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Predmluva

Spatné zachdzent je vytrvalym straidkem. Pobyt v klecovém
l0Zku je poniZujici zkudenosti a mnohymi je jejich uZivani
povazovéno za 3patné zachdzeni. Nicméng, tento fenomén
stéle pretrvéva v Eeskych psychiatrickych zafizenich a jinde.
Castym argumentem obhdijct klecovych lizek je, ze alternativy
jsou horsi. Stejnou rétoriku pouzivaii lidé k obrané jinych forem
omezovacich prostfedkid viude po svété. Tento argument

viak nestagi. Spatné zachdzeni neni pfipustné z préavniho,
medicinského ani morédliniho hlediska. Pfesnéji feceno, pouziti
jakéhokoli mechanického omezeni az po dobu nékolika dni,
nemUze byt z pohledu mediciny odivodnéné, a tudiz se rovné
$patnému zachdzeni.

Ale ani $patné argumenty nemohou vysvétlit pretrvévani
donucent v psychiatrii v Ceské Republice i zahranigi. Zatimco
techniky se rizni, spoledny prvek je v jejich neodbytnosti, coz
je velmi tézko pochopitelné, kdyz jej provédi veskrz persondl,
ktery se jinak snazi lidem pomoct. Kulturni tradice v terapii
miZe byt tak zazitd, Ze se zdd, jako by byla zabudovana

do zdkladnich kamenu lééeben. V takovém prostiedi viichni
oéekdvaji omezovaci praktiky, véetné jejich obéti. Tyto tradice
se neméni i pres novelizace zdkon0, zmény ve financovani,
vzdélavani, pres akademicky vyzkum, & zvySovani povédomi.
Casto byvd jedinym fedenim Uplny zdkaz, tedy strzeni

onéch zdkladd. Toto byl pFipad riznych forem omezovacich
prostiedky v psychiatrii a socidlni pééi v nékolika zemich.

Klecové 0zka jsou ponizujici. Pro¢ je tomu tak? Je to kvili
néjakym mezindrodnim dmluvém, nebo protoZe si to mysli
¢lenové monitorovacich orgdn2 Neni to ani jeden z téchto
divodi. Klecovd l6zka jsou ponizujici, protoZze ndm o tom lidé,
ktefi v nich stravili néjaky &as, vypravi. Mezindrodni dmluvy,
které zakazuji jejich pouzivani, vychdzeji z tohoto faktu. “Je to
jako byt ptakem v kleci,” fekl mi jednou &lovék, ktery v jednom
takovém l0zku byl, coz velmi jasné v kostce vysvétluje definici
ponizujiciho zachdzen.

Z&kaz ponizujiciho zachdzeni a trestu je pravidlem bez
vyjimky, stejné jako 3irsi z&kaz mu&eni a viech forem 3patného
zachdzeni.

Jedno dilezité zjidténi v této zprdvé je, Ze v nékterych
zafizenich vedlo odstranéni klecovych [0Zek ke zvy$enému
pouziti jinych poniZujicich “alternativ” jako jsou izolace,
chemickad restrikce, &i znehybnéni pomoci kurtd. Néktera
zafizeni zrusila klecové l6Zka jen proto, aby tyto mohly byt
nahrazeny samotkami.

Nastésti, nékteré z téchto mistnosti nebyly nikdy pouZité. |
navzdory pfetrvdavaijici podpore donuceni, mluvili néktefi
zaméstnanci o vyuzivdni novych, nendtlakovych metod,

které maiji pomoci v kritickych situacich. Co se je3té musime
naudit, je, ze izolace, vazani do kurtd nebo medikace nejsou
skuteéné alternativy ke klecovym l6zkédm. Ukazuije se, Ze
vysoce omezovaci praktiky jsou zcela zbyteéné a |ze fungovat i

bez nich. Tento argument, spole¢né s mnohem doleZit&{simi
lidskoprévnimi argumenty zmifiovanymi vyse, zdsadné
podkopdvaii ndzory téch, ktefi se zastdvaji pouzivdni restrikei.
Stejnou zkuenost maji v jinych zemich, které Gspésné zvlddly
snizit svoje vlastni preferované formy omezovacich prostredki
v psychiatrii, coz se &asto setkalo s pfekvapenim i zanicenych
podporovateld téchto opatieni.

Boj proti vytrvalému strasdkovi - §patnému zachdzeni

v psychiatrii vyZaduje Usili viech zG&astnénych stran.

Klecové [0zka se stale pouzivaii: toto je v moderni dobé
neakceptovatelné. Nahrazovat je jinymi omezovacimi
praktikami je stejné neakceptovatelné, tak i nepotiebné.

Nasi budouci vizi musi byt vymyceni §patného zachézeni z
psychiatrie a socidlni péée. Jakékoli donucovaci praktiky a
omezovaci prostiedky, pokud je povoluje zdkonnd Uprava,

se nevyhnutelné budou pouzivat a toto vyuZivani bude
nevyhnutelné nadmérné. Proto je jedind cesta, a to Uplny zdkaz
specifickych forem pouzivéni omezovacich prostfedkd a jasny
krok pé¢i zalozené na informovaném souhlasu a pfistupu
zaméfeného na &lovéka. Jedinymi ,alternativami”, které jsou
vyzadovdny mezindrodnimi lidskoprévnimi zévazky sou
podporované bydleni a sluzby poskytované v komunité.

MDAC dlouhodobé vold po téchto zméndch, jak v Ceské
Republice, tak jinde. Bude i naddle pokradovat ve snaze o
uzndni autonomie a dUstojnosti viech lidi s duSevni poruchovu,
a bude vyZadovat, aby se vladdy ke svym zavazkim stavéli
odpovédné.

Dr Pétur Hauksson, MD

Prakticky psychiatr, Island

Souéasny &len a 1. Viceprezident Evropské vybor pro prevenci
muceni a nelidského nebo ponizujiciho chovani a trestu, 2000-2011

Vedouci mise, monitorovaci tym MDAC v Ceské republice,
2013



Tato zprava

2(A). Centrum advokacie dusevné postizenych
(Mental Disability Advocacy Center, MDAC)

The Mental Disability Advocacy Center (MDAC) je mezindrodni
lidskopravni organizace, kterd pouzivé pravnich prostfedkd k
zajidténi rovnosti, inkluze a spravedlnosti pro lidi s dusevnim
postizenim po celém svété.

Nase vize je svét rovnosti - kde se stejné hodnoti emoéni,
dudevni a vzdélanostni rozdily; kde autonomie a dUstojnost
kazdého ¢&lovéka je zcela respektovéna; a kde lidskd prdva jsou
uznévdna bez jakékoliv formy diskriminace.

V letech 2014-2020, MDAC se soustfedi globdIné na nékteré
sporné otdzky v ramci lidskych prav, které se tykaij lidi
s duSevnim postizenim témito tfemi mezindrodnimi kampanémi:

1. Skoly pro viechny - snaZime se o inkluzivni vzd&lavani
pro viechny déti s duSevnim postizenim a o odstranéni
segregace ve vzdélavani.

2. Jé jsem élovék - snazime se o podporované rozhodovdni
pro viechny lidi s duSevnim postizenim a o zrueni institutu
zbaven svépravnosti.

3. MUj dum, Moje volba - snazime se o zajisténi nezdvislého
bydleni a sluZeb v rdmci komunity a o zastaveni $patného
zachdzeni v Ostavech

2(B). Metodologie

Tato zprdva se snazi odpovédét na otdzku: ,Jaké formy muéeni
nebo $patného zachdzeni existuji v Eeské psychiatrii a co se dé
udélat pro to, aby tento systém byl zreformovan?2”

Na konci roku 2012, MDAC zjistilo na zdkladé Zadosti o
informace zaslané 45 psychiatrickym zafizenim v zemi,

ze 17 zafizeni stdle pouZivé celkem 120 klecovych 1izek.

