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41.  ziada, aby sa zaviedli programy, ktoré podporuji testovanie novych hospodarskych a socidlnych
modelov, aby sa zacali rimcové programy pre vyskum, a to aj zaclenenim subjektov socidlneho hospodar-
stva do vyziev na predkladanie navrhov v rdmci siedmeho rdmcového programu, aby sa zvazilo pouZivanie
multiplikdtora pri oficidlnych Statistickych tidajoch a aby sa zaviedli opatrenia na meranie hospodérskeho
rastu z kvalitativneho a kvantitativneho hladiska;

42, vyzyva Komisiu a Clenské $tdty, aby rozmer socidlneho hospodérstva zallenili do vytvdrania politik
Spolocenstva, vnitrostitnych politik a programov EU uréenych pre podniky v oblasti vyskumu, inovécie,
financovania, regiondlneho rozvoja a rozvojovej spoluprace, aby podporovali zavddzanie programov vzde-
lavania v oblasti socidlneho hospodarstva pre administrtorov EU, vndtro§titnych a miestnych administrd-
torov a aby zabezpedili pristup podnikov socidlneho hospoddrstva k programom a opatreniam v oblasti
rozvoja a vonkajsich vztahov;

43.  vyzyva clenské $tty, aby zabezpecili vzdeldvacie programy vratane vysokoskolského a univerzitného
vzdeldvania a odbornej pripravy, zamerané na zvySovanie informovanosti o socidlnom hospodarstve
a podnikatelskych iniciativach zaloZenych na jeho hodnotéch;

44, vyzyva Komisiu a ¢lenské $tity, aby podporovali rozvoj zru¢nosti a odbornosti v tomto odvetvi
s cielom posilnit tlohu socidlneho hospoddrstva v integracii na trhu prace;

45.  vyzjva Komisiu, aby navrhla pravny rimec EU, ktory umozni vytviranie a udrziavanie Gzemnych
partnerstiev medzi odvetvim socidlneho hospoddrstva a miestnymi orgdnmi, a aby stanovila kritérid na acely
uznania a posilnenia socidlneho hospodarstva, podpory trvalo udrzatelného miestneho rozvoja a sluzieb vo
vSeobecnom zaujme;

46.  vyzyva Komisiu, aby sa zamerala na podmienky, ktoré ulahdia investicie do socidlneho hospodarstva,
dotdcif;

47.  vyzyva Komisiu, aby znovu posudila:

— svoje ozndmenie o podpore druzstiev v Eurépe a nariadenie (ES) ¢. 1435/2003 o stanovich Eur6pskeho
druzstva (SCE), ako sa stanovuje v tychto dokumentoch,

— svoje ozndmenie o podpore tlohy dobrovolnickych organizicii a nadécii v Eurdpe;

48.  poveruje svojho predsedu, aby toto uznesenie postipil Rade, Komisii, vlidam a parlamentom ¢len-
skych stdtov, Eurépskemu hospoddrskemu a socidlnemu vyboru, Vyboru regiénov a Vyboru pre socidlnu
ochranu.

DuSevné zdravie
P6_TA(2009)0063
Uznesenie Eurdpskeho parlamentu z 19. februdra 2009 o duSevnom zdravi (2008/2209(INI))

(2010/C 76 E[05)

Eurdpsky parlament,

— so zretelom na konferenciu EU na vysokej tirovni na tému Spolocne za dusevné zdravie a blaho, ktord
sa od 12. do 13. jina 2008 uskutocnila v Bruseli a ktord vypracovala Eurépsky pakt dusevného zdravia
a blaha,
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— so zretelom na zelenti knihu Komisie nazvand Zlep$ovanie dusevného zdravia obyvatelstva — k stratégii

duSevného zdravia pre Eurdpsku dniu (KOM (2005)0484),

— so zretelom na svoje uznesenie zo 6. septembra 2006 o zlepSovani duevného zdravia obyvatelstva —

