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Atsizvelgdama | Nacionalinés sveikatos tarybos 2026 m. balandZzio 29 d. posédyje
pristatytus mokslo duomenis, eksperty jzvalgas ir institucijy atstovy pasisakymus, Nacionaliné
sveikatos taryba pazymi, kad psichikos sveikatos stiprinimas ir savizudybiy prevencija iSlieka
vieni svarbiausiy visuomenés sveikatos ir socialinés gerovés prioritety Lietuvoje.

Lietuvoje vis dar iSlieka auksti savizudybiy rodikliai, ypa¢ tarp vyry ir vyresnio amziaus
zmoniy, o vaiky ir paaugliy grupéje stebimas didelis emociniy sunkumy, savizalos, suicidiniy
min¢iy bei psichoaktyviyjy medziagy vartojimo paplitimas. Regionuose tebéra netolygus
psichikos sveikatos paslaugy prieinamumas, juntamas specialisty trikumas ir nepakankamas
tarpsektorinis koordinavimas.

Ypatingas démesys turi biiti skiriamas vaikams ir paaugliams, né$¢iosioms ir moterims po
gimdymo, vyresnio amZziaus zmonéms, asmenims, netekusiems artimyjy dél savizudybés, bei
kitoms pazeidziamoms grupéms. Efektyvi politika gali buti jgyvendinama tik remiantis mokslo
irodymais, uztikrinant ilgalaikj finansavima, institucijy bendradarbiavimg ir sisteminga stebéseng.

Atsizvelgiant ] tai, siiloma psichikos sveikatos stiprinimg ir savizudybiy prevencijg laikyti
ilgalaikiu valstybés prioritetu, kurio jgyvendinimas biity grindZiamas mokslo jrodymais,
tarpsektoriniu bendradarbiavimu, tvariu finansavimu ir aiskia atsakomybiy sistema.

STRATEGINES KRYPTYS

Pirmiausia biitina stiprinti tarpsektorinj bendradarbiavima, pripaZjstant, kad psichikos
sveikatos stiprinimas néra vien tik sveikatos sektoriaus atsakomybé¢. Veiksminga prevencija ir
pagalba gali biiti uztikrinama tik koordinuotai veikiant sveikatos, Svietimo, socialinés apsaugos,
kultiiros, vidaus reikaly, teisingumo bei savivaldos institucijoms. Psichikos sveikatos ir
savizudybiy prevencijos tikslai turéty biiti sistemiskai integruojami j nacionalinius ir savivaldybiy
strateginius planus, uztikrinant bendra atsakomybe uz pasiektus rezultatus.

Taip pat butina uztikrinti, kad nacionalings ir savivaldybiy lygmens prevencijos priemonés
apimty visas prevencijos pakopas — universaliaja, selektyviaja ir indikatyviaja prevencija. Sios
priemones turi buti planuojamos kartu su reikalingais finansiniais ir Zmogiskaisiais iStekliais,
uztikrinant jy testinumg, kokybeg ir prieinamuma jvairioms visuomenés grupéms.



PSICHIKOS SVEIKATOS PASLAUGU STIPRINIMAS

Sveikatos apsaugos ministerijai rekomenduojama toliau plétoti psichikos sveikatos
reformg, ypatingg démesj skiriant paslaugy prieinamumo ir testinumo didinimui. Reikalinga
stiprinti ankstyva emociniy sunkumy, depresijos ir savizudybés rizikos atpazinimg pirminéje
sveikatos prieziliroje, diegiant vieningus specialisty veikimo algoritmus ir uztikrinant jy taikyma
praktikoje.

Pastebéta, kad savizudybés rizikos vertinimas stacionaringje ir ambulatorinéje grandyje jau
yra standartizuotas, o problema galimai labiau susijusi su nepakankamu Seimos gydytojy komandy
démesiu ir praktiniu algoritmy taikymu. Siekiant uztikrinti savalaike pagalba, bitina stiprinti
esamus Psichikos sveikatos centrus, plétoti jy paslaugas bei uztikrinti psichologinés pagalbos
prieinamumg stacionaruose (kur iki Siol psichologiné pagalba yra nepakankamai uztikrinama).

VAIKU IR PAAUGLIU PSICHIKOS SVEIKATOS STIPRINIMAS

Vaiky ir paaugliy psichikos sveikata turi tapti vienu svarbiausiy valstybés prioritety.
Atsizvelgiant j didelj emociniy sunkumy, savizalos, suicidiniy minéiy ir psichoaktyviyjy medziagy
vartojimo paplitimg, biitina stiprinti prevencines programas ugdymo jstaigose, didinti
psichologinés pagalbos prieinamumg ir uztikrinti savalaikj pagalbos teikima.

