LIETUVOS RESPUBLIKOS SVEIKATOS APSAUGOS MINISTRAS

ISAKYMAS
DEL NACIONALINIO SAVIZUDYBIU PREVENCIJOS VEIKSMU 2020-2024 METU
PLANO PATVIRTINIMO

2020 m. rugséjo 9 d. Nr. V-2008
Vilnius

Vadovaudamasis Lietuvos sveikatos 2014-2025 mety strategijos, patvirtintos Lietuvos
Respublikos Seimo 2014 m. birzelio 26 d. nutarimu Nr. XII-964 ,,.Dél Lietuvos sveikatos 2014-2025
mety strategijos patvirtinimo*, 116.5 papunk¢iu bei siekdamas sumazinti savizudybiy skaiciy:

1. T virtin u Nacionalinj savizudybiy prevencijos veiksmy 2020-2024 mety plang
(pridedama).

2. Pripazjstunetekusiu galios Psichikos sveikatos strategijos jgyvendinimo ir
savizudybiy prevencijos veiksmy plano 2016-2020 metams, patvirtinto Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2016 m. vasario 9 d. jsakymu Nr. V-213 , D¢l Psichikos sveikatos
strategijos jgyvendinimo ir savizudybiy prevencijos veiksmy plano 2016-2020 metams
patvirtinimo*, 7 punkta.

3. Pavedu Sio jsakymo vykdyma kontroliuoti viceministrui pagal veiklos sritj.

Sveikatos apsaugos ministras Aurelijus Veryga



PATVIRTINTA

Lietuvos Respublikos sveikatos
apsaugos ministro

2020 m. rugséjo 9 d.

jsakymu Nr. V-2008

NACIONALINIS SAVIZUDYBIU PREVENCIJOS VEIKSMU 2020-2024 METU PLANAS

I SKYRIUS
BENDROSIOS NUOSTATOS

1. Nacionalinio savizudybiy prevencijos veiksmy 2020-2024 mety plano (toliau — planas)
paskirtis — mazinti savizudybiy skai¢iy Lietuvoje, gerinant psichosocialing aplinkg ir kiekvienam
savizudybeés grésme patirianciam asmeniui garantuojant jo poreikius atitinkancig savalaike pagalba.

2. Plane vartojamos sgvokos suprantamos taip, kaip jos apibréztos Lietuvos Respublikos
psichikos sveikatos priezitiros jstatyme, Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2019 m.
liepos 26 d. jsakyme Nr. V-856 ,Dél Savizudybés krize iSgyvenancCiy asmeny psichosocialinio
vertinimo tvarkos apraso patvirtinimo* ir Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018
m. liepos 26 d. jsakyme Nr. V-859 ,, D¢l Pagalbos savizudybés grésme patiriantiems, savizudybés
krize iSgyvenantiems ir saviZzudybés kriz¢ iSgyvenusiems asmenims teikimo tvarkos apraSo
patvirtinimo*.

Il SKYRIUS
ESAMOS SITUACIJOS ANALIZE

3. Savizudybés — didel¢ problema daugelyje Saliy. Pagal Pasaulio sveikatos organizacijos
(toliau — PSO) pateiktus duomenis kasmet pasaulyje nusizudo beveik 800 tukst. Zmoniy, o
savizudybés jau virSijo Zzuvusiyjy kare bei Zuvusiyjy nuo prievartinés mirties skaiciy.

4. PSO duomenimis, savizudybé yra antra pagal daznuma mirties priezastis 15-29 mety
amziaus zmoniy grupé€je. Savizudybés turi platy socialinj poveikj — viena savizudybé skaudziai
paveikia dar maziausiai 6 zmones (artimuosius, bendradarbius ar bendruomenés narius), o vienai
jvykdytai savizudybei gali tekti net 20 bandymy Zudytis.

5. Apskaiciuota, kad visose 28 Europos Sgjungos (toliau — ES) Salyse bendros su psichikos
sveikatos sutrikimais ir savizudybémis susijusios iSlaidos sudaro daugiau kaip 4 proc. BVP
(daugiau kaip 600 mlrd. eury).

6. Savizudybiy skaiius Lietuvoje iSlieka didziausias ES (10,33 atvejy / 100 000 gyventojy 2016
m.) ir vienas didziausiy tarp Ekonominio bendradarbiavimo ir plétros organizacijos (toliau — EBPO)
Saliy (11,6 atvejo / 100 000 gyventojy 2017 m.) (1 ir 2 paveikslai).

1 paveikslas



SAVIZUDYBIU RODIKLIAIES, 2016
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7. Pastaraisiais metais savizudybiy skaiCius Lietuvoje nuosekliai mazéja. Lyginant su 2013

metais, kai savizudybiy skaiCius Lietuvoje buvo 36,7 atvejai / 100 000 gyventojy, per SeSerius
metus savizudybiy skai¢ius sumazejo tre¢daliu ir 2019 m. sieké 23,5 / 100 000 gyventojy, taciau §i

problema islieka vis dar labai aktuali.

8. Neéra vienos savizudybés priezasties, taciau daugiausiai jtakos savizudybeés pasirinkimui

turintiems veiksniams priskiriami psichikos ir elgesio sutrikimai, ankstesni bandymai zudytis bei

priklausomybé nuo alkoholio ar trankvilianty.

9. Lietuvoje didZiausi bandymy nusizudyti ir savizudybiy netolygumai yra tarp vyry ir motery

grupiy (3 paveikslas). Bandymy nusizudyti skaic¢ius yra didesnis tarp motery, vyry savizudybiy
skaiCius yra beveik 6 kartus didesnis negu motery. DidZiausias savizudybiy rodiklis yra tarp 75 m.
ir vyresnio amziaus motery ir 45-59 m. amziaus vyry. Didesnj vyry savizudybiy skaiciy gali lemti
pasirenkami Ziauresni savizudybés budai, kurie dazniau baigiasi mirtimi. Taip pat vyrus galimai

smarkiau veikia iSsiskyrimai, jie labiau reaguoja j ekonominius sunkumus.

3 paveikslas
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10. Bandymas zudytis praeityje laikomas didziausiu vélesnés savizudybés rizikos veiksniu.
Net po mety S§is rizikos veiksnys iSlieka stiprus.

11. Pasaulio sveikatos organizacijos duomenimis, asmenys, turintys psichikos sutrikimy, visg
gyvenimg turi didesne savizudybés rizikg, palyginti su bendra populiacija: sergantys nuotaikos
sutrikimais — 4 proc., turintys priklausomybe nuo alkoholio — 7 proc., turintys bipolinj sutrikimg — 8
proc., sergantys Sizofrenija — 5 proc.

12. ApskaiCiuota, kad asmenims, sergantiems ribiniu asmenybés sutrikimu, visg gyvenimg
savizudybés rizika svyruoja nuo 3 proc. iki 9,5 proc, o pasikartojantis savizudiskas elgesys yra
esminis ribinio asmenybes sutrikimo pozymis.

13. Net 90 proc. nusizudziusiy asmeny praeityje buvo diagnozuoti psichikos sveikatos sutrikimai.
2017 m. Sveicarijoje atliktame tyrime i§ 66 pacienty, kurie band¢ Zudytis, net 53 procentaisirgo
depresija. BeviltiSkumo jausmas daznai bna interpretuojamas kaip rizikos veiksnys kartu su Kkitais
psichikos sveikatos sutrikimais arba ankstesniu savizudybés bandymu.

14. Moksliniy tyrimy metaanalizés duomenimis, potrauminis streso sutrikimo sindromas turi
s3sajy su mintimis apie savizudybe bei ankstesniais bandymais zudytis.