k stratégii dusevného zdravia pre Eurépsku tniu (1),

so zretelom na deklardciu Eurépskej ministerskej konferencie Svetovej zdravotnickej organizdcie (WHO)
z 15. janudra 2005 o ocakdvanych tlohich v oblasti dusevného zdravia v Eurdpe a o hladani rieSeni,

so zreteflom na zdvery Eur6pskej rady z 19. — 20. jina 2008, ktord zdoraznila dolezitost preklenutia
rozdielov v zdravotnom stave a priemernej dlzke Zivota medzi clenskymi $titmi a v rdmci nich
a zdoraznila dolezitost preventivnych ¢innosti v oblasti vdznych chronickych neprenosnych chorob,

so zretefom na svoje uznesenie z 15. janudra 2008 o Stratégii Spolocenstva v oblasti bezpecnosti
a ochrany zdravia pri praci na obdobie 2007 — 2012 (%),

so zretefom na dohovor OSN o prdvach zdravotne postihnutych osob,
so zretelom na ¢lanky 2, 13 a 152 Zmluvy o ES,

so zretelom na Chartu zékladnych prav Eurdpskej tnie,

so zretelom na ¢lanok 45 rokovacieho poriadku,

so zretefom na spravu Vyboru pre Zivotné prostredie, verejné zdravie a bezpe¢nost potravin (A6-
0034/2009),

kedze dusevné zdravie a blaho st taziskom kvality Zivota jednotlivcov a spolo¢nosti a st hlavnymi
faktormi cielov lisabonskej stratégie EU a revidovanej stratégie trvalo udrzatelného rozvoja a kedze
predchddzanie, skord diagndza, zdsah a liecba dusevnych porich vo vyznamnej miere zniZuji ich
osobné, finan¢né a socidlne dosledky,

kedZe rozne strategické dokumenty EU zdoraziiovali dolezitost dusevného zdravia pri plneni uvedenych
cielov a potrebu praktickych opatreni v tejto stvislosti,

kedze prinos stratégie Spolocenstva v oblasti dusevného zdravia spoéiva predovSetkym v oblasti
prevencie a podpory ludskych a obcianskych prav Tudi, ktori maji problémy s dusevnym zdravim,

kedze problémy dusevného zdravia st v Eurdpe velmi rozirené, pretoze kazdy $tvrty clovek mal
dusevné problémy aspoii raz v Zivote, pricom ovela viac [udi je postihnutych nepriamo, a kedZze
normy v oblasti starostlivosti o duSevné zdravie sa medzi jednotlivymi ¢lenskymi $titmi v znacnej
miere liSia, najmd medzi povodnymi ¢lenskymi $tdtmi a niektorymi novymi ¢lenskymi Statmi,

kedZze pri tivahdch na tému dusevného zdravia by sa mali zohladiiovat osobitosti muzov a Zien, a kedZe
duSevnymi poruchami trpi viac Zien ako muzov a samovrazdu pacha viac muzov ako Zien,

() U. v. EU C 305 E, 14.12.2006, s. 148.
() Prijaté texty, P6_TA(2008)0009.
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F. kedze samovrazda, ktord v EU sposobuje vyse 50 000 Gmrti za rok, je stile vyznamnou pricinou
predcasnej smrti v Eurdpe a kedZe v deviatich pripadoch z desiatich jej predchddzal vyvoj dusevnych
porich, velmi ¢asto depresie, a kedZe medzi vdznenymi alebo zadrzanymi osobami je v porovnani
s celkovou populdciou vys$si pocet samovrdzd alebo pokusov samovrazdu,

G. kedZe vypracovanie politik zameranych na zniZenie poctu pripadov depresii a samovrdzd je tizko spité
s ochranou ludskej dostojnosti,

H. kedZe depresia predstavuje sice jednu z najéastejSich a najvdznejsich portich, ale opatrenia na boj s fiou
st Casto neprimerané, a kedZe iba niekolko ¢lenskych statov realizuje programy prevencie,

. kedZe vsak pretrvdva nedostatok porozumenia a investicii do podpory dusevného zdravia a prevencie
porich a nedostatok podpory pre lekdrsky vyskum a ludi s problémami dusevného zdravia,