Osm zafizeni vibec neodpovédélo. Psychiatrickd [écebna
Kosmonosy pouzivd nejvyssi pocet klecovych lizek, a to
celkem 27." Detailni specifikaci odpovédi k z&dostem Ize nalézt
v pfiloze 1.

Spoleéné se svym partnerem Ligou lidskych prdv jsme
kontaktovali v roce 2013 feditele 25 psychiatrickych zafizeni,
které pouzivaii klecové l6zka nebo jiné formy omezovacich
prostfedky s Zadosti o provedeni monitorovacich névstév.

Z t&chto kontaktovanych, 12 neodpovédélo a 8 souhlasilo

s navrhovanymi navstévami.

1 Ikdyz Feditel insfituce nahlésil monitorovacimu tymu MDAC v dobé rozhovoru, Ze se pouziva 29 lozek - viz kapitola 6.



Navstivend zafizeni byla nésledujici:

1. Psychiatrickd lé¢ebna Kosmonosy, se 600 lizky a
15 oddélenimi, z toho gerontopsychiatrické oddélenti,
oddéleni chronické psychiatrické 1é&by pro muze a Zeny,
resocializaéni a psychoterapeutické oddéleni DETOX,
rehabilitani oddéleni a oddéleni soudem nafizenych lé&eb.

2. Psychiatrické klinika Fakulini nemocnice Plzef, umisténd
ve velké nemocnici, kterd mé 76 [0zek pro muze, Zeny a déti
a poskytuje vieobecné psychiatrické zdzemi.

3. Psychiatrické lééebna Dobfany, velky dstav
ve venkovském prostfedi s 1 250 [0zky véetné
muzského a zenského akutniho, chronického, detox,
gerontopsychiatrického a soudniho oddéleni. Nékterd 10zka
nemocnice byla zfizena jako [0zka ,socidlni péée” a jsou
pouzivéna pro osoby s mentdlni retardaci.

4. Détska psychiatrické lééebna Oparany, kterd ma 150
[0Zek a oddélend oddéleni pro chlapce a divky s duSevni
poruchou, a dalii oddéleni pro déti s mentdlni retardaci.

5. Psychiatrické lééebna Opava, velké zafizeni s 863 lzky
a Cetnymi oddélenimi, véetné oddéleni pro dospélé muze a
Zeny, gerontopsychiatrické, akutni, chronické, detox a soudni,
véetné oddéleni pro déti od 5 let.

6. Psychiatrické lééebna Praha, Bohnice, nejvétii
psychiatrické zafizeni v zemi, umisténé v hlavnim mésté
s 1 300 lizky véetné oddéleni gerontopsychiatrického pro
dospélé muze a zeny, akutniho, chronického, soudniho a
rehabilitaniho, a détského psychiatrického oddélent.

7. Psychiatrické oddéleni nemocnice Klatovy, umisténé ve
velké vieobecné nemocnici, s 25 lizky pro muze a Zeny,
poskytujici vieobecné psychiatrické zazemi.

8. Psychiatrickd nemocnice Lndre, venkovské zafizeni
se 70 0zky a poskytujici pfevdzné pééi v oblasti
gerontopsychiatrické pro Zeny a muze.

Jedno dalsi zafizeni, Psychiatrickd nemocnice Brno
Cernovice, bylo navitiveno monitorovacim tymem, ale tym se
setkal jen s pacienty v kavérné, v rdmci aredlu l1é&ebny. Toto
zafizeni ukonéilo pouzivani klecovych 10zek v pfedchozich
letech.

Reditel Psychiatrické lééebny Kosmonosy se setkal

s monitorovacim tymem, ale nedovolil jim vstup na oddéleni,
kde byla umisténa klecova 10zka. Seznam zafizeni, kterd byla
oslovena a navstivena jsou uvedena v pfiloze 2.

Monitorovéni se odehrévalo na zaéétku Gnora 2013 a koncem
bfezna 2013. Monitorovaci tymy se sklddaly z klinického
psychiatra a byvalého ¢lend Evropského vyboru proti mucenti,

z profesiondla z inspekce zdravotni pé&e z Vybor pro kvalitu
péce z Velké Britdnie, dvou &eskych pravnikd, zastupce ceského
neziskové organizace, vyzkumnika z oblasti disability studies,
tlumoénikd a staZistd. Monitofi hovofili s pacienty, zaméstnanci
a vedenim viech navstivenych zafizeni. Tfi rozhovory se konaly
s lidmi, ktefi byli umisténi do klecového l6zka v minulosti a
nebyli v dobé& rozhovord v psychiatrické 1ééebné. Pro ochranu
identit pacientd - informantd, nebyly pouzity jejich osobni Gdaje
ve zprdvé, kromé véku a pohlavi.
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Mapa znézoriujici osm navitivenych psychiatrickych zafizeni a jedno zafizeni, do kterého byl odepfen pfistup.



2(C). Podékovani

MDAC dékuje mnoha lidem, ktefi umoznili, aby tato zpréva
vznikla, véetné t&m, ktefi se zG¢astnili dvou monitorovacich misi
v roce 2013, a t&m, ktefi se pracovali na vypracovani zpravy,
poskytli rady a doporucent.

Michal Caletka, lidskoprévni aktivista

Dr Felicity Callard, profesorka, Durham University, Oddéleni
geografie a predsedkyné vyboru MDAC

Adam Cella, stézista MDAC

Zuzana Durajovd, prévnicka, Liga lidskych prav, Ceskd
Republika

Sarka Gilarova, stazistka

Dr Pétur Hauksson, Soucasny ¢len a 1. Viceprezident
Evropské vybor pro prevenci muéeni a nelidského nebo
ponizujiciho chovéni a trestu (CPT)

Tereza Hrubd, prekladatelka a tlumoénice

Dorottya Karsay, tehdejsi projektovd manazerka v MDAC
Orla Kelly, vyzkumnice v oblasti disability studies

Dr Yasser Khazaal, Konzultant, psychiatr ze Zenevské
univerzitni nemocnice a vyzkumnik psychiatrického oddélenf
Zenevské univerzity

Foto: Psychiatrickd lééebna Kosmonosy © MDAC

Mat Kinton, National Mental Health Act Policy Advisory
(Poradce zdkona o ndrodnim zdravi), Komise pro kvalitu péce,
Velkd Briténie

Maro$ Matiasko, prévnik MDAC pro Ceskou republiku

Dr Charles O’Mahony, profesor vefejného préva na Nérodni
Univerzité v Irsku, Galway

Dr Andrew Molodynski, Konzultant, psychiatr a estny
klinicky senior profesor, oddéleni psychiatrie, Univerzita v
Oxfordu

Dr Jan Pfeiffer, clen Evropské vybor pro prevenci muéeni a
nelidského nebo ponizujiciho chovdni a trestu (CPT)

Jan Prokes, stdzista MDAC, piekladatel a tlumoénik

Radek Prouza, zéstupce organizace Kolumbus

Debra Shulkes, Evropska sit (byvalych) uZivateld a preziviich
psychiatrie

Adela Thuki, piekladatelka a tlumoénice

Design a pfiprava této zprévy byla koordinovand Adémem
Sklendafem, Asistentem MDAC pro digitalni média a
komunikace.