15. Kenksmingas alkoholio ir kity psichoaktyviyjy medziagy vartojimas didina savizudybés
rizikg. Nuo 25 iki 50 proc. nusizudziusiy asmeny buvo priklausomi nuo alkoholio ar narkotiniy
medziagy vartojimo. I§ visy jvykusiy savizudybiy 22 proc. gali biiti siejama su alkoholio vartojimu.

16. Darbo praradimas arba finansin¢ krizé¢ didina depresijos ir alkoholio vartojimo rizika, o tai
salygoja ir didesne savizudybes rizika. Lietuvoje atlikto mokslinio tyrimo duomenys rodo, kad vyry
mintys apie savizudybe turi sasaja su subjektyviu finansinés padéties vertinimu.

17. Asmenys, kurie patiria létinj skausma, degeneracinius nervy sistemos sutrikimus, kancig
ar turi fizine negalig (tarp jy sergantys ZIV / AIDS, onkologinémis ligomis ar diabetu), patiria 2—3
kartus didesn¢ savizudybés rizika, palyginti su bendra populiacija.

18. Asmenys, patyre artimojo saviZzudybe, priskiriami prie didelés savizudybés rizikos grupés
deél patiriamy kaltés, streso, pykcio, nerimo, kancios jausmy.

19. Bande zudytis asmenys ir nusizudziusiyjy artimieji néra linke kreiptis pagalbos i
artimuosius ar psichikos sveikatos prieziliros jstaigas. Tai susij¢ su $iy zmoniy jsitikinimu, kad
problemas asmuo turi spresti pats, taip pat vyrauja jsitikinimas, kad aplinkiniai néra linke padéti.
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20. Vilniaus universiteto Suicidologijos tyrimy centro duomenimis, 60—80 proc. nusizudziusiy
asmeny mety laikotarpiu iki savizudybés buvo konsultuojami Seimos gydytojo ar kity gydytojy
specialisty ir 20 proc. nusizudziusiyjy buvo konsultuojami Seimos gydytojo ar kity specialisty, likus
ménesiui iki mirties. 40 proc. tyrimo dalyviy pasakojo apie artimojo susidiirimus su teisésauga.

21. Dazniausios nusizudziusiyjy artimyjy nurodomos savizudybés priezastys: psichikos ligos
(40 proc. atvejy), charakterio savybés (53 proc. atvejy), santykiy problemos (67 proc. atvejy) ir su
darbu susijusios problemos (38 proc. atvejy).

22. Remiantis LSMU 2017-2020 m. atlikto tyrimo ,,Psichosocialiniai savizudybiy rizikos
veiksniai ir pagalbos prieinamumas nusizudziusiy asmeny aplinkoje” duomenimis, i§ 145 per
pastaruosius 3 metus Lietuvoje jvykusiy savizudybiy, apie kurias buvo surinkta informacija
atliekant interviu, 56 proc. savizudybiy jvyko namuose. Nemaza dalis (39 proc.) artimyjy paminéjo,
kad nusizudes asmuo praeityje jau buvo bandgs Zudytis. Beveik trecdalis (28 proc.) buvo susidiire
su savizudybés atvejais Seimoje, panasi dalis (29 proc.) — artimoje aplinkoje. Pusé apklausoje
dalyvavusiy artimyjy minéjo, kad jy artimasis turéjo sunkumy dél alkoholio ar kity psichotropiniy
medziagy vartojimo. Tyrimas parodé, kad 32 proc. nusiZzudZiusiyjy meénesio iki savizudybés
laikotarpiu turéjo kontaktg su sveikatos priezitiros specialistais.

23. Svarbi savizudybiy prevencijos dalis — vietiniy bendruomeniy nariai, kurie yra arciausiai
savizudybés grésme patirian¢io asmens ir gali pirmieji pastebéti ir patarti / pasiiilyti kreiptis
profesionalios pagalbos. Tai — socialiniai darbuotojai, vaiky teisiy tarnybos specialistai, probacijos
tarnybos darbuotojai ir dirbantieji su 1§ jkalinimo jstaigy grjZusiais asmenimis, jdarbinimo
specialistai, slaugos jstaigy darbuotojai, policijos pareigiinai, tyréjai, Seimos gydytojai, taip pat su
rizikos grupés asmenimis susiduriantys ir galintys su jais uzmegzti ry$] ne vieSajame sektoriuje
dirbantys asmenys: dvasininkai, bary ir naktiniy kluby darbuotojai, kirpéjai ir kt. Lietuvoje 2017—
2020 m. atpazinti savizudybés rizika ir tinkamai nukreipti pagalbai jau apmokyta beveik 12 tukst.
asmeny.

24. 2015 m. Lietuvoje nusizudziusiy asmeny artimyjy iniciatyva jkurta asociacija
LHArtimiems®, kurios pagrindinis tikslas — padéti zmonéms iSgyventi artimo asmens savizudybe.
Siuo metu nemokamos savitarpio pagalbos grupés yra jkurtos astuoniuose Lietuvos miestuose:
Vilniuje, Kaune, Klaipédoje, Siauliuose, Panevézyje, Baisogaloje, Kupiskyje ir Plungéje.

25. Lietuvoje jau ne vieng deSimt] mety veikia jvairios emocinés paramos linijos, kur asmenys
gali anonimiskai ir nemokamai kreiptis psichologinés pagalbos.

26. Kompleksine (psichologing, psichoteraping, edukacine ir (arba) prireikus teising) pagalba
teikia motery ir vyry kriziy centrai, kuriy konsultuojantys savanoriai ir specialistai yra pasiruose
suteikti psichologing pagalbg sunkiose situacijose atsidiirusiems Zzmonéms, padéti jiems susidoroti
su patiriamu stresu bei i$Sukiais, ieSkoti alternatyvy sunkiose situacijose, o esant biitinybei —
paskatinti zmones kreiptis profesionalios pagalbos, taip padédami jiems uztikrinti saugumg ir
pagalbos nuosekluma krizés akivaizdoje.

27. Savivaldybiy iniciatyva kuriami vietiniai savivaldybiy pagalbos algoritmai, kuriy
pradininkai buvo Kupiskio savivaldybé.

28. Nors pagalbos teikimo sistema savizudybés grésme patiriantiems asmenims stiprinama,
dar yra Sios sistemos veikimo trikumy:

28.1. beveik 80 proc. nusizudziusiy asmeny yra vyrai, ta¢iau vykdant savizudybiy prevencija
nepakankamai démesio skiriama §iai tikslinei grupei skirtoms prevencinéms priemonéms;



5

28.2. nepakankamas psichologiniy paslaugy prieinamumas regionuose, sunkumai, kylantys
dél informacijos perdavimo tarp asmens sveikatos prieziliros jstaigy (toliau — ASPI) apie
savizudybés grésme iSgyvenant] asmenj, nepakankamai reglamentuota testiné pagalba trukdo
nepertraukiamai teikti paslaugas ir iSlaikyti savizudybés grésmeg patiriantj asmenj sveikatos
prieziiiros sistemoje. Taip pat triksta bendros pagalbos teikéjy bei néra bendruomenés nariy
mokymy sistemos, kuri uztikrinty pakankama jy skai¢iy bendruomenése;

28.3. nepakankamai iSplétotos mokslu gristos savizudybiy prevencijos intervencijos ASPI;