J.  kedze finan¢né naklady duSevnej chorobnosti pre spolo¢nost sa odhaduji na 3 % az 4 % hrubého
domaceho produktu ¢lenskych $titov, a kedze v roku 2006 dosiahli niklady EU v oblasti dusevnych
chordb 436 milidrd EUR, a kedZe najvacsia Cast tychto prostriedkov sa vyddva mimo zdravotnictva,
najmi z dovodu systematickej nepritomnosti na pracovisku, pracovnej neschopnosti a pred¢asného
dochodku a predpokladané ndklady v mnohych pripadoch nezahffiaji dodato¢nt finanéni zdtaz
komorbidity, ktord zasahuje s vy$Sou pravdepodobnostou osoby s problémami v oblasti dusevného
zdravia,

K. kedZe socidlne a ekonomické rozdiely prehlbujii problémy dusevného zdravia, a kedZe miera dusevnej
chorobnosti je vy$$ia medzi slabsimi a okrajovymi skupinami, ako sti napriklad nezamestnani prista-
hovalci, vdzni a byvali vazni, uZivatelia psychotropnych litok, osoby s postihnutim a osoby
s dlhodobymi chorobami, a kedZe na ulahcenie ich integricie a socidlneho zaclenenia si potrebné
$pecifické opatrenia a primerané politiky,

L. kedZe medzi ¢lenskymi $tatmi a v rdmci nich existuji vyrazné rozdiely v oblasti duSevného zdravia
vratane oblasti liecby, ako aj socidlneho zallenenia,

M. kedZe osobdm s problémami v oblasti dusevného zdravia hrozi vo vid¢3ej miere vznik fyzickych chorob
a majii mensiu pravdepodobnost vyliecenia tychto fyzickych chorob ako ostatnd cast obyvatelstva,

N. kedZe telesné a dusevné zdravie si rovnako dolezité a navzdjom sa ovplyviuj, ale duSevné zdravie sa
¢asto nediagnostikuje ¢i podceriuje a nedostatocne liedi,

0. kedZze vo vacsine clenskych Statov sa preslo od dlhodobej tstavnej starostlivosti k podporovanému
zivotu v komunite; kedZe sa vsak tento proces realizoval bez riadneho pldnovania a zabezpecenia
zdrojov, bez kontrolnych mechanizmov a bol ¢asto sprevadzany rozpoctovymi skrtmi, ¢im vznikd
hrozba, Ze tisice ob¢anov s duSevnymi chorobami budt opit zaradeni do tstavnej starostlivosti,

P. kedze v roku 2008 vznikla eurdpska platforma pre dusevné a telesné zdravie, ktord zoskupuje
zdstupcov na vysokej tGrovni z klGcovych organizicii,

Q. kedZze zédklady celozivotného dusevného zdravia sa kladii v prvych rokoch Zivota ¢loveka a kedZze
dusevné ochorenia st beznym javom medzi mladymi ludmi, ktorych skord diagnéza a liecba je
najvyssou prioritou,

R. kedZe starnutie obyvatel'stva EU zo sebou prindsa Castejsi vyskyt neurodegenerativnych portich,
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S. kedze diskrimindcia a socidlne vyldacenie, s ktorymi sa stretdvajii [udia s problémami dusevného zdravia
a ich rodiny, st nielen dosledkami dusevnych portich, ale aj stigmy, odmietania a marginalizdcie,
s ktorou sa stretdvajii, a st rizikovymi faktormi, ktoré tymto ludom brania hladat pomoc a liecbu,

T. kedze EU vyhldsila rok 2010 za Eurépsky rok boja proti chudobe a socidlnemu vyldéeniu,

U. kedZe vyskum prindsa nové tdaje o zdravotnickych a socidlnych rozmeroch dusevného zdravia, ale
kedZze vsak stile existujii velké medzery a v dosledku toho by sa malo dbat na to, aby sa nevytvérali
prekdzky verejnému alebo sikromnému lekdrskemu vyskumu zavddzanim mnozZstva Casto zloZitych
administrativnych poziadaviek alebo nadmernych obmedzeni pre pouzivanie vhodnych modelov na
vyvoj bezpenych a efektivnych liekov,