Tato zpréva byla editovéna a pfipravena k vyddni Stevenem
Allenem, pravnim feditelem MDAC, a Oliverem Lewisem,
vykonnym feditelem MDAC




Foto: Psychiatrické oddéleni nemocnice Klatovy © MDAC

“Je to pocit, jako byste byl zavien, jako byste byl méné nez zvire.
Jako byste nebyl élovék. Zachdzeji s vami jako byste byl jesté
méné nei zvire. [...] Vidéla jsem pfes pokoj jinou pacientku,
ktera tam [v kleci] byla skuteéné dlouhou dobu. Nevim jak
dlouho. Byla tam porad. Pofad visela na kleci, tahala za ni.”

Svédectvi pacientky, kterd mé zkusenost s klecovym [Gzkem



Shrnuti v bodech

3(A). Odkryti muceni v roce 2003

V roce 2003, MDAC vydalo zprdvu odhalujici, jak jsou lidské
bytosti uvéziiovany v klecich v psychiatrickych zafizenich a
zafizenich socidlni péce v Ceské Republice, Madarsku, na
Slovensku a ve Slovinsku.? Tato zpréva vedla nékteré zéstupce
Evropské Unie a OSN k odsouzeni ,klecovych lizek” jako
nelidského a ponizujictho zachdzeni, které by mélo byt
zakézéno mezindrodnim prévem.

Zpréva MDAC se setkala s prudkym odporem v Ceské
Republice. Na zahajovaci akei v eském sendtu poprel
predseda Ceské psychiatrické spolenosti, ze by lidské prava
byla relevantni a navrhl namalovat klecové 6zka roznymi
barvami, aby vypadala lépe.

Zpréva viak pomohla k nékterym doleZitym krokim.

V &ervenci 2004 zakdzala klecové l6zka madarska vidda®,
po ni nasledovalo Slovinsko a na Slovensku byla zakézand
v zafizenich socidlni pé&e.* Casopis TIME jmenoval Dr.
Jana Pfeiffera, tehdy pfedsedu vyboru MDAC (a nyni ¢lena
Evropského vyboru pro prevenci muéeni a nelidského nebo
ponizujiciho chovani a trestu (CPT)) ,Evropskym hrdinou’ za
jeho boj proti pouzivéni klecovych 16zek. Zprdva MDAC
ohledné klecovych lizek se dostala do zprévdach v deset na

BBC a informace o ni byly publikovdny v British Medical Journal

(Britském lékafském Easopise).”

Ve stejném roce, se britské noviny Sunday Times inspirovaly
zpravou MDAC a podnikly akei v utajeni, aby prozkoumaly

pouzivani klecovych l6zek v détskych psychiatrickych [é&ebnéch.©

To podnitilo JK Rowling, autorku Harryho Pottera k napsani
dopisu Eeské vlddé o svém znepokojeni nad touto praxi, &mz
na problematiku upozornila na domdcim i mezindrodnim poli.”

Zprédva MDAC o klecovych l6zkach byla citovéna na webovych

strdnkdch JK Rowling a v ndvaznosti na to zaloZila dobrog&innou

instituci - pOvodné the Children’s High Level Group a nyni Lumos.

V ndvaznosti na tyto aktivity, Jozef Kubinyi, toho &asu

&esky ministr zdravotnictvi, zaslal dopis feditelim viech
psychiatrickych zafizeni a nakdzal jim zastavit pouZivani
kovovych klecovych [oZek.? Diky tomuto kroku byl velmi rychle
prezidentem odvoldn z funkce.” Véclav Klaus, prezident Ceské
Republiky, kritizoval intervenci pani Rowling, nebof se podle négj
jednalo o ,jeden ndhodny, neseriézni &lanek v britském tisku”,
a poprel, Ze ,pouzivani [klecovych] 10zek je nelidské nebo jesté
hofe, Ze mentdlné postizené déti jsou v nadi zemi tyranizované.”
Ddle pokracoval ze ,by bylo stejné tak mozné kritizovat
umisténi pacientd a postiZzenim ve specidlnich mistnostech

nebo jejich omezeni zvy$enou dévkou 1ékd”,'° procez zfejmé
nepochopil, Ze tyto praktiky jsou stejné nepfipustné.

Prezident tak nedokdzal oteviit diskuzi o lidskoprévnich
zdvazcich vlady a jen reflektoval ndzor vétiiny ceské
psychiatrické obce, Ze pouzivdni omezovacich prostiedkd
- v&etné klecovych lizek - je tradici, nutnym a zdkladnim
aspektem klinické praxe a Ze ti, ktefi se na to divaji

z perspektivy lidskych prav, pochdzi z ,antipsychiatrie”."

Véclav Klaus, byvaly prezident Ceské republiky a Jozef Kubinyi,
byvaly ministr zdravotnictvi, Foto: CTK/Zbynék Stanislav

2 Mental Disability Advocacy Center, Cage Beds: Inhuman and Degrading Treatment or Punishment in Four EU Accession Countries, (Budapest: MDAC, 2003)

3 European Public Health Alliance, Cage beds banned in Hungary, (Belgie: EPHA, 2004, online na: hitp:

15.06.2014).
Zdkon €. 576,/2004 Sb. o zdravotni péci.

www.epha.org/spip.php2article 1361 (posledni akiualizace:

Graham Thornicroft, ‘Mental Health in Europe’, (British Medical Journal, 330: 613, 2005).

Justin Sparks, ‘Ordeal of the caged Czech children’, (UK: The Sunday Times, 13.06.2004), online na: http:

[posledni akiualizace: 15.06.2014).

7 Justin Sparks, ‘Rowling rejects caged children excuse’, (UK: The Sunday Times, 25.07.2004), online na: hitp:

article 114664.ece (posledni akiualizace: 15.06.2014).

www.freerepublic.com /focus /Fnews /1152553 /posts

www.thesundaytimes.co.uk/sto /news/world_news

8  Amnesty International a the Mental Disability Advocacy Center, Czech Republic: JK Rowling letter prompts end of ‘cage beds’, [UK: Amnesty Infernational, 16.04.2014),

online na: hitp:

www.amnesty.org.uk /pressreleases/czechrepublicikrowlingletterprompts-end-cage-beds [posledni akiualizace: 15.06.2014).

Q@ Nicole Paseka, ‘Group to sue over caged patients’, (Praha: The Prague Post, 26.04.2014), online na: hitp:

overcaged-patients.html (posledni akiualizace: 15.06.2014).

www.praguepost.cz/archivescontent/1530-group-o-sue-

10 Dopis je k dispozici na osobni webové strance pana Klause: : Vaclav Klaus, Letter of the President to Joanne Kathleen Rowling, (Praha: Vaclav Klaus, 28.07.2004), online
na: http://www.klaus.cz/clanky /2367 (posledni aktualizace: 15.06.2014).

11 Viz, napt. Jii Svarc, ‘Omezovaci prostiedky v psychiatrii’, (Psychiat. Pr Praxi, 9(5): 243-245, 2008) str. 243.




3(B). Vyvoj béhem poslednich deseti let

Metodicky pokyn Ministerstva zdravotnictvi z roku 2004
ukon&il mozZnost vyuZivéni kovovych klecovych l6Zek ve viech
zafizenich. Zatimco zdkon z roku 2006 o socidlnich sluzbdch
vykdzal viechna klecovd l6zka ze zafizeni socidlni péée, zdkon
z roku 2011 o zdravotnich sluzbach (&. 372/2011) umoznil
jejich vyuZivani v zdravotnickych zafizenich. Rozdéleni, ktery
eské Gfady vytvorily mezi kovovymi a sitovymi variantami
klecovych lozek je zcela sémantického charakteru, jestlize obé
zbavuji lidi jejich osobni svobody a mohou vést ke Spatnému
zachdzeni.