Rekomenduojama parengti ir jgyvendinti profesinio mokymo jstaigoms skirtg psichikos
sveikatos stiprinimo modelj, uztikrinant nuolatines psichology ir socialiniy darbuotojy paslaugas,
kriziy valdymo mechanizmus bei sisteminj savizudybés rizikos vertinima.

Taip pat svarbu stiprinti tévy, pedagogy ir kity specialisty kompetencijas atpazjstant
emociniy kriziy, savizalos ir priklausomybiy rizikos pozymius. Ugdymo jstaigose turi biiti
plétojamos bendruomeniskumo, fizinio aktyvumo, emocinio raStingumo ir socialinio jsitraukimo
iniciatyvos, kurios veikia kaip svarbiis apsauginiai veiksniai.

Atsizvelgiant ] didéjancig skaitmeninés aplinkos jtaka vaiky emocinei gerovei, sitiloma
parengti nacionaling vaiky apsaugos skaitmeninéje erdvéje strategija, apimancia socialiniy tinkly
poveikio, patyCiy internete, priklausomybés nuo ekrany ir emocinés sveikatos stiprinimo
priemones.

SAVIZUDYBIU PREVENCIJOS SISTEMOS TOBULINIMAS

Siekiant maZinti saviZzudybiy mastg Lietuvoje, biitina atnaujinti nacionaling saviZzudybiy
prevencijos politika, stiprinant rizikos atpaZinimo, reagavimo ir pagalbos tgstinumo mechanizmus.

Rekomenduojama perzitiréti ir atnaujinti galiojanius reagavimo ] savizudybés grésme
algoritmus, uZtikrinant aiSky tarpinstitucinj bendradarbiavima tarp sveikatos prieziiiros, socialiniy
paslaugy, Svietimo, policijos ir kity institucijy. Ypatingas démesys turéty biiti skiriamas pagalbos
testinumui po savizudybés krizés ar méginimo nusizudyti.

Svarbu stiprinti savizudybiy prevencijos koordinatoriy vaidmenj savivaldybése, didinti Siai
funkecijai skiriamg finansavima, uztikrinti kvalifikacijos kélimg ir aiskiau apibrézti atsakomybes.
Savivaldybése turi biiti rengiami ir nuosekliai jgyvendinami savizudybiy prevencijos planai,
paremti vietos poreikiy analize ir reguliaria stebésena.



TIKSLINES PRIEMONES DIDZIAUSIOS RIZIKOS GRUPEMS

Valstybés institucijos turéty plétoti specializuotas prevencines ir pagalbos priemones
grupéms kurioms priskirtini ir asmenys, sergantys psichikos sutrikimais, priklausomybés ligomis,
anksCiau mégine nusizudyti, smurtg patyre, socialing atskirt] patiriantys asmenys bei LBGTQ
bendruomenés nariai, kurioms buidinga didziausia savizudybes rizika.

Vyresnio amziaus zmonéms biitina stiprinti socialinio recepto iniciatyvas, bendruomenines
veiklas, emocinés paramos ir savanoriskos pagalbos tinklus, mazinancius vieniSumg ir socialing
atskirtj. Taip pat svarbu uztikrinti pavez¢jimo ir kity prieinamumg didinan¢iy paslaugy plétra
regionuose.

Vyrams rekomenduojama kurti lankstesnes ir anonimiskesnes pagalbos formas, plétoti
psichikos sveikatos stiprinimo iniciatyvas darbovietése bei vykdyti tikslines komunikacijos
kampanijas, maZinancias stigmg ir skatinancias kreiptis pagalbos.

Asmenims, netekusiems artimyjy dél savizudybés, biitina uZztikrinti specializuoty ir
koordinuotg pagalbg. Nacionaliniu lygmeniu sitiloma parengti pagalbos artimiesiems algoritma,
numatant aiskig institucijy sgveika, duomeny perdavimo tvarka ir ilgalaikés pagalbos
organizavima.

VISUOMENES INFORMAVIMAS IR STIGMOS MAZINIMAS

Psichikos sveikatos stiprinimo politika turi biiti papildyta nuosekliomis visuomenés
informavimo priemonémis. Rekomenduojama plétoti nacionalines informavimo kampanijas,
stiprinti psichikos sveikatos rastinguma, skatinti pagalbos paieska ir mazinti stigmatizuojancias
nuostatas.

Svarbu uztikrinti atsakingg informavima apie saviZudybes vieSojoje erdvéje, stiprinti
bendradarbiavimg su Ziniasklaidos atstovais bei wuztikrinti veiksmingg teisés akty,
reglamentuojanciy saviZzudybiy vieSinima, laikymosi kontrole.

