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1. Shrnuti pfedstavenstva

Souhrnna zprava vyboru

AVybor  pro  zdravotnictvi (HSE)  prochazi
Transformacénim programem, jehoz hlavnim zamérem
soucasti tohoto programu je vize, Zze ,Kazdy Clovék
bude mit snadny pfistup ke kvalitni péci a sluzbam, ve
které bude mit ddvéru a za které se personal nebude
muset stydét®. K dosazeni této vize sméfuje nékolik
transformacnich priorit, zaméfenych predevS§im na
rozvoj, posileni ¢i zménu sestavy soucasnych sluzeb,
a kladoucich dlraz na zdokonaleni infrastruktury
spojené s implementaci sluzeb.

Mezi hlavnimi cili Transformaéniho programu HSE,
ktery v souCasné dobé& probiha, jsou dva cile,
které jsou obzvlasté relevantni v kontextu socialné
opomijenych skupin, a které jsou formulovany
nasledovné:

* Prostfednictvim rozvoje, zmén a integrace nasich
sluzeb a v souladu s nejlepsi praxi dosahneme
zlepsSeni v oblasti toho, jaké zkuSenosti maji lidé
s nasimi sluzbami a jejich vysledky.

* Na zakladé zjisténych potieb a se specialnim
zamérenim na prostfedky pro feSeni socialni
exkluze budeme pracovat na tom, abychom
chranili, podporovali a zlepSovali zdravotni stav
populace.

Pristup tykajici se zdravi populace, schvaleny
Vyborem pro zdravotnictvi (HSE), zahrnuje rejstiik
faktor( ovliviujicich zdravi a usiluje o podporu
a ochranu zdravi, pficemz vénuje specialni
pozornost prostfedkiim zaméfenym na sniZzovani
nerovnopravnosti ve zdravotnictvi. Spojeni mezi
chudobou, etnickou pfislusnosti a zdravim je zfejmeé.
Je proto tfeba velké miry spoluprace mezi sektory,
aby v ramci tohoto pfistupu bylo dosazeno zlepSeni
zdravi a socialni situace lidi patficich k rdznym
etnickym a kulturnim skupinam.

Vice informaci o HSE, o jeho pfistupu k feSeni
nerovnopravnosti ve zdravotnictvi a o jeho
prosazovani socialné inkluzivniho pfistupu pfi feSeni
zdravotnich potfeb znevyhodnénych skupin, véetné
lidi zrbznych kulturnich a etnickych skupin, je
uvedeno v Kapitole 4 tohoto dokumentu.

Transformace HSE probihd na pozadi ménicich se
demografickych rysua Irska, jelikoz do zemé pfichazi
stale vice lidi, a stale vice lidi se zde usazuje.
Vysledky sc€itani lidu z roku 2006 ukazuji, ze v Irsku
v sou€asné dobé Zije 420.000 cizincl, pfi¢emz lidé
z kontinentalni Evropy spolu sAfriCany a Asiaty
predstavuji nejrychleji se rozrustajici skupinu.
Pfechod v irské spolecnosti od masové emigrace
k migraci smérem do zemé se odrazi ve statistickém
udaji, podle kterého bude 18% populace v roce 2030
narozeno Vv zahrani¢i, ve srovnani se soucasnou
situaci, kdy je v zahranici narozeno 10.4% populace.
Tato migrace dopliuje rdzné mensinové etnické
a kulturni skupiny, které se jiz v Irsku nachazeji,
a ze kterych je zde nejdéle usazena skupina lIrish
Travellers.

MensSinova etnicka skupina muize spadat do Sirokého
rejstfiku skupin, které v Irsku Ziji, a které se definuji
na zakladé rasy a etnického ¢i narodnostniho
puvodu. V irském kontextu mohou byt lidé
zraznych etnickych a kulturnich mensin azylanty,
uprchliky, migrujici pracovni silou, Irish Travellers,
Romy, zahrani¢nimi studenty nebo ¢&leny novych
i zavedenych menSinovych etnickych komunit.
Prislusnici kazdé kulturni nebo etnické skupiny sdileji
kolektivni identitu, vychazejici z povédomi o spole¢né
historii a spole€nych pfedcich. Etnické skupiny maji
svou vlastni kulturni identitu, jazyk, zvyky a navyky,
pficemz kazdy jednotlivec ve skupiné ma své
vlastni jedine¢né zku$enosti a zdravotni, socialni,
emocionalni, pracovni a psychologické potreby.
NabozZenska rGznost predstavuje dllezitou dimenzi v
etnické a kulturni identité mnoha lidi.



Je znamo, Ze lidé z menSinovych etnickych skupin
jsou vystaveni zvySenému nebezpeci chudoby a
socialni exkluze. Irish Travellers, azylanti a uprchlici
jsou tady obzvlasté zranitelni, pficemz situace
migrujicich pracovnikd, z nichZ mnozi mohou zZit témér
neviditelné v komunitach, vzbuzuje stale vétsi obavy.
V ramci Siroké, heterogenni skupiny mensinovych
etnickych komunit mohou byt Zeny povazovany za
obzvlasté ohrozené socialni exkluzi, a osamoceni
nezletili / déti oddélené od rodin mohou byt také
vidény jako zranitelna skupina. Pfislusnici vSech
téchto skupin, stejné tak jako lidé zZijici v novych nebo
jiz zavedenych mensinovych etnickych komunitach
v Irsku, mohou také zazivat rasismus a diskriminaci,
coz potom dale vede ksilngjSi socialni izolaci a
exkluzi. Takové podminky, ve spojeni s jazykovymi a
kulturnimi bariérami, mohou ohrozit zdravotni stav.

Charakteristika rdznych menSinovych etnickych
skupin, zamé&Fend na jejich specifické podminky a na
situace, které mohou mit vliv na zdravotni stav a jeho
disledky, je uvedena v Kapitole 5.