MDAC se rozhodlo provést ndslednou monitorovaci misi

v psychiatrickych zafizeni v roce 2013, dekddu po zvefejnéni
své povodni zpravy o klecovych lizkdch. Ceskd republika
ie jednou z mdla zemi Evropské unie, které nemaiji vlédni
program péce o dudevni zdravi. ,'? pfi¢emz vétiina péée o
dusevni zdravi v zemi je poskytovdna velkymi zastaralymi
psychiatrickymi léZebnami. V roce 2012 existovalo 18
psychiatrickych lé¢eben pro dospélé s 8 847 luzky, pficemz
z toho 188 loZek bylo ponechdno pro détské pacienty, a ffi
nemocnice pouze pro déti s 250 lizky. Dalsich 1260 6zek
se nachdzelo na psychiatrickych oddélenich vieobecnych
nemocnic. | kdyZ ministerstvo zdravotnictvi pfijalo ,Strategii
reformy psychiatrické péce “ pro obdobi

2014-2020, udélalo velmi mdlo pro zredukovéni nadmérného
pouzivani omezovacich prostfedkd v péci o dusevni zdravi, jak
je zdokumentovédno v této zprévé.

Pozitivni vyvoj je, ze Eeskd vldda ratifikovala Opéni protokol

k dmluvé OSN proti mu&eni v roce 2006, ustanovujic Vefejného
ochrdnce prav (Ombudsmana) jako ,Nérodni preventivni
mechanismus”, Gfad zodpovédny za ndvitévu viech zafizeni,
ve kterych lidem moZe byt odepfena svoboda. Vldda také
ratifikovala Umluvu OSN o prévech osob se zdravotnim
postizenim v roce 2009, coz signalizovalo zdvazek k uznéni
distojnosti, autonomie a svobody viech lidi s postizenim

- véetné osob s dusevni poruchou, demenci a mentdlnim
postizenim.

Nicméné, ratifikaci téchto tmluv nedoslo ke snizeni celkové
Urovné pouzivdni omezovacich prostfedkd v psychiatrickych
zafizenich, coZ je problém, na ktery upozornil i vefejny
ochrdnce prév. V zemi, kterd utrati pouhd 0,26% HNP na
poskytovdni péce o dudevné nemocné (promér v EU je 2%),"
pohyb smérem k poskytovani péce v komunitéch zUstévd velmi
nizkou prioritou vlady, ¢dsteéné kvoli nedostatku politické
vile, a Eastené kvili nedostatku investic do zdravotni péce o
dugevné.

>

3(C). Poznatky z navstév

MDAC navstivilo osm psychiatrickych zafizeni v zemi v roce
2013, kde probéhly rozhovory s pacienty, zaméstnanci a
fediteli viech zafizeni ohledné jejich zkuSenosti s klecovymi
l0zky, omezeni a izolace.

Klecova lozka byla zcela odstranéna z détské
psychiatrické léZebny v Opafanech, viechna, az na jedno
z psychiatrické lé&ebny v Praze Bohnicich. Mimo to, v dobé
monitoringu, vétiina zafizeni stdle pouzivala klecové l6zka
ve své kazdodenni klinické praxi. Psychiatrické lé&ebna

v Kosmonosech nahldsila pouzivéni 27 klecovych 16zek

v odpovédi na z&dost o informace v roce 2012, ale v dobé
ndvstévy jich tam bylo podle feditele 29. Za zminku stoji také
to, ze odmitl umoznit MDAC pfistup do oddéleni, kde byla
umistnénd. Detailngjsi zjisténi ohledné& klecovych 0Zek jsou
uvedena v kapitole 6 této zprévy.

Mnoho lidi se mluvilo s MDAC o psychickych nésledcich ze
zkudenosti z umisténi do klecového 0zka. 33letd pacientka

z psychiatrické lé&ebny v Kosmonosech, se kterou jsme délali
rozhovor v kavarné lé&ebny, fekla MDAC: , ,nechtéla jsem

byt v kleci. Méla jsem strach, Ze tam zUstanu navzdycky.”
Monitofi se setkali se Zenou umisténou v klecovém 10zku, kterd
se tfdsla strachy, kdyz véfila, Ze bude zaviend lékafem, ktery
byl pfitomen u rozhovoru. Tato Zena byla pfed nékolika lety
sama lékatkou ve stejném zafizeni. Jiny pacient mluvil o tom,

jak ponizujici byla zkugenost byt umistén do klecového 10zka,
nékdy, aniz by spaffil jiného pacienta a nékdy tak, Ze je vidél
viechny. Opakujici se téma bylo, Ze umisténi v klecovém l3zku
znamenalo pro pacienta, Ze mu nebude dovoleno jit na zachod.
59letd Zena v psychiatrické lééebné v Kosmonosech fekla
MDAC o rohové mistnosti v budové, v kterém bylo umisténo 5
klecovych lozek. Popsala je jako misto pro lidi, ktefi ,nemohou
udrZet mo€ a stolici.” Umisténi starsich osob v klecovych l6zkach
automaticky vede k tomu, Ze musi nosit plenky. Dalsi pacient fekl
MDAC, Ze kdyz byl umistén v klecovém l0Zku, byl nucen mocit
do nddoby misy.

12 Jift Raboch a Barbora Wenigova (eds.), Mapovanf stavu psychiatrické péce a jejiho sméfovdni v souladu se strategickymi dokumenty Ceské republiky (a zahranici),

(Praha: Ceské psychiatrickd spolecnost o.s., 2012).

13 Petr Winkler (ed.], Reforma systému psychiatrické péce: mezindrodni politika, zkusenost& doporucent, (Praha: Psychiatrické centrum Praha, 2013), sir. 29.



Monitofi zjistili, Ze klecova 10zka jsou nepfiméfené pouzivdna
pro starsi pacienty, ktefi jsou tam z ddvodu rizika padu

z postele. Zaméstnanci vysvétlili monitorim, Ze 6Zka jsou
vyuzivéna také pro zvldddani ,obtiznych” nebo ,rozruienych”
pacientd za nedostatku persondlu a pro potrestani $patného
chovani.

Ohromujici ale je, Ze psychiatfi, IékaFi a o3etfovatelsky
persondl preferuji klecové l6zka nad jinymi formami omezeni
nebo izolace. Jeden Feditel nemocnice prohlésil, ze ,99,9%"
psychiatrd by volilo tuto formu omezeni pred kurtovénim.

Evropskd vybor pro prevenci mu&eni, vybor OSN proti muéeni
a Vybor OSN pro lidské prava shledali, Ze klecové l6Zka jsou
$patnym zachézenim a pozaduji jejich zdkaz. Minuly rok,
Zvl&3tni zpravodaj OSN pro muéeni specifikoval, Ze ,neexistuje
z4dné terapeutické ospravedInéni pro uzivani izolaénich
mistnosti a dlouhodobého omezovani Elovéka s postizenim

v psychiatrickych zafizenich”.'

Pokud by disledkem této zprdvy byl zakaz klecovych l0zek,
bylo by to Pyrrhovo vitézstvi. Zdkaz by nevyfesil roziifené
pouzivani omezovacich prostfedkd v Eeskych psychiatrickych
zafizenich. Tato zprdva také prezentuje zjidténi pouZivani
chemického omezeni, kurtd, izolace a daliich praktik pouZivani
omezovacich prostfedki. V prostiedi, kde se sniZilo pouzivéni
klecovych lizek, se pfistoupilo ke zvy$enému uzivani téchto
Lalternativnich” omezovacich praktik.

