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1.Giris

Avrupa Birligi'nin bazi énemli politika he-
deflerine ulasmak icin Avrupa toplumunun ruh
saghgr bir kaynaktir. Uzun dénem refah igin




Avrupa’nin yola koyulmasi, sosyal hak ve 6zgur-
I0kler icin Avrupa’nin uzlagsmasi, Avrupa vatan-
daslarinin yasam kalitesini artirici pratik ve
uygulanabilir kazanglarin uretilmesi gerekir.

AT toplumu igin ruh saghg: belirgin olarak
geligtirilebilir:

* Ruh hastalarinin saghigi her 4 kisiden biri-
ni etkiler ve bircok 6limin sebebi olan intihara
neden olabilir.

* Ruh hastasi sagligi ekonomik, sosyal,
egitimsel énemli kayip ve yliklere neden oldugu
kadar sug ve adalet sistemleri ile de iligkilidir.

« Stigmatizasyon, dislama ve insan hak-
larina saygisizlik ve 6zirli ve ruh hastalarinin

digslanmasi  hala devam etmektedir ve
Avrupa’nin temel degerleri tehdit altindadir.
ilerleme muimkiindir. Simdiden bazi

baslangic¢lar yapiimistir. Daha fazla gelisme ve
varolan seylerin saglamlastiriimasi gerekmekte-
dir. Ocak 2005te DSO Ruh Saghgi izerine
Avrupa Bakanlar Konferansr’nda temel
hareketler igin bir iskelet kurulmustur ve ruh
saghg icin gcli politik isbirligi yaratiimistir. Bu
cerceveyi harekete gecirmek icin konferansin
birlestirici Uyesi olarak Avrupa Komisyonu davet
edildi ve DSO’niin destegiyle konseyin hedefleri
belirlendi.

Yesil Sayfa, bu davete ilk yanittir. Bu, ruh
sagligr Uzerine bir AB stratejisi kurulmasini
énerir. Uye (lkeler arasinda kooperasyon ve
degisim icin cerceve olusturmak, Uye Ulkeler ve
toplum seviyesinde saglik ve saglik-disi politika
kurumlarinin  birlestirerek harekete gegi-
rilmesinin artisina yardim etmek ve genis boyut-
ta konuyla ilgili kisileri yapisal ¢éztmleri dahil
etmek katma deger saglayabilir.

Bu Yesil Sayfa’nin amaci, Avrupa kurumilari
arasinda bir mizakere olusturmaktir. Hukimler,
saghk calisanlari, diger sektorlerdeki Kisiler,
hasta gruplarini da iceren sivil toplum 6rgutleri
ve AT icin ruh saghgi ile ilgili calisma topluluk-
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larinin AT seviyesinde bir projeye ve onun
mUmkun olan énceliklerine ihtiyaci vardir.

AT anlasmasinin  152. maddesindeki
dngorulere goére, Yesil Sayfa’daki halk saglgi
alaninda hedeflenen amagclarin  bazilari
toplumun yetilerinin Gzerindedir. Ek dneriler Gye
Ulkelerin 6zel ihtiyacglarina gére diizenlenmelidir.
Diger politika alanlarinda yapilacak &neriler
uygun hukuk temeline dayanmahdir.

Komisyonun niyeti, 2006 yilinin sonuna
kadar, yapilabilirse konsiltasyon slrecinin
sonuglarinin yayimlanmasi ve AT icin ruh
sagligr alaninda strateji olusturmaktir.

2. Ruh saghgi-vatandas, toplum ve poli-
tikalari merkez alan

Ruh saghgini kapsamayan bir saglk yok-
tur. Vatandaslar icin, ruh sagligi entelektiiel ve
duygusal potansiyellerin farkina variimasinda
kaynak olur ve sosyal, okul ve is hayatindaki rol-
lerini bulmak ve yerine getirmekte yardim eder.
Toplumlar i¢in halkin ruh saghginin iyi olmasi
refaha, dayanismaya ve sosyal adaletin
olmasina yol acar. Tersine ruh hastasi sagligi
toplum ve vatandas Uzerinde blyuk harca-
malara, kayiplara ve yuklene neden olur.

