v omogočanje obiskov, dostopa do informacij o pacientih/uporabnikih, omogočanju socialnih stikov navkljub morebitnemu omejevanju fizičnih stikov
 itd. Ob navedenem je vlada zavedajoč se izzivov s katerimi se izvajalci in zaposleni v zdravstvu in socialnem varstvu srečujejo ob prisotnosti virusa SARS-CoV-2 v Republiki Sloveniji, sprejelo več podpornih ukrepov z namenom podpore zaposlenim za učinkovito upravljanje z izzivi, s katerimi se srečujejo pri svojem delu. Že v prvem valu epidemije, je bila za področje socialno varstveni zavodov imenovanih več koordinacijskih skupin, katerih namen je bila podpora socialno varstvenim zavodov pri izzivih, s katerimi smo se kot družba soočali prvič. Zavedamo se, da je breme sprejemanja odločitev v razmerah, ki so neznane, veliko in ima lahko negativne vplive na zdravje zaposlenih v zdravstvu in socialnem varstvu, posledično tudi na njihove družine in širšo družbo. V pomoč in podporo zaposlenim zdravstvenim delavcem in sodelavcem je bilo na podlagi koordinacije in organizacije izvajanih več aktivnosti:

· imenovanje koordinacijskih skupin, za namen strokovne podpore in svetovanja socialno varstvenim zavodom pri vprašanjih v povezavi s COVID-19, v drugem valu smo v delovno skupino vključili tudi psihologinjo, strokovno podporo vseskozi zagotavljajo tudi epidemiologi,

· priprava in izvedba javnega razpisa »Nabava mobilnih nastanitvenih oziroma filtrskih enot z ustrezno opremo«, katerega namen je podpreti izvajalce pri zagotavljanju boljših bivalnih pogojev za uporabnike in boljših delovnih pogojev za zaposlene,

· sprejeti ukrepi za prerazporejanje kadrov in manj v bolj obremenjena okolja in dodatno nagrajevanje zaposlenih,

· s pomočjo kohezijskih sredstev je bilo za zaposlene v socialnovarstvenih zavodi zagotovljeno preko 100 delavnic za ustrezno uporabo osebne varovalne opreme, potekajo delavnice za pravilno uporabo kisikovih naprav ter delavnice za psihosocialno podporo zaposlenih, saj je ustrezna usposobljenost, suverenost in kompetentnost zaposlenih za delo element, ki pomembno zmanjšuje obremenitve povezane z delom, ki imajo lahko izjemno negativen učinek tudi na duševno zdravje. Pri načrtovanju podpore skozi usposabljanja, smo prepoznali tudi potrebo po podpori kadru, ki izvaja storitve pomoči družini na domu, zato smo tudi zanje zagotovili delavnici na temo ustrezne uporabe osebne varovalne opreme in ustreznih pristopov v razmerah prisotnosti virusa SARS-CoV-2 v Republiki Sloveniji,

· prav tako je bila s pomočjo kohezijskih sredstev vzpostavljena telefonska številka, na kateri strokovni delavci in sodelavci lahko prejmejo informacije, povezane z izzivi s katerimi se soočajo ob prisotnosti virusa SARS-CoV-2 v Republiki Sloveniji oziroma v zavodu,

· zagotovili smo tudi dodatne elektronske naslove in dosegljivost strokovnih delavcev na Ministrstvu za zdravje, ki so bili stano na voljo za pomoč in podporo izvajalcem na področju zdravstva in socialnega varstva, kakor tudi vsem drugim deležnikom (svojcem, društvom, uporabnikom/pacientom), ki so se z različnimi vprašanji in stiskami obračali na vlado, prav tako so se strokovni delavci vključevali v podporo neposredno v delovnih okoljih, kjer so se izvajalci srečevali z izzivi upravljanja s tveganji povezanimi s COVID-19, 

· z namenom transparentne komunikacije in dostopa vsej zainteresirani javnosti do informacij, ki smo jih posredovali različnim deležnikom v sistemu zdravstva in socialnega varstva, smo vzpostavili spletno stran, na kateri so tekoče dostopni vsi dokumenti Ministrstva za zdravje
,

· aktivno smo se vključili tudi v pridobivanje in usposabljanje prostovoljcev, ki smo jih povezovali s socialno varstvenimi zvodi z namenom podpore zaposlenim in podpore uporabnikom v spremenjenih razmerah zaradi prisotnosti virusa SARS-CoV-2. Prejeli smo pozitivne povratne informacije – tako s strani izvajalcev, ki so pomoč prejeli, kakor od prostovoljcev, ki so možnost pomoči in vključevanja v podporo najbolj ranljivim skupinam prebivalstva, prepoznavali kot osebno rast in izjemno pozitivno izkušnjo. Prav tako smo na tem področju sodelovali z Zbornico zdravstvene in babiške nege Slovenije, študenti medicine in zdravstvene nege, ki so se vključevali v podporo socialno varstvenim zavodom, ki so se soočili z izbruhom okužbe v zavodu, 

· skladno z načrtom poteka cepljenje proti virusu SARS-CoV-2, s čimer verjamemo, da bomo pospešili vračanje v običajne tokove življenja in družbenega delovanja,

· sodelovali smo z mnogimi službami in ministrstvi (civilna zaščita, gasilci, različni izvajalci zdravstvene dejavnosti, Ministrstvo za delo, družino, socialne zadeve in enake možnosti, Ministrstvo za izobraževanje, znanost in šport) z namenom podpore različnim deležnikov in skupnim aktivnostim za dobro uporabnikov/pacientov, zaposlenih in širše družbe, 

· zavedamo se, da je veliko izzivov v časovni stiski ostalo v obdobju epidemije nenaslovljenih, zato načrtujemo dodatne aktivnosti v podporo državljanom – npr. priprava javnega razpisa za delovanje mobilnih timov za rehabilitacijo na domu, vključno z rešitvami, ki omogočajo storitve na daljavo in s tem interakcijo vključenih v širšo socialno mrežo, dodatnih usposabljanj za zdravstvene delavce in sodelavce, tudi s poudarkom na vsebinah, ki naslavljajo področje psihosocialne podpore in duševnega zdravja.

Strokovna svetovalna skupina za zajezitev epidemije COVID-19 se osredotoča predvsem na ukrepanje v zvezi z zajezitvijo epidemije, vlada pa pri pripravi strokovnih podlag za odločanje v zvezi z obvladovanjem vseh drugih posledic, ki jih za zdravje ljudi predstavlja epidemija COVID-19, sodeluje tudi s stroko v pristojnih zdravstvenih inštitucijah, NIJZ in s strokovnjaki, ki delujejo v okviru drugih javnih inštitucij in nevladnih organizacij.   
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