Mnoho zaméstnancl psychiatrickych zafizenti, které MDAC
navitivilo, nepovazovalo pouzivéni psychotropni medikace
za omezujici prostiedek, a tvrzeni, Ze se mize jednat o
$patné zachdzeni, poklddali za nepfistojné.> Néktefi lékafi
fekli monitorom MDAC, Ze medikace neni prostfedkem

k omezovani, ale je ,soudasti probihaijici [é¢by dusevni
poruchy”. Jeden fekl jasné, Ze medikace ,neni v této zemi
povazovdna za mudeni.” Existuje jeden problém, na kterém
se doufejme v3ichni Iékafti pracovnici shodnou, a tim je, ze
se musi zabrdanit Gmrti déti. MDAC slyselo od Feditele détské
psychiatrické léZebny v Opafanech, Ze clozapin (Leponex)
se nékdy pouzivd, ale nemocnice neprovddi krevni testy.
PotencidlIni nebezpeéi uzivani clozapinu bez kontroly krve
zahrnuje Omrti.'® Tato praxe se dé velmi snadno zménit.

Jeden pacient ve véku 50 let z psychiatrické lécebny

v Kosmonosech upozornil MDAC na problém nékolika
sou&asné probihaijicich forem omezovan, pfi kterych dostéval
injekce pokazdé, kdyz byl kurtovan, poté se citil ospaly,

toéila se mu hlava a musel si kleknout nebo omdlel. PouZivani
n&kolika sougasné& probihaijicich forem omezovani - zavirdni
do klece, kurtovani a chemické omezeni - prevlddalo.

Zjistilo se, ze sedativa jako forma omezovani se pouZivala

i v nepsychiatrickych zdravotnickych zafizenich, jen u
psychiatrickych pacientd se to nezaznamendvalo do jejich
dokumentace jako omezuijici prostiedek. Toto vyvoldvé véznou
otdzku o pouzivani diskriminacnich praktik, které poukazuiji na
mensi bezpeénostni opatieni pro pacienty s duevni poruchou.

Kurtovéni latkovymi nebo koZenymi pouty se pouzivd

v mnoha zafizenich, které jsme navétivili, casto spoledné

s umisténim do klecovych 10Zek nebo na samotkéch. Stejné
jako jiné formy pouzivéni omezovacich prostfedkd, bylo
kurtovani pouzivano jako trest pro ,problematické” pacienty.
20lety pacient z Opavské psychiatrické 1é&ebny fekl
monitorovacimu tymu, ze vidé| lidi pfikurtované i dva nebo ffi
dny a nékdy i tyden. Pozoroval, jak zaméstnanci krmili lidi,
ktefi byli prikurtovani. Rekl, ze lidi byli pfikurtovani, protoze ,se
nedokdzali pfizpUsobit Zivotu tady - nezvladali to”. Dal pfiklad
muze, ktery neustdle kficel. Protoze ho oSetfovatelé nedokdzali
uml&et, za trest ho pfikurtovali.

Kdyz jsme se ptali, pro¢ se kurty pouzivaii, [ékaF z
psychiatrického oddéleni ve Fakulini nemocnice Plzen ekl
monitorovacimu tymu, Ze bé&hem noci slouZily pouze dvé sestry
na 25 pacientd. Zdiraziioval, Ze zpUsob jakym jsou pouZivdny
omezovaci praktiky, je hlavné spojovan se ,zvladanim” lidi nez
s tim, ze by to mélo n&jaky terapeuticky G&inek. Rekl, ze jejich
pouZiti je ,nutné pro nové pfijaté pacienty, které jsou v akutni
fézi nebo pro pacienty, které se snazi utéct nebo napadnout
pacienty & sestry”. Argumentoval, Ze se omezujici prostfedky se
pouzivaji kvili ,bezpelnosti a ochrané pacientd”,

V nékterych navstivenych zafizenich vedlo redukovani
klecovych lozek k instalaci izolaénich mistnosti.

V psychiatrické 1é&ebné v Praze, Bohnicich, hldsili zaméstnanci,
Ze jeden ¢lovék strévil na samotce skoro dva mésice, nehledé
na to, Ze tam byli pfitomni lékafi, ktefi museli indikovat jeho
pouZiti, a sestry, které museli tohoto pacienta kontrolovat
kazdych dvandct hodin. B&hem ndvstévy v Bohnicich v Gnoru
2013, se monitofi setkali s mladou pacientkou na samotce.
Byla umisténa na samotce toho réna, kdy probéhla navitéva
monitord. Kdyz se zeptali pro¢, odpovédéla: ,Nevim. Chtéla
jsem jit domd; Chtéla jsem si zapdlit cigaretu. Nevim, co jsem
vdélala 3patné.”

14 Juan E. Mendez, Report of the Special Rapporteur on Torture and Other Cruel, Inhuman or Degrading Treatment or Punishment, (Spojené Nérody: UN doc A/

HRC/22/53, 1. tnora 2013)

15 Rakouskd legislativa ale uvadi definici “chemického omezeni”, véeing pozadavku, aby jeho uZitl bylo hléseno. Viz, napf.: Eviopské vybor pro prevenci a mugent, Report

to the Austrian Government on the visit fo Austria carried out by the European Committee for the Prevention of Torture and Inhuman or Degrading Treatment or Punishment

(CPT) from 15 to 25 February 2009, (Strasburk: Eviopské Rada, CPT/Inf (2010) 5, 11.biezna 2010), od sir. 141,
16 Viz, napf.: J. Munro et al, “Active monitoring of 12,760 clozapine recipients in the UK and Ireland. Beyond pharmacovigilance’, (Brifish Journal of Psychiatry, 175: 576-580,

1999).



3(D). Snizovani pouzivani omezovacich prostredku

Ceskd vldda na sebe dobrovolné vzala lidskopravni zavazky.
Mé& povinnost usilovat o systém péée o dusevni zdravi, ktery

je v souladu s lidskymi prdvy. Toto zejména plati od doby
ratifikace Umluvy OSN o lidskych prévech lidi se zdravotnim
postizenim (CRPD) v roce 2009. Vldda musi pfistupovat aktivné
ke sniZeni pouzivani omezovacich prosttedkd a ,rozjet” systém
sluzeb zaloZeny na préci v komunité. ZruSeni této nepfipustné
formy omezeni v psychiatrickych zafizenich pafii k okamzité
vykonatelnym z&vazkom.

| kdyz jsou tyto zdvazky jasné stanovené v mezindrodnim
pravu, existuje rezistence zdola. MDAC zjistilo, Ze mnoho
profesiondld, zabyvaijicich se dusevnim zdravi nevéFi,

ze by byla psychiatrické péée moznd bez pouzivani
omezovacich prostredkd. Toto zjidténi signalizuje, Ze by se
do této problematiky méla zapojit vidda a provést patfiéna
$koleni; svoldvat schizky, kde lidé s rdznymi pohledy mohou
prodiskutovat svoje ndzory a najit spolenou fe¢; nastavit
specifické klinické standardy kvality, a zavést vynucovaci
mechanismus pro zdravotniky, ktefi se i po proskoleni a
varovdni rozhodnou s pacienty zachdzet hrubé.

Tato zprdva také reflektuje nékolik piipadd dobré praxe.

V psychiatrické léZebné v Praze, Bohnicich byla viechna
klecové l6zka az na jedno odstranéna, jeden lékaf fekl MDAC,
Ze jim klecovd 10zka neschdzi. V éfe bez klecovych [0Zzek

si lékafi vice viimaji pacientd, Fekl. Mluvi s nimi kazdy den:
,Oddéleni jsou mensi a odbornéjsi, dohled je intenzivngjsi”.
Jeho zaniceni pro osobnéjsi a humdnnéjsi zpisob praktikovéni
psychiatrie ukazuje, Ze zména je moznd.