Ruh saghgi, ruh hastasi sagligi ve onun
belirleyicileri

DSO ruh saghgini sdyle tanimlar: "kisinin
kendi yeteneklerinin farkina vardigi, hasatin
normal sikintilariyla bas edebildigi, Uretken
olarak c¢alisabildigi ve kendi toplumuna faydah
olabildigi bir iyilik hali".

Ruh hastasi sagligi, ruh sagligi sorunlari,
stres ile baglantili fonksiyon bozuklugunu,
semptomlari ve sizofreni ve depresyon gibi tani
konabilen ruhsal hastaliklari igerir.

insanlarin  ruhsal durumu, biyolojik
(genetik, cinsiyet), bireysel (kisisel tecribeler),
ailesel ve sosyal (sosyal destek) ve ekonomik
ve cevresel (sosyal statii ve yasam kosullari)
faktorleri iceren bircok etkence belirlenir.




3. Durum-ruh hastalarinin saghg,
Avrupa Birligi icin bliyliyen bir sorun saglik
boyutu

Erigkin Avrupa’hlarin %27’den fazlasi her-
hangi bir yil icerisinde tahminen en az bir ruh
hastaligi tariind yasamistir.

AT'de en fazla goérllen ruh hastaliklar
anksiyete bozukluklari ve depresyondur. 2020
yihinda, depresyonun gelismis Ulkelerde
hastaliklarin en sik nedeni olacagi beklenmek-
tedir.

Bugun icin AT’de her yil 58000 kisi intihar
nedeniyle dlmektedir ki bu trafik kazalarindan
Olenlerden, cinayetten veya AIDS’ten &lenler-
den fazladir.

Ruh ve beden saghgi cok yakin iliskidedir.
Bir aciklama: Ruh saghgini genel saglik hizmet-
lerinin igine dahil etmek hastanede yatma
siresini kisaltarak ekonomik kaynaklari korur.

Refaha, dayanismaya ve sosyal adalete
etkisi.

Ruh hastaliklarinin etkileri gesitlidir:

AT7ye ruh hastaliklarinin faturasi tahminen
genel butcenin %3-4’Gdlr ve baglica is gucl
kaybina baglidir. Ruhsal bozukluklar erken
emeklilik ve 6zunll maasi almanin en bastaki
sebebidir.

Gocuklardaki davranim  bozukluklari,
sosyal ve egitimsel sorunlara yol actigi kadar
suc ve yargl sistemlerini de etkiler.

Bir bagska 6nemli konu da toplumun ruh
hastalari ve 6zurlu kisilere nasil davranacagidir.
Psikiyatrik tedavide olumlu gelisme ve secenek-
lere ragmen ruh hastalari hala sosyal dislanma,
stigmatizasyon, temel hak ve 6zgurliklerine
saygl géstermemesiyle ylz ylzedir.

4. Cozumler gelistirme — Ruh saghgi
politikasi olusturma

Ruh hastaliklarinin bilylyen bir sorun
olarak algilanmasi saglik calisanlarini, diger
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ilgili kurumlari ¢6zim aramaya sevk etmistir. En
son Ocak 2005'te DSO Avrupa Ruh Sagligi
Bakanlar Konferansi gibi.

ilk olarak etkin ve kaliteli ruhsal bakim ve
tedavi servislerinin saglanmasi ve ulagabilir
hizmetler olmasi konusunda fikir birligi
olusmustur.

Fakat her ne kadar, tibbi muidahaleler
sorunla micadelede temel rol oynasa da, tek
basina sosyal belirleyicileri degistiremez ve
miicadele edemez. Bu nedenle, DSO stratejisi
cizgisinde, kapsamli bir yaklagim gereklidir, bu
da bireyin tedavi ve bakiminin kapsamal ve
ayni zamanda tim toplumun ruh saghgini
gelistirici, ruh hastaliklarini énleyici yontemler
uygulanmali ve stigma ve insan haklari konu-
larina duyarli olunmalidir. Béyle bir yaklasim
saghk ve saglk disi politika sektdrlerini ve
toplumun ruh sagh@i ile ilgili kararlarda etkisi
olan  kurumlar iceren bircok faktori
kapsamalidir. Hasta organizasyonlari ve sivil
toplum, temel ¢dziimlerde daima rol almalidir.