Zvysuijici se rdznorodost, ktera je v irském prostfedi
vysledkem miseni kultur a etnickych vlivd, obohacuje
znaénym  zpUsobem  strukturu spolecenského,
ekonomického a kulturniho Zivota v Irsku. Zaroven
v8ak tato rldznorodost predstavuje pro irskou
spole€nost naro¢ny Ukol spocivajici v nutnosti
pfizpusobit se vlivu novych kultur a rozvinout kolektivni
zplsoby prosazovani integrace lidi z rGznych kultur a
etnickych skupin do hlavni ¢asti spole¢nosti. V ramci
tohoto kontextu je irskému zdravotnictvi pfisouzena
dllezita role v implementaci mezikulturniho pfistupu
k planovani a poskytovani péce a podpulrnych sluzeb
rovnopravnym, pfistupnym a efektivnim zpdsobem,
ktery ma na paméti riznorodost uzivatell sluzeb.

Rozpoznani specifickych zdravotnich potfeb klientd
zrlznych kultur a etnickych skupin, ve spojeni
s transformacéni agendou HSE, pfedstavuje vhodnou
pfilezitost rozvoje Narodni mezikulturni zdravotnické
strategie, jejimz cilem je — v navaznosti na existujici
dobrou praxi v oblasti poskytovani zdravotnickych
sluzeb rGznorodé populaci — vytvofit komplexni
strukturu, vramci které bude mozZno tyto potfeby
efektivné fesit. Sluzby vztahujici se k potfebam lidi
zrznych skupin se v poslednich nékolika letech
znaCné rozvinuly, stim, Ze vreakci na potfeby
vefejnostia v souladu s riznymi zakonnymi poZadavky
byla vystavéna odborna zakladna. Naro€nym ukolem
je nyni integrovat sluzby a ucinit je pfFistupnymi a
citlivé reagujicimi na potfeby uzivatell, ktefi by
vzdy méli byt v centru nové vytvofenych zpusobu
fungovani sluzeb. Principy, témata a doporuceni
obsazena v modelu navrzeném v ramci Mezikulturni
strategie podporuji personal a uzivatele sluzeb v tom,
aby se aktivné a smyslupIné podileli na navrhovani,
poskytovani a hodnoceni zdravotnické péce uréené
uzivatelim z mensSinovych etnickych skupin v Irsku.



Vyznam rozvoje Narodni mezikulturni zdravotnické
strategie je podlozen viadnimi dokumenty jako jsou
Narodni plan postupu proti rasismu nebo Narodni plan
postupu smérem k socialni inkluzi 2007-2016, které
jsou zaméfeny na rlizné sektory, véetné zdravotnictvi,
a které zahrnuji specialni postupy a prostfedky pro
podporu inkluze lidi rdzného plvodu do v§ech vrstev
irské spolednosti. Rada zdravotnickych strategii,
zastfeSena Narodni zdravotnickou strategii ,Kvalita
a spravedlnost® a zahrnujici napf. Strategii zakladni
péce, Zdravotnickou strategii pro Travellers nebo Vizi
zmény, dale potvrzuje nutnost rozvoje mechanism,
které zaru€i posileni dostupnosti a poskytovani
zdravotnickych sluzeb této skupiné. Rozvoj této
strategie je podepfen zakony o rovnopravnosti,
pfiCemz Zakony o rovnopravném postaveni a Zakony
o rovnopravnosti v zaméstnani jsou obzvlasté
relevantni. Brozura HSE, nazvana ,Zakony o
rovnopravném postaveni 2000-2004 a Poskytovani
zdravotnickych sluzeb“ a vytvofena ve spolupraci
s Uradem pro rovnopravnost, odrazi zavazky HSE
v této oblasti.

Aspekty socialni a zdravotnické politiky, spolu
s legislativou  urlujici  pfistupy  k poskytovani
efektivnich sluzeb rdznym komunitam, jsou popsany
v Kapitole 7.

Legislativa a strategické dokumenty, které usmérnuji
potfebu rozvoje Mezikulturni zdravotnické strategie,
se stavaji smysluplnymi, kdyz jsou doplnény
soustavou hodnot a principl stéZejnich pro vytvoreni
pfistupu, ktery by reagoval na cetné zdravotni
potfeby klientl z rliznych kultur a etnickych skupin.
Zatimco principy rovnosti, pfistupnosti, kvality a
zodpovédnosti zanesené v Narodni zdravotnické
strategii jsou zakladem pro v8eobecné poskytovani
sluzeb, existuje fada doplfujicich hodnot a principd,
které jsou nepostradatelné pro rozvoj Mezikulturni
zdravotnické strategie tam, kde uzivatelé sluzeb
mohou trpét specifickou zranitelnosti a potfebuji péci,
ktera od téch, ktefi planuji a poskytuji zdravotnické
sluzby, vyzaduje specialni védomosti, porozumeéni
a schopnost reagovat. Kli¢ové principy a uvahy, na
kterych je zaloZen rozvoj této strategie, jsou popsany
v Kapitole 8 a zahrnuji nasledujici body:

* Spoluprace mezi sektory: Riznoroda povaha
socio-ekonomickych determinantl a jejich vliv na
zdravotni stav vyzaduiji pFistup, ktery by pro feSeni
rizik a kauzalnich faktor spojenych s chudobou
a nerovnopravnosti zarucil spolupraci mezi
rdznymi relevantnimi agenturami. HSE se zavazal
k podpore a rozvoji propojenych, koordinovanych
pfistupl v rdmci i mimo ramec sektord na narodni,
regionalni a mistni urovni, za u¢elem dosazeni
integrovanych, udrzitelnych Fedeni.

