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Praha 4; MUDr. Ing. Tomas Skorkovsky, PN Horni
Betkovice; MUDr. Zuzana Stuchlikov4, PN Ceské Bu-
déjovice; MUDr. Franti$ek Kubi¢ek, PN Pisek.

12. Védecka schtize PS CLS JEP se bude konat 2. 9. 2020
od 10 hod., pfedsedd MUDr. et PhDr. David Vanék.

dopisy

Témata se posunou, budeme pokracovat neuskuteé-
nénou dubnovou Purkynkou. V fijnu se konat nebu-
de. Pani Knesplova oslovi prednésejici.

13. Pristi schtize vyboru se bude konat 2. 9. 2020 ve 12
hod.

Zapsala Lenka Knesplovd

NOVINKY V NIZOZEMSKE PSYCHIATRII

Nizozemska psychiatrie zazila v letech 2019 a 2020 dv¢é
podstatné zmény. Prvni se tykala predsednictvi Nizo-
zemské psychiatrické spole¢nosti (zalozené v roce 1871,
je nejstarsi nizozemskou odbornou spole¢nosti ze véech
specializa¢nich obort): v roce 2019 bylo poprvé upusté-
no od tradice, Ze predsedou smi byt pouze jeden z profe-
sorti psychiatrie nékteré z osmi nizozemskych univerzit.
Poprvé se konkurzu na predsedu spole¢nosti mohli zu-
Castnit i psychiatfi neakademici. Konkurzem vitézné pro-
$el Elnathan Prinsen, narozeny v roce 1982, zaméstnany
v Deventeru v psychiatrickém krizovém tymu. Pfedsedou
se stal v dubnu 2019. Druhou velice podstatnou zménou
je introdukce dvou novych zakont tykajicich se psychi-
atrie, a to od prvniho ledna 2020.

Mala historicka odbocka: pivodni ,,Zakon o Silenstvi*
se datuje do roku 1841, byl prepracovan v roce 1884 a vy-
drzel v nezménéné podobé az do roku 1994 (!), kdy byl
nahrazen ,,Zdkonem o zvlastnich ptijmech v psychiatric-
kych nemocnicich® (BOPZ), ktery pojednaval o nucenych
ptijmech a nucené 1é¢bé v souvislosti s kauzalni vazbou
mezi psychiatrickou poruchou a kritériem nebezpeci
vztahujicim se k doty¢né osobé a/nebo okoli.!

Z novych zakont je prvni ,,Zakon o nucené pé¢i‘, tyka-
jici se osob mentdlné postizenych a osob s psychogeriat-
rickymi poruchami (demence), nebot tyto skupiny nebyly
vzaty do zdkona z roku 1994. Cilem tohoto zékona je po-
kud mozno predchédzet nucené pé¢i a nucenym hospitali-
zacim. Osoby, které (jiz) nemohou svoji vili vyjadrit, jsou
timto zakonem lépe chranény, a to i v domdcim prostiedi
¢i jiném bydleni, ve $kole, pti dennich aktivitich. Nucend
péce mize byt pouzita pouze za predpokladu, Ze by jeji ne-
pouziti mélo pro danou osobu zavazné negativni nasledky.

Druhym novym zakonem je ,Zakon povinné péce
o duSevni zdravi ten se tykd jak nucené péce, tak
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nucenych pfijmt (hospitalizace). Upravuje prava osob,
jichZ se nucena péce tyka. Dilezitou zménou je, Ze nucend
péce muze byt poskytovana i mimo zatizeni pro dusevni
zdravi.?

Elnathan Prinsen se vyjadfuje k zdkonu druhému:

»V zakoné z roku 1994 byl kladen diraz hlavné na nu-
cené prijmy. Pii pfipravé nového zakona se psychiatti
a pacienti shodli na tom, Ze diiraz musi byt daleko vice
kladen na lécbu: terapie ,$ita na miru‘ kazdému pacien-
tovi, terapeuticky plan podle preferenci pacienta, pravo
rodiny vyjadrovat se k 1é¢bé.

Stale jsme upozornovali na rizika: nejde o zakon chra-
nici pfed nebezpe¢im, byrokracie nesmi prevazit nad
dosazenim ptivodnich cild. Vysledkem je, ze minéni pro-
tickych rozhodnuti. To je vysoce frustrujici. My totiz jen
tak nezvanime. Nyni hovofime o opravach nového zako-
na, které mtizeme v nejlepsim pripadé ocekavat v Cervenci
2021. Tak dlouho ¢ekat nemuZzeme. To vede ke $patné péci
o pacienty. Stavajici zdkon musime zménit tak, aby bylo
dosazeno puvodnich ciltl. Nas neslysite fikat, Ze veskerd ta
byrokracie vede evidentné k lepsi pé¢i.®

Opravné tizeni k témto dvéma novym zakontim jiz bézi
a mélo by byt ukonc¢eno v 1été 2020. Zaroven bézi fizeni
vedouci ke druhému, novému navrhu vyse uvedenych za-
kont, to by mélo byt dokon¢eno koncem roku 2020. Poté
by mély byt prijaty politiky.