28.4. Lietuva vis dar neturi bendros savizudybiy prevencijos stebésenos sistemos. Moksliniy
tyrimy duomenimis, Higienos instituto teikiami duomenys apie savizudybiy skai¢iy skiriasi nuo
Valstybinés teismo medicinos tarnybos pateikiamy duomeny. Santykinai didelé¢ dalis mirties
prieZasCiy registruojama kaip neaiSkios, nepatikslintos mirties prieZastys, pastaraisiais metais tokiy
atvejy daugeja. Dalis Siy mir¢iy gali biiti sietinos su savizudybémis;

28.5. svarbus vaidmuo savizudybiy prevencijos srityje tenka ziniasklaidai. Moksliniy tyrimy
duomenimis, Ziniasklaidos praneSimai apie savizudybes gali paskatinti imitacines savizudybes,
todel ziniasklaidos monitoringas ir zurnalisty kompetencijos kélimas savizudybiy prevencijos
srityje yra labai svarbi priemone, siekiant uzkirsti kelig savizudybéms;

28.6. savizudybiy prevencijos pagalbos teikimo sistemoje néra iSnaudojamas potencialas
kritintu momentu atpaZinti ir nukreipti pagalbos ketinant; nusizudyti asmenj, kuris daZnai pries§
lemtingg jvyki bendrauja su vieSyjy paslaugy teikéjais (Seimos gydytojais ar gydytojais
specialistais, teisésaugos pareigiinais ir kt.);

28.7. viena esminiy problemy mazinant savizudybiy skaiiy — stipri savizudisko elgesio
stigma, lemianti tai, kad net esant veikianciai pagalbos sistemai, jos panaudojimo efektyvumas bus
ribotas, jei savizudybeés kriz¢ iSgyvenantys asmenys ar jy artimieji dél egzistuojanCios stigmos
nesikreips gauti pagalbos;

28.8. néra pakankamos pagalbos bendruomenéms po jvykusios savizudybés ar méginimo
zudytis.

29. Teisinis savizudybiy prevencijos reglamentavimas 2016—2020 metais, siekiant mazinti
savizudybiy skai¢iy Lietuvoje:

29.1. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2016 m. vasario 9 d. jsakymas Nr.
V- 213 ,,Dé¢l Psichikos sveikatos strategijos jgyvendinimo ir savizudybiy prevencijos veiksmy plano
patvirtinimo®, kuriame buvo numatyti 2016-2020 m. veiksmai tarpinstituciniu lygiu, skirti
psichikos sveikatai ir savizudybiy prevencijai Lietuvoje stiprinti;

29.2. Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2018 m. liepos 26 d. jsakymas Nr. V-
859 ,.Dél Pagalbos savizudybés grésme¢ patiriantiems, savizudybés kriz¢ iSgyvenantiems ir
savizudybés krize iSgyvenusiems asmenims teikimo tvarkos apraSo patvirtinimo* (toliau— jsakymas
Nr. V-859), kuriame nustatyta, kad:

29.2.1. gydytojai psichiatrai, gydytojai vaiky ir paaugliy psichiatrai, medicinos psichologai ir
mokyklos psichologai, Kiti sveikatos prieziiiros, $vietimo ir socialiniy paslaugy jstaigy darbuotojai,
iSklause su Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministerija (toliau — Sveikatos apsaugos
ministerija) suderinta, ne trumpesn¢ kaip 16 val. trukmés emocinés pagalbos teikimo savizudybés
grésme patirian¢iam asmeniui mokymo programg ir turintys tai patvirtinant] pazyméjima (toliau —
pagalbos teikéjai), kurie jprastai veikia bendruomenéje ir yra arti savizudybés rizikg patirianciy
asmeny, geba atpazinti savizudybés rizika, tinkamai i ja reaguoti ir suteikti emocing paramag ir
skubiai organizuoti reikiamg pagalbg, vadovaudamiesi jsakymu Nr. V-859. 2017-2020 metais
Lietuvoje apmokyta beveik 4 tiikst. pagalbos teikéjy;
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29.2.2. greitosios medicinos pagalbos darbuotojai, kuriy Lietuvoje yra daugiau kaip 1,5 tiikst.
asmeny, dazniausiai yra vieni pirmyjy, susiduriantys su méginan¢iu nusizudyti asmeniu. Jie suteikia
pagalbg savizudybés grésmg patirian¢iam asmeniui, jvertina rizika, suteikia reikiama informacija
apie pagalbos galimybes, o esant indikacijy — veza j asmens sveikatos prieziiiros jstaiga;

29.2.3. stacionarines ir ambulatorines paslaugas teikianios asmens sveikatos prieziliros
istaigos ir jy specialistai (psichiatrai, psichologai, slaugytojai), kurie savizudybés grésme
patirian¢iam asmeniui suteikia biitingja pagalba, atlicka psichosocialinj vertinimg, o psichikos
sveikatos centruose paskirti atvejo vadybininkai organizuoja ir kartu su psichikos sveikatos centre
esancia specialisty komanda teikia tgsting pagalba.

111 SKYRIUS
PLANO TIKSLAS, UZDAVINIAI, UZDAVINIU KRYPTYS

30. Plano tikslas — pasiekti, kad 2024 metais Lietuvoje savizudybiy biity ne daugiau kaip 18
atvejy / 100 tiikst. gyventojy.

31. Siekiant tikslo, numatomi jgyvendinti Sie uzdaviniai:

31.1. pirmas uzdavinys — stiprinti pazeidziamy grupiy, patirian¢iy didesng savizudybés rizika,
psichologing (emocing) ir socialing gerove bei psichologinj atsparuma;

31.2. antras uzdavinys — uztikrinti psichologinés pagalbos pricinamumg, kokybg ir
nuoseklumg asmenims, patiriantiems ar patyrusiems savizudybés grésme;

31.3. trecias uzdavinys — tobulinti ir plétoti savizudybiy prevencijos sistema, savizudybiy
atvejy apskaitg, savizudybiy prevencijos srities stebéseng, vertinimg ir tyrimus.

32. Kryptys pagal uzdavinius:

32.1. plano pirmo uzdavinio kryptys:

32.1.1. jgyvendinti psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencines programas savizudybés
rizikg patiriantiems vyrams;

32.1.2. jgyvendinti psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencines programas socialing rizikg
patirianCioms Seimoms ir jaunimui;,

32.1.3. jgyvendinti savizudybiy prevencijos priemones psichikos sveikatos sutrikimais
sergantiems asmenims;

32.1.4. jgyvendinti savizudybiy prevencijos priemones asmenims, sergantiems sunkiomis
létinémis ligomis ir patiriantiems 1étinj skausma;

32.2. plano antro uzdavinio kryptys:

32.2.1. jgalinti bendruomenes atpazinti savizudybés grésme ir teikti pagalbg savizudybés
grésmes atveju;

32.2.2. didinti psichologiniy paslaugy prieinamumg ir specialisty kompetencijas savizudybiy
prevencijos srityje;

32.2.3. wuztikrinti psichosocialinio vertinimo atlikima, naudojant mokslo ir praktikos
jrodymais pagristus jrankius, savizudybés grésme patiriantiems asmenims;

32.2.4. didinti testinés psichologinés pagalbos ir specializuoty paslaugy kokybe ir
prieinamumg savizudybés grésmg patiriantiems asmenims;

32.2.5. plétoti informacinius ir savipagalbos jrankius savizudybés grésme patiriantiems
asmenims;

32.2.6. didinti pagalbos prieinamumg bandziusiy nusizudyti ir nusizudZiusiy asmeny
artimiesiems.