Rovnopravnost a specialni zaméfeni: V jadru

této strategie je snaha dosahnout pro vSechny
uzivatele UpIné rovnopravnosti ve vyuzivani
sluzeb. Stézejni je v tomto ohledu identifikace a
eliminace projevll nerovnopravnosti, které vytvari
bariéry znemoznujici dosazeni rovnopravnosti.
Celosystémovy pfistup k zajisténi rovnopravnosti
ve vyuzivani sluzeb pro kulturné a etnicky
rtiznorodou populaci vyZzaduje zvazeni aspektl jak
integracnich tak specialné zamérenych pfistup.



* Mezikulturni a protirasisticky pfistup: Rasismus a
diskriminace maiji negativni vliv na fyzické a mentaini
zdravi lidi z menSinovych etnickych komunit.
Mezikulturni pfistup navrzeny vramci Narodniho
planu postupu proti rasismu, ktery zahrnuje rozvoj
strategie, politiky a praxe smérem k prosazovani
interakce, porozuméni, respektu a integrace
mezi rGznymi kulturami a etnickymi skupinami,
je vsouladu s polittkou HSE o poskytovani
vyrovnanych, jednodu$e pfistupnych, kvalitnich
sluzeb, a mél by tvofit jadro procesu planovani a
poskytovani sluZzeb lidem zrlznych kulturnich a
etnickych skupin.

Ugast komunity ve vztahu ke zdravotnim potfebam:
Socialné inkluzivni pfistup HSE, ktery podporuje
vSechny uzivatele a komunity v tom, aby se podileli
na rozhodovani o vécech tykajicih se jejich zdravi,
aktivné podporuje metodu rozvoje komunit.

Partnerskéa spoluprace: Planovani a poskytovani
zdravotnickych sluzeb kulturné a etnicky
riznorodé populaci by mélo byt provadéno v ramci
modelu partnerské spoluprace, kdy vSechny
zainteresované strany, véetné uzivatell sluzeb,
relevantnich instituci spojenych s komunitou a
dobrovolnych instituci, pfedstaviteldl HSE a jinych
vladnich sektord, spolupracuji na identifikaci priorit,
spole¢né rozhoduji o postupech a monitoruji
implementaci strategie.

Skoleni a podpora pro personal: Zajisténi
kompetentniho personalu, ktery je schopen
reagovat na kulturni a etnickou riznorodost
uzivateld, je zékladnim predpokladem pro kvalitni a
efektivni poskytovani sluzeb. Zakladnim principem
strategie je mezikulturni $koleni personalu,
pfiemz se v ramci strategie také vénuje pozornost
rozvojovym mechanismdm, které podporuji nabor,
podporu, rozvijeni a udrzeni personalu z rliznych
skupin.

Formalni rozvoj strategie byl zahajen sérii konzultaci
s uzivateli, poskytovateli sluzeb a personalem HSE
v celé zemi. Rada téchto akci, které mély formu
roadshow, malych nebo velkych diskusnich skupin
a prizkumd, byla pofadana nebo koordinovana
dobrovolnymi institucemi, ve spolupraci s HSE.
Dilezitou strankou téchto konzultaci byla nabidka
podpory od fady instituci a jednotlivel, véetné
Agentury za boj proti chudobé&, Narodniho poradniho
vyboru pro otazku rasismu a mezikulturni pfistup,
CAIRDE, Spirasi, Pavee Point, a Imigracniho Uradu
Irska. Diky této spolupraci se konzultaci zucastnilo
Siroké spektrum uzivateld sluzeb.

PFi v8ech konzultacich bylo v jadru diskuse nékolik
otazek, které byly pfedem sestaveny na zakladé
informaci ziskanych z dotaznik{ vyplnénych raznymi
zainteresovanymi stranami:

* S jakymi hlavnimi bariérami a problémy se
setkavaiji lidé z mensinovych etnickych komunit pfi
vyhledavani zdravotnickych sluzeb?

* Jak by se mélo zdokonalit planovani a poskytovani
zdravotnickych sluZeb, aby bylo dosaZeno zlepSeni
zdravotniho stavu lidi z mensinovych etnickych
skupin?

zdravotnictvi zvaZit/fesit pfi planovani a
poskytovani sluzeb lidem z mensinovych etnickych
skupin?

 Jakym zptsobem by mély byt podporfeny
mensinové etnické skupiny a organizace, aby se
lidem z riiznych kultur a mensinovych etnickych
skupin zpfistupnila zdravotnicka péce?



Diskuse s uzivateli, poskytovateli sluzeb a personalem
HSE pfinesly mnozstvi informaci o problémech a
zkuSenostech ohledné vyhledavani, vyuzivani a
poskytovani zdravotnickych sluzeb, a také navrhy na
zlepsSeni, posileni ¢i adaptaci sluzeb za ucelem jejich
pfemény na sluzby, které jsou schopny kompetentnim
zpUsobem reagovat na potreby raznych uzivateld.

O povaze, prGbéhu a vysledcich konzultaci byla
sepsana samostatnda, podrobna zprava. Tato zprava
rovnéz obsahuje pfiklady z Uspésné praxe pouzivané
po celé zemi ve vztahu k zdravotnickym potfebam
prislusnikd mensinovych etnickych skupin a kultur.

Z konzultaci vyplynuly urcité klicové body, které jsou
shrnuty v Kapitole 6. Hlavni priority byly identifikovany
ve vazbé na nasledujici body:

* Informace, jazyk a komunikace: Za kli¢ovou
prioritu, vyzadujici naléhavou pozornost, bylo
oznaceno zajisténi snadno dostupnych informaci
a tlumocnickych a prekladatelskych sluzeb pro
uzivatele.

» Dodavka a pfistupnost sluzeb: V diskusi
dominovaly body tykajici se posileni pFistupnosti
sluzeb a potfeby dodavky sluzeb integrovanym
zplUsobem. Opakujicimi se tématy byly v diskusi
otazky rovnopravnosti a diskriminace.

* Zména organizace: V tomto smeéru bylo
identifikovano nékolik priorit, pficemz klic¢ovymi
tématy byly rozvoj celkového organizacniho
pristupu, potfeba podpory a $koleni personalu za
ucelem zajisténi dodavky kulturné kompetentnich
sluzeb, a shromazdéni a aplikace relevantnich
udajil z monitorovani etnickych skupin.