MOKSLINIAI TYRIMAI IR DUOMENIMIS GRISTA POLITIKA

Atsizvelgiant | tai, kad vyresnio amziaus asmeny grupéje psichikos sveikatos sutrikimy ir
savizudybiy rodikliai yra aukS€iausi, bei tai, jog socialiniai tinklai didZiausig rizika psichikos
sveikai kelia vaikams ir paaugliams, sitilome: Valstybés institucijoms rekomenduojama didinti
investicijas ] mokslinius tyrimus ir duomeny analitikos pajégumus, siekiant priimti jrodymais
gristus sprendimus. Prioritetinés tyrimy kryptys turéty apimti vyry psichikos sveikata, vyresnio
amziaus grupiy psichikos sveikatg ir savizudybiy rizikos veiksnius §ioje amziaus grupéje, vaiky ir
paaugliy emocing gerove, pagalbos paieskos elgsena, savizudybiy rizikos veiksnius bei naujy
technologijy, iskaitant dirbtinj intelekta, socialiniy tinkly poveikj vaiky ir paaugliy psichikos
sveikatai.
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ISSAMIOS REKOMENDACIJOS LIETUVOS INSTITUCIJOMS PSICHIKOS
SVEIKATOS STIPRINIMO IR SAVIZUDYBIU PREVENCIJOS SRITYJE

1. Lietuvos Respublikos Vyriausybei

1) Parengti ilgalaike nacionaling psichikos sveikatos stiprinimo ir savizudybiy prevencijos
strategija iki 2035 m., nustatant aiSkius rodiklius, atsakomybes ir finansavimo mechanizmus.

2) Uztikrinti nuolatinj tarpsektorinj koordinavimga tarp sveikatos, Svietimo, socialinés
apsaugos, kultiiros, vidaus reikaly ir savivaldos institucijy.

3) Numatyti atskirg ir tvary finansavimg savizudybiy prevencijos, psichikos sveikatos
stiprinimo bei priklausomybiy prevencijos programomes.

4) Uztikrinti Nacionalinés darbotvarkés narkotiky, tabako ir alkoholio kontrolés, vartojimo
prevencijos ir zalos mazinimo klausimais iki 2035 m. jgyvendinimo 2027-2029 m. veiksmy plano
parengima.

5) Atsizvelgiant ] tai, jog didelé problema yra vaiky el. cigareCiy vartojimas, o dabartiniai
apribojimai neduoda rezultaty, tikslinga pasiilyti grieztesniy rekomendacijy.

6) Parengti nacionaling vaiky apsaugos skaitmeninéje erdvéje strategija, apimancig socialiniy
tinkly poveikio, paty¢iy internete, priklausomybeés nuo ekrany ir emocinés sveikatos stiprinimo
priemones.

2. Sveikatos apsaugos ministerijai

1) Atnaujinti nacionalinj savizudybiy prevencijos veiksmy plang, integruojant PSO
rekomendacijas ir universalias, selektyvias bei indikatyvias prevencijos priemones.

2) Uztikrinti vieningus depresijos ir savizudybés rizikos algoritmy praktinj taikyma visose
asmens sveikatos priezitiros grandyse.

3) Stiprinti Psichikos sveikatos centry veiklg ir plétoti specialisty kompetencijas.

4) Uztikrinti tikslines priklausomybés ligy prevencijos programas asmenims turintiems
padidéjusig rizika priklausomybiy iSsivystymui/Zalingai vartojantiems psichoaktyvias medziagas.

5) Stiprinti greitosios medicinos pagalbos darbuotojy kompetencijas reaguojant j savizudybés
grésmes situacijas.

3. Svietimo, mokslo ir sporto ministerijai

1) Uztikrinti sistemingg emocinio rastingumo, psichologinio atsparumo ir savizudybiy
prevencijos ugdyma visose ugdymo pakopose.

2) Parengti vieningus reagavimo ] savizudybés grésme algoritmus mokyklose ir profesinio
mokymo jstaigose.

3) Didinti psichology, socialiniy pedagogy ir kity pagalbos specialisty prieinamuma.

4) Stiprinti pedagogy ir tévy kompetencijas atpaZjstant savizalos, suicidinio elgesio ir
priklausomybiy poZymius.

5) Parengti nacionaling vaiky apsaugos skaitmeninéje erdvéje strategija.

4. Socialinés apsaugos ir darbo ministerijai

1) Plétoti kompleksines pagalbos sistemas Seimoms, susidurian¢ioms su smurtu,
priklausomybeémis, savizala ar kitais psichosocialiniais sunkumais.

2) Sukurti specializuoty paslaugy sistemg asmenims, netekusiems artimyjy dél savizudybés.

3) Pleétoti socialinio recepto iniciatyvas ir bendruomenines programas vyresnio amziaus
Zmoneéms.
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4) Stiprinti savanorystés, tarpusavio pagalbos ir emocinés paramos tinklus.

5) Uztikrinti psichosocialinés reabilitacijos galimybes asmenims, kurie turi priklausomybe,
po gydymo sveikatos sistemoje, siekiant jy psichosocialinio atsigavimo ir integracijos |
bendruomeng, jskaitant vaikus.

5. Kultiros ministerijai
1) Didinti kultiiriniy ir bendruomeniniy veikly prieinamuma regionuose.
2) Itraukti kultiiros sektoriy j vieniSumo mazinimo ir emocinés gerovés stiprinimo
iniciatyvas.
3) Prisidéti prie socialinio recepto modelio plétros.

6. Vidaus reikaly ministerijai

1) Tobulinti policijos ir kity pirmyjy reagavimo tarnyby pasirengimg savizudybés grésmeés
situacijoms.

2) Uztikrinti efektyvy duomeny ir informacijos apsikeitimg tarp institucijy, reaguojant i
savizudybés rizika.

3) Dalyvauti kuriant pagalbos artimiesiems po savizudybeés algoritma.

7. Savivaldybéms

1) Parengti ir jgyvendinti savivaldybiy savizudybiy prevencijos veiksmy planus.

2) Stiprinti savizudybiy prevencijos koordinatoriy funkcijas, didinant finansavima ir
kvalifikacijos kélimo galimybes.

3) UZztikrinti atvejo vadyba po méginimo nusiZzudyti ar savizudybeés krizés.

4) Plétoti bendruomenines psichikos sveikatos stiprinimo veiklas ir socialinio recepto
iniciatyvas.

5) Didinti paslaugy prieinamumg kaimiSkose vietovése, jskaitant pavezéjimo paslaugas.
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papildoma finansavimg visuomenés sveikatos biury prevencinéms programoms.

8. Visuomenés sveikatos biurams
1) Organizuoti tikslines prevencines programas vaikams, jaunimui, vyrams ir vyresnio
amZiaus Zmonéms.
2) Koordinuoti socialinio recepto iniciatyvas ir bendruomenines emocinés gerovés veiklas.
3) Stiprinti bendradarbiavima su sveikatos, socialiniy paslaugy ir Svietimo sektoriais.

9. Lietuvos Respublikos Seimui

1) Uztikrinti nuolatine psichikos sveikatos politikos stebéseng per Nacionaline sveikatos
tarybg.

2) Vertinti teisékiros iniciatyvy poveikj psichikos sveikatai.

3) Inicijuoti teisés akty pakeitimus, susijusius su savizudybiy prevencija, pagalbos po
savizudybés sistema ir atsakingu informavimu apie savizudybes.

4) Inicijuoti ir/ar palaikyti teisés akty pakeitimus, susijusius su psichikos sveikatos sistemos
stiprinimu: psichosocialinés, bendruomeninés pagalbos plétra ir visy psichikos sveikatos sistemos
paslaugy pagrindimu Zmogaus teisiy principais.



10. Nacionalinei sveikatos tarybai

1) Reguliariai vertinti rekomendacijy jgyvendinimo pazangg ir teikti siiilymus Vyriausybei
bei Seimui.

2) Inicijuoti periodines ekspertines diskusijas dél psichikos sveikatos politikos prioritety.

3) Skatinti mokslo jrodymais grjsty sprendimy taikyma ir tarpsektorinj bendradarbiavima.

11. Higienos institutui ir mokslo institucijoms

1) Plétoti savizudybiy rizikos veiksniy, vyry psichikos sveikatos, vaiky emocinés geroves ir
pagalbos paieskos elgsenos tyrimus.

2) Stiprinti duomeny analitikos pajégumus ir reguliariai teikti politikos formuotojams
rekomendacijas.

3) Vertinti dirbtinio intelekto ir skaitmeniniy technologijy poveiki psichikos sveikatai bei
savizudybiy prevencijai.

BAIGIAMOSIOS NUOSTATOS

Psichikos sveikatos stiprinimas, smurto prevencija ir savizudybiy mazinimas turi biti
laikomi ilgalaikiu valstybés prioritetu. Tvari pazanga $ioje srityje galima tik uztikrinant nuosekly
politinj démesj, tarpsektorinj bendradarbiavimg, pakankamg finansavimg, specialisty
kompetencijy stiprinimg ir sistemingg rezultaty stebéseng.

Rekomenduojama Lietuvos Respublikos Vyriausybei parengti ilgalaike nacionaling
psichikos sveikatos stiprinimo programg, apimancia aiSkius tikslus, rodiklius, atsakomybes ir
finansavimo mechanizmus, o Lietuvos Respublikos Seimui ir Nacionalinei sveikatos tarybai
uztikrinti nuolating Sios politikos jgyvendinimo stebéseng bei vertinima.

Nacionalinés sveikatos tarybos pirmininkas Dalius Jatuzis