33. Atsizvelgiant | savizudybés reiSkinio kompleksiSkumg ir priezas¢iy jvairialypiskuma,
planas yra tarpinstitucinis ir apima ne tik sveikatos, bet ir socialines, Svietimo, Ziniasklaidos ir kity
sektoriy priemones, prisidedancias prie savizudybiy skaiiaus mazinimo.

34. Plane néra planuojamos bendrajai populiacijai ar visoms savizudybés rizikos grupéms
skirtos priemonés. Atsizvelgiant | jy jvairove ir veiklos sritis, pirmajame plano uzdavinyje
iSskiriamos aktualiausios tikslinés grupés, kurioms néra parengta detaliy veiksmy plany. Kitoms
tikslinéms grupéms priemonés planuojamos atskiruose strateginiuose dokumentuose:

34.1. psichikos sveikatos priezitros sistemos plétra ir psichikos sveikatos stiprinimo
priemonés yra numatytos Psichikos sveikatos strategijos jgyvendinimo ir savizudybiy prevencijos
veiksmy plane 2016-2020 metams, patvirtintame Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos
ministro 2016 m. vasario 9 d. jsakymu Nr. V-213 , D¢l Psichikos sveikatos strategijos jgyvendinimo
ir savizudybiy prevencijos veiksmy plano 2016—2020 metams patvirtinimo*;

34.2. priemonés, skirtos alkoholio, narkotiky ir tabako vartojimui ir jo sukeltiems padariniams
mazinti, numatytos Lietuvos Respublikos narkotiky, tabako ir alkoholio prevencijos
tarpinstituciniame veiklos plane, patvirtintame Lietuvos Respublikos Vyriausybés 2015 m. vasario 15 d.
nutarimu Nr. 217 ,D¢l Lietuvos Respublikos narkotiky, tabako ir alkoholio prevencijos
tarpinstitucinio veiklos plano patvirtinimo*;

34.3. asmens sveikatos priezitros specialisty psichologinés (emocinés) gerovés stiprinimo
priemonés numatytos Psichosocialinio klimato ir psichologinés (emocinés) geroveés sveikatos
priezitros sistemoje gerinimo 2020-2022 mety veiksmy plane, patvirtiname Lietuvos Respublikos
sveikatos apsaugos ministro 2020 m. kovo 10 d. jsakymu Nr. V-322 , D¢l Psichoemocinio klimato
ir psichologinés (emocinés) gerovés sveikatos priezitiros sistemoje gerinimo 2020-2022 mety
veiksmy plano patvirtinimo*.

IV SKYRIUS
BAIGIAMOSIOS NUOSTATOS

35. Plano uzdaviniy kryp¢iy konkrecios priemonés ir priemoniy konkrecios veiklos nurodytos
plano 1 priede, jy jgyvendinimg koordinuoja, pagal poreikj atnaujina ir plano priemoniy
jgyvendinimo bei vertinimo Kkriterijy (plano 2 priedas) nustatyty reikSmiy pasiekimo nuolating
stebéseng vykdo Sveikatos apsaugos ministerija (koordinuojancioji institucija), prireikus pasitelkusi
kitus specialistus ir ekspertus.

36. Plano finansavimo Saltinius sudaro valstybés, savivaldybiy biudzeto 1éSos ir Europos
sajungos struktiiriniy fondy paramos 1éSos.

37. Uz plano priemoniy jgyvendinimg ir vertinimo kriterijy pasiekimg atsakingos institucijos
kasmet iki sausio 15 d. Sveikatos apsaugos ministerijai pateikia informacija apie plano priemoniy
jgyvendinimo eigg ir rezultatus bei vertinimo kriterijy reikSmes. Informacija apie vertinimo
kriterijus, kuriy nejmanoma pateikti iki Siame punkte nurodyto termino, teikiama atsizvelgiant j
duomeny gavimo terminus.

38. Uz plano priemoniy jgyvendinimg ir vertinimo kriterijy pasiekimg atsakingos institucijos
koordinuojanciosios institucijos praSymu teikia informacijg apie plano jgyvendinimo eigg ir
rezultatus ir kitais nei $io plano 37 punkte nurodytais terminais.




Nacionalinio savizudybiy prevencijos
veiksmy 2020-2024 mety plano

1 priedas

NACIONALINIS SAVIZUDYBIU PREVENCIJOS VEIKSMU 2020-2024 METU PLANAS

Priemoné

Veiklos

Laikotarpis

Atsakinga institucija

1. UZdavinys. Stiprinti pazeidziamy grupiy, patirian¢iy didesne savizudybés rizika, psichologing ir socialine gerove bei psichologinj atsparuma

1.1. Kryptis. Igyvendinti psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencines programas savizudybés rizika patiriantiems vyrams

1.1.1. Organizuoti psichikos sveikatos
stiprinimo ir prevencijos veiklas vyrams

1.1.1.1. Visuomenés sveikatos biurai organizuoja
vyry emocinés paramos ir savitarpio pagalbos grupes

1.1.1.2. Stiprinamos nevyriausybiniy organizacijy,
dirbanc¢iy vyry kriziy prevencijos ir intervencijos
srityje, veiklos, informuojama visuomené apie
psichologinés pagalbos prieinamuma vyrams ir
moterims ir ly¢iy stereotipy poveikj psichikos
sveikatai

2020-2021 m.

2022-2024 m.

Savivaldybiy visuomenés
sveikatos biurai, Sveikatos
apsaugos ministerija

Socialinés apsaugos ir darbo
ministerija

1.2. Kryptis. Igyvendinti psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencines programas socialine rizika patirian¢ioms Seimoms ir jaunimui

1.2.1. Stiprinti specialisty, dirbanciy su
socialing rizikg patirian¢iomis Seimomis ir
jaunimu, psichosocialinés pagalbos
teikimo kompetencijas

1.2.1.1. Vykdomas socialiniy ir jaunimo darbuotojy,
jaunimo organizacijy lyderiy kompetencijy kélimas
organizuojant $iy specialisty mokymus, kad jie
galety teikti profesionalig emocine paramg socialing
rizikg patirian¢ioms Seimoms, vaikams ir jaunimui,
atpazinti vaiky ir jaunimo psichosocialines

2021-2023 m.

Socialinés apsaugos ir darbo
ministerija




problemas, savizudybés rizika, informuoti apie
profesionalig psichologing pagalbg ir paskatinti jos
Kreiptis.

1.2.2. Igyvendinti psichikos sveikatos 1.2.2.1. Ugdomos mokiniy socialinés emocinés 2020-2022 m. Svietimo, mokslo ir sporto
stiprinimo ir prevencines programas kompetencijos, stiprinamas mokiniy psichologinis ministerija
mokyklose atsparumas mokyklose jgyvendinant prevencines
programas, apimancias smurto, patyciy, alkoholio,
tabako ir kity psichikg veikian¢iy medziagy
vartojimo prevencija, sveikos gyvensenos skatinima.
1.2.3. Vykdyti pedagoginiy darbuotojy ir 1.2.3.1. Vykdomas pedagoginiy darbuotojy $vietimas | 2020-2022 m. Svietimo, mokslo ir sporto
mokiniy $vietimg savizudybiy prevencijos | jaunimo savizudybiy prevencijos tema (mitai ir faktai ministerija
srityje apie savizudybes, savizudybiy rizikos veiksniai ir
zenklai, pirminé pagalba savizudybeés rizikos atveju,
psichologinés pagalbos galimybés). Parengiama
informaciné medziaga mokiniams savizudybés
rizikos atpazinimo ir psichologinés pagalbos
galimybiy tema.
1.2.4. Didinti jaunimui palankiy sveikatos | 1.2.4.1. Teikiamos 14-29 m. jaunimui palankios 2022-2024 m. Sveikatos apsaugos ministerija,
priezitros paslaugy priecinamuma kompleksinés sveikatos prieziiiros paslaugos savivaldybiy administracijos,
Lietuvos savivaldybése ir uztikrinamas jy testinumas. savivaldybés visuomenés
Uztikrinamas psichologinés pagalbos teikimas pagal sveikatos biurai
numatytus algoritmus.
1.2.4.1. Tarpinstitucinio bendradarbiavimo principu
stiprinamos jaunimo centry (savivaldybéje nesant
atvirojo jaunimo centro, atviry jaunimo erdviy) Socialinés apsaugos ir darbo
veiklos psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencijos ministerija, Sveikatos apsaugos
srityje, didinamas psichologinés pagalbos 2020-2021 m. ministerija

prieinamumas jaunimui.