4.1. Avrupa Toplulugu, onun ruh saghgi
alanlarinda hiikiim ve aktiviteleri

Halk saglgr alaninda toplum dizeyinde
yapilacak hareketler AT-Anlasmasinin 152.
maddesinde tanimlanmistir. Bu maddede, yuk-
sek dizeyde insan sagligini korumanin tim
toplum politika ve aktivitelerinde aciklanarak ve
belirlenerek  garanti  altinda  tutulmasi
kararlastinimistir. Toplum hareketleri, saglgi
gelistirici ulusal politikalari, hastaliklari 6nle-
meyi, saglkla ilgili bilgilendirme ve egitimi, ilaca
bagl zararlar azaltmayl amaclamalidir ve bu
alanlarda Uye Ulkeler arasinda kooperasyonu
desteklemelidir. Uye (lkeler, saglik hizmetleri ve
bakimi organizasyonlarinda gayet yeterlidir.
Diger toplum politikalari igin uygun yasal zemin
hazirlanmalidir.

Bu tamamlamalara dayali olarak, Avrupa
toplulugu i¢in ruh saghgi konulari:

« Toplumun iyi ruh saghgH bazi AT

Ulkelerinde stratejik politika hedefleri olabilir.




« Uye lilkeler arasinda is birliginin destek-
lenmesi ve artirnimasi toplulugun hedefi olabilir
ve aradaki esitsizlikler giderilebilir.

« Tum politika aktivitelerinde insan sagligini
yuksek derece koruma topluluk igin bir zorunlu-
luktur.

Gecen yillar boyunca, cesitli topluluk poli-
tikalarinda birgok 6zel girisimler yapilmistir.

-- Ozel proje ve politikalarin 1997’den
itibaren olusturulmasiyla, toplum saghgr poli-
tikalarina ruh sagligr da eklenmistir. 2003-2008
AB Saglik Programi hareket icin yasal temeli
saglar. Oncelikli olan diger konular, ilag
bagimhligi ve alkole bagl zararlardir.

-- Toplumun sosyal ve is hayati politikasi,
ruh hastasi olan Kkisilerin digslanmamasini,
sosyal cevrelere dahil edilmesini ve calisma
hayatindaki sikintilarinin énlenmesini amaglar;
su kapsamda:

-- Ozdrlilerin galisma alaninda dislan-
malarini yasaklayan 2000/78/AT kanunun adap-
tasyonu

-- 2003'de Avrupa Ozirlilik Yili kap-
samindaki uygulamalar

-- 2004’'de sosyal calisanlar arasinda ise
bagli stres Uzerine Avrupa Cergeve
Anlagsmasi’'nin adaptasyonu

-- Ruh sagligi tzerine Avrupa ¢aligsmalarini
olusturmak icin, calisma icin toplumun program
cerceveleri nemli bir kaynaktir. Bir 6rnek olarak
"MHEDEA-2000" —projesi, ruhsal durumlara
bagl 6zurliltklerin degistiriimesini amaglar.

-- Halki bilgilendirme ve medya politikasi,
Bilgi ve lletisim Teknolojisinin gelismesini
destekler (Onleme, tani ve tedavide kullanilan
araglardir).

-- Bolgesel politikalar, saglik sektériinde
yapilandiriimamis arastirmalari destekler ki bu
bélgesel yapisal uyarlamalar icin faydalidir.

-- EQgitim politika ve projelerinin icinde ruh
saghgl dogal olarak yer alir (toplumun bil-
gilendirilmesi icin anahtar).
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-- Toplumun 6zgurlik, adalet ve givenlik
politikasinin parcasi olarak, DAPHNE II- prog-
rami, cocuklara, gen¢ insanlara ve kadinlara
y6nelik siddetle micadele eder. Bu tur siddetler,
ruh sagligi sorunlarina yol agabilir.

Bunlara ragmen, topluluk seviyesinde ruh
saghg Gzerine kapsaml ve tim aktiviteleri bir-
birine baglayan bir proje hala mevcut degildir.
Boyle bir strateji, birligi ve etkinligi su anda ve
gelecekte glclendirir.

4.2. Uye lilkeler icinde ruh saghgi

Uye lilkeler arasinda (ve (lke icinde) dnem-
li esitsizlikler bulunur. Bir érnek olarak, intihar
oranlari 100.000'de 3.6 olan Yunanistan ve
100.000’de 44 olan Litvanya (diinyada en fazla)
verilebilir. Ayrica Uye Ulkeler arasinda ruh
saglhgina ayrilan saglik bitceleri de farkliliklar
gOsterir.