Abychom podpofili takovou zménu, nabizi tato zprava
praktické ndpady k redukovéni pouZivani omezovacich
prostfedkd v psychiatrickych zafizenich a tyto se dostévaji
do praxe na mezindrodni Grovni. Kombinace ndsledujici
klinické praxe mize vést k tomu, Ze se bude méné spoléhat na
pouzivani omezovacich prostfedki:

* Okamzité klinickd analyza;

* Pozorovaci procedury;

* Dfive vyslovend prani;

* Pfistup k nezdvislému prévnimu zastoupeni;

* Umoznéni lidem s duSevni poruchou spolurozhodovat o

své |éEbé.

Tyto ndpady mohou a mély by byt rychle implementovény.
Kromé tohoto se musi vyzadovat fundamentalngjsi zména
postoje mezindrodnim pravem o lidskych prévech.

Foto: Shutterstock



Doporuceni

MDAC doporuéuje &eské vladé pfijmout ndsledujici opatfeni.
Doporuéeni jsou uréeny ministerstvu zdravotnictvi, prace a
socidlnich véci, spravedInosti a financi. Dal3i doporu&eni
sméfuji k vefejnému ochrdnci prév (Ombudsmanovi),

Ceské psychiatrické spoleénosti a zdravotnim pojisfovnam

4(A). Ministerstvu zdravotnictvi

1. Klecové l0zka (véetné t&ch, o kterych se eskd vldda zmifuje
jako o ,sitovych 10zkach”) by méla byt odstranéna ze viech
psychiatrickych zafizeni v zemi.

2. Ostatni formy pouzivéni omezovacich prostfedkd, které se
povazuji v Eeské psychiatrii za standard, véetné kurtovdni,
chemickych omezovacich prostfedkd a izolaéni mistnosti by
mély byt okamzité zruseny. Zru3eni jedné formy pouzivani
omezovacich prostiedkd nesmi nikdy byt nahrazeno
alternativni restrikei.

3. Je tieba v [é¢ebndch provést okamzZitou analyzu viech
pouzivanych psychiatrickych 1€ki s tim, Ze se nesmi ordinovat
medikace jako trest, s cilem zredukovéni nezadoucich G¢inkd
[ékd. To zahrnuje zajisténi toho, Ze clozapine nikdy nebude
poddn pacientdm bez provedenych krevnich testd.

4. Je tteba vydat pokyn, aby pouziti viech forem omezovacich
prostiedkd nebo izolace, véetné chemickych restrikei bylo
kontrolovény v centrdlnim registru a dostate¢né kontrolovéno.
Tyto informace by mély byt k dispozici nezavislym orgénim,
vietné vefejného ochrdnce prav (ombudsmana) a vefejnosti,
pokud o to kdokoliv z nich pozada.

5. Musi existovat program kontinuélniho vzdélavéni persondlu,
aby se vichni, kdo pracuji v psychiatrickych sluzbach,
proskolili ve standardech lidskych prév a v tom, jok se
v dosledku tohoto pfistup kazdého z nich musi zménit (od
managementu zafizeni, pres [ékafe, sestry, pomocné sestry,
uklize¢ky, recepéni a dal3ich osoby, které pfichdzi do styku
s pacienty.)

6. Viechny sluzby pro duSevné nemocné musi byt poskytovany
v souladu s ustanovenimi Umluvy OSN o prévech pro osob
se zdravotnim postizenim (CRPD), zejména s ohledem na
pravo na informovany souhlas.

7. Kroky sméfujici k implementaci vy$e uvedenych doporu&eni
by mély byt popsdny v pfiloze zpréavy Ceské Republiky do
konce roku 2013 pro Vybor OSN pro préva lidi s dudevnim
postizenim. Tato zprdva by méla byt zvefejnéna.

4(B). Ministerstvu socidalnich véci

1. Deinstitucionalizace zafizeni socidlnich sluZzeb nesmi nikdy
vyUstit v to, Ze osoby s mentdlnim postizenim budou umisténi
do psychiatrickych zafizeni.

2. Za 24&dnych okolnosti nesmi byt osoba s mentdlnim
postizenim pfevezena do psychiatrické |écebny, kde ji hrozi,
ze bude umisténa v klecovém lizku, jako k tomu doslo na
psychiatrickém oddéleni nemocnice v Klatovech.



4(C). Ministerstvu spravedInosti

1. V pfipadé podezfeni ze $patného zachdzeni zafizeni
zdravotnich sluzeb musi mit obét k dispozici efekfivni
stiznostni mechanizmus a pfistup k bezplatnému pravnimu
zastoupeni a asistenci.

. Viechna obvinéni ze zneuzZivani nebo $patného zachdazeni
musi byt okamzZité vy3etfena nezdvislym tymem z ministerstva
zdravotnictvi.

3. Je tfeba zajistit uznani, rehabilitaci a kompenzaci za Gjmu

zpUsobenou zachdzenim, které je pfedmétem této zprdvy.

4. Je tfeba iniciovat novelu Z&kona o trestni odpovédnosti

pravnickych osob, aby umozioval postihovat zafizeni, které
se dopusti museni, ¢i $patného zachdzeni, ¢i jiného porugeni
zdvaznych lidskoprévnich dmluv.

. V souladu s &ldnkem 33(3) CRPD, je nutné zaijistit, aby

lenové ob&anské spolecnosti, véetné zdstupcd nevlddnich
organizaci (NGO), organizaci pro lidi se zdravotnim
postizenim (DPO) a vZivatelé psychiatrickych sluzeb méli
zajistény piistup k monitorovéni dodrzovani lidskoprévnich
standardd ve viech zafizenich poskytujicich psychiatrické
nebo socidlni sluzby.

4(D). Ministerstvu financi

1. Je tfeba zaijistit vétsi zdroje k financovani sluzeb péée o
dusevni zdravi, v souladu se zavazky Ceské Republiky
vyplyvaijici z mezindrodnich lidskoprdvnich dmluv. Je nutné
podstoupit okamzité kroky ze zméné systému péce z stavni
smérem k zajisténi podpory a sluzeb v komunité. Vldda by
mé&la minimdlné investovat do této transformace finance ve
vysi evropského proméru, ktery je 2% HNP.

2. Je potieba zajistit, aby se z fondl z EU, které budou pouzité

na financovéni na systém péée o duevni zdravi nebo
socidlniho sluZzby, nepodporovaly stavni zafizeni, ale
misto toho se budou financovat sluzby podpory v komunitg,
v souladu s CRPD.

4(E). Verejnému ochranci prav

(Ombudsmanovi)

. PFi vykondvani funkce nérodniho preventivniho mechanismu
pod Opénim protokolem k Umluvé proti muéeni, je nutné
obzvl&dt dbat na monitorovéni psychiatrickych instituci.

2. Je nutné opakované zddat ukonéeni pouzivéni viech forem

omezovacich prostfedkd, které jsou v rozporu s mezindrodni
zavazky vyplyvaijici z tmluv o lidskych prévech.

3. V souladu s &ldnkem 33(3) CRPD, je nutné koordinovat

postup se zdstupci nevlddnich organizaci (NGO), s
organizacemi pro lidi se zdravotnim postizenim (DPO) a

s uZivateli psychiatrickych sluZzeb, zejména pfi provédéni
systematickych ndvstév psychiatrickych zafizeni a zafizeni
socidlnich sluzeb.



4(F). Reditelom psychiatrickych lééeben a oddéleni

. Klini¢ti 1ékafi by se méli ptat, ,Jak mohu maximdlné zvysit
pacientovu autonomii a distojnost?” Méli by brét v potaz
nézor pacientd a pfizpUsobit pééi podle jejich individudlnich
potieb.

. Klecovd 10zka (v&etné téch, kterd nazyvd Eeskd vldda ,sifové
[0Zka’) by se méla okamzité prestat pouZivat.

3. Ostatni formy pouzivéni omezovacich prostfedkd, které se

povazuji v Eeské psychiatrii za standard, v&etné kurtovdni,
chemickych omezovacich prostfedkd a izolaéni mistnosti by
mély byt okamzité zrudeny. Zrudeni jedné formy pouzivani
omezovacich prostfedkd nesmi nikdy byt nahrazeno
alternativni restrikei.

. K dispozici by mél byt nezévisly psychofarmakolog, ktery

bude kontrolovat lékafské zaznamy kazdého zafizeni s tim,
Ze se bude snaZit sniZit podévani sedativ a nezddouci G&inky
medikace.

4(G). Zdravotnim pojisfovnam

. Pojisfovny by nikdy nemély financovat pouzivéni
omezovacich prostfedkd nebo intervence bez souhlasu
pacienta, hlavné v pfipadé klecovych 0zek, izolaénich
mistnosti, fyzickych nebo chemickych omezovacich
prostfedkd.

Foto: Psychiatrickd lé€ebna Kosmonosy © MDAC




Foto: OSN/Paulo Filgueiras




Souvislosti

MDAC podniklo tento prizkum jako reakci na neschopnost
Ceské vlady zapoéit diskuzi o véznych porudenich lidskych prév,
kterd vyplyvaii z pouzivani klecovych l5zek v psychiatrickych
zafizenich. V roce 2003, MDAC odhalilo rozifené pouzivani
klecovych lizek v Ceské Republice (a jinde) a upozornilo na to,
Ze se jednd o poruseni lidskych prav."”

Neustalé pouzivani klecovych loZek je dokazem

potfeby $irsi reformy péée v Gstavech socidlni pé&e a

v psychiatrickych zafizenich stfedni a vychodni Evropy.
Tyto reformy se neobejdou bez ndkladd - bez znaénych
investic do materidlu a lidskych zdrojd, do sluzeb
poskytovdni péée pro dusevni zdravi. Nicméné, respekt
k distojnosti a nejzdkladnéj$i prava osob s dusevni
poruchou vyloZené tyto reformy vyzaduji a jsou dilezitou
prioritou.

Alvaro Gil-Robles, (tehdeisi) Komisaf pro lidské préva,
Rada Evropy, ve své predmluvé pro zpravu MDAC

z roku 2003 o pouzivani klecovych loZek ve &tyfech
zemich stfedni a vychodni Evropy.

Na zaé&dtku roku 2003 a ve spoluprdci s mistnimi
organizacemi ve 4 zemich Evropské Unie (Ceské Republika,
Madarsko, Slovensko a Slovinsko), MDAC monitorovalo
psychiatrickd zafizeni a zafizeni socidlni péée. Zprava

zafadila pouZivéni klecovych [0Zek mezi porusovanf lidskych

prév a obsahovala doporuéeni ke sniZeni i ostatnich forem
omezovacich praktik a izolace.

Od ¢ doby mezindrodni komunita nékolikrat kritizovala rozsah
pouzivéni omezovacich prostfedkd v Eeskych psychiatrickych
zafizenich. Jak Evropsky vybor pro zabrén&ni muceni a
nelidskému ¢i ponizujicimu zachdzeni nebo tresténi (CPT), tak
Vybor OSN proti mu&eni (CAT) upozorfiuji na pretrvdvaiici
pouzivani klecovych lozek a neschopnost éeské vlady zabrénit
iejich uivani.

MDAC nebyl umoZnén pfistup do léceben v Jihlavé,
Opavé a v Kosmonosech, coZ jsou lé&ebny, které maji
velmi vysoké procento pouZivani klecovych 1Zek.

Rok predtim bylo 430 osob umisténo do klecovych
[0Zek v psychiatrické lé&ebné v Kosmonosech, coz je
instituce s 500 lozky.

10% z 600 loZek v Jihlavé bylo klecovych loZek.

V jedné détské psychiatrické lé&ebné se pouZivala dvé
»malé [0Zka pro velmi malé déti se sitémi”, pry kvili
,zabrdnéni Gtéku déti.”

Sedmilety chlapec byl ponechan v klecovém 1zku bez
dozoru.

B&Zné se pouzivali jiné formy omezovani, véetné
kurtovani a svéracich kazajek. Lidé byli omezovéni po
delsi dobu, nékdy po dobu nékolika dni.

V roce 2002, 14letd divka zemiela ve svéraci kazajce,
zaméend v klecovém |6Zku, kdyZ na ni spadla

Zeleznd ty€ z rdmu postele. NeZ aby se klecovd [6Zka

odstranila, psychiatrickd zafizeni je viechna vyménila.
Reditel jednoho zafizeni socidlni péée jiz pred osmi
lety zakézal klecové |6Zka: ,Jednoduse jsem je
vyhodil,” hlasil MDAC. ,Zaméstnanci by méli znét
klienta tak dobfe, Ze mohou predvidat mozny dtok a
zabrénit tak agresi.”

Foto: © MDAC

17 Mental Disability Advocacy Center, Cage Beds: Inhuman and Degrading Treatment or Punishment in Four EU Accession Countries, (Budapest: MDAC, 2003), str. 42-6.



* Nezdvislé inspekce psychiatrickych zafizeni v zemich

nebyly povinné. Psychiatrickd zafizeni dokonce odmitla
vpustit éeského komisafe pro lidskd préva Jana Jafaba.

V roce 2013, deset let po zpravé o klecovych 16zkach,
MDAC zorganizovali dvé ndsledné monitorovaci mise do
zafizeni v CR, aby zjistili, zda doslo k néjakému zlepseni.
Deset let poté se stdle jednd o znepokojujici obrazek.
Celkovy pocet klecovych oZek v psychiatrickych zafizenich
se sice zfetelné& snizil, nicméné mnoho z nich se stdle
pouzivd. Vskutku, v jedné détské psychiatrické lééebné
odstranili 16zka aZ na zaédtku roku 2013. SniZeni poctu Foto: © MDAC
klecovych loZek neved| ke sniZeni pouZivani omezovacich
prostfedkd. Naopak, ty stdle zistdvaiji charakteristickym
znakem &eské psychiatrické praxe.

Cilem této zprdvy je vyzvat viadu Ceské Republiky, aby
podnikla jasné kroky k zajisténi, Ze pacienti nejsou v systému
péce o dusevni zdravi vystavovéni poniZzujicim praktikdm,
které jsou v rozporu s mezindrodnimi lidskopravnimi zavazky.
Pro lepsi prehlednost jsou kapitoly sefazeny ndsledovné.
Tato kapitola zaé&ind popisem souvislosti v oblasti pouZivéni
omezovacich prostfedkl v Eeské psychiatrii. Poté bude
nésledovat pfehled lidskopravnich standardd na poli
prevence muéeni a nelidského a poniZujiciho zachdazeni.
Kapitola 6 se vénuje zjisténim MDAC z monitorovacich
ndvstév o pouzivani klecovych lizek. Kapitola 7 pokraduje
v popisu zji§téni o pouZivdni chemickych omezovacich
prostredkd, kurtd, izolaéni mistnosti a dalsich forem pouziti
omezovacich prostfedkd.

Jsou zachyceny nézory zaméstnancd psychiatrickych zafizeni
a jejich véeobecny podiv nad tim, Ze méné omezovdni je
moZné i Zadouci.

Je nutné, aby vldda a vedouci psychiatrické komunity §li
prikladem ve snaze posunout se ze starych modeld zvladani
lidi s duSevnimi poruchami postavenych na pouzivéni
omezovacich prostfedky. Voditkem pro zaméstnance a
zdkonoddrce je popis efektivnich pfistupd sméfujicich ke
sniZeni pouzivani omezovacich prostfedkd, kterych |ze
dosdhnout i bez velkych finanénich investic, které jsou
nastinény v kapitole 8.

