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MATERIALY PRASOWE Warszawa, 8 wrzesnia 2022 r.

Swiatowy Dzieri Zapobiegania Samoboéjstwom 2022: dziatajac wspdlnie,
budzimy nadzieje!

Juz po raz 20. obchodzony bedzie 10 wrzesnia Swiatowy Dzieni Zapobiegania
Samobdjstwom. W tegoroczne obchody w Polsce wigczyto sie wiele instytucji
i organizacji, ktore poprzez réine dziatania informacyjne i edukacyjne spréobujg dotrze¢ do
spoteczenistwa z wainym przekazem: ze samobdjstwom mozna i nalezy zapobiegac¢.

Wojna w Ukrainie, a takze jej skutki spoteczno-ekonomiczne odczuwalne w Polsce, wptynety
na pogorszenie sie nastrojow spotecznych w naszym kraju - i tak juz zresztg wcze$niej mocno
ostabionych w zwigzku z pandemig COVID-19. Jednak to nie jedyne przyczyny, poniewaz od lat
zwraca sie uwage miedzy innymi na narastajgcy problem przewlektego stresu, samotnosci,
zaburzen snu, uzaleznien.

— Z pewnoscia, niespodziewane wydarzenia z ostatnich dwéch lat, takie jak pandemia i wojna
za naszg wschodnig granica, wywarty negatywny wptyw na stan psychiczny spoteczenstwa.
Tego rodzaju nowe zagrozenia, w pofgczeniu z innymi czynnikami ryzyka, mogg przyczynié sie
do wzrostu liczby oséb w kryzysie psychicznym i w zwigzku z tym réwniez do wzrostu
zapotrzebowania na specjalistyczng pomoc dla takich oséb. W Polsce juz od kilku lat
realizowane sg dziatania systemowe, m.in. reforma organizacji ochrony zdrowia w zakresie
psychiatrii (dorostych, a takze dzieci i mtodziezy) czy tez Program Zapobiegania Zachowaniom
Samobdjczym, ktére majg na celu wzmocnienie dziatan profilaktycznych oraz leczenia oséb w
kryzysie psychicznym — mowi prof. dr hab. n. med. Halina Sienkiewicz-Jarosz, dyrektor
Instytutu Psychiatrii i Neurologii w Warszawie, ktéry koordynuje realizacje Programu
Zapobiegania Zachowaniom Samobdjczym, wdrazanego w ramach Narodowego Programu
Zdrowia (NPZ) na lata 2021-2025.

Aktualna skala i dynamika zachowan samobdjczych w Polsce

Prof. dr hab. n. med. Agnieszka Gmitrowicz, przewodniczgca Zespotu Roboczego ds. prewencji
samobdjstw i depresji przy Radzie ds. Zdrowia Publicznego Ministerstwa Zdrowia, kierownik Kliniki
Psychiatrii Dzieci i Mitodziezy Centralnego Szpitala Klinicznego Uniwersytetu Medycznego w todzi

Po raz 20. na catym globie z inicjatywy Miedzynarodowego Towarzystwa Prewencji
Samobojstw (IASP) obchodzony jest Swiatowy Dzier Zapobiegania Samobdjstwom, poniewaz
mimo wielu dziatan w zakresie zapobiegania zachowaniom samobdjczym w réznych obszarach
zdrowia publicznego oraz nauki, liczba tych tragicznych zdarzen na swiecie nadal jest znaczaca
(~700 tys. rocznie). Z powodu réznych, zmieniajgcych sie sytuacji zaréwno na sSwiecie, jak
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i w zyciu osobistym, ludzie doswiadczajg kryzyséw psychicznych. Tak jak w przypadku
pandemii COVID-19, jedni pokonujg kryzys zwigzany z chorobg, cierpieniem, inni nie. Dane
epidemiologiczne na temat liczby przypadkow samobdjstw i préb samobdjczych sg podstawg
oceny efektywnosci podejmowanych dziatan profilaktycznych.