"Avrupa Birligi'nde ruh saghiginin durumu”
baslikli 2004 raporu, Uye Ulkeler arasinda ruh
saglg durumunun esit olmadigini, aksine Ulke-
ler, onlarin kosullari, gelenek ve Kkiiltirlerine
gobre degiskenligi yansittigi gérdlmastar.

"Avrupa Birligi Gye Ulkelerinde ruh
saglginin gelistiriimesi ve ruhsal bozukluklarin
O6nlenmesi" 2005 yayininda Ulke hikayeleri der-
lenmistir. Uye lkeler iginde bugiinkii durum,
politikalar ve yapilar ele alinmistir.

Uye ulkeler arasindaki farkliliklar géz
6nunde tutulursa tek veya basit ¢ézimler
Uretilmesi imkansizdir. Fakat Uye Ulkeler
arasinda igbirligi ve goéris aligverisi yapilmasi
birbirinden bircok sey 6grenmelerine firsat
saglar.

1999’dan beri Bakanlar Konseyi tarafindan
uyarlanan bir¢cok politikalar, ruh saghgi alaninda
AB seviyesinde isbirligi icin tim Uye Ulkelerin
kullanabilecegi projelerin gerekliligi vurgu-
lanmistir. DSO Avrupa Ruh Sagligi Konferansi
sonuglarina dikkati artirmak amaciyla tye Ulke-
ler davet edilerek Haziran 2005’de adapte
edilen konsey sonuglari bu mesaji guglendir-




mistir. Komisyon yetenekleri temelinde bu yurit-
meyi desteklemesi igin davet edilmigtir.

5. Ruh sagligi Gizerine AB-stratejisi ihti-
yaci

AB seviyesinde ruh sagligi
olusturmak sdyle bir deger kazanir.

stratejisi

(1) Uye (lkeler arasinda isbirligi ve bilgi
aligverisi icin ¢erceve olusturmak

(2) Farkli politika sektorleri arasinda birligin
artirlmasina yardim etmek

(3) Yapisal ¢dézimler icin hasta ve sivil
toplum &rgatlerini icine alan yapilar olusturmak

Toplum politika ve finansal kaynaklarin
hangi yolla toplumun ruh saghgini gelistirecegi
(6rnegin arastirma igin cerceve programiar)
danisma ile belirlenmelidir. Uye iilkelerin bélge-
ler halinde deg@erlendirilmesi 6nerilir. Ruh sagligi
alaninda yapilanma ve uzun dénem tedavi
olanaklarinin gelistiriimesi i¢in kaynaklarin nasil
kullanilacagi 6nemlidir. Ruh sagliginin belirleyi-
cileri ve ruh hastaliklar ile micadele olanaklar
hakkinda bilgi Gretmek, komisyonun uzun
dénem amaglaridir.

Avrupa Bélgesi icin DSO stratejisi, AB
programlari adi altindaki aktivitelerin sonugclari,
Uye Ulkelerden elde edilen bilgiler, stratejinin
gelistiriimesi i¢in kullaniimalidir.

Komisyon, bir AB-stratejisinin asagidaki
konulara odaklanmasini énerir:

(1) Ruh saghginin gelistiriimesi

(2) Onleyici yéntemlerle ruhsal hastaliklari
ele almak

(3) Sosyal hayatin icine alarak ve haklarini
koruyarak ruh hastaliklarinin yasam kalitesini
artirmak

(4) AB icin ruh saghi@ bilgi, arastirma ve bi-
ling sisteminin gelistiriimesi
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6. Coézimler arama-hareket icin

secenekler

Uretilen politikalarin hayata gegciriimesi
ihtiyaci vardir. AB-Halk Sagligi Programlar
altindaki projeler hareketin mimkin oldugunu
ve basarili ve faydali olacagini gdstermistir.
Diger projeler, AB’de ruh saghg@: bilincinin
geligtiriimesi Gzerine kurulmustur.

"Ruh Saghgini Geligtirme Aktivitelerinin
Yerine Getirilmesi" ag1 adinda, varolan program-
lari tanimlayan, énleme ve gelistirmede delilleri
derleyen ve "Ruh Sagligini Gelistirme ve Ruhsal
hastaliklari  énleme-Avrupa igin bir 6neri"
hareket planini igeren bir internet veri tabani
olusturulmustur.

6.1 Ruh saghgini gelistirmek ve énleme
yéntemleri ile ruh hastalarinin sagligini ele
almak

Ruh saghginin gelistiriimesi ve ruhsal
hastaliklarin dnlenmesi, koruyucu faktorleri
glclendirerek ve risk faktorlerini azaltarak ruh
saghginin bireysel, ailesel, toplumsal ve sosyal
belirleyicilerini ele alarak yapilabilir. Okullar ve is
yerleri, insanlarin zamaninin gogunu gegirdikleri
yerler olmasi sebebi ile hareket i¢in énemli nok-
talardir.

6.1.1. Toplumun ruh saghgini gelistirme

Bebeklerin, ¢ocuk ve ergenlerin ruh

saglginin yapilanmasi.

Ruh sagliginin yasamin ilk bir yilinda
6nemli dlgclide belirlenmesi sebebi ile gocuk ve
ergenlerin ruh saghginin gelistiriimesi gelecege
ybnelik bir yatirimdir. Cocuk yetistirme kural-
larinin 6gretilmesi, cocuk gelisimini iyi yonde
etkiler. Genel okul yaklasimi sosyal yetenekleri
artirabilir, esnek olmay! gelistirir ve anksiyete ve
depresif sikayetleri azaltir.

Bazi basarili igler AB projesinde sodyle
tanimlanmigtir:

Bebekler ve ¢ocuklar: annede dogum son-

rasi depresyonu ele al: cocuk yetistirme




tekniklerini gelistirir: yeni ve muhtemel ebeveyn-
lere hemsire ev ziyaretleri ile yardim: okulda
hemsirelerin midahalesi.

Ergenler ve geng insanlar: okul ortaminin
dizenlenmesi: Ogrenciler, anne babalar ve
dgretmenler icin ruh saglg! paket programlari.

Galisan insanlarda ruh saghginin gelisti-
rilmesi

lyi ruh saghdi, calisma kapasitesi ve
uretkenligi artirirken, c¢alisma arkadaslarinca
k6t muameleyi de kapsayan ko6t calisma
kosullari, ruh saghginda bozulmaya, hastalk
nedeniyle ise gelememeye ve ekonomik kayba
yol acar. Avrupa’da calisanlarin %28’e varan bir
kismi is sirasinda sikintilarint  bildirmigtir.
Bireysel kapasiteyi gelistirmek ve is yerinde
stresi azaltmaya yonelik midahaleler saglig: ve
ekonomik gelismeyi artirir.

AB projesinde tanimlanan bazi basarili
isler:

Paylasimci galisma ortami ve bas etme
kaltdrd; personellere ruh hastaliginin tanimlan-
masi: personel ihtiyaclarina gére c¢alisma
kosullarinin dizenlenmesi (esnek calisma
zamani)

Yaslilarda ruh sagliginin gelistiriimesi

AT’da yash nufusun artmasi beraberinde
ruh saghgi sonuglarina yom agar ve etkin mida-
haleleri gerektirmektedir. Yaslanma, fonksiyonel
kapasitede disme ve sosyal izolasyon gibi ruh
hastaliklarini artirici stresoérleri beraberinde
getirir. Geriatrik depresyon ve demans gibi yasa
bagl néropsikiyatrik durumsal ruhsal bozukluk-
larin yOkdnd artirabilir. Destekleyici mida-
halelerin yash populasyonunda ruhsal durumu
iyilestirdigi gosterilmigtir.

AB projesinde tanimlanan bazi basarili
isler:

Sosyal destek aglan: fiziksel aktivitenin
cesaretlendiriimesi ve topluma katiima ve goénul-
10 programlar.
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Toplumda yatkin gruplarin hedeflenmesi

Dusik sosyoekonomik durum ruhsal
hastaliklara egilimi artirir. Is kaybi ve issizlik
self-esteemi disurerek depresyona yol acabilir.
Gdécmenler ve diger marjinal gruplar, ruhsal
hastaliklar i¢in artmig riske sahiptir. igsizlerin is
yasamina tekrar dahil edilmesi etkin olur. Yatkin
gruplara destek, ruh sagligini iyilegtirir, sosyal
birligi guclendirir ve ilgili sosyal ve ekonomik
yUkleri azaltir.