* Partnerska spoluprace s mensinovymi etnickymi
komunitami: Zajisténi podpory pro mensinové
etnické komunity za u¢elem rozvoje jejich kapacity
pro identifikaci a FeSeni svych zdravotnich potfeb
bylo oznaceno za klicovy bod strategie.

Nazory vyjadfené v prab&hu konzultaci, odevzdané
dotazniky a pisemna vyjadfeni od jednotlivcd
i instituci sehraly stéZejni roli pfi vytvareni této
strategie. DalSim dulezitym krokem v rozvoji strategie
byl rozbor materidlli tykajicich se modell praxe
v oblasti mezikulturniho zdravotnictvi.

Jednotlivé body a s nimi spojena doporuceni, tvofici
podstatu strategie, jsou rozebrany v Kapitole 9.
Souhrn navrh( je téZ obsaZen v Sekci 3, za touto
Souhrnnou zpravou vyboru. Nejpodstatnéjsi body
jsou seskupeny tematicky do téchto SirSich kategorii:
1. Pristup k sluzbam, 2. Udaje, informace a vyzkum,
3. Otazky lidskych zdroju: Pristup k sluZbam a otazky
tykajici se dodavky sluzeb



Je znamo, Ze pfistup ke sluzbam je pfedpokladem
k dosazeni  pozitivnich  zdravotnich  vysledkd.
Koncept pfistupu je ve zdravotnickém kontextu
obzvlasté Siroky a obsahuje mnoho faktord, které
ovliviuji schopnost uzivatell dostat se optimalnim a
odpovidajicim zplsobem k pozadovanym sluzbam. V
kontextu Narodni mezikulturni zdravotnické strategie
se v oblasti pfistupu k zdravotnickym sluzbam
jako obrovské bariéry projevily: zajisténi informaci,
porozuméni  béznym  zpusobUm  projednavani
zdravotnického systému, pfistup kfadé sluzeb
— zejména sluzeb praktického lékafe — a zkuSenosti
s rasismem a diskriminaci. Pro uzivatele bylo také
C¢asto naro¢nym ukolem nalézt spravny zpusob
vyuzivani zdravotnickych sluzeb, pficemz nevhodné
uzivani sluzeb bylo Casto spojeno s bariérami
v oblasti pfistupu k optimalnim sluzbam. Zatimco
mnohé ztéchto bariér nejsou nezbytné spojené
pouze s lidmi z riznych etnickych a kulturnich skupin,
v pfistupu ke sluzbam existuje Ffada probléma,
které specificky zasahuji pfislusniky mensinovych
etnickych komunit. Je tfeba zvazit situace, kdy
kulturni rysy a nabozenska vira hraji stézejni roli pfi
pFistupu ke sluzbam a pfi pfijimani po kulturni strance
vhodné a citlivé péCe a podpory. Aspekty osobni
péce a hygieny, nabozenska vira a praxe ve spojeni
s rlznymi Zivotnimi udalostmi a potfeby v oblasti
stravovani jsou v tomto sméru obzvlasté relevantni.
Vybaveni pro péci o hospitalizované pacienty hraje
dllezitou roli pfi reagovani na tyto potreby.

Mechanismy podporujici pfistup ke zdravotnickym
sluzbam, napf. urychlené zavedeni Strategie
primarni péce, a zajisténi aktivni podpory v oblasti
UCasti komunity a rozvoje komunity jsou stézejni pro
dosazeni lepSich vysledku. S timto souviseji snahy o
zajisténi pfistupnych, kulturné vhodnych informaci a
0 rozvoj standardizovaného, kvalitniho tlumoc&nického
servisu, které jsou prikladem cilenych postupd,
zaméfenych na podporu rovnopravného pfistupu
k zdravotnickym sluzbam.

Udaje, informace a vyzkum

V sou€asné dobé& je k dispozici malo informaci
ohledné zdravotniho stavu a potfeb lidi z rGznych
kultur a etnickych skupin v Irsku. Tento deficit udajl
vytvafi znacCnou bariéru v procesu identifikace a
feSeni zdravotnich potfeb a v monitorovani pokroku
v oblasti intervenci. Tvorba systému pro monitorovani
etnické rovnopravnosti je nedilnou soucasti této
strategie, v niz je zavedeni etnického identifikatoru
prioritou. Monitorovani rovnopravnosti je stézejni
pfi snaze omezit vliv nerovnopravnosti v oblasti
mezikulturniho zdravotnictvi a pro posileni vysledku
v této skupiné.

Lidské zdroje a organizacni rozvoj

Predsednictvo lidskych zdroju a organizaéniho vyvoje
hraje vedouci roli v procesu zajiStovani dodavky
citlivych, kulturné kompetentnich sluzeb, ktery
smeéfuje k implementaci Mezikulturni zdravotnické
strategie. Zatimco zdravotnictvi ma pfed sebou
naro¢ny Uukol dodavani odpovidajicich, citlivych
sluzeb rlGznorodé, heterogenni skupiné uzivateld,
existuji také problémy tykajici se organizaéni kultury
zdravotnictvi a jeho mechanismlt zaméfenych na
vyrovnavani se s rdznorodosti, naborem, udrzenim
a podporou personalu z riznych skupin a na Skoleni
a podporu personalu ve vztahu k dodavani kulturné
kompetentnich, protirasistickych, protidiskriminacnich
sluzeb.