1.3. Kryptis. Igyvendinti saviZudybiuy prevencijos priemones psichikos sveikatos sutrikimais sergantiems asmenims




1.3.1. Igyvendinti savizudybiy prevencijos | 1.3.1.1. Vykdomi mokymai Seimos gydytojams, kaip | 2020-2023 m. Sveikatos priezitiros ir

priemones, skirtas depresijos ar atpazinti ir gydyti depresijos ir nerimo sutrikimus, farmacijos specialisty

potrauminio streso sutrikimg turintiems bei mokymai psichikos sveikatos specialistams, kaip kompetencijy centras,

asmenims atpazinti ir suteikti pagalbg potrauminio streso Sveikatos apsaugos ministerija
sutrikimo atveju

1.3.2. Vykdyti specializuoty terapijos 1.3.2.1. Vykdoma jrodymais grjsty dialektinés 20222024 m. Sveikatos priezitiros ir

metody plétra, stiprinant pagalbos
galimybes, skirtas depresija sergantiems ir
ribin} asmenybeés sutrikimg turintiems
pacientams

elgesio terapijos (angl. Dialectical behavioural
therapy (DBT) ir mentalizacija grjstos terapijos
(angl. Mentalization-based therapy (MBT) metody
plétra asmens sveikatos prieziiiros jstaigose (toliau —
ASP]), keliant psichology, psichoterapeuty ir
psichiatry kompetencija.

farmacijos specialisty
kompetencijy centras,
Valstybinis psichikos sveikatos
centras, Sveikatos apsaugos
ministerija

1.4. Kryptis. Igyvendinti savizudybiy prevencijos priemones asmenims, sergantiems sunkiomi

s létinémis ligomis ir

patiriantiems létinj skausma

1.4.1. Plésti psichikos sveikatos priezitiros
paslaugy teikimg pacientams, kurie serga
létinémis ligomis ir (ar) patiria létinj
skausma

1.4.1.1. Priimti teisés akty pakeitimai, kurie
uztikrinty psichologine ir (ar) psichoterapine pagalbg
ASP] pacientams, ] paslaugas teikian¢ias komandas
jtraukiant psichologg ir (ar) psichoterapeutg ar kitais
biidais; ASP] skatinamos teikti daugiau
psichologinés, psichoterapinés pagalbos paslaugy.

2023-2024 m.

Sveikatos apsaugos ministerija,
Valstybiné ligoniy kasa prie
Sveikatos apsaugos
ministerijos (toliau —
Valstybin¢ ligoniy kasa),
Jstaigy vadovai

2. Uzdavinys. Uztikrinti psichologinés pagalbos prieinamuma, kokybe ir nuosekluma asmenims, patiriantiems ar patyrusiems saviZzudybés grésme

2.1. Kryptis. Igalinti bendruomenes atpazinti saviZudybés grésme ir teikti pagalbg savizudybés grésmés atveju

2.1.1. Apmokyti bendruomeniy narius,
kaip atpaZinti savizudybés grésmeés
zenklus ir tinkamai j juos reaguoti

2.1.1.1. Priimtas teisés aktas ir (ar) rekomendacijos
del mokymy bendruomeniy nariams, kaip atpaZinti
savizudybés grésmés zenklus ir tinkamai j juos
reaguoti, organizavimo ir stebésenos tvarkos.
2.1.1.2. Vykdomi mokymai, kuriuos veda parengti
savivaldybiy visuomenés sveikatos biury specialistai

2020 m.

2020-2024 m.

Sveikatos apsaugos ministerija

Savivaldybiy visuomenés

sveikatos biurai, savivaldybiy




instruktoriai, taip pat pagal poreik]j kiti specialistai.

administracijos

2.1.2. Apmokyti pagalbos teikéjus, kaip 2.1.2.1. Priimtas teisés aktas ir (ar) rekomendacijos 2022 m. Sveikatos apsaugos ministerija
atpazZinti savizudybeés grésmeés Zenklus, del mokymy pagalbos teikéjams, kaip atpaZinti
suteikti emocing paramg ir organizuoti savizudybeés gréesmes Zenklus, suteikti emocing
skubig pagalba paramg ir organizuoti skubig pagalbg, organizavimo
ir stebésenos tvarkos.
2.1.2.2. Organizuojami mokymai tikslinéms 2020-2024 m. Savivaldybiy visuomenés
grupéms, kurios turi didziausig tikimybe susidurti su sveikatos biurai, savivaldybiy
asmeniu, patirian¢iu didele savizudybés rizika, ir gali administracijos, Sveikatos
suteikti jam emocineg parama, prioritetg teikiant apsaugos ministerija
priémimo—skubios pagalbos skyriuje dirbantiems
asmens sveikatos prieziiiros specialistams.
2.1.3. IeSkoti galimybiy savivaldybéms 2.1.3.1. Parengiama informacija savivaldybéms apie | 2021 m. Sveikatos apsaugos ministerija,
gauti informacijg apie savizudybes savizudybiy stebésenos ir reagavimo galimybes. nevyriausybinés organizacijos,
realiuoju laiku (per 48 val.) ir stiprinti Valstybinis psichikos sveikatos
savivaldybiy gebéjimus operatyviai 2.1.3.2. Remiantis gergja Lietuvos savivaldybiy centras, savivaldybiy
reaguoti j savizudybiy atvejus patirtimi, savivaldybése kuriami ir (ar) plétojami administracijos
tarpinstituciniai efektyvios pagalbos teikimo tinklai
savizudybés grésme patiriantiems asmenims,
vykdoma tinkly veiklos stebésena. 2020-2024 m. Savivaldybiy administracijos
2.1.3.3. Savivaldybéms inicijavus tinkly kiirima,
esant poreikiui, savivaldybéms nepavaldZios jstaigos,
kurios teikia paslaugas tos savivaldybes
gyventojams, skatinamos prisidéti prie pagalbos
savizudybés grésme patiriantiems asmenims teikimo | 2020-2024 m. Sveikatos apsaugos ministerija,

tinkly kiirimo ir jgyvendinimo.

Socialinés apsaugos ir darbo




ministerija, Svietimo, mokslo ir
sporto ministerija

2.2. Kryptis. Didinti psichologiniy paslaugy prieinamuma3 ir specialisty kompetencijas savizudybiy prevencijos srityje

2.2.1. Uztikrinti vidaus reikaly ministro 2.2.1.1. Periodiskai atnaujinamos pareigiiny Zinios 2020-2024 m. Vidaus reikaly ministerija,
valdymo srities statutinése jstaigose ir savizudybiy tema, vykdoma informacijos sklaida Kal¢jimy departamentas prie
teisingumo ministro valdymo srities apie savizudybés zenkly atpazinima. Teisingumo ministerijos
statutinése jstaigose tarnaujanciy

pareigiiny, kurie darbo aplinkoje susiduria

su savizudybeés rizika, kompetencijy

kélimg savizudybiy prevencijos srityje

2.2.2. Skatinti supervizijas asmens 2.2.2.1. Paruostos rekomendacijos ASP] apie 2021 m. Sveikatos apsaugos ministerija
sveikatos priezitiros specialistams, kurie, supervizijy vykdymg ir naudg asmens sveikatos

vykdydami darbines funkcijas, susiduria su | priezitiros specialistams, skatinamas supervizijy

méginimo nusizudyti arba savizudybés vykdymas ASP].

atvejais

2.2.3. Uztikrinti vidaus reikaly ministro 2.2.3.1. Uztikrinama individuali psichologin¢ ir (ar) | 2020-2024 m. Vidaus reikaly ministerija

valdymo srities statutinése jstaigose
tarnaujanciy pareiginy, kurie darbo
aplinkoje susiduria su savizudybés rizika,
psichologiniy paslaugy prieinamuma

psichoterapiné pagalba pareigiinams.




2.2.4. Skatinti mobiligsias kriziy valdymo | 2.2.4.1. Vykdomas bandomasis mobiliyjy kriziy 2020 m. Sveikatos apsaugos ministerija,
komandas regionuose, kurios teikty valdymo komandy projektas regionuose. Valstybinis psichikos sveikatos
psichologing pagalbg kriziniy situacijy centras
atvejais
2.2.4.2. Rengiami teisés akty pakeitimai ir (ar) 2021-2024 m. Sveikatos apsaugos ministerija,
atliekami kiti veiksmai, siekiant uztikrinti mobiliyjy Valstybin¢ ligoniy kasa,
kriziy valdymo komandy veiklos tgstinuma. savivaldybiy administracijos
2.2.5. Iteisinamas ir (ar) plétojamas 2.2.5.1. Reglamentuojama nuotolinio psichologo, 2020 m. Sveikatos apsaugos ministerija
nuotolinis psichiatro, psichologo ir psichiatro ir psichoterapeuto konsultavimo tvarka
psichoterapeuto konsultavimo paslaugy regionuose, kuriuose yra ribotas psichikos sveikatos
teikimas prieziiiros paslaugy pricinamumas.
2.2.5.2. Vykdomi mokymai ir supervizijos 2020-2022 m. Sveikatos prieziiiros ir
specialistams. farmacijos specialisty
kompetencijy centras, Sveikatos
apsaugos ministerija
2.2.6. Didinti anoniminiy psichologiniy 2.2.6.1. Finansuojamos anoniminés psichologo 2020-2023 m. Savivaldybiy administracijos
konsultacijy priecinamumg savizudybés konsultacijos savivaldybése.
grésme patiriantiems asmenims
2.2.7. Didinti psichologiniy paslaugy 2.2.7.1. Teikiama paraiSka Asmens sveikatos 2020 m. Sveikatos apsaugos ministerija,
prieinamumg psichikos sveikatos priezituros paslaugy vertinimo komitetui ir jam Valstybin¢ ligoniy kasa
centruose, mazinant aptarnaujamy pritarus sumazinamas iki 10 000 gyventojy vienam
gyventojy skaiciy, tenkantj vienam psichologui prisirasiusiy asmeny skai¢ius psichikos
psichologui sveikatos centruose.
2.2.8. Uztikrinti emocinés paramos linijy 2.2.8.1. Visose emocinés paramos linijose parengti ir | 2020-2021 m. Lietuvos emocinés paramos
pagalba savizudybés grésme patiriantiems | patvirtinti pagalbos teikimo algoritmai savizudybés tarnyby asociacija
asmenims grésme iSgyvenantiems asmenims.
2.2.8.2. VieSinama emocing¢s paramos linijy veikla 2021-2024 m. Sveikatos apsaugos ministerija,




asmens sveikatos prieziiiros jstaigose.

Lietuvos emocinés paramos
tarnyby asociacija

2.3. Kryptis. Uztikrinti psichosocialinio ve
patiriantiems asmenims

rtinimo atlikimg, naudojant mokslo ir praktikos jrodymais pagristus jran

kius, savizudybés grésme

2.3.1. Stiprinti psichikos sveikatos 2.3.1.1. Vykdomi mokymai ir supervizijos 2020-2022 m. Valstybinis psichikos sveikatos
specialisty kompetencijas, taikyti gydytojams psichiatrams ir medicinos psichologams, centras, Sveikatos apsaugos
psichosocialinio vertinimo ir savizudybés | kaip naudoti mokslo ir praktikos jrodymais pagrjstus ministerija
rizikos valdymo metodus psichosocialinio vertinimo ir savizudybés rizikos

valdymo metodus, artimiausiu metu prioriteta

teikiant bendradarbiavimu grjsto CAMS

(Collaborative Assessment and Management of

Suicidality) metodo plétrai.
2.3.2. Perziiiréti psichosocialinio vertinimo | 2.3.2.1. Parengiami teisés akty projektai, 2021 m. Valstybiné¢ ligoniy kasa,

paslaugy apmokéjimo jkainius

reglamentuojantys skatinamojo priedo uz biitinosios
pagalbos skyrimg savizudybés grésmes atveju uz
neprirasytg pacienta, ir teikiama paraiSka Asmens
sveikatos priezitiros paslaugy vertinimo komitetui,
patvirtintam sveikatos apsaugos ministro 2019 m.
rugséjo 10 d. jsakymu Nr. V-1056 ,,D¢l Asmens
sveikatos prieziliros paslaugy vertinimo komiteto
darbo reglamento patvirtinimo®, (toliau — Asmens
sveikatos prieziliros paslaugy vertinimo komitetas)
del paslaugos jraSymo i PSDF léSomis apmokamy
paslaugy sarasa.

Sveikatos apsaugos ministerija

2.4. Kryptis. Didinti testinés psichologinés pagalbos ir specializuoty paslaugy kokybe ir prieinamuma savizudybés grésme patiriantiems asmenims




2.4.1. Didinti tgstinés pagalbos 2.4.1.1. Atlikta testinés pagalbos savizudybés grésme | 2021 m. Sveikatos apsaugos ministerija,
pricinamumg ir kokybe savizudybés patirian¢iam asmeniui organizavimo ir teikimo Valstybinis psichikos sveikatos
grésme patiriantiems asmenims asmens psichikos sveikatos prieziliros jstaigose centras
analize.
2.4.1.2. Priimtas teisés aktas, reglamentuojantis
testinés pagalbos savizudybés grésme patirian¢iam | 2021 m. Sveikatos apsaugos ministerija,
asmeniui organizavimo ir teikimo tvarka asmens Valstybinis psichikos sveikatos
psichikos sveikatos prieziiiros jstaigose. centras
2.4.1.3. Vykdomi testinés pagalbos savizudybés Sveikatos priezitros ir
grésmg patiriantiems asmenims mokymai ir (ar) 2021-2024 m. farmacijos specialisty
supervizijos gydytojams psichiatrams, medicinos kompetencijy centras,
psichologams, atvejo vadybininkams ir kitiems Valstybinis psichikos sveikatos
teikiant pagalbg dalyvaujantiems specialistams. centras, Sveikatos apsaugos
ministerija
2.4.2. Sustiprinti teikiamos pagalbos 2.4.2.1. Parengiami teisés akty projektai, 2021 m. Sveikatos apsaugos ministerija,
testinuma pacientui pereinant is reglamentuojantys gery darbo rezultaty (GDR) Valstybiné¢ ligoniy kasa
stacionarines paslaugas teikiancios asmens | rodiklj psichikos sveikatos centrams, siekiant
sveikatos priezitiros jstaigos | uztikrinti, kad pacientai gauty ambulatorines asmens
ambulatorines paslaugas teikian¢ig asmens | psichikos sveikatos prieziiiros paslaugas po to, kai
sveikatos priezitiros jstaigg. baigiasi stacionariniy psichikos sveikatos priezitiros
paslaugy teikimas ir priezitirg reikia tgsti
ambulatorinéje grandyje, ir teikiama paraiska
Asmens sveikatos prieziliros paslaugy vertinimo
komitetui dé¢l paslaugos jraSymo j PSDF I¢Somis
apmokamy paslaugy sarasa.
2.4.3. Plétoti specializuotas asmens 2.4.3.1. Parengiami teisés akty projektai, 2020-2021 m. Sveikatos apsaugos ministerija,

sveikatos prieziiiros paslaugas savizudybés
grésme patirian¢iam asmeniui

reglamentuojantys psichoterapinio dienos stacionaro
paslauga, ir teikiama paraiSka Asmens sveikatos
priezitiros paslaugy vertinimo komitetui dél
paslaugos jraSymo j PSDF 1éSomis apmokamy

Valstybiné ligoniy kasa




paslaugy sarasa.

2.4.4. Pletoti psichologinio konsultavimo
naudojant ASSIP (Attempted Suicide Short
Intervention Program) metoda
prieinamumg bandziusiems nusizudyti
asmenims

2.4.4.1. Parengiami teisés akty projektai,
reglamentuojantys bandziusiy zudytis asmeny
antrinio lygio ambulatoring asmens psichikos
sveikatos specialisto paslauga, ir teikiama paraiSka
Asmens sveikatos priezitiros paslaugy vertinimo
komitetui dé¢l paslaugos jraSymo j PSDF 1éSomis
apmokamy paslaugy sarasa.

2.4.4.2. Vykdomi mokymai specialistams, kaip
taikyti ASSIP metoda.

2021-2022 m.

2022 m.

Sveikatos apsaugos ministerija,
Valstybing¢ ligoniy kasa

Sveikatos priezitros ir
farmacijos specialisty
kompetencijy centras,
Valstybinis psichikos sveikatos
centras, Sveikatos apsaugos
ministerija

2.5. Kryptis. Plétoti informacinius ir savipagalbos jrankius savizudybés grésme patiriantiems asmenims

2.5.1. Priziareéti, vieSinti ir plétoti
savizudybiy prevencijos prekinj Zenkla
»I1u Esi“ ir savizudybiy prevencijos
tinklalapj www.tuesi. It

2.5.1.1. Vykdomas savizudybiy prevencijos prekinio
zenklo ,,Tu Esi* ir savizudybiy prevencijos
tinklalapio www.tuesi.lt techninis palaikymas ir
administravimas, reklaminé kampanija, veikly
stebésena ir vertinimas, bendraujama su pagalbos
teikéjais ir organizuojamos socialinés iniciatyvos.

2020-2024 m.

Valstybinis psichikos sveikatos
centras
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2.5.2. Skatinti saugy informavima apie
savizudybes ir savizalg vieSojoje erdvéje

2.5.2.1. Rengiamos iniciatyvios diskusijos su
statutiniy pareigliny komunikacijos atstovais,
ziniasklaida, siekiant bendro supratimo, kas yra
saugus informavimas.

2.5.2.2. Vykdoma nuolatin¢ internetinés
ziniasklaidos prane$imy apie savizudybes ir
bandymus nusizudyti stebésena.

2.5.2.3. Inicijuojamas ir parengiamas tinkamo
reagavimo ] savizudiska elgesj socialiniuose
tinkluose algoritmas.

2021 m.

2020-2024 m.

2022 m.

Valstybinis psichikos sveikatos
centras

Valstybinis psichikos sveikatos
centras

Valstybinis psichikos sveikatos
centras

2.6. Kryptis. Didinti pagalbos prieinamuma bandZiusiy nusiZudyti ir nusiZudZiusiy asmeny artimiesiems

2.6.1. Skatinti savitarpio pagalbos grupiy | 2.6.1.1. Tarpinstitucinio bendradarbiavimo principu | 2022-2023 Savivaldybiy administracijos,
veiklag méginusiy nusizudyti ar pleciama savitarpio pagalbos grupiy veikla Socialinés apsaugos ir darbo
nusizudziusiy asmeny artimiesiems bei savivaldybése. ministerija, Sveikatos apsaugos
savizudybés paliestoms bendruomenéms ministerija
2.6.2. Plétoti testing psichologine pagalbg | 2.6.2.1. Priimti teisés aktai ir (ar) rekomendacijos dél | 2020-2021 m. Sveikatos apsaugos ministerija,
po méginimo nusizudyti ar nusizudymo testinés psichologinés pagalbos po jvykio teikimo. Valstybinis psichikos sveikatos
(toliau — jvykis) méginusiy nusizudyti ir centras, Socialinés apsaugos ir
(ar) nusizudziusiy asmeny artimiesiems bei darbo ministerija, savivaldybiy
savizudybés paliestoms bendruomenéms administracijos

2.6.2.2. Vykdomi testinés psichologinés pagalbos po | 2021-2024 m. Sveikatos priezitiros ir

ivykio méginusiy nusizudyti ir (ar) nusizudZiusiy
asmeny artimiesiems bei savizudybes paliestoms
bendruomenéms mokymai specialistams.

farmacijos specialisty
kompetencijy centras,
Valstybinis psichikos sveikatos
centras, Sveikatos apsaugos
ministerija

3. Uzdavinys. Tobulinti ir plétoti saviZudybiy prevencijos sistema, savizudybés atvejy statistine apskaita, saviZzudybiy prevencijos srities

stebésena, vertinima ir tyrimus
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3.1. Tobulinti miréiy dél savizudybés 3.1.1. Atliekama savizudybiy atvejy registravimo 2020 m. Valstybinis psichikos sveikatos
atvejy registravimo tvarka analizé, pateikiami sitilymai dél registravimo centras, Higienos institutas,
sistemos tobulinimo ir parengiami teisés akty Teismo medicinos tarnyba,
projektai ir Kiti reikalingi dokumentai §iems Sveikatos apsaugos ministerija,
siilymams jgyvendinti. Vidaus reikaly ministerija
3.2. Tobulinti savizalos atvejy registravimo | 3.2.1. Atlickama savizalos atvejy registravimo 2021 m. Valstybinis psichikos sveikatos
tvarkg analiz¢, pateikiami sitilymai dél sistemos tobulinimo centras, Higienos institutas,
ir parengiami teisés akty projektai ir kiti reikalingi Sveikatos apsaugos ministerija,
dokumentai Siems sitilymams jgyvendinti. Vidaus reikaly ministerija
3.3. Sudaryti prielaidas vykdyti 3.3.1. Jvertinama galimybé sukurti elektroning 2021 m. Valstybinis psichikos sveikatos
sistemingus tyrimus apie ketinanciy psichosocialinio vertinimo sistema ir suteikti prieiga centras, Sveikatos apsaugos
nusizudyti, bandziusiy nusizudyti ir nuasmenintus duomenis gauti moksliniy tyrimy ministerija
nusizudziusiy asmeny psichosocialinius tikslais.
veiksnius, galin¢ius lemti savizudybés
grésmes atsiradima
3.4. Sistemingai vertinti pagalbos 3.4.1. Sistemiskai perzitréta pagalbos teikimo 2020-2021 m. Valstybinis psichikos sveikatos
savizudybés grésme patiriantiems savizudybés grésme patiriantiems asmenims sistema centras
asmenims sistemos veikima bei teikti (atlikta psichosocialinio vertinimo ir jo apskaitos
rekomendacijas dél jos tobulinimo ASPJ analizé — 2020 m.), pateikiami sitilymai dél
sistemos tobulinimo.
3.4.2. Vadovaujantis atlikta analize perzitirimas 2021 m. Valstybinis psichikos sveikatos
teisinis reglamentavimas, siekiant uztikrinti pagalbos centras, Sveikatos apsaugos
teikimg savizudybés grésmg patiriantiems asmenims. ministerija
3.5. Sukurti ir vykdyti nuolating 3.5.1. Parengiami teisés aktali, kuriais 2021 m. Sveikatos apsaugos ministerija,
savizudybiy prevencijos sistemos reglamentuojama atnaujintos pagalbos teikimo Valstybinis psichikos sveikatos
stebésena sistemos savizudybés grésme patirian¢iam asmeniui centras
igyvendinimo stebésenos tvarka. 2022-2024 m.

3.5.2. Vykdoma atnaujintos pagalbos teikimo
sistemos stebésena pagal nustatyta tvarka.

Valstybinis psichikos sveikatos
centras
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Nacionalinio savizudybiy prevencijos
veiksmy 2020-2024 mety plano

2 priedas

NACIONALINIO SAVIZUDYBIU PREVENCIJOS VEIKSMU 2020-2024 METU PLANO RODIKLIAI

Tikslo pasiekimo rodiklis — sumazinti savizudybiy skai¢iy iki 18 atvejy /100 takst. gyv. iki 2024 m.

Rodiklis

2021 m.

2022 m.

2023 m.

2024 m.

Atsakinga institucija

1. UZdavinys. Stiprinti pazeidziamy grupiuy, patirianc¢iuy didesn¢ savizudybés rizika, psichologing ir socialine gerove bei atsparuma

1.2. Kryptis. Igyvendinti psichikos sveikatos stiprinimo ir prevencines programas socialine rizika patirian¢ioms $eimoms ir jaunimui

Apmokyty jaunimo darbuotojy, jaunimo organizacijy lyderiy ir 150 150 150 Socialinés apsaugos ir
socialiniy darbuotojy skaicius darbo ministerija
Mokykly skaicius, kurios jgyvendina prevencines programas, proc. 95 95 96 97 Svietimo, mokslo ir
sporto ministerija
Apmokyty pedagoginiy darbuotojy, kurie patobulino kvalifikacijg 300 300 300 300 Svietimo, mokslo ir
savizudybiy prevencijos srityje, skai¢ius sporto ministerija
Atviryjy jaunimo centry ir atviryjy jaunimo erdviy, jgyvendinan¢iy 40 Socialinés apsaugos ir

tarpinstitucinio bendradarbiavimo principu paremtas psichikos sveikatos
stiprinimo ir (ar) savizudybiy prevencijos programas, skaicius

darbo ministerija,
Sveikatos apsaugos
ministerija

1.3. Kryptis. Igyvendinti savizudybiu prevencijos priemones psichikos

sveikatos sutrikimais sergantiems asmenims

Psichology ir psichiatry, apmokyty taikyti specializuotas MBT ir (ar)
DBT metodikas, skaicius

35

35

35

Sveikatos apsaugos
ministerija




2. Uzdavinys. UZtikrinti psichologinés pagalbos prieinamumg, kokybe ir nuoseklumg asmenims, patiriantiems ar patyrusiems savizudybés

grésme

2.1. Kryptis. Jgalinti bendruomenes atpazinti savizudybés grésme ir teikti pagalbg saviZzudybés grésmes atveju

Asmeny, apmokyty atpazinti savizudybés rizikos Zenklus ir paskatinti 3500 3500 3500 3500 Sveikatos apsaugos
kreiptis pagalbos, skaiCius ministerija
Apmokyty specialisty, gebanciy atpazinti savizudybés rizika ir suteikti 300 300 300 300 Sveikatos apsaugos
pirmaja emocing parama pagal nustatytus prioritetus, skaicius ministerija

2.2. Kryptis. Didinti psichologiniuy paslaugy prieinamumag ir specialisty kompetencijas savizudybiy prevencijos srityje

Pareigiiny, dalyvavusiy mokymuose savizudybiy prevencijos tematika, 800 800 800 800 Vidaus reikaly
skaiéius ministerija

Pagal poreikj pareiginams suteikty psichologiniy konsultacijy skaicius, | 50 50 50 50 Vidaus reikaly

per metus vidutiniskai tenkantis vienam psichologui, dirban¢iam ministerija
statutinéje jstaigoje

Asmens psichikos sveikatos prieziiiros paslaugas teikianciy jstaigy, 20 40 60 80 Sveikatos apsaugos

teikian¢iy nuotolines psichologo, psichoterapeuto ir (ar) psichiatro
konsultacijas, dalis, proc.

ministerija

2.3. Kryptis. UZztikrinti psichosocialinio vertinimo atlikima, naudojant mokslo jrodymais pagrjstus instrumentus, savizudybés grésme

patiriantiems asmenims

Psichology ir psichiatry, einamaisiais metais dalyvavusiy CAMS 250 250 200 Sveikatos apsaugos
supervizijose, skai¢ius ministerija
Savizudybés grésme iSgyvenanciy asmeny dalis (proc.), kuriems buvo 50 55 60 Sveikatos apsaugos

suteikta psichosocialinio vertinimo paslauga

ministerija

2.4. Kryptis. Didinti testinés psichologinés pagalbos ir specializuoty paslaugy savizudybés grésme patiriantiems asmenims prieinamuma ir

kokybe




Bandziusiy nusizudyti asmeny, kuriems buvo pasiiilyta tgstiné pagalba 70 90 95 Sveikatos apsaugos
ambulatorinéje jstaigoje, dalis (proc.) ministerija

2.5. Kryptis. Plétoti informacinius ir savipagalbos jrankius saviZudybés grésme patiriantiems asmenims

www.tuesi.It pasiekiamumas, proc. 30 25 20 20 Valstybinis psichikos
sveikatos centras

Reagavimas ] netinkamai pateiktas publikacijas, proc. 60 70 80 90 Valstybinis psichikos
sveikatos centras

3. Uzdavinys. Tobulinti ir plétoti savizudybiuy prevencijos sistemg, savizudybiu atvejy apskaita, savizudybiu prevencijos srities stebéseng,
vertinimg ir tyrimus

Ivykiy, kai ketinimas nepatikslintas (Y 10-Y35)%, tenkanciy 100 tikst. 10 9 8 7 Sveikatos apsaugos
gyventojy, skai¢ius — ne daugiau kaip ministerija
Nepatikslinty mirties priezaséiy (R96—-R99)%, tenkanciy 100 tiikst. 24 21 18 Sveikatos apsaugos
gyventojy, atvejy skaicius ministerija

1 Kodai pagal Tarptautinés statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos desimtajj pataisyta ir papildyta leidima ,.Sisteminis ligy sarasas®
(Australijos modifikacija, TLK-10-AM), patvirtintg Lietuvos Respublikos sveikatos apsaugos ministro 2011 m. vasario 23 d. jsakymu Nr. V-164 ,Dél
Tarptautinés statistinés ligy ir sveikatos sutrikimy klasifikacijos deSimtojo pataisyto ir papildyto leidimo ,,Sisteminis ligy sarasas® (Australijos
modifikacija, TLK-10-AM) jdiegimo*.