W Polsce w 2020 roku wedtug dostepnych danych GUS doszto do 4553 samobdjstw, co
w przeliczeniu na 100 tys. mieszkaicow daje wskaznik 11,9 (lokowany na 14-tej - Srednio
wysokiej pozycji - wedtug EUROSTAT). Dane GUS podawane s3 z blisko rocznym opdznieniem
w stosunku do statystyki policyjnej (KGP) i nie obejmujg prob samobdjczych, czyli gtéwnego
czynnika ryzyka samobdjstwa dokonanego.

Wsrdd zmian wdrozonych przez GUS w organizacji badania zgondéw, poczawszy od 2021 roku,
nalezy podkresli¢ przyspieszenie procesu kodowania przyczyn zgondw, a tym samym
skrdcenie termindw ich udostepniania o 4-5 miesiecy. Dodatkowo GUS rozpoczat kodowanie
wszystkich przyczyn zgonu wskazanych przez lekarza orzekajagcego o zgonie na karcie zgonu.
Tym samym opracowywane sg przyczyny: bezposrednia, wtérna i wyjsciowa, niemniej ta
ostatnia w dalszym ciggu pozostaje nadrzedna i stanowi podstawe opracowywania informacji
o zgonach wedtug przyczyn. Wdrozone zmiany majg na celu podniesienie jakosci danych
o przyczynach zgonu, w tym w wyniku samobdjstwa. Dane GUS o zgonach wedtug przyczyn,
w tym samobdjstw za 2021 rok, s w ostatniej fazie weryfikacji i bedg dostepne pod koniec
wrzesnia.

Natomiast Komenda Gtéwna Policji (KGP) sprawozdaje nie tylko liczbe samobdjstw, ale takze
— co jest bardzo wazne — liczbe préb samobdjczych w czasie rzeczywistym. Jest to ewenement
w skali Europy. Pozwala na szybkg ocene réinych zmiennych zawartych w formularzu
statystycznym KSIP 10 (w sumie 15), w tym takze: przyczyne/motyw, metode, miejsce
zachowan samobdjczych.! Daje to mozliwo$é podjecia celowanych, szybkich dziatan
profilaktycznych. W 2020 roku KGP odnotowata (w KSIP 10) 5165 samobdjstw, czyli o 13%
wiecej niz GUS, a w 2021 roku — 5201, przy czym najwieksza liczba dotyczyta grupy wiekowe;j
55-59 lat. Mezczyzni nadal ponad 6 razy czesciej niz kobiety ging z powodu samobdjstw.

Analizujgc dane KGP w populacji dzieci i nastolatkédw ponizej18 lat, za 2021 rok, nalezy
podkresli¢ rowniez istotny wzrost liczby préb samobdjczych (N=1496) w stosunku do 2020
roku — o 77%, a takze wzrost o 19% zgondw samobdjczych (N=127). Niestety w ponad 50%
przypadkéw nie udato ustali¢ sie przyczyn tych zachowan. Wsrdd najczestszych motywow
wskazano zaburzenia/problemy psychiczne, zawody uczuciowe oraz konflikty rodzinne (w tym
przemoc). Wsréd mtodziezy grozne jest nasladowanie zachowan autoagresywnych, w tym
samookaleczen ciata, ktore istotnie zwiekszajg ryzyko wystgpienia samobdjstwa. To zjawisko
w znacznym stopniu odpowiada w ostatnich latach za kryzys w psychiatrii dzieci i mtodziezy.
Ponadto wskazuje jak wazne jest zrozumienie w organizacjach, dziatajgcych w obszarze

! Nalezy podkresli¢, ze cel statystyki KGP nie jest zwigzany z opiekg zdrowotng.
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zdrowia publicznego, potrzeby rzetelnego monitorowania liczby préb samobdjczych
i zamierzonych samouszkodzen na etapie wdrazania krajowego Programu Zapobiegania
Zachowaniom Samobdjczym.

Centra Zdrowia Psychicznego - Swiatowy Dzierh Zapobiegania Samobdjstwom

Biuro do spraw pilotazu Narodowego Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego

Natychmiast - to sfowo kluczowe w zderzeniu z kryzysem suicydalnym. Wsparcie potrzebne
jest natychmiast, jak najbardziej dostosowane do potrzeb. W tej sytuacji specjalista dostepny
natychmiast moze uratowac zycie. Takg natychmiastowg bezptatng pomoc mozna dostaé
w Centrach Zdrowia Psychicznego, ktére dziatajg w Polsce w ramach pilotazu Narodowego
Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego. Natychmiast przez catg dobe. Finansowane sg przez
NFZ. Centra sg elementem transformacji systemu ochrony zdrowia psychicznego, ktérg
koordynuje Ministerstwo Zdrowia i powotane przez nie Biuro do spraw pilotazu Narodowego
Programu Ochrony Zdrowia Psychicznego dziatajgce przy Instytucie Psychiatrii i Neurologii
w Warszawie. Kierownikiem Biura jest dr Anna Depukat.

Pomoc w centrach zdrowia psychicznego jest natychmiastowa, bezptatna, dostepna bez
skierowania, blisko miejsca zamieszkania. W godz. 8-18 w dni powszednie dziata Punkt
Zgtoszeniowo Koordynacyjny — miejsce, w ktdrym zachowujgc intymnos$¢ rozmawia sie
z psychologiem lub pielegniarka psychiatryczng po to, by okresli¢ potrzeby osoby zgtaszajgcej
sie po pomoc. Mozna po nig przyjs¢ samemu, z kims z bliskich lub by dowiedzie¢ sie, jak
wesprze¢ kogos$ z rodziny. Na podstawie tej rozmowy budowany jest plan wsparcia
dostosowany do indywidualnych potrzeb. Jesli przypadek osoby zgtaszajacej sie po pomoc
zostanie uznany za pilny realizacja planu wsparcia musi ruszy¢ nie pdzniej niz w ciggu 72 godzin
ale czesto rusza natychmiast. Pacjent wprost z Punktu Zgtoszeniowo Koordynacyjnego trafia
do psychiatry lub na oddziat ogdlnopsychiatryczny, jesli tego wymaga jego stan. W przypadku
kryzysu suicydalnego centrum moze zaspokoié najwiekszg potrzebe pacjenta w takiej sytuacji
- pozostawanie w bezpiecznym miejscu pod opieka specjalistéw.

W dniach ustawowo wolnych od pracy i poza godzinami dziatania Punktu Zgtoszeniowo
Koordynacyjnego wsparcie mozna dosta¢ natychmiast na izbie przyje¢ oddziatu
ogolnopsychiatrycznego, ktéry jest elementem dziatania centrum. W obecnej nowelizacji
rozporzadzenia pilotazowego bedzie wprowadzone dodatkowo rozwigzanie catodobowej
pomocy doraznej w centrach, ktére nie posiadajg w swojej strukturze opieki stacjonarnej. To
rozwigzanie ma witasnie na celu poprawe dostepnosci do pilnego wsparcia w kryzysach
psychicznych.

Wsparcie centréw adresowane jest do oséb dorostych mieszkajgcych na terenie
odpowiedzialnosci Centrum Zdrowia Psychicznego. Gdzie sg te miejsca, jakim terenem sie
opiekuja i jaki jest do nich kontakt, mozna sprawdzi¢ na stronie czp.org.pl oraz na profilu
centréw na Facebooku: Pilotaz Centréow Zdrowia Psychicznego.
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W tej chwili w Polsce dziata 47 centréw, do konca roku ma by¢ ich 81, w tym 6 na terenach
bez koddw terytorialnych.

Program pilotazowy - testowania tego nowego systemu wsparcia - zostat przedtuzony do
korica 2023 roku. Po tym czasie centra bedg powstawac juz systemowo. Zgodnie z planem
majg by¢ dostepne w kazdym powiecie do korica 2027 roku.