Implementace Mezikulturni strategie

Komlexni, multidimenzionalni zdravotni potfeby
heterogenni skupiny uZivateld zrGznych kultur
a etnickych skupin vyzaduji pfijeti komplexniho,
integrovaného  pfistupu k implementaci navrh
obsazenych v této strategii. Mnohostranna
povaha a rozsah nerovnopravnosti, se kterymi
maji v oblasti zdravotnictvi zkuSenost uzivatelé
zrdznych kulturnich a etnickych skupin vyZaduiji
spojenou investici ze strany zainteresovanych
stran jak vramci tak mimo ramec zdravotnického
sektoru, aby bylo dosazeno koordinované, propojené
reakce v oblasti implementace navrhl. Ve strategii
jsou obsazena doporu€eni tykajici se ustanoveni
Poradni skupiny, ktera, predpoklada se, bude
dohlizet na implementaci navrhu strategie. Vzhledem
k multidimenzionalni povaze strategie je pro efektivni
implementaci naprosto nezbytna soucinnost investic
vSech zainteresovanych stran, v&etné personalu
HSE, poskytovatell sluzeb, uzZivateld sluzeb a
predstavitel( viadnich a dobrovolnych sektord. S tim
souvisejici komponenty, které jsou nedilnou soucasti
transformacniho pfistupu HSE a které jsou nezbytné
jako podpurné slozky implementace, zahrnuji idaje o
zdravotnim stavu populace, komponenty zesileného
monitorovani a hodnoceni, pfistup socialni inkluze
a mohutné lidské zdroje, finan¢ni, informacni a
komunikaéni systémy pro procesy planovani,
mérfeni, hlaseni, doplfiovani zdroju a hodnoceni
odpovidajicich iniciativ a intervenci.

Vzhledem k veSkerym faktordm a bodum vztahujicim
se k rozvoji Mezikulturni zdravotnické strategie, Plan
implementace obsahuje nékolik hlavnich cill:

« Udrzet a rozvinout nezbytné schopnosti a
kompetence, aby mohlo byt vyhovéno zdravotnim
potfebam uZivatell sluzeb, poskytovatell sluzeb a
personalu, v souladu s principy transformovaného
HSE.

* Zajistit, aby zmény ve zpusobu prace byly u¢inény
bezpecnym a jasnym zplsobem, a aby pfi tom byla
respektovana dana politika a zakonné povinnosti.

* Zajistit, aby implementace navrh( odrazela
zakladni hodnoty a principy sdilené HSE a
jim financovanymi sluzbami. Princip sluzeb
zaméfenych na uzivatele, principy lepSiho pfistupu,
jednoduchého systému péce, citlivosti, partnerstvi
s uzivateli sluzeb a komunitami, integrace sluzeb,
multidisciplinarni a interdisciplinarni tymové prace a
spravedlivé distribuce sluZeb jsou stézZejnimi v této
oblasti mezikulturni €innosti.

* Vytvofit operacni strukturu, s personalem
a partnery, ktera objasni, jak budou navrhy
implementovany v ramci nového HSE modelu
prace a jak bude provedena transformace.

« Sestavit program pro Skoleni a rozvoj,
s personalem, ktery poskytne podporu béhem
implementace navrhll a vybavi U¢astniky Skoleni
pro poskytovani sluzeb vhodnym a efektivnim
zpUsobem.

» Udrzovat komunikaci a kontakt se vSemi
zainteresovanymi stranami na mistni, regionalni a
narodni urovni.

Transformacni program HSE, ve spojeni se socialné
inkluzivnim pfistupem nepostradatelnym pfi praci
s lidmi ze skupin, které byly tradicné socialné
vylou€eny, vyZaduje nové zpusoby ¢innosti za Ucelem
dosazeni cile efektivni implementace této strategie.
Plan postupu smérem kimplementaci a podobné
spoluprace jsou naznaceny v Kapitole 10.



Narodni mezikulturni zdravotnicka strategie nabizi
strukturu, jejimz prostfednictvim mohou byt uzivatelé
i personal podporfeni v aktivni a smysluplné ucasti
na tvorb&, dodavani a hodnoceni poskytovanych
zdravotnickych sluzeb uzivatelim z menSinovych
etnickych skupin v Irsku. Tato strategie, odrazejici
vstupni Udaje od uzivatell a poskytovatelti sluzeb
z celé zemé a poucena nejlepsi praxi, je zaméfena
na snizovani socialni exkluze zazivané mnoha
lidmi vtéto skuping, na zpfistupriovani sluzeb a
— v dlouhodobém horizontu — na podporu pozitivnich
zdravotnich vysledkl a na socialni zlepSeni.

Ocekavané vyhody plynouci pro uzivatele i
poskytovatele sluzeb zimplementace této strategie
jsou Cetné a zahrnuji zlepSeny zdravotni stav, zvySeny
socialni kapital a posilenou integraci na strané
uzivatelt, a zvySenou kulturni kompetenci, hrdost,
sebejistotu a uspokojeni na strané poskytovatel(,
ktefi se snazi dodavat efektivni, rovnopravné,
protidiskriminaéni sluzby.

HSE se zavazal k feSeni zdravotnickych potfeb lidi
z rdznych kultur a etnickych skupin prostfednictvim
prijeti, zahajeni a aktivni implementace Narodni
mezikulturni zdravotnické strategie a téSi se na
preménu navrhli obsazenych ve strategii v efektivni

postupy.



2. Doporuceni

Pristup ke sluzbam

Skolici a podobné iniciativy, které v sou¢asné dobé
probihaji za u€elem zajisténi kulturné kompetentnich,
protirasistickych a  protidiskriminacnich  sluzeb,
budou rozSifeny vfadé komunit a nemocnic.

Finanéni naklady spojené s pfistupem Kk sluzbam
a s jejich vyuzivanim predstavuji silnou bariéru ve
vyuzivani sluzeb. Narok na zdravotni kartu je kli¢ovym
determinantem ve vyuzivani sluzeb praktického
|ékare, jelikoz ti, kdo kartu maji, vyuzivaji téchto sluzeb
Castéji nez ti, ktefi ji nemaji. Konzultace ukazaly, ze
mnoho uzivatell méa nedostate¢né védomosti o svych
narocich v této oblasti. Poskytované informace budou
proto uzplUsobeny tak, aby vSichni uZzivatelé byli
podporovani tim, Ze maji informace o svych narocich
a relevantnich postupech.

Rada problémi tykajicich se pfistupu k zdravotnickym
sluzbam se nevztahuje pouze k uzivatelim
z menSinovych etnickych skupin. Zdokonaleni sluzeb
vramci pomoci jedné skupin@ ma za vysledek
zdokonaleni sluzeb pro dalSi skupiny, v€etné starSich
lidi, postizenych lidi a Siroké skupiny socialné
vylouéenych uzivateld. Bude proto sestaven program
a budou odsouhlaseny postupy pro podporu a
implementaci principl V8eobecného pfistupu, aby
bylo zajisténo, Zze vSechny aspekty zdravotnickych
sluzeb jsou dostupné, vcetné napf. ndpist. Tento
krok bude proveden v souladu s ¢innosti zaméfenou
na posileni sluzeb pro socialné vylou¢ené skupiny,
ktera v sou¢asné dobé probiha v HSE.

V navaznosti na zavedeni etnického identifikatoru
bude proveden vyzkum tykajici se miry doporu¢ovani
uzivatell z menSinovych etnickych skupin
k sekundarni a terciarni péci. Nasledné budou v této
oblasti zavedeny odpovidajici postupy.

Dodavani sluzeb

Za UuCelem zvySeni informovanosti a zajisténi
Skoleni pro oblast zdravi v rdznych kulturach bude
HSE spolupracovat s relevantnimi  Skolicimi a
profesionalnimi institucemi.

Bude proveden vyzkum tykajici se vyskytu a zvladani
specifickych podminek, které nepfiméfené ovliviuji
mensinové etnické komunity.

Specializovana détska poradni skupina patfici k HSE
uznala, Ze je tfeba prozkoumat otazku provadéni
muzské obfizky z nabozenskych nebo kulturnich
dbvodl. Budou sledovany vysledky diskusi o
poskytovani obfizky pro kojence a déti.

Skolici a podobné iniciativy, které v soudasné
dobé probihaji ve vztahu k poskytovani kulturné
kompetentnich a protirasistickych sluzeb, budou
uvedeny do uzivani v fadé komunit a nemocnic. (Viz
3.1.1: Pristup k sluzbam)

Zeny

Plan sluzeb HSE pro rok 2006 obsahuje zavazek, ze
budou vytvofeny metody pro integraci obou pohlavi
pfi planovani a dodavani vSech sluzeb. V ramci
tohoto kontextu budou zavedeny a podporovany
postupy zaméfené na feSeni specifickych potfeb Zzen
z mens$inovych etnickych skupin.



Pro poradenstvi v oblasti organizace a rozvoje
zdravi a osobnich socialnich sluzeb byla vytvorfena

Specializovana poradni  skupina pro  sluzby
v porodnictvi. Postupy vztahujici se k feSeni
potfeb v oblasti porodni péfe a podpory zZen

z rliznych etnickych skupin a kultur budou feSeny
v kontextu priorit a postupli odsouhlasenych touto
poradni skupinou. KliCovym elementem c&innosti
v této oblasti bude implementace Planu postupu
v porodnictvi, pfi€emz vysledky revize porodnickych
a gynekologickych sluzeb, nedavno zadané vyborem
(HSE), pfinesou dalsi informace uZitené pro
planovani a dodavani odpovidajicich, po kulturni
strance citlivé reagujicich sluzeb v této oblasti péce.
Na tomto pozadi budou zavedeny snahy fesit otazky
pfijimani sluzeb a nasledné péce o matky a rodiny.
Budou prozkoumany a implementovany mechanismy
poskytovani emocionalni a praktické podpory
zranitelnym matkam. Prioritou v tomto sméru budou
mladé matky a prvorodicky.

Bude usporadana diskuse s personalem RIA ohledné
specifickych problému vztahujicich se k zdravotnim
potfebam matek Zadajicich o azyl, které Ziji
v prostfedi Pfimé pomoci. V tomto kontextu bude
projednano uprednostiovani vyzivovych potieb déti
a kojicich matek. Usili v soutasné dobé vynakladané
pod patronatem Narodniho vyboru pro implementaci
kojeni bude kli€ovou slozkou v této oblasti.

Zavedeni etnického identifikatoru zajisti pfFisun
faktickych informaci z oblasti porodnictvi a ve
vztahu k dalSim potfebam zen zrdznych kultur a
etnickych skupin. Na zakladé provedenych zjisténi a
v souladu s existujicimi iniciativami budou vytvoreny
odpovidajici postupy pro FeSeni a monitorovani
vysledkd v porodnictvi ve vztahu kZenam ztéto
skupiny.

Du3evni zdravi

V soucasné dobé probiha v ramci HSE implementace
zpravy Vize zmény. Bude podpofen navrh obsazeny
ve Vizi zmény, tzn. ,Sluzby tykajici se duSevniho
zdravi by mély byt poskytovany kulturné citlivym
zplsobem. V souvislosti s tim by mélo byt pro
pracovniky v oblasti duSevniho zdravi zajisténo
Skoleni, a sluzby v oblasti duSevniho zdravi by mély
byt vybaveny tak, aby mohly slouZit rGznym etnickym
skupinam, coz znamena také zajisténi tumocnika.”

V ramci usili o zlepSeni situace budou ve spojeni
s jinymi sektory prozkoumany specifické problémy,
které maji v zavislosti na implementaci nebo absenci
implementace rlznych zasad vliv na duSevni
zdravi této skupiny. HSE se zavazal vyuzit vSechny
dostupné prostredky k tomu, aby poukazal na Skodlivé
ucinky takovych zésad na zdravi. Vtomto sméru
budou klic¢ovou prioritou diskuse s Ministerstvem
spravedInosti ohledné uGc¢inku systému Pfimé pomoci
a s Ministerstvem Zivotniho prostfedi ohledné
ubytovani pro Travellers.

Komunitni iniciativy zaméfené na poskytovani péce
a podpory v oblasti duSevniho zdravi lidi z rGznych
kultur a etnickych skupin budou podporovany v ramci
modelu dusSevniho zdravi v komunité, schvaleného
ve Vizi zmény.



Déti

Cinnost Specializované détské poradni skupiny bude
vést rozvoj prostfedkl zaméfenych na feSeni potreb
v oblasti péc¢e a podpory u déti z riznych kulturnich a
etnickych skupin. Budou zavedeny mechanismy pro
spolupraci s relevantnim personalem v sektoru pro
déti a rodinu, za uCelem feSeni potfeb déti a rodin
z rdznych etnickych skupin a kultur. Prioritou v rdmci
tohoto pfistupu budou potfeby déti oddélenych od
rodin.

Navrhy obsazené v Narodnim planu postupu
proti rasismu tvofi kliCovou slozku v zajiStovani
inkluzivniho, mezikulturniho pfistupu k feSeni potieb
déti zrlznych menSinovych etnickych skupin a
komunit. Je mozné, Ze v oblasti pé€e o déti a ochrany
vramci mezikulturni a rtznorodé struktury bude
tfeba zajistit podporu a $koleni pro personal. Sluzby
pro déti a rodiny budou podporovany v ramci usili o
rozvoj komplexni praxe v této oblasti.

Starsi osoby

V souvislosti s potfebami této skupiny v oblasti
péCe a podpory bude proveden vyzkum, na jehoz
zakladé bude zaveden postup, specialné zaméreny
na identifikaci existujicich problémud a planovani ve
vztahu k budoucim potifebam.

Bude prozkoumana situace pecovatell o starSi osoby
z rdznych kultur a etnickych skupin.

PostiZzeni

Implementace nové legislativy tykajici se postizeni
a souvisejicich pozadavkl pro rozvoj jednotlivych
planl péce, spolu s implementaci pfibuzné legislativy
tykajici se vzdélavani déti se zvlaStnimi potfebami,
poskytuje potencidl pro spolupraci v oblasti
identifikace a FfeSeni zdravotnich potfeb specifickych
pro postizené uzivatele z raznych kultur a etnickych
skupin.  V souvislosti stim budou vytvofeny
mechanismy pro podporu personalu v oblasti sluzeb
pro postizené.

Sexualni zdravi

K jednotlivym strankam poskytovani sluzeb v oblasti
sexudlniho  zdravi  uZivateldom  z menSinovych
etnickych skupin se bude pfistupovat v ramci rozvoje
a implementace ocCekavané Narodni strategie
sexualniho zdravi.

ZAvislost a alkohol

HSE se bude zabyvat relevantnimi strankami zavislosti
vramci kompetence souCasné Narodni drogové
strategie, ktera ma dobrou pozici pro identifikaci
objevujicich se problémU a reakci na né. Jednotlivé
stranky problému souvisejicich s alkoholem budou
podobnym zpusobem feSeny v ramci ¢innosti Narodni
organizace pro boj s alkoholem.

Kontrola zdravi

Poskytovani souvislé péce prislusnikim mensinovych
etnickych skupin maze byt slozité, zejména pokud jsou
rozptyleni po celé zemi. Sou€asny systém Iékarskych
kontrol bude proto zrevidovan a pozménén v souladu
s novymi strukturami HSE, v€etné Zdravi populace.



Mechanismy pro podporu pfistupu

Zéakladni péce

Zavedeni Strategie primarni pécée bude podporeno
v souladu s principy Hodnoceni potfeb. Bude
podporovana ucast mensinovych etnickych komunit
v tomto procesu.

Bude zahajena diskuse s relevantnim personalem
ohledné rozvoje flexibilnich mechanismu pro zajisténi
pfistupu k sluzbam u socialné vylou¢enych lidi,
jako jsou Travellers nebo migrujici pracovnici, ktefi
maji méné ustaleny Zivotni styl. Budou zddraznény
priklady snahy vyhovét potfebam komunit, jako napf.
zavedeni kapesnich zdravotnich zaznami nebo
prodlouzeni ordinagnich hodin.

Rozvoj komunity

HSE se v oblasti planovani a dodavani odpovidajicich
zdravotnickych  sluzeb  menSinovym  etnickym
skupinam zavazal spolupracovat se sektorem NGO.
Pro tuto praci je tfeba strategického pfistupu. HSE,
ve spolupraci s relevantnimi NGO, provede revizi
existujicich partnerstvi a souvisejicich aktivit. NGO
budou potom dale podporovany HSE, s tim, zZe jim
budou poskytovany zdroje pro dodavku dohodnutych
sluzeb.

MenSinové etnické komunity budou podporovany
v budovani své kapacity pro ucast na vytvarejicich
se strukturach HSE a v monitorovani implementace
strategie.  Budou  vytvofeny  standardizované
mechanismy pro podporu a umoznéni aktivni ucasti
zainteresovanych stran.

Pfistupy vedené osobami stejného postaveni byly
zhodnoceny jako efektivni nastroje ve vybavovani
komunit lepSim porozuménim ohledné pfistupu
k zdravotnickym sluzbam a jejich optimalniho
vyuzivani. Tento model bude podporovan a rozsifovan
HSE.

Kulturni mediace

V  prosazovani mezikulturniho  pfistupu  ve
zdravotnictvi hraje roli kulturni mediace. Na zakladé
hodnoceni existujicich projektd v této oblasti by mély
byt zvazeny optimalni zplGsoby vyuziti kulturnich
mediator( na komunitni Grovni.



Posileni pFistupu

Udaje, informace a vyzkum

Informace
Smérnice pro produkci a aplikaci prelozeného
materialu budou vytvoreny koordinovanym

zpusobem. Tyto smérnice, doporu¢ené a schvalené
zainteresovanymi stranami, budou zalozeny na
dobré praxi a mély by se ve vztahu k produkci a
uzivani preloZzenych informaci soustfedit na otazky
standard(, kvality a standardizace. Smérnice budou
obsahovat navod tykajici se toho, jaky typ informaci
by mél byl poskytovan, v jakych jazycich, a komu
a jak by tyto informace mély byt dodavany. Je
také tfeba zvazit efektivnost nakladd ve vztahu ke
koordinovanému pfistupu k tomuto postupu.

Bude sestaven plan pro postupnou, koordinovanou
produkci prelozenych material( a jejich pouzivani.

V prvni fazi tohoto navrhu by mél byt prioritou pfreklad
informaci tykajicich se narokd a prav uzivateld a
zpusobl podavani stiznosti.

Tlumodéeni

Za ucelem ziskani informaci pro vytvoreni narodniho
tlumoc¢nického servisu by méla byt provedena
ddkladna revize existujicich systémd umozriujicich
tlumoceni a jejich dukladné zhodnoceni. To bude
zahrnovat zvazeni soucasnych modell a praxe
v této oblasti, a také zhodnoceni jejich efektivnosti.
Bude také tfeba zvazit situaci v odlehlych oblastech,
kde neexistuje dostate¢né velka potfeba na to, aby
tam byly zavedeny interni sluzby, ale kde mohou byt
tlumocnici potfeba nahle a naléhavé.

HSE v sougasné dobé& vede diskusi s Uradem pro
informace o zdravotnictvi a kvalitu ve zdravotnictvi
ohledné zpusobl sjednocovani snah v oblasti
informaci o zdravotnictvi a s tim spojenych aspektl
kvality a standardu. Klicovym hra¢em v této oblasti je
Predsednictvo pro zdravi populace. Jednotka socialni
inkluze bude vramci této vyvijejici se struktury
pracovat na rozvoji a posileni Gdaji a na jejich
aplikaci v oblasti mensinové zdravotni péce. Zvlastni
diraz bude kladen na aplikaci dat vztahujicich se
k nerovnopravnosti ve zdravotnictvi.

Postupné zavedeni etnického identifikatoru na
vSech Urovnich péce bude i nadale spravovano jako
strategicka priorita HSE. Tento identifikator, zalozeny
na otazce ze scitani lidu, by mél byt zakotven
v soustavach udajl, a bude doplfiovat a posilovat
aplikaci informaci tykajicich se mista (zemé) narozeni
a nabozenstvi, které jsou jiz obsazeny v souboru
sebranych dat.

Sbirani informaci ohledné  jazyku bude
standardizovano v dlouhodobém terminu.

Bude zavedena spoluprace s HIQA, zpravodajskou
sekci Predsednictva pro zdravi populace, NCCRI
a dalSimi relevantnimi zainteresovanymi stranami
ohledné planovani sbirani, monitorovani a aplikace
odpovidajicich informaci ve vztahu k zdravotnimu
stavu a potfebam uzivatell z rGznych kulturnich a
etnickych skupin.

Bude vytvofena informacni banka pro oblast zdravi
etnickych mensin, ktera bude podporovat vSechny
zainteresované strany tim, Ze bude poskytovat
informace pro tvorbu a dodavku servisu v této
oblasti.



Bude proveden vyzkum v oblasti otazek spojenych
s mezikulturnim pfistupem, ve vztahu ke zdravotnim
potfebam, praxi a vysledkim u uZzivatell z rGznych
kultur a etnickych skupin.

Bude vytvofen integrovany pfistup ke kondukci
hodnoceni vlivih na zdravi. Dale budou rozvinuty
sloZky rovnopravnosti a riznorodosti a v dlouhodobém
horizontu budou vedeny v ramci struktury hodnoceni
vlivll na zdravi. To bude ucinéno v kontextu ¢innosti,
ktera v soucasné dobé probiha v ramci Pfedsednictva
pro zdravi populace ve vztahu k rozvoji strategické
struktury pro hodnoceni vlivii na zdravi.

Lidské zdroje

Celoorganizacni pfistup k praci s rdznorodou populaci
bude aktivné sméfovat k rozvoji kultury a étosu,
které podporuji mezikulturni pfistup. Tento pFistup
by mél byt sdilen fadou zainteresovanych stran a
mél by zahrnovat zvySujici se rovnopravnost jako
princip zadavani a planovani sluzeb, rovnopravnost
v poskytovani pfrilezitosti, proaktivni spravovani
riznorodosti, feSeni diskriminace a rasismu a
prosazovani pristupu, ktery citlivé reaguje na rGzné
kultury a na rizna nabozenstvi uzivatell.

Oblast naboru a udrzeni personalu je pravomoci
Predsednictva lidskych zdroja v HSE a zahrnuje
vSechny stranky této funkce, vCetné organizacniho
rozvoje a planovani, vztahli se zaméstnanci, péce

o zaméstnance, pracovniho vykonu a rozvoje.
Pfi  rozvoji  proaktivnich iniciativ  zaméfenych
na zaujeti, vybér, nabor, profesionalni rozvoj,

povySeni a udrZeni personalu zrGznych skupin
bude vynaloZzeno spole¢né Usili vramci raznych
funkci tohoto pfedsednictva a Pracovni skupiny za
rovnopravnost a riznorodost v HSE EA. Tyto aktivity
budou zahrnovat proaktivni a pozitivni management
kulturni rdznorodosti na pracovisti a prosazovani
nejlepsi praxe v managementu lidskych zdrojl
ve vSech sekcich pracovni sily, v€etné personalu
zaméstnaného na externi smlouvy.

Soucasné iniciativy zameéfené na kapacitu vystavby
personalu pro planovani a dodavani odpovidajicich,
citlivé reagujicich, kulturné kompetentnich sluzeb
uzivatelim z rliznych kulturnich a etnickych skupin by
mely byt rozSifeny a postupné implementovany.
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