V. kedZze neschopnost ucit sa (mentdlne postihnutie) md mnoho rovnakych charakteristik a potrieb, ako
dusevné poruchy,

W. kedZe v oblasti pripravy zdravotnych pracovnikov, ktori sa venuji osobdm postihnutym dusevnymi
chorobami, vratane praktickych lekdrov a sudcov, st nevyhnutné mnohé zlepsenia,

X. kedze poruchy dusevného zdravia si na prvom mieste, pokial ide o timrtnost ludi,

1. vita Eurépsky pakt dusevného zdravia a blaha a uznanie dusevného zdravia a blaha za hlavni prioritu
pre dalsie kroky;

2. rozhodne podporuje vyzvu na spolupricu a posilnenie ¢innosti medzi institticiami, ¢lenskymi $tdtmi,
regiondlnymi a miestnymi orgdnmi a socidlnymi partnermi v piatich prioritnych oblastiach na podporu
dusevného zdravia a blaha vietkych obyvatelov vrdtane Iudi vietkych vekovych kategérii, roznych pohlavi,
rozneho etnického povodu a socidlno-hospodarskych skupin, na boj proti stigmatizdcii a socidlnemu vyli-
¢eniu, na posilnenie preventivnych krokov a svojpomoci a na poskytovanie pomoci a primeranej liecby pre
ludi s problémami duSevného zdravia a pre ich rodiny a opatrovatelov; zdoraznuje, ze kazdd takdto
spoluprdca musi v plnej miere dodrziavat zdsadu subsidiarity;

3. vyzyva clenské Stity, aby rozvijali osvetu o dolezitosti dobrého dusevného zdravia, najmd medzi
zdravotnickymi pracovnikmi a cielovymi skupinami, ako si rodicia, ucitelia, socidlne a pravne sluzby,
zamestnavatelia, opatrovatelia a najma $irokd verejnost;

4. vyzyva clenské Stity, aby v spoluprici s Komisiou a Eurostatom rozsirovali poznatky o dusevnom
zdravi a o vztahu medzi duSevnym zdravim a zdravymi rokmi Zivota pomocou vypracovania mechanizmu
na vymenu a $irenie informdcii jasnym, dostupnym a zrozumitelnym spdsobom;

5. vyzyva Komisiu, aby navrhla spolo¢né ukazovatele na zlep3enie porovnatelnosti tidajov a na zjedno-
dusenie vymeny najlepsich skasenosti a spoluprace medzi ¢lenskymi $tdtmi na podporu dusevného zdravia;

6. domnieva sa, Ze treba kldst doraz na prevenciu dusevnej chorobnosti prostrednictvom socidlnych
zdsahov s osobitnym zameranim sa na najslabsie skupiny; zdoraziiuje, Ze v pripadoch nedostatocnej
prevencie by sa mal podporovat a ulahfovat nediskriminacny pristup k terapeutickej starostlivosti, a Ze
ludia s problémami dusevného zdravia by mali mat plny pristup k informacidm o inovativnych forméch

liecby;

7. vyzyva EU, aby vyuzivala financné nastroje dostupné v rimci siedmeho raimcového programu na dalsf
vyskum v oblasti duSevného zdravia a blaha a vzdjomného pdsobenia medzi duSevnymi a telesnymi
zdravotnymi problémami; vyzyva clenské Stity, aby preskdmali moznosti financovania iniciativ v oblasti
duSevného zdravia prostrednictvom Eurdpskeho socidlneho fondu a Eurépskeho fondu regiondlneho
rozvoja;
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8.  vyzyva clenské $tity, aby optimdlne vyuZivali dostupné zdroje Spolocenstva a vniitrosttne zdroje na
podporu dusevného zdravia a aby pre vSetkych ludi v délezitych funkcidch organizovali skolenia a osvetové
programy, ktoré st zamerané na véasné diagnostikovanie, okamzity zdsah a spravne riadenie problémov
dusevného zdravia;