Dluzno poznamenat, Ze i ptes uvedenou kritiku patfi ni-
zozemska péce o dusevni zdravi stale k mondialni $picce.

Jindtich Mischa Nerad M.D.

nevdzdn k Zddné instituci

Sloterkade 27 C, 1058 HE Amsterdam, Nizozemsko
L.neradora@gmail.com



Ces aslov Psychiat 2020; 116(4): 210-217

LITERATURA

1. Nationaal ~archief Ministerie van
Onderwijs, Cultuur en Wetenschap
[online]: Nummer archiefinventaris:
2.19.221 Inventaris van het archi-
ef van Nederlandse Vereniging voor

Psychiatrie (NVvP) 1871-2005 Ver-
sie: 18-06-2018. Dostupné z: http://
www.gahetna.nl/archievenoverzicht/
pdf/NL-HaNA_2.19.221.ead.pdf [cit.
2020-6-28].

. Per Saldo [online]: Wet zorg en dwang

en Wet verplichte ggz gaan op 1 janua-

ri 2020 in. Versie 10 december 2019.
Dostupné z: https://www.pgb.nl/wet-
-zorg-en-dwang-en-wet-verplichte-
-ggz-gaan-op-1-januari-2020-in/. [cit.
2020-6-26].

. Maasen H. Psychiatrie in de knel. Me-

disch Contact 2020; 75 (9): 14-17.

OZNAMENI

Vazené kolegyné, vazeni kolegové,

Na Vasi Ucast se tési

s potésenim Vam oznamujeme, Ze ve dnech 22.-24. ¥ijna 2020 se v Psychiatrické nemocnici Jihlava bude konat
tradi¢ni sympozium biologické psychiatrie s ndzvem ,Biologickd psychiatrie 2020". Bude zaméreno na biologic-
ké markery a psychofarmakoterapii dusevnich poruch. Pfednesena budou pouze vyzadana sdéleni. Pfihlasku
mate k dispozici ve svych pocitacich na strdnce http://psych.If1.cuni.cz/sbp/index.htm v sekci Aktuality.

Vybor Spolecnosti pro biologickou psychiatrii
Vybor Sekce biologické psychiatrie PS CLS JEP

Erratum

V ¢lanku Dvorékova M, Kondratova L. Reakce na komentat. Ces a slov Psychiat 2020; 116 (3): 165-166 byly uvedeny

nasledujici chyby:

1. V textu nebyla uvedena reference na komentdr (1), ktery reagoval na nd$ pavodni ¢lanek uvetejnény v ¢isle 1/2020 (2).
2. V textu byly chybné citovany zdroje, které nebyly relevantni k dané ¢asti textu o nakladové efektivité procesu deinsti-
tucionalizace (3, 4, 5). Uvadime naptiklad tyto studie (6, 7) prokazujici dané tvrzeni.

Ctenéiim i redakci se za tyto nezamyslené chyby, které vznikly pii stylistickych Gpravach textu, omlouvame.

LITERATURA

1. Balon R: Funguje deinstitucionalizace
psychiatrické péce? Ces a slov Psychiat
2020; 116 (2): 108-110.

2. Dvorakova M, Kondratova L. Deinsti-
tucionalizace psychiatrické péce: prile-
zitosti, rizika a predpoklady jeji uspés-
né implementace. Ces a slov Psychiat
2020; 116 (1): 30-37.

3. Thornicroft G, Bebbington P, Left J.
Outcomes for long-term patients one
year after discharge from a psychiatric

hospital. Psychiatr Serv 2005; 56 (11):
1416-1422.

. Kunitoh N. From hospital to the com-

munity: the influence of deinstituti-
onalization on discharged long-stay
psychiatric patients. Psychiatry Clin
Neurosci 2013; 67 (6): 384-396.

. Furlan PM, Zuffranieri M, Stanga F,

Ostacoli L, Patta J, Picci RL. Four-year
follow-up of long-stay patients sett-
led in the community after closure of
Italy’s psychiatric hospitals. Psychiatr
Serv 2009; 60 (9): 1198-1202.

Monika Dvofdkovd a Lucie Kondrdtovad

6. Reinharz D, Lesage AD, Contandrio-

poulos AP. Cost-effectiveness analysis
of psychiatric deinstitutionalization.
Can ] Psychiatry 2000; 45 (6): 533—
538.

. Knapp M, Beecham J, McDaid D,

Matosevic T, Smith M. The economic
consequences of deinstitutionalisation
of mental health services: lessons from
a systematic review of European expe-
rience. Health Soc Care Community
2011;19 (2): 113-125.

strana 215