Foto: © MDAC
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5(B). Glosar

’Klecové lozka

MDAC pouziva pojem ‘klecové lozka' pro viechny formy
vzavirdni na nemocniénim [6Zku bez rozdilu pouzitého
materidlu na vyrobu téchto kleci.

Ceské orgdny pouzivaiji ndzev klecova lizka’ pro 16zko
s kovovymi tyéemi a ndzev ,sifovéd [0zka" pro 10zka se

siti ohranidujici prostor ze viech stran véetné vrchu.
Neéktefi odbornici na péci o dusevné nemocné pouZivaiji
eufemismus terapeutické 10zko” a mysli tim sifové klece.
Ndzev, ktery pouzivd MDAC byl pfevzat Komisi OSN
proti muéeni, které poznamenalo, Ze sifova klecova 16zka
maiji ,efekt, ktery je podobny efektu [6zek kovovych”.™®

Kovové klecové l6zka byla zakdzdna v psychiatrickych
|é¢ebndch v roce 2004." Viechny typy klecovych loZek
byly zakdzdny v zafizenich socidlni péce v roce 2011.
Sitova l0zka stéle existuji v psychiatrickych zafizenich.

Zprdava pouzivd nézev klecovd 10zka’ viude, protoZe
viechna tyto 6Zka slouZi k véznéni lidskych bytosti.
Kromé toho, i pfes legislativni oznaéeni a pouZity materidl,
pacienti v &eskych psychiatrickych [é¢ebndch jim fikaiji
klece’ nebo klecovd [6Zka’, coZ vyplynulo z rozhovori

s MDAC. KdyZ odkazujeme na pozici eské vlddy, zprava
pouzivd termin kovové klecové [0zko” a sifové klecové
[0zko” proto, abychom rozeznali rozdil v materidlu.

Foto: Psychiatrické oddé&leni nemocnice Klatovy © MDAC

‘Fyzické omezovani’

Tento ndzev odkazuje na rizné popruhy a upevnéni, kterd
mohou byt pfipevnéna k 16zkdm v lééebndch a pouZita ke
kurtovdni konéetin nebo téla pacienta s tmyslem pfipoutat
pacienta k [6zku. Do fyzického omezeni patfii latkové nebo
koZené kurty, pouta, okovy a svéraci kazajky, které jsou
pridélané k 10zku. V nékterych pfipadech tento ndzev
odkazuje na dal3i zékladni formy omezovdni jok pouziti
prostéradel nebo ruéniki ke kurtovani lidi k 16zkdm nebo
zidlim, &asto v kombinaci s chemickymi omezovacimi
prostiedky.

‘Chemické omezovani’

Do chemického omezovdni patfi jakdkoliv medikace,

kterd je pouzita k uklidnéni Elovéka. Prikladem mohou byt
léky jako carbamazepin nebo levomepromazin. Experti

se neshoduji ohledné terapeutického G&inku téchto 1&kd.
Tyto léky by mély byt sprévné nazyvdny omezovacimi
prostfedky, pokud se pouZiji priméarné k modifikaci chovéni
nebo utlumeni mysli pacienta.®

‘Izolaéni mistnost’, ,samotka’ a ‘izolace’

Tyto ndzvy jsou v této zprdvé zaménitelné. Tykaiji se
izolované mistnosti, kam je pacient umistén ke zklidnéni a
kde je mu upfen jakykoli kontakt s ostatnimi pacienty nebo
persondlem.

‘Pacient’

Ve zprdvé se pouZivd termin ,pacient’ pro osobu umisténou
v psychiatrickém zafizeni bez ohledu na to, zda tam jsou
se svym souhlasem nebo ne. Tento termin je problematicky,
pochdzejici z lékarského modelu postizeni. MDAC neni
zastdncem tohoto modelu. Nicméné, po zvéazeni dalsich
moznosti jako napfiklad ,osoba s postiZzenim v zafizeni’
nebo ,chovanec’ jsme se rozhodli, Ze termin pacient je
nejvic pouZivdn mezi lidmi, pro které je tato zpréva uréena,
jmenovité se jednd o zdkonodérce, profesiondly z oboru
péce o dusevné nemocné a vefejnost.

‘Psycho-socidlni postizeni’

V souladu s mezindrodnim prédvem a standardy pouziva
tato zpréva i termin osoby s psychosocidlnim postizenim
pro osoby s roznymi duevnimi poruchami a diagnézami.
Termin, ktery pouZivd i Vybor OSN pro préva osob se
zdravotnim postizenim, reflektuje socidlni model postizeni,
tedy postoj, Ze postizeni je vysledkem interakce postizeni
jednotlivce se socidlnim prostfedim, zejména v oblasti
stereotyp, pfedsudkd a diskriminace.

18 Viz: Committee against Torture, Concluding observations of the Committee against Torture: Czech Republic, (United Nations: Committee against Torture, Forty-eighth
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session, CAT/C/CZE/CO/4-5, 7kvétna - 1.¢ervna 2012), str. 7.

Vlada Ceské Republiky, Follow-up response of the Government of the Czech Republic fo the report of the European Committee for the Prevention of Torture and Inhuman
or Degrading Treatment or Punishment (CPT) on ifs visit fo the Czech Republic from 21 to 30 April 2002, 14. biezna 2005, CPT/Inf [2005) 5, online http://www.cpt.

coe.int/documents/cze /200505 infeng.pdf (poslednf akiualizace: 15.06.2014), sir. 27.

Rakouskd legislativa uvadr definici chemického omezovani, véetné pozadavku, aby jeho pouZiti bylo registovano. Viz, napt.: European Committee for the Prevention of
Torture, Report to the Austrian Government on the visit to Austria carried out by the European Committee for the Prevention of Torture and Inhuman or Degrading Treatment
or Punishment (CPT) from 15 to 25 February 2009, (Strasbourg: Council of Europe, CPT/Inf (2010) 5, 11. biezna 2010, str. 141.




5(C). Sluzby pro dusevné nemocné a inspekce v

Ceské Republice

Ceska Republika je jedna z méla zemi Evropské Unie (EU),
kterd nemd zadnou strategii péée pro dudevni zdravi.”’
Vysledkem je nekoncepénost psychiatrickych sluzeb. Existuje
velké mnozZstvi Ustavi a velmi mdlo péée pro dudevné nemocné
v komunité.

Podle oficidlnich dat z roku 2012, doslo ke 2 834 000
vyetfeni v ambulantni pé&i u 578 413 pacientd. Existovalo
790 ambulantnich psychiatrd, placenych vefejnym zdravotnim
pojisténim, prostfednictvim plateb za lékafské vykony.??

Pocet l0zek v l6zkovych psychiatrickych sluzbéch:
* 8,847 lozek v 18 psychiatrickych [é¢ebndch pro dospélé
(véetn& 188 l0zek pro déti);
e 250 lozek ve tfech détskych psychiatrickych lé¢ebndach
* 1260 lozek na psychiatrickych oddélenich nemocnic.

To je celkem 10 357 psychiatrickych lozek.

Rozpoétové vydaje na psychiatrické sluzby se sklddaiji z 2,91%
celkového rozpoctu na zdravotni pééi, coz se rovnd pouhym
0,26% HNP (promér v EU jsou 2% HNP).%

Asi 80% viech zdrojo pro ambulantni psychiatrickou pééi jde
do psychiatrickych lé¢eben, dalsich 20% do psychiatrickych
zafizeni, kterd se nachdzi ve vieobecnych nemocnicich. Tretina
kapacity psