Podcast: Pro¢ se v Cesku zasekla reforma psychiatrické péce
Studio N — Filip Titlbach z 5. 2. 2024

Titlbach: V Cesku stoupa poéet lidi s dusevnim onemocnénim. S tizkostmi nebo depresemi se
jich tu 1&¢i skoro 800 000. Pomoct by jim méla reforma psychiatrie, kterd méla presunout péci
z velkokapacitnich 1é¢eben do komunitnich sluzeb.

Babis: Nase vlada reagovala na moderni vyvoj v celé Evropé a zapocala tzv. Reformu
psychiatrické péce.

Titlbach: Odbornictvo ale varuje, Ze se reforma v podstaté zastavila.

(neznamy hlas): ...... psychiatrickd péce probiha, investice z EU byly utraceny fadové
v mnoha miliardéch, ale v ramci té reformy se n¢jak zapomnélo, Ze budou potieba psychiatii.

Titlbach: Jak vypada soucasnost a budoucnost Ceské psychiatrické péce? Budu se ptat
redaktorky Deniku N Elisky Hradilkové Bartové, ktera se tomu vyrazné vénovala v posledni
dobé. Kdyz se na uvod podivame na data, abychom védéli, koho vseho se to vlastné tyka, tak
jak jsou na tom Cesi a Cesky s dusevnim zdravim?

Hradilkova Bartova: Ta situace se vyrazné proménila v poslednich letech, 1ze to urcité pticitat
tomu, co se délo v pandemii covidu, potom i tomu, ze zacala valka na Ukrajin€, ze vlastn¢ ta
citlivost téch lidi nebo ten stres, ktery na n¢ doléhé je mnohem vétsi, nez kdykoliv jindy a je to
patrné i na téch Cislech, ze data jsou za rok 2022, kdy tady bylo zhruba 700 000 dospélych lidi,
kteti se potykali s né¢jakym duSevnim problémem nebo dusevnim onemocnénim. Jsou to
1 100 000 déti, coz je obrovské mnozstvi a hlavné je znepokojujici ten nartst, ktery byl o
néjakych 7%, coz je velmi vyrazny narist oproti predchozim letim a zajimavé pro to o ¢em se
budeme bavit je dilezité i to dalsi ¢islo, které vypovidé o tom, kolik lidi dostava péci prave
v souvislosti se svym duSevnim onemocnénim nebo se svymi problémy psychickymi, tak je to,
ze v psychiatrickych 1é¢ebnach bylo v roce 2022 dlouhodobé hospitalizovano 25 000 lidi a
3 000 dospélych (?). Takze to je taky velmi vyznamné ¢islo a zajimavé je i podivat se na to, jak
dlouho tam ti lid¢ ten Cas travi, ze tam jsou lidé, ktefi tam jsou tfeba umisténi roky, nékteti tam
v minulosti travili tfeba cely sviij zivot. Takze to jen pro ten kontext, jakd ta situace
v soucasnosti je.

Titlbach: Tak to je n€kolik problémil nardz. Kdyz se podivdme na ten soucasny stav, bavili
jsme se kolem 700 000 dospélych lidi, ktefi maji duSevni obtize. 100 000 déti a dospivajicich a
na co oni v té praxi narazeji, kdyz shani psychiatrickou péci, kdyz prosté shani pomoc?

Hradilkova Bartova: Tak to jsou jakoby dvé odlisné véci, jedna je pokud na to budeme
nahlizet systémové a druhd Cisté prakticky, jaka ta situace je ted’. Je velmi tristni v tom, ze
spousta lidi si stéZuje na to, Ze péce at’ uz psychologickd nebo psychiatricka v podstaté neni
dostupna. Nebo je dostupna velmi obtizné s tim, ze ¢ekaci terminy jsou velmi dlouhé a to
zvlasté za situace, kdy se tady velmi zhor$il stav déti, resp. mladistvych divek, které maji
problémy se sebeposkozovanim. Tam skute¢né v€asny zasah, intervence, je potieba co nejdiiv.
Kdyz se ji nedostava, tak se problém prohlubuje a mize to dojit do té nejhorsi faze. Takze to je
to, na co si lidé stézuji, ze dostupnost je hrozn€¢ omezena a souvisi to urCité 1 s tim, ze ta
poptavka vlastné po té pomoci je mnohem vys$si nez kdykoliv jinde. Takze to je ta jedna ¢ast
toho problému. Druha je jakoby, tam je pak nutny nebo dobry se podivat na to i z druhé strany,



nebo z jiného thlu pohledu a to je to o ¢em mluvi ti Odbornici, ktefi se snazi prosazovat prave
tu zménu v nastaveni psychiatrické péce 1 psychologické. Ti hovoii o tom, ze vlastné ten
nedostatek psychiatri nebo ta vytizenost je vlastné hodné relativni, ze ti psychiatfi,
psychologové tady jsou, ale ten zptisob péce, ktery je v Cesku dlouhodobé nastaveny je
neefektivni a ze ti lidé, ti profesionalové, jsou neefektivnim zpiisobem vyuzivani. A to je ten
druhy rozmér, o kterym se myslim budeme jeste bavit....

Titlbach: Mozna nastin ten problém. V ¢em je ten problém? Kde ta systémovost je Spatné
nastavena?

Hradilkova Bartova: Ja nejsem ten Odbornik, ktery by to mél védét, ale na zakladé toho, ze
jsem se bavila spoustou lidi, at’ uz stali za tim definovanim parametrt reformy, nebo se v praxi
snazi uz nékolik let se ji zavadét, tak ten hlavni problém je v tom, ze vlastné ted’ka (péce
psychiatrti) byla koncentrovana do velkokapacitnich zatizeni, coz jsou psychiatrické 1écebny,
ted’ se nazyvaji psychiatrické nemocnice, ale furt je to ten samy objekt. Coz jsou prosté mista,
kde ziji lidé v pokojich, n€kolik dohromady jich tam je, ty podminky jsou, n¢kdo fik4 az
nehumdnni, nebo na hrané né¢jaké humannosti, a stézuji si na to 1 ti lidé, kteti si prosli tou
zkuSenosti, ze ve chvili, kdy je jim nejhtie, kdy jsou nejzranitelngjsi, jsou psychicky na dné,
nemoc je paralyzuje, tak v tu chvili, kdy jsou opravdu na tom nejhtif, jsou umisténi do zafizeni,
které v nich tyto pocity jest€¢ umociiuje. Nemaji pocity bezpeci, kde je velmi t€zké poskytovat
individualni péci, zaméfit se na toho jednoho pacienta, takze to je povazovéano za relativné
snadno rozpoznatelnych neduht, tady téch velkokapacitnich zatizeni, ze ti lidé, kteti by se mé&li
dostat do bezpecného, klidného prostiedi, kde na né mé 1¢kar cCas, tak se jim dostava pravého
opaku a to je ten problém kvili kterému se zacalo v Cesku uvazovat o tom, nebo, kdy se doslo
k zavéru, ze je nutné tento systém zmenit.

Titlbach: Dobfe, tohle je teda ten vychozi bod, ktery neni novy, o tom vime uz straSn¢ dlouho.
Ona vlastné ta reforma psychiatrie zacala vznikat uz v roce 2012 a mame rok 2024, tak co se
za téch 12 let stalo, co se za téch 12 let povedlo a zménilo?

Hradilkova Bartova: Co jsem mluvila tfeba s byvalym S$éfem psychiatrické spole¢nosti,
psychiatrem Andersem, tak on fikal, Ze hrozn¢ dlouho tady nebyla vile, ze ty plany, jak to
zménit 1 ty navody na to, jak to dé€lat ze zahranici tady byly, ale chybéla politicka viile hrozné
dlouho. Vlada schvalila plan reformy celé psychiatrické péce v roce 2013, ale zacala se do praxe
dostavat az v roce 2018. Takze tam je velkd casova prazdnota, kdy se v podstaté nic nedélo,
kdy pouze néjaky nadSenci nebo organizace jako je tieba Focus, se snazili to ménit, ale nebylo
to systémové. To se zaCalo ménit az v tom roce 2018. JenZe to, na co ted’ narazime a to, co jsi
zminoval na za¢atku, ten strach téch Odborniktl, Ze reforma se zasekla, tak ten pfisel s nastupem
ministra Vlastimila Valka na ministersky post, kdy on od zacatku to v podstaté zaramoval, ze
ta reforma je dilem BabiSovy vlady, postavil se velmi razantné proti ni a otevien¢ v médiich a
opakovan¢ vystupoval proti této reformé a kritizoval ji, takze vlastné od t¢é faze, kdy tady byl
néjaky prostoj mezi rokem 2013 do roku 2018, kdy se nic moc nedélo a potom, kdy zacaly
intenzivni roky, kdy se zacaly Cerpat rizné evropské penize na tu reformu, tak v podstaté
s nastupem pana ministra Valka Odbornici mluvi o tom, ze se reforma v podstaté zasekla,
zastavila a maji vazné obavy prave o to, Ze to nastalo, ze to koreluje s tim obdobim, kdy téch
psychickych problémi v populaci vyrazné ptibyva.

Titlbach: Ministerstvo zdravotnictvi Deniku N feklo, Ze pro praci na reformé jsou
v soucasnosti v ramci tfadu vyclenény 3 pozice. Na jednu z nich je vypsano vybérové fizeni.
Podle serveru mélo diiv reformu v gesci 40 lidi, tak to i laikovi zni jako jednoznaéné zastaveni



reformy. Pro¢ to pan Valek timto zplisobem omezil, oklestil v praxi, jak upozornili experti a
Odbornici, prosté zastavil. Kvili BabiSovi?

Hradilkova Bartova: Tak ono je taky rozdilné vnimat to, co fikd sam Vlastimil Valek, kdyz je
teda ochotny o tom mluvit, a ta vyjadreni jsou velmi radikalni, pfesné to, co jsi zminoval, nebo
i pro Denik N fekl, ze v podstaté¢ ta reforma vedla ke zhorSeni dostupnosti psychiatrické péce.
Proti tomuto vyjadfeni se boufila spousta Odbornikti. Takze kdyz mluvi on sam za sebe, tak
jsou to takovato jasna vyjadieni proti reformé, ale kdyz pak ¢lovek posle néjaky oficidlni dotaz
a odpovida na to né¢jaky Odbornik, tak je samoziejmé ten komentai jiny. Je takovy uhlazengjsi
a obecné jakoby to ministerstvo tvrdi, ze reformu podporuje, Ze chce, aby se v ni dal
pokracovalo, ale vZzdycky je tam néjaké nenapadné ale. Piesné to, co jsi ty zminil, Ze tfeba je
dobré vidét to, Ze na Ministerstvu bylo celé oddéleni, které se reformé vénovalo a ted’ jsou tam
v podstaté¢ dva lidé, ktefi to maji na starosti a spousta takovych dalSich signalti, pficemz tfeba
prave, jak uz jsem zminovala, psychiatra Anderse, ktery fikal, Ze podle né&j by pak bylo vhodné
piremyslet nad tim, aby bylo samostatné ministerstvo pro péci o dusevni zdravi, ze pokud je to
na Ministerstvu zdravotnictvi polozka néjaka tisicata prvni, tak je logické, Ze na to se nedostava
ani energie, ani chuti néco intenzivné fesit. Takze se shoduji na tom, Ze ta situace je v podstaté
patova. Ze sice to, co fika politik, nemusi byt jesté az tak diilezité, pokud se ty véci d&ji v praxi.
Ale tady se ukazuje, ze je to spiSe obracené, ze tady skutecné pokud chce stat délat néjakou
zasadni reformu, coz tohle zasadni reforma je, tak zdsadni proménu toho systému, tak tam musi
byt jasn¢ deklarovana politicka podpora a bez ni to v podstaté neni mozné.

Titlbach: Dobfte. Tak ministr Valek zaroven prohlasuje, ze reformu podporuje. Na jedné strané
mame politické Zvasty, na druhé stran¢ mame data podloZena realitou. Ale jak si tohle vysvétlit
v dob¢, kdy evidentné celospoleCensky Celime krizi duSevniho zdravi? Ve chvili, kdy je
psychiatrickd péce Casto nedostupnd nebo (jak tikaS) nedostate¢nd, tak brzdime reformu
psychiatrie. Co je tady tohleto za super napad?

Hradilkova Bartova: Tak ti Odbornici, se kterymi jsem mluvila, tak ti to vnimaji tak, ze
ministr Valek pro to nema potiebnou citlivost, pro pochopeni, Ze je tohle zrovna ta priorita,
(popisuji to tak) on je vlastné schopen to rozkouskovat na jednotlivé problémy, jako tieba prave,
7ze mame malo psychiatrl, a tak se zac¢ne fesit to, ze budeme podporovat vzdélani psychiatra,
ale to je beh na dlouhou trat. Ale Ze tu situaci neni schopen nebo ochoten vnimat n¢jakym
zpusobem komplexné a z jakych divodi to je, to ja si netroufam tvrdit. Kazdopadné ten dopad
je jasny a vlastné je tam jeSté kliCova véc, na které jde vidét, Ze doSlo k tomu zastaveni
v podstaté, Ze vlastné kliCovym prostfedkem pro to, aby k t¢ zmén¢ mohlo dojit, aby lidé¢, kteti
maji psychické problémy nemuseli skoncit v PL, ale aby jim byla poskytovana péce v jejich
prostiedi nebo komunitnim prostfedi, v bezpe¢ném prostiedi, tak méla vzniknout Centra
dusevniho zdravi, tzv. cédézetka. V navrhu reformy je, ze do roku 2030 vznikne téch
,ceédézetek 100, ale od roku 2022 nevzniklo zadné dalsi, takze jich médme jenom 30 a
ministerstvo uvedlo, ze uz zadna dalsi podpora financni z jejich strany tam nebude. To pravé
byla ta rozbuska, kde se Odbornici skute¢né obdvaji toho, Ze reforma prosté¢ nemuze jit dal,
pokud ministerstvo n¢jakym zptisobem nepodpoii finanéné vznik téchto alternativ, které by
mohly fungovat misto téch rigidnich léceben, které tady méame.

Titlbach: Pojdme se teda je$t€¢ na chvilku zastavit u téch ,,cédézetek®, u té sit€¢ Center
dusevniho zdravi, které jsou pateinim bodem reformy. Jsou to komunitni sluzby, které maji mit
k dispozici nejenom psychiatra a psychologa, ale také socidlni pracovniky, zdravotni sestry,
peer konzultanty atd. M¢& by zajimalo v praxi — co takové sluzby mutizou psychiatrickym