Zasieg populacyjny CZP:

e obecnie dziatajagcych 47 centrow kieruje wsparcie do5 660 992 oséb, co
stanowi 18,1 % populacji Polski oséb pow. 18 r. z.

e gdy centrow bedzie 75, zgodnie z zatgcznikiem do rozporzadzenia pilotazowego
Ministra Zdrowia dotyczgcego |, Il i Ill naboru, ktérych uruchomienie zostato
zaplanowane na ten rok wsparcie bedzie kierowane do 9 577 028 mieszkancéw, co
stanowi 30,68 % populacji Polski oséb pow. 18r. z.

e kolejnych 6 centrow uruchamianych w tym roku w ramach nowelizacji z 9 sierpnia,
ktéra wejdzie w zycie natychmiast po zweryfikowaniu uwag do niej, na ktdrych
zgtaszanie byt czas przez 14 dni od jej ogtoszenia. Tych 6 centréw nie posiada TERYT-u
- kodu terytorialnego. Ich wsparcie bedzie kierowane do 861 939 osdb, co stanowi 2,76
% populacji Polski oséb pow. 18 r. z.

e 81 podmiotéw majgcych funkcjonowac¢ do korica tego roku zgodnie z planem po
nowelizacji obejmie wsparciem 10 438 967 mieszkarncéw Polski, co stanowi 33,44 %
populacji Polski oséb pow. 18 . z.

Wypowiedz dr Anny Depukat:

W Centrach Zdrowia Psychicznego mozna dosta¢ pomoc natychmiast, wystarczy przyjsc. Jest
to wsparcie zgodne z ideg leczenia srodowiskowego: blisko domu, obejmujgce pomoca
pacjenta i jego bliskich. W centrach udzielane jest wsparcie medyczne ale tez pozamedyczne.
Pomaga opanowac objawy choroby ale tez zdrowiec i zachowad zdrowie. Centra wspotpracujg
z wtadzami lokalnymi, osrodkami pomocy spotecznej, domami kultury, bibliotekami po to, by
wspierac osoby z doswiadczeniem kryzysu w powrocie do rél spotecznych. W centrach pracuja
psychiatrzy, psychologowie, psychoterapeuci, terapeuci sSrodowiskowi, koordynatorzy opieki
i asystenci zdrowienia (tych ostatnich jest juz fgcznie 71). Niektdre centra zatrudniajg dietetyka
czy trenera pracy. Kazde Centrum ma Punkt Zgtoszeniowo Koordynacyjny, ktory jest miejscem
pierwszego kontaktu i opracowania wstepnego planu wsparcia, oddziat ogdlnopsychiatryczny
na ktérym wsparcie dostepne jest przez catg dobe, oddziat dzienny, poradnie zdrowia
psychicznego i zespdt leczenia Srodowiskowego, w ramach ktérego pracownicy centrum mogg
spotkac sie z pacjentem w domu lub innym dogodnym miejscu poza centrum. Szczegdty mozna
sprawdzi¢ w standardzie organizacyjnym dostepnym na stronie czp.org.pl. W tej chwili trwajg

Konferencja prasowa Biura ds. Zapobiegania Zachowaniom Samobojczym
Centrum Prasowe PAP, 8 wrzesSnia 2022 r., godzina 11.00
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prace nad standardami diagnostyczno- terapeutycznymi tak, zeby S$ciezka pacjenta we
wszystkich centrach byfa podobna a wsparcie w nich utrzymywato sie na wysokim, tym samym
poziomie w catej Polsce. Trwaja tez przygotowania do zmian legislacyjnych tak by dostosowac
prawo do tej transformacji systemu ochrony zdrowia psychicznego w Polsce. Wymaga to m.in.
zmiany ustawy o ochronie zdrowia psychicznego.

Postepy i plany dotyczace realizowanej reformy psychiatrii dzieci i mtodziezy
Dr n. med. Aleksandra Lewandowska, Konsultant Krajowa w dziedzinie psychiatrii dzieci i mfodziezy,
ordynator Oddziatu Psychiatrycznego dla Dzieci w Specjalistycznym Psychiatrycznym Zespole Opieki
Zdrowotnej w todzi

W zwigzku z potrzebg pilnych zmian w ochronie zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy,
Ministerstwo Zdrowia zajmuje sie wdrazaniem reformy, ktérej celem jest stworzenie
ogélnokrajowego, kompleksowego systemu zapewniajgcego wsparcie pacjentom
niepetnoletnim doswiadczajacym zaburzen psychicznych oraz ich rodzinom.

Celem reformy jest m.in. zapewnienie wszystkim dzieciom i mtodziezy w kraju wtasciwej opieki
psychiatrycznej poprzez wyréwnywanie rdéznic pomiedzy poszczegdlnymi regionami oraz
zapobieganie nadmiernemu obcigzeniu oddziatéw psychiatrycznych poprzez rozwéj pomocy
dla pacjentow z zaburzeniami psychicznymi na pozostatych poziomach referencyjnych.

Nowy model ochrony zdrowia psychicznego pacjentéw niepetnoletnich jest wynikiem prac
dziatajgcego od lutego 2018 r. Zespotu do spraw zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy. W
sktad Zespotu, ktéry obecnie zajmuje sie kontynuacjg reformy psychiatrii dzieci i mtodziezy
wchodzg przedstawiciele réznych grup zajmujacych sie ochrong zdrowia — m.in. wybitni
eksperci w dziedzinie psychiatrii, psychologii i psychoterapii z réznych obszarow Polski.
Obecnie Zesp6t monitoruje wprowadzane zmiany oraz przygotowuje rekomendacje dotyczgce
poprawy opieki nad dzie¢mi i mtodziezg w lecznictwie psychiatrycznym.

Jednym z podstawowych zatozen reformy jest budowa sieci osrodkéw, w ktéorym nie
pracowaliby lekarze, ale psycholodzy, psychoterapeuciiterapeuci sSrodowiskowi. Sg to Osrodki
sSrodowiskowej opieki psychologicznej i psychoterapeutycznej dla dzieci i mtodziezy, nazywane
| stopniem referencyjnym. Obecnie dziata ich w Polsce juz blisko 340, a docelowo ma ich by¢
co najmniej 400. Co bardzo wazne pacjenci mogg skorzysta¢ z oferty tych osrodkéw bez
skierowania lekarskiego. Takie osrodki bedg udziela¢ pomocy tym dzieciom, ktére nie
potrzebujg diagnozy psychiatrycznej lub farmakoterapii. W przypadku wielu zaburzen
psychicznych, pojawiajgcych sie w dziecinstwie, mozna bowiem udzieli¢ skutecznej pomocy za
pomocg takich interwencji jak psychoterapia indywidualna i grupowa, terapia rodzinna czy
praca z grupg rowiesniczg. Warunkiem jest wczesna reakcja na pojawiajgce sie problemy.
Pozwala to nie dopusci¢ do pogorszenia stanu zdrowia psychicznego pacjenta i unikng¢
hospitalizacji na oddziale psychiatrycznym, ktora jest czesto trudnym doswiadczeniem dla
mtodej osoby.
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Jest to kierunek zmian zgodny z obecnymi tendencjami ksztattowania systeméw ochrony
zdrowia psychicznego w innych europejskich krajach oraz zgodny z miedzynarodowymi
rekomendacjami. Pierwsze osrodki | stopnia referencyjnego zostaty uruchomione 1 kwietnia
2020 roku. Ministerstwo Zdrowia planuje, zeby docelowo w kazdym powiecie lub grupie
powiatow funkcjonowat taki oSrodek pierwszego stopnia referencyjnego. Gesta sie¢ placéwek
umozliwi pracownikom wspétprace ze srodowiskiem lokalnym — zwitaszcza placéwkami
oSwiatowymi. Wspodtpraca ze szkotami i poradniami pedagogiczno-psychologicznymi
dziatajgcymi w ramach resortu oswiaty jest bowiem bardzo istotna dla zapewnienia skutecznej
i kompleksowej opieki.

Poza osrodkami | poziomu, dziata¢ beda takie osrodki Il poziomu (Centrum Zdrowia
Psychicznego dla Dzieci i Mtodziezy), gdzie zapewniona bedzie opieka lekarska, a pacjenci
wymagajacy intensywniejszych oddziatywan bedg mogli skorzysta¢ ze swiadczen w ramach
oddziatu dziennego. Jeden taki osrodek obejmowatby wsparciem kilka sgsiadujgcych ze sobg
powiatodw. Aktualnie na tym poziomie dziata 66 poradni, a takze 46 poradni z oddziatem
dziennym. Ich liczba docelowo powinna sie jeszcze niemal podwoic.

Na Il najwyiszym poziomie referencyjnosci funkcjonowa¢ bedg osrodki
wysokospecjalistycznej catodobowej opieki psychiatrycznej. W takich osrodkach pomoc
znajda pacjenci wymagajacy najbardziej specjalistycznej pomocy, w tym w szczegdlnosci osoby
w stanie zagrozenia zycia i zdrowia, przyjmowani w trybie naglym. Ze wzgledu na
bezpieczenstwo pacjentéow konieczne jest, aby w kazdym wojewddztwie funkcjonowat co
najmniej jeden taki osrodek. Obecnie jest ich 25.

Systemowe dziatania MZ na rzecz ochrony zdrowia psychicznego
Abstrakt wystgpienia przedstawiciela Ministerstwa Zdrowia

Ministerstwo Zdrowia majgc swiadomos¢ wptywu ostatnich wydarzen na zdrowie psychiczne
oraz znaczenie zdrowia psychicznego konsekwentnie realizuje szereg dziatan majgcych
przyczynic sie do z jednej strony dostarczenia skutecznej i tatwo dostepnej pomocy, a z drugiej
strony podniesienia Swiadomosci znaczenia zdrowia psychicznego w populacji.

Niezmiennie priorytet w obszarze zdrowia psychicznego dla Ministerstwa Zdrowia stanowig
dziatania ukierunkowane na rozwijanie Srodowiskowego modelu psychiatrycznej opieki
zdrowotnej, wyréwnanie dostepu do opieki psychiatrycznej we wszystkich regionach kraju,
poprzez m.in. wdrazanie programu pilotazowego w centrach zdrowia psychicznego oraz
wdrazanie nowego modelu systemu ochrony zdrowia psychicznego dzieci i mtodziezy
sktadajacego sie z trzech poziomow referencyjnych.

Korzystne zmiany, to m.in.: wzrost odsetka populacji korzystajgcej ze swiadczern CZP w skali
kraju o0 0,37 % (z 2,93% do 3,30%) w latach 2018-2020, rozwdj pomocy ambulatoryjne;j
i Srodowiskowej, przy jednoczesnej redukgcji liczby hospitalizacji oraz jednoczesnej tendencji
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do ich skracania oraz zwiekszenie odsetka pacjentéw objetych opieka zespotéw leczenia
srodowiskowego z 3,5% do 5,0% - lata 2018 r. i 2020 r.

Niewatpliwie prowadzenie szeroko zakrojonych dziatan na rzecz promocji zdrowia
psychicznego i zapobiegania zaburzeniom psychicznym ma istotne znaczenie, ale kluczowe
jest réwniez zapewnienie wsparcia i pomocy w stanach wystgpienia kryzysu psychicznego, jak
rowniez poszerzenie i doskonalenie umiejetnosci rozpoznawania czynnikow ryzyka
zwiekszajgcych wystgpienie kryzysu psychicznego, jak i sposobu radzenia sobie z nim. Tym
samym, w ramach Celu operacyjnego nr 3 pn. Promocja zdrowia psychicznego, Narodowego
Programu Zdrowia na lata 2021-2025, prowadzonych jest szereg zadan. Tym samym
kierunkowe dziatania wskazane w Programie sg oparte nie tylko na strategiach WHO i innych
panstw, ale rdwniez na stale podejmowanych dyskusjach i pracach wiodgcego w tym temacie
Zespotu roboczego na rzecz zapobiegania samobdjstwom i depresji powotfanego przy Radzie
do spraw Zdrowia Publicznego.

W 2021 r. dokonano wyboru Stowarzyszenia Edukacyjno-Oswiatowe ,Erudycja” na realizatora
zadania polegajacego na przeprowadzeniu do korica 2023 r. szkolen dla personelu majgcego
kontakt z pacjentem cierpigcym na zaburzenie psychiczne oraz jego rodzing. Planowana liczba
0s0b do przeszkolenia to: 4 680 osbb.

Od 1 grudnia 2021 r. w ramach uruchomionego i prowadzonego przez Fundacje ITAKA
Centrum wsparcia dla oséb dorostych w kryzysie psychicznym swiadczona jest catodobowa,
bezptatna, specjalistyczna pomoc i wsparcie telefonicznie pod nr 800 70 2222, e-mailowo
poprzez czat, videorozmowe oraz strone internetowa centrum: https://centrumwsparcia.pl/
wraz z dostepem do informacji, gdzie szuka¢ pomocy w poblizu miejsca zamieszkania. Na
stronie dostepny jest rowniez grafik dyzurowania specjalistow tj.: psychiatry, prawnika,
pracownika socjalnego, terapeuty uzaleznien, asystenta zdrowienia czy seksuologa.

Na realizatora zadania, polegajacego na przeprowadzeniu w latach 2022-2024 kampanii
edukacyjno-informacyjnej, majacej na celu przeciwdziatanie stygmatyzacji oraz
autostygmatyzacji oséb doswiadczajgcych zaburzen i chordb psychicznych, wybrano Fabryke
Komunikacji Spotecznej. Celem kampanii jest w zatozeniu przeciwdziatanie kreowaniu i
utrwalaniu negatywnego wizerunku osdb w kryzysie psychicznym lub z zaburzeniami
psychicznymi, promowanie pozytywnego podejécia do leczenia i terapii zaburzen
psychicznych.

W zakresie dziatan ukierunkowanych na rzecz oséb zmagajgcych sie z zaburzeniami
psychicznymi oraz oséb bedacych w stanie kryzysu psychicznego, ujeto w Narodowym
Programie Zdrowia do realizacji 10 zadan majgcych na celu zapobieganie zachowaniom
samobdjczym, ktore s m.in. wynikiem prac powotanego od 2016 r. Zespotu roboczego do
spraw prewencji samobodjstw i depresji przy Radzie do spraw Zdrowia Publicznego, ktory
zapoczatkowat potrzebe dziatan zmierzajacych do skutecznego zapobiegania samobdjstwom.
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Dla spojnosci realizacji ww. zadan, wyodrebniony zostat Koordynator, tj. Instytut Psychiatrii
i Neurologii oraz powstato Biuro ds. Zapobiegania Zachowaniom Samobdjczym.

Gtéwnym celem programu jest zapobieganie samobdjstwom poprzez:

e zwiekszenie dostepu do pomocy dla oséb w kryzysie samobdjczym,

e zwiekszenie kompetencji oséb udzielajgcych pomocy,

e programy profilaktyczne skierowane do réznych populacji — grup ryzyka,

e ograniczenie dostepu do metod popetnienia samobdjstwa,

e poprawe monitorowania préb i zgondw samobdjczych,

e powadzenie odpowiedzialnej polityki informacyjnej na temat zachowan
samobdjczych,

e prowadzenie badan naukowych,

e wspodtprace z mediami oraz monitoring mediéw w zakresie podejmowania przez nie
tematyki zachowan samobdjczych.

Konferencja prasowa Biura ds. Zapobiegania Zachowaniom Samobdjczym
Centrum Prasowe PAP, 8 wrzesSnia 2022 r., godzina 11.00