9.  vyzyva Komisiu, aby uskuto¢nila a zverejnila prieskum sluzieb v oblasti dusevného zdravia a politik na
podporu dusevného zdravia v rdmci EU;

10.  vyzyva clenské Staty, aby prijali rezoldciu OSN 46/119 zamerant na ochranu oséb s duSevnymi
chorobami a zlepSovanie starostlivosti o duSevné zdravie, ktorti vypracoval Vybor OSN pre [udské priva
a ktort v roku 1991 prijalo Valné zhromazdenie OSN;

11.  vyzyva clenské staty, aby ludom s problémami dusevného zdravia poskytli pravo na rovnaky, Gplny
a primerany pristup k vzdeldvaniu, odbornej priprave a zamestnaniu v stlade so zdsadami celozivotného
vzdeldvania, a aby zabezpecovali, Ze ich potreby sa budt primerane uspokojovat;

12, zdoraziuje potrebu jasného a dlhodobého planovania na zabezpecovanie vysokokvalitnych, efektiv-
nych, dostupnych a univerzdlnych komunitnych a $pecializovanych sluzieb dusevného zdravia a na priji-
manie kritérif na monitorovanie pre nezdvislé organy; pozaduje lepsiu koordindciu a komunikdciu medzi
pracovnikmi primdrnej zdravotnickej starostlivosti a odbornikmi v oblasti duSevného zdravia, aby tcinne
riesili problémy stvisiace s duSevnym a telesnym zdravim podporovanim komplexného pristupu, ktory
zohladiuje celkovy profil jednotlivcov z hladiska telesného a dusevného zdravia;

13.  vyzyva clenské staty, aby zaviedli monitorovanie problémov dusevného zdravia v oblasti vSeobecnych
zdravotnickych sluzieb a telesnych zdravotnych problémov v oblasti sluzieb dusevného zdravia; dalej vyzyva
¢lenské staty, aby vytvorili komplexny model starostlivosti;

14.  ziada Komisiu, aby prostrednictvom usmerneni Eurdpskej agentiry pre licky skdmala
a zaznamendvala skdsenosti pacientov s vedlajsimi G¢inkami liekov;

15.  ziada Komisiu, aby rozsirila mandat Eurépskeho centra pre prevenciu a kontrolu chordb o dusevné
zdravie;

16.  vyzyva Komisiu, aby v budtcnosti informovala o vysledkoch tematickych konferencii, ktoré sa maju
uskutoénit, s cielom vykondvat eurdpsky pakt a navrhnit eurdpsky akény plan pre dusevné zdravie, blaho
obcanov a lekarsky vyskum;

17.  podporuje vytvorenie platformy EU pre dusevné zdravie a blaho na vykondvanie eurépskeho paktu,
ktora sa bude skladat zo zastupcov Komisie, predsednictva Rady, Eurdpskeho parlamentu, WHO, uzivatelov
sluzieb a ludi s problémami v oblasti dusevného zdravia, rodin, opatrovatelov, mimovlddnych organizacii
a akademickych pracovnikov, farmaceutického priemyslu, akademickej obce a daldich zainteresovanych,
[utuje, Ze sa nepodarilo prijat smernicu na trovni EU, ktord Eurépsky parlament podporil vo svojom
uzneseni o zelenej knihe Komisie o dusevnom zdravi;

18.  ziada Komisiu, aby zachovala ndvrh eurdpskej stratégie pre duSevné zdravie a blaho ako svoj
dlhodoby ciel;

19.  vyzyva clenské $tity, aby vypracovali aktualizované prdavne predpisy v oblasti dusevného zdravia,
ktoré by boli v sdlade s medzindrodnymi zdvizkami v oblasti [udskych prév — rovnost a odstrdnenie
diskrimindcie, nedotknutelnost sikromia, samostatnost, telesnd integrita, pravo na informdcie a na partici-
paciu — a ktoré by kodifikovali a zakotvovali hlavné zdsady, hodnoty a ciele politiky v oblasti dusevného
zdravia;
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20. vyzyva na prijatie spoloénych eurdpskych usmerneni, ktoré by definovali postihnutie v sdlade
s ustanoveniami Dohovoru OSN o prévach osob so zdravotnym postihnutim;