AB projesinde tanimlanan bazi basarili
isler:

Riskli gruplar i¢cin danisma, ise girmelerine
yardim etmek, ruhsal hastaligi olan veya 6zurli
olanlarin ise girmesini desteklemek.

Toplum mimkdn  olan

olanaklar:

seviyesinde

Ruh saghginin gelistiriimesi Gzerine konsey
tavsiyeleri icin kurulan komisyon tarafindan,
Yesil Sayfaya yanit olarak danisma sonucu
gelistirilen éneriler hayta gegirilebilir.

6.1.2. Onleme yéntemleri ile ruh hasta-
larinin sagligini ele almak

Depresyonu Onleme

AB’de depresyon en ciddi saglik sorun-
larindan biridir.

"Depresyonla Mldahale" 2004 komisyon
uzman raporu, depresyonu ve depresyonun
halk sagligi, ekonomik ve sosyal sistemlere olan
sonuglarini ve yapilmasi gerekenleri analiz
eder.

Bas etme yontemlerini iceren okul
yaklasimi, stresi azaltmayi amaglayan is yeri
yaklasimi ve vyaslilarda fiziksel aktivitenin
artinlmasi  depresif semptomlari azaltir.
Depresyon hakkinda halkin bilinglendiriimesi,
yardim almayi cesaretlendirir ve diglama ve
damgalamayi azaltir.

Bazi basaril igler:

Bilissel davranig¢i mudahaleler: riskKli
bireylere psikolojik destek; saglik calisanlarini




depresyonun énlenmesi, taninmasi ve tedavisi
konusunda egitmek.

Madde kullanim bozukluklarini azaltmak.

Alkol, madde ve diger psikoaktif maddeler
sik olarak bir risk faktérii veya ruhsal sorunlarin
bir sonucudur. Toplum seviyesinde madde ve
alkoliin saglik politikasinda 6nceligi dizenlen-
mistir.

ilaclar:

2004'de, Konsey AB ila¢ Stratejisi 2005-
2012yi uyarlamigtir. 2005'de Konsey 2005-
2008 icin "ilag hareket plani” yapmistir. 2006’nin
sonunda komisyon Kurul tavsiyelerinin
sonuglarini Uye Ulkeler iginde yayinlamay!i plan-
lamaktadir.

Alkol:
2001’de konsey genclerin alkol kullanimi
Uzerine tavsiyeler yapmistir.  Komisyon

tavsiyelerinin sonuclarini degerlendirir ve alkole
bagll zaran azaltmak icin genel bir toplum
stratejisi hazirlar.

intihari énleme

intihari 6nleme yéntemleri (ye ilkeler
icinde  gelistirimektedir. intihar eylemini
dnlemede deliller: intihar yéntemlerine ulasmay!
kisittama, saglik calisanlarini egitme ve intihar
girisimleri sonrasi sekonder bakim ve takip
hizmetleri arasinda iletisim saglanmasi.

Bagari igler:

Avrupa Depresyonla Miuicadele Birligi,
saglk kurumlari, hastalar ve yakinlari, toplum
kuruluslari ve toplum arasinda bilgi agi
olusturarak depresyon ve intihar davranisini
azaltmayl amagclar. Bir pilot projede 6&zellikle
genclerde intihar ve intihar girisimlerinde %25
azalma oldugu gésterilmistir.

Toplum seviyesinde olumlu baglangiglar:

Bu Yesil Sayfa'ya yanit olarak gelistirilen
danismalar sonucunda depresyon ve intihar
davranisini azaltma kurulu 6nerileri teklif edil-
migtir.
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6.2. Ruh hastalan ve 6zirli bireylerin
topluma katilmasini tesvik etmek ve temel hak-
larini ve sayginliklarini korumak

Ruhsal hastaligi olanlar veya o6zirliler,
siklikla ruh hastaliklari hakkinda yanlis inanca
sahip olma nedeniyle diger kisiler tarafindan
korku ve 6n yargiyla karsilasir. Damgalama,
kisisel aci ¢cekmeyi, sosyal dislanmay artirir ve
barinma ve is bulmaya engel olabilir.
Damgalanma korkusu, kigilerin yardim ara-
masina bile engel olabilir. AT Anlasmasinin 13.
maddesi toplum seviyesinde dislanmayla
mucadele icin dneriler getirir. Ayrica toplumun,
sosyal cevrenin ve otoritenin tutumlarinda
degisime ihtiya¢ vardir. Ruhsal hastaliklar ve
tedaviler hakkinda toplum bilincinin artiriimasi
ve ruhsal hastaligi olan kigilerin is yasamina
dahil edilmesinin desteklenmesi genis kabul
g6rir ve toplumca anlasilabilir.

Paradigmada degisim

Buyuk psikiyatri hastanelerinin yerine birin-
ci basamakta, toplum merkezlerinde ve genel
hastanelerde servislerin kurulmasi, hasta ve aile
ihtiyaclarina hitap eder ve sosyallesmeyi
destekler. Bilyuk psikiyatri hastaneleri ve
timarhaneler kolayca stigmaya neden olabilir.
Psikiyatri servislerinde reformla birlikte, bircok
Ulke buylk psikiyatri kurumlarindan toplum
temelli servislere gecmektedir. Bazi yeni Uye
olmus Ulkelerde hala blyUk hastaneler bulunur.
Bu, hasta ve aileler kadar personelin de akitif
katihm ve bilgilendirilmesiyle gider.

Komisyon icin bir ¢alisma olan, "topluma
dahil olma", blytk hastane yerine toplum temel-
li servisler 6zirld kisilere daha iyi yasam kalitesi
saglar. Yeni bir calisma su anki finansal kay-
naklarin ne sekilde faydali kullanilabilecegini ve
buytk hastanelerin bosaltiimasinin ekonomik
sonuglarini inceleyecektir.

Diger uluslar arasi
konuyla ilgili aktiviteleri:

organizasyonlarin

DSO’niin Sagligr Gelistiren Hastaneler ag:
icinde, Saghgi Gelistiren Psikiyatri Servisleri




Modeli, psikiyatride ruh saglinin iyilestiriimesi
icin iyi bir model olmustur.

2006°'da Avrupa Konseyi, "Avrupa’da ruh
sagliginda etik ve insan haklari igin referans
kaynak" gelistirmeyi baglatacaktir.

Bazi hastalar, gonllli olarak hastanede
yatarak tedavi gérmek ister. Psikiyatri kurum-
larinda zorla hastalarin tutulmasi ve zorla
tedavi, onlarin haklarini siddetli olarak etkiler.
Bu secenek, daha az kisitlayici yéntemler
basarisiz oldugunda en son kullaniimalidir.

"Zorunlu bagvuru ve ruhsal hastaligi olan-
larin zorla tedavisi-AB’de yasa ve uygulama-lye
Ulkeler" projesi, AB Ulkelerinde yasal dizen-
lemelerin ne kadar heterojen oldugunu gdéster-
mistir. Klltdrel gelenek ve tutumlar ve yapilar ve
ruh sagligi sistemlerinin kalitesi de pratik hayat-
taki sistemleri etkileyebilir. Zorunlu basvurularin
orani Uye Ulkeler arasinda buyuk farkhhklar gés-
terir.

Toplum seviyesinde mimkuln olan seyler

- Danisma surecinde gelistirilen &neriler,
ruh hastalari ve 6zirlllerin sosyal hayata dahil
edilmesini tesvik etmeyi ve haklarini korumayi
belirleyebilir.

- 1 Ocak 2007°'de hayata gecirilecek olan
AB Temel Haklar Orgiitii aktiviteleri iginde ruhsal
hastaligi olanlar ve psikiyatrik klinikler ele
alinacaktir.

6.3. AT de ruh saghgi iizerine bilgilendir-
menin gelistirilmesi

Var olan saglk izleme sistemlerinde ruh
saglg! cok az yer kaplar. AB’de karsilastirilabilir
verilerin olusturulmasi icin var olan ulusal ve
uluslar arasin ruh saghgr gostergelerinin
tanimlanmasina blylk ihtiya¢c vardir. Ruh
sagliginin sosyal, demografik ve ekonomik belir-
leyicilerini gbsteren veriler gereklidir.

AB’de ruh sagligi arastirmalarini destekle-
mekK i¢in ve arastirma yapma kapasitesini kul-
lanmak icin 7. Arastirma Programi gibi uygun
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toplum kaynaklarinin belirlenmesi gerekir. Ruh
saghg ve ruh saghgi sonuglarinin genel saghga
etkisinin iyi bilinmesi, yasam kalitesi, ekonomik
ve sosyal refah, sosyal hayata dahil olma, temel
haklar ve esit tedavi hizmeti almak ginlik
pratikte ilerlemelere neden olacaktir.

Toplum seviyesinde yapilabilecek igler:

Politikalar ve arastirmalar arasinda kopru
kurulmasi, toplum ile ulusal otoriteler, akademik
yapilar ve isverenler arasinda baglanti saglar.
Onun goérevi AB’de ruh saglig1 gostergeleri Uze-
rine  tavsiye  vermek, ruh  saghgini
degerlendirmek arastirmalar icin 6ncelikleri
belirlemektir.

7. Ruh saghgi Gizerine bir AT stratejisinin
olusturulmasi icin danisma yéntemi

Ruh saghginin genis kapsaml olmasi,
blylk ve yaygin danisma surecleri ile AB strate-
jisi olusturmay1 mumkun kilar.

Su aktiviteler planlanmistir.

7.1. Uye (ilkeler ile ruh saghgi iizerine
diyalog olusturmak

Bu forum Uye Ulkeler arasinda degisim ve
uyum saglayabilir. Oncelikleri belirlemek ve ruh
saghg! Uzerine aksiyon planinin bilesenlerini
belirlemek bir amactir. Saglik ve saglk digi
hedeflerin birlikte belirlenmesi, zamanlamanin
yapiimasi ve sonuclarin degerlendiriimesi
6nemlidir. "Ruh saghginin gelistiriimesi ve ruh-
sal bozukluklarin 6nlenmesi: Avrupa igin bir poli-
tika" ile birlikte DSO’'niin Ruh Saghig Plani,
Avrupa icin bir model olabilir. Diyalog konsey
tavsiyelerinde gecen iki 6neriyi de kapsamalidir:
a. Ruh saghginin gelistiriimesi, b. Depresyon ve
intihar davranisinin azaltiimasi.

7.2. AT- Ruh Saglig Platformu olusturmak

Ruh saghgi Gzerine AT Platformu, politika
Uretenler, uzmanlar ve saglik ve saglk disi sek-
térler ve sivil toplum temsilcileri gibi ruh
saghgiyla ilgili bir cok kurumu igermeli ve koo-
perasyona tesvik etmelidir. Platform, ruh saglig




icin anahtar faktérleri incelemeli, kanita dayall
pratigi tanimlamali, hareket icin &neriler yapmali
ve ruhsal hastalarin topluma dahil edilmesi igin
ve haklarinin korunmasi i¢in yapiimasi gereken-
leri Gye Ulkelerle diyalog sonucu tanimlamahdir.

7.3. Ruh saghgi lizerine politika ve
arastirma arasinda

Bu Uglinci grup, ruh saglig bilgisi ve onun
belirleyicileri, etki degerlendirmesi ve kanita
dayali pratigi iceren bir belirleyici sistem gelisti-
rerek, ilgili kurumlar arasinda diyalog saglan-
malidir. Bu grup, arastirma &nceliklerini belir-
lemede ve veri sistemleri arasinda iliski kurma-
da, arastirma bilgisi ve politika yapmada en
etkin yollari belirlemelidir. Onun 6nerileri hareket
planinda yer almaktadir.
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8. ileri adimlar

Ruh saghginin insani sosyal ve ekonomik
boyutlarinin politika yapanlar ve halk tarafindan
iyi bilinmesinin gerekliligi konusunda genis fikir
birligi vardir. Uye (lkeler, AB ve DSO
seviyesinde énemli baslangiglar yapiimistir.

Bu Yesil Sayfa'da agiklama yoluyla, ruh
saghg! Uzerine AB stratejisi ve hareket plani
hazirlamak amaciyla, komisyon ilgili kisileri, par-
tileri, kurumlari ve AB kuruluslarini davet
etmigtir.

Aksi dnerilmedigi takdirde, bu Yesil Sayfa
ve Oneriler Komisyonun web sitesinde
yayinlanacaktir. 2006 sonlarinda, komisyon,
yanitlarin analizi ile birlikte AT icin ruh saghg:
strateji ve dnerilerini sunmay!i planlamaktadir.