pacientim a pacientkam piinést? Jak zdsadné¢ mizou pomoct zdravéjSimu zZivotu nebo k tomu,
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Hradilkova Bartova: Tak zasadni tam je asi to, ze presné jak jsi fikal, dllezité je ten popis
toho, ze to je sit), a ze ta sit’ je nastavena velmi vysoko, tzn. ze pokud by jsi mél néjaky psychicky
problém, a v&dél bys, ze v tvém kraji je tieba 5 takovychto zafizeni, ty bys o nich véd¢l, védéel
bys, Ze se tam muzes kdykoliv, s jakymkoliv problémem obratit, necitil by ses stigmatizovany,
ze jdes k psychiatrovi nebo dokonce, ze ti hrozi, ze skonci§ v lécebné, ale vi§, ze ti tam
poskytnou konzultaci, Ze tam bude§ mit bezpe¢ny prostor pro to, fict co t¢ trapi v tu chvili, kdy
se to d¢je, nikoliv, az za pul roku nebo tak. To znamena, Ze je dilezité prave to zasitovani po
celé republice. Proto byl dulezity ten pocet - téch 100. Tieba pravé ministr Valek né¢kde
prohlésil, ze podle jeho nazoru staci 1-2 v kraji. Coz jde proti celému duchu reformy. Kdyz se
vratim k funkci ,,cédézetek, tak prave tohle je to klicové a dilezité je 1 to, Ze vlastné v téch
komunitnich tymech, Ze nejsou postaveny jenom na tom, Ze tam je psychiatr nebo zkuSeny
psycholog, ale Ze jsou tam zapojovany dalsi profese, které nejsou do takové miry vzdélany,
napt. jako jsou zdravotni psychiatrické sestry, peer asistenti nebo socialni pracovnici. Ale v tom
prave tkvi ta moznost toho rozsifeni dostupnosti péce pro vic lidi, protoze urcité€ je spousta lidi,
kteti nepotiebuji v danou chvili péci erudovaného psychiatra nebo psychologa, staci kdyz bys
tam pfiSel s néjakym problémem, staci kdyby té psychiatricka sestra vid€la, promluvila by
s tebou a ona by byla schopna rozttidit, zda pottebujes péci kvalifikovaného psychologa nebo
psychiatra a nebo zda staci né¢jakd konzultace, nebo navedeni na né¢jaké dalsi nasledné podptirné
sluzby a v tom je myslim jakoby ten kli¢ a i to kouzlo toho, té efektivnosti celého systému, Ze
ty tam muize$ ptijit s jakymkoliv problémem a prosté najdes tam n¢koho, kdo ti dokaze fict:
,»Ano je to vazny, potiebujete tudle a tudle péci, a nebo ne, prosté zkusime to zvladnout“. A to
je myslim to kliCovy a to, na co poukazuji Odbornici, Ze v soucasné dob¢€ se Casto stane, ze
clovek se dostane k tomu psychologovi nebo psychiatrovi az ve chvili, kdy uz roky volal o
pomoc, kdy hledal pomoc a nedostalo se mu ji a ten jeho stav se tak zhorsil, Ze pak uz skute¢né
nezbyva nic jiného, nez teda - nebo ten systém mu nemtiZze nabidnout nic jiného, nez ho zavfit
do psychiatrické 1é¢ebny a ten kruh se v podstaté uzavira.

Titlbach: Takhle... Politici a politicky maji zodpovédnost a ja si myslim, Zze coby novinafi,
bychom se méli bavit o tom jakou konkrétni zodpovédnosti a jaké konkrétni dopady to ma. Tak
jaky ma ten Valkiv pfistup realny dopad na lidské zivoty, na zivoty lidi s dusevnimi
onemocnénimi?

Hradilkova Bartova: Zase to neumim fict, nebo netroufam si to fict, ale z toho, jak jsem se
bavila s lidmi, ktefi ptichazeji do kontaktu kazdy den s klienty, s lidmi, kteti maji urcité¢ dusevni
onemocnéni, tak ti varuji predtim, Ze to mize mit dopady skutecné konkrétni na jednotlivé
lidské osudy a az takové, Ze jedna z téch Odbornic, se kterou jsem mluvila, fikala, Ze se boji o
zivoty téch lidi, protoze ty potiebuji péci dostat ted’ a nikoliv ¢ekat na to az se vzdélaji dalsi
psychiatii a psychologové. Ze prosté tu pééi je potieba oteviit pro co nejvice lidi i v tuhle tu
chvili a to, jakym zplsobem k tomu ti politici pfistupuji, ze to nedeklaruji jako svoji prioritu a
nedavaji tomu svoji jasnou podporu, tak to mize vést k tomu, Ze tady neni motivace témto
lidem pomoci nebo hledat né¢jaky zpiisob, jak by se jim dalo pomoci hned.

Titlbach: JeSté mé napada... Andrej Babis je jesté¢ znamy tim chaosem mikromanagementem,
neschopnosti, kterou ptedvadél za covidové krize a 1 kvali jeho nedovednostem a
neschopnostem jsme té krizi Celili tak, jak jsme ji celili. Ale BabiSova vlada uméla tu
psychiatrickou péci tesit lip. Umél jeho ministr zdravotnictvi Vojtéch posouvat tu reformu dal,
lip nez pan Valek?



Hradilkova Bartova: Je to paradox, zase nechci to soudit, ale je paradox v tom, ze ti lidé, kteti
v té reformé byli néjak zainteresovani, nebo ktefi se v tom pohybuji, tak fikaji to, co ty jsi ted’
konstatoval. Ze skuteéné at’ byl jakykoliv Adam Vojtéch, tak Ze tomuto n&jakym zpiisobem
porozumél, ze to vzal za svy a ze to dokézal deklarovat jako prioritu t& vlady a ze se
v navaznosti na to skute¢né dély velké véci, coz prave i ten psychiatr Anders o tom mluvi, Ze
to, ze se podafilo vybudovat téch 30 ,,cédézetek* je velky uspech.

Babis: NasSe vlada reagovala na moderni vyvoj vcelé Evropé a zapocala tzv. Reformu
psychiatrické péce. Kromé celkového navyseni financi z vefejného zdravotniho pojisténi do
oblasti psychiatrie a také specificky do oblasti détské psychiatrie jsme ziidili 30 tzv. Center
duSevniho zdravi, tedy socidlné-zdravotnich terénnich tymu pro lidi se zdvaznym duSevnim
onemocnénim.

Hradilkova Bartova: Ale jde o to, Ze se to potom zastavilo. Nicmén¢ je potieba si uvédomit,
ze ta reforma neni navdzana na BabiSe, na BabiSovu vladu, ta reforma vznikla jesté pted jeho
nastupem do vlady za LeoSe Hégra, ministra zdravotnictvi, takze ono to nejde piimo takhle
spojovat, rozhodné to prosté neni politikum, ale zjevné se to politikum stalo na ukor lidi, ktefi
potiebuji pomoc.

Babi$: Pan ministr zrusil oddéleni pro reformu péce o dusSevni zdravi na ministerstvu
zdravotnictvi 1 radu vlady pro dusevni zdravi jako poradni organ vlady a zddné nové projekty
v ramci reformy nerealizuje.

Titlbach: Mimochodem strategie reformy psychiatrie v Cesku vychazela mimo jiné ze
zkuSenosti v italském Terstu. Cim jsme se tam inspirovali? Nebo spiSe chtéli inspirovat?

Hradilkova Bartova: To byla opravdu velmi mimotadna udalost, ke které tam doslo. Tam byl
osviceny feditel 1éCebny Bazaglia (?), ktery tam nastoupil. V té 1écebné bylo pfes 1000 lidi a
jemu se ve zkratce podatilo, nebo on se rozhodl, Ze tu 1écebnu zavie, Ze ti lidé maji dostavat
péci v huménnim prostiedi, kde Ize dodrzovat lidska prava a skutecné se mu to podafilo a
podaftilo se mu to az tak, Ze v Italii vznikl specidlni zakon, kterému se fikalo ,,Bazagliiv zakon*
(7), ktery zakazal nabirani dalSich lidi do psychiatrickych 1é¢eben a nafidil jejich postupné
uzavirani. TakZe to je neuvéfitelné, co se tam podafilo a je to velkou inspiraci a ¢eské reforma
praveé z tohohle toho ptikladu vychazi, ze se ukazuje, ze kdyz se chce, tak ze to jde. Ale ja
myslim, Ze Cesko je specifické v tom, Ze si neseme s sebou minulost totalitniho rezimu, kdy
dlouhodobé¢ jsme byli zvykli lidi s jakoukoliv odliSnosti zavirat do velkokapacitnich zafizeni.
At uzto byli lidé s postizenim, ktefi se zavirali do Gistavu socidlni péce, nebo seniofi do domovt
diichodct a tak. Ze tady ten trend byl, tu pééi koncentrovat do velkych zafizeni a naopak nebyla
tam vile poskytovat ji v néjakém komunitnim prostiedi. Takze myslim si, Ze na to dojizdime
ted’, ze furt jedeme néjakou setrvacnosti z minulosti.

Titlbach: Pockej a neni tohle ten nejzésadnéj$i problém, ten dlouhodobé podporovany
institucionalni pfistup? Pfesn¢ jak ikas, porody v porodnicich, seniofi v domovech pro seniory,
lidé s postizenim v tstavech, lidé s dusevnim onemocnénim v 1écebnach. Mné z toho vlastné
vyplyva, ze Cesi uplné nejsou zvykli neleZet v iistavu nebo v instituci, kdyZ se néco dé&je.