Predchddzanie depresidm a samovraZddm

21.  vyzyva clenské Staty, aby vykondvali medziodvetvové programy na predchddzanie samovrazdam,
najmd medzi mladymi ludmi a dospievajicou mlddezou, podporujice zdravy Zzivotny §tyl, obmedzujiice
rizikové faktory, ako napriklad lahky pristup k lie¢ivim, drogdm, $kodlivym chemickym latkam a nadmernd
konzumdciu alkoholu; domnieva sa, Ze je mimoriadne potrebné zarucit poskytovanie starostlivosti ludom,
ktori sa pokdusili spachat samovrazdu, a psychoterapeutickej starostlivosti rodindm oséb, ktoré spéachali
samovrazdu;

22.  vyzyva Clenské $tity, aby vytvorili regiondlne informacné siete medzi zdravotnickymi pracovnikmi,
pacientmi a fudmi s problémami v oblasti dusevného zdravia, ich rodinami, ich vzdeldvacimi zariadeniami
a pracoviskami spolu s miestnymi organizaciami a verejnostou, ktorych cielom je obmedzit depresie
a samovrazedné spravanie;

23.  vyzyva na vytvorenie SirSicho pristup k informdcidm o jednotnom eurépskom nddzovom tele-
fénnom ¢isle 112 v pripadoch, ako je pokus o samovrazdu alebo mentalna kriza, aby sa umoznil rychly
zdsah a poskytovanie niidzovej zdravotnej starostlivosti;

24, vyzyva Clenské $tity, aby v rdmci 3pecializacnej pripravy vseobecnych lekdrov a zamestnancov
psychiatrickych zariadeni vritane lekdrov, psycholdgov, zdravotnych sestier poskytovali kurzy v oblasti
prevencie a liecby depresivnych portich, zamerané na rozpoznanie rizika samovrazdy a na sposoby riadenia
tohto rizika;

Dugevné zdravie mlddeZe a dusevné zdravie vo vzdeldvacom procese

25.  vyzyva clenské $tity, aby poskytovali pomoc zamestnancom $kol pri vytvarani zdravého ovzdusia,
budovani vztahov medzi $kolami, rodi¢mi, poskytovatelmi zdravotnickych sluzieb a spolo¢nostou s cielom
posiliiovat socidlne zaclefiovanie mladych Tudj;

26.  vyzyva clenské §taty, aby organizovali podporné programy pre rodiov, najmi pre znevyhodnené
rodiny, a aby podporovali vytvdranie pracovnych miest poradcov v kazdej strednej skole s cielom posky-
tovat poradenstvo v oblasti socidlno-emociondlnych potrieb mladych ludi s osobitnym zameranim na
programy prevencie, ako napriklad posiliiovanie sebaticty a krizovy manaZment;

27.  zdoéraziiuje potrebu plénovania zdravotnickeho systému zodpovedajiceho potrebdm odbornych
sluzieb v oblasti dusevného zdravia pre deti a dospievajicu mlddez a zohladniujiceho prechod od dlhodobej
tstavnej starostlivosti k podporovanému zivotu v komunite;

28.  zdoraznuje potrebu vcasnej diagndzy a liecby problémov dusevného zdravia u zranitelnych skupin
s osobitnym doérazom na mlddez;

29.  navrhuje, aby sa problematika duSevného zdravia zapracovala do Studijnych programov vsetkych
zdravotnickych pracovnikov a aby sa zabezpedili podmienky na trvalé vzdeldvanie a odbornt pripravu
v tomto odvetvi;

30.  vyzyva clenské stity a EU, aby spolupracovali pri zvySovani informovanosti o zhorsujicej sa situdcii
v oblasti dusevného zdravia deti emigrujicich rodi¢ov a aby zaviedli $kolské programy, ktorych cielom bude
pomdhat tymto mladym [udom vyrovnat sa s psychologickymi problémami, ktoré stvisia s nepritomnostou
ich rodicov;

Dusevné zdravie na pracovisku

31.  vyhlasuje, Ze pracovisko md dstredné postavenie pri socidlnom zaclenovani Iudi s problémami
dusevného zdravia, a pozaduje pomoc pri ich prijimani do price, pri umiestiiovani v zariadeniach, pri
rehabilitdcii a pri navrate do prace s dorazom na zacleflovanie najslabsich skupin vrdtane komunit narod-
nostnych mensin;
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32, vyzyva clenské Staty, aby podporovali skimanie pracovnych podmienok, ktoré mozu viest k vzniku
psychickych portch, najmi u Zien;

33.  vyzyva clenské staty, aby podporovali a uskutocnovali osobitné kurzy odbornej pripravy pre ludi
s problémami duSevného zdravia, ktoré by zohladnili ich schopnosti a potencidl, aby sa ulah¢ila ich
integrcia do pracovného Zivota, ako aj na vypracovanie programov na reintegraciu do prdce; zdoraziuje
tieZ potrebu primeranej odbornej pripravy zamestnavatelov a ich zamestnancov, aby mohli riesit osobitné
potreby ludi s problémami v oblasti dusevného zdravia;

34.  vyzyva zamestndvatelov, aby podporovali zdravé pracovné ovzdusie, pricom by mali venovat pozor-
nost pracovnému stresu, ¢o st hlavné pri¢iny dusevnych portich na pracovisku, a aby tieto pri¢iny odstra-
fiovali;

35.  ziada Komisiu, aby od podnikatelskych subjektov a verejnych orgdnov pozadovala kazdorocné
uverejnenie spravy o ich politike a praci v prospech dusevného zdravia ich zamestnancov na rovnakom
zaklade, ako informujii o telesnom zdravi a bezpecnosti v praci;

36.  povzbudzuje zamestndvatelov, aby v rdmci ich stratégii v oblasti bezpecnosti a ochrany zdravia pri
préci prijimali programy na podporu emocionilneho a dusevného zdravia ich zamestnancov, aby posky-
tovali doverné a nestigmatizujice moznosti podpory a zavadzali politiky zamerané proti Sikanovaniu;
vyzyva Komisiu, aby rozsirovala pozitivne modely zverejiovanim tychto programov na internete;

37.  vyzyva Clenské $tity, aby zabezpecovali, Ze [udia, ktori maji ndrok na nemocenské davky ¢i davky
v invalidite z dovodu problémov dusevného zdravia, nie s zbavovani prdva na pristup k zamestnaniu a Ze
nestratia davky stvisiace s ich postihnutim/chorobou len ¢o si ndjdu nové zamestnanie;

38.  vyzyva Clenské $tity na Gplne a efektivne vykondvanie smernice Rady 2000/78/ES z 27. novembra
2000, ktord ustanovuje vSeobecny rdmec pre rovnaké zaobchddzanie v zamestnani a povolani (1);

Dusevné zdravie starSich lTudi

39.  vyzyva clenské Stity, aby prijimali vhodné opatrenia na zlepSenie a udrzanie vysokej kvality Zivota
pre starSich ludi a na podporu zdravého a aktivneho starnutia Gcastou na Zivote spolocnosti vrdtane
vytvarania pruznych systémov odchodu do dochodku;

40.  zdoraziiuje potrebu podporovat vyskum v oblasti prevencie a starostlivosti vo vzfahu
s neurodegenerativnymi poruchami a inymi duSevnymi chorobami stvisiacimi s vekom a akychkolvek
budtcich akcii Komisie alebo ndvrhov na rozliSovanie medzi Alzheimerovou chorobou alebo podobnymi
neurodegenerativnymi poruchami a inymi formami dusevnych chorob;

41.  podporuje vytvaranie prepojenia medzi vyskumom a politikami v oblasti dusevného zdravia a blaha;

42.  berie na vedomie potrebu vyhodnocovania komorbidity starsich ludi a potrebu $kolenia zdravotnic-
kych pracovnikov s cielom rozsirovat poznatky o potrebach starsich [udi s problémami dusevného zdravia;

43, vyzyva Komisiu a ¢lenské Stdty, aby v stvislosti s otvorenou metédou koordindcie v oblasti socidlnej
ochrany a socidlneho zaclenenia prijali opatrenia na podporu opatrovatelov a aby vypracovali usmernenia
na dlhodobii opatrovatel'skii starostlivost s cielom zabranovat zlému zaobchddzaniu so star§imi ludmi
a umoznit im dostojne Zzit vo vhodnom prostreds;

(") U. v. ES L 303, 2.12.2000, s.16.
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Boj proti stigmatizdcii a socidlnemu vyliceniu

44.  pozaduje organizovanie informacnych a osvetovych kampani pre verejnost prostrednictvom médii,
internetu, $kol a pracovisk s cielom podporovat dusevné zdravie, rozsirovanie vedomosti o najcastejsich
symptomoch depresie a samovraZzednych tendencii, destigmatizaciu duevnych portich a na propagiciu
v¢asného vyhladania pomoci a podporovat aktivne zaclefiovania ludi trpiacimi problémami dusevného
zdravia;

45.  zdéraznuje rozhodujiice postavenie médii pri zmene vnimania dusevnych chorob a pozaduje vypra-
covanie eurdpskych usmerneni na zodpovedné informovanie o dusevnom zdravi médiami;

46.  vyzyva Clenské $tity, aby podporovali a podnecovali posiliovanie organizécii, ktoré zastupujii Tudi
s problémami v oblasti dusevného zdravia a opatrovatelov s cielom zjednodusit ich G¢ast na formulovani
a vykondvani politiky a na vSetkych fizach vyskumu v oblasti dusevného zdravia;

47.  domnieva sa, Ze stcastou destigmatizdcie dusevnych chorob je zruSenie pouZivania invazivnych
a nehumdnnych praktik, ako aj praktik zaloZenych na zdchytnej liecbe;

48.  povazuje za potrebné presadzovat a podporovat Cinnosti zamerané na psychologicki a socidlnu
rehabilitdciu realizované prostrednictvom malych verejnych, stkromnych alebo zmiesanych ubytovacich
zariadeni poskytujicich dennt alebo nepretrzitii starostlivost, ktoré by znovu pontkli rodinny rozmer
a model a ktoré by boli zaclenené do kontextu mesta s ciefom podporovat zaclenenie obyvatelov pocas
vietkych fiz liecebného a rehabilita¢ného procesu;

49.  vita ndvrh novej smernice proti diskrimindcii na zdklade ndbozenského presvedcenia, zdravotného
postihnutia, veku alebo sexudlnej orientdcie v rdmci oblasti zamestndvania predloZeny Komisiou a vyzyva na
okamzité prijatie tejto smernice s cielom efektivne chrdnit osoby s problémami v oblasti dusevného zdravia
pred diskriminaciou;

50. vyzyva clenské Stity, aby bezodkladne ratifikovali Haagsky dohovor z 13. janudra 2000
o medzindrodnej ochrane dospelych;

51.  poveruje svojho predsedu, aby toto uznesenie postipil Rade, Komisii, vlddam a parlamentom ¢len-
skych $titov a eurdpskej kanceldrii WHO.

Opatrenia nadvizujice na nirodné akéné plany energetickej ii¢innosti: prvé posd-
denie

P6_TA(2009)0064

Uznesenie Eurépskeho parlamentu z 19. februdra 2009 o opatreniach nadvizujicich na nirodné
akéné plany energetickej Géinnosti: prvé posiidenie (2008/2214(INI))

(2010/C 76 E/06)

Eurépsky parlament,

— so zretelom na uznesenie Rady zo 7. decembra 1998 o energetickej Gi¢innosti v Eurépskom spolocen-
stve (1),

— so zretelom na ozndmenie Komisie z 19. oktébra 2006 s ndizvom Akény pldn pre energetickd tcinnost:
Vyuzitie potencidlu (KOM(2006)0545),

() U.v.ES C 394, 17.12.1998, s. 1.