Hradilkova Bartova: Presné tak, o tom ti Odbornici mluvi, Ze my tady v Cesku nejsme zvykli,
ze 1 zavazné onemocnéni se da 1éCit v bézném prostiedi, Ze 1 ¢lovek se schizofrenii neni néjaky
nebezpecny Silenec, ktery musi byt zavieny za miiZzemi, to takhle nenti, je to ¢lovek, ktery prosté



potiebuje péci a tu péci muze dostavat klidn€ 1 u sebe doma, coz se i ted’ déje diky tém
,cédézetkam®, kdy jsou schopni ty tymy zajizdét i za pacienty domt. Takze my mame néjaké
klapky na ocich, které nam byly nasazeny uz dlouho pfedtim a je velmi tézké nejen pro cely
systém, nejen pro politiky, ale i pro jednotlivce si je sundat. Je tady i obrovska stigmatizace lidi
s dusevnim onemocnénim, a to vSechno jde ruku v ruce, Ze i vefejnost se citi jakoby bezpecna,
kdyz mé pocit, ze lidé s dusevnim onemocnénim jsou zavieni nékde v 1écebné za miizemi. Ale
to je naprosto scestny pohled a skodi to ve vysledku celé spolecnosti.

Titlbach: Zavtit o¢i nad problémem a zaviit ho né¢kam za zed’. No nejdéle hospitalizovany
Cech travi v 1écebné uz tiinacty rok. 13 let hospitalizovany. Ci je tohle selhani?

Hradilkova Bartova: Ja t¢ jesté opravim, to je v soucasné dob¢. Nekteii lidé v PL prozili cely
svlj zivot, nebo 20 let, tohle (13 let) je jenom Ccislo, které jsme vytahli ted’ v soucasné dobg,
takZe situace je vic tristné€js$i a smutnéjsi a ja myslim, Ze to je selhani prave toho systému a toho,
ze tenhle problém nebyl vnimany jako priorita a myslim si, Ze neni ani doted’, Ze to neni
dusevni zdravi takto vnimano nebylo a Ze prave lidé s dusevnim onemocnénim byli, nebo ¢asto
jesté jsou, vnimani jako lidé druhé kategorie, ktefi nds v podstaté nezajimaji. A to si myslim,
ze je strasné Spatn¢ a ze je potieba to zménit a Ze proto mozna i ti Odbornici mluvi o tom, pro¢
jim vadi to, jakym zptisobem se ministr Valek k té reformé vyjadiuje, kdyz je to jako politikum,
takze to urcuje, jak celd spole¢nost tu problematiku bude vnimat.

Titlbach: A kdyZ to na zavér shrneme, jaké vlastné mame vyhlidky, kdyz nékdo zazije duSevni
propad nebo se bude 1€Cit s dusevnim problémem, tak bude ten pfistup v nasi zemi nakonec

wevr

spiS pesimisticka?

Hradilkova Bartova: Ja bych si to hrozné prala, protoze mi to ptijde opravdu dilezity, kor
kdyz vidim 1 ve svém okoli kolik lidi se potyka s takovymi problémy a hlavné kdyz vidim, ze
n¢komu by stacilo opravdu v pocatcich néjakd jenom mirna dopomoc, podpora a nemusel by
se jeho stav rozvinout do takové tézké formy, ktera nakonec stoji nejen ten lidsky zivot, nebo
ten osud, ale stoji to i penize stat a pro mé je to prosté zacyklené. TakZze ja bych si to hrozné
prala, ale ted’ ta situace je takova, ze je to zaCarované, zaseknuté a v tudle chvili asi zalezi na
tom, v jakém kraji se dany clovek nachézi, jestli tam jsou lidé, kteti jsou né&jaci nadSenci, ktefti
jsou ochotni néjaky styl komunitni péce poskytovat nebo poskytuji ho a pokud bude mit Stésti,
ze se o tom dozvi, Ze takovato sluzba existuje. Jinak se obavam, Ze ta situace je furt spis takova
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Titlbach: Takze selhavajici stat opet zachraiiuji nadsenci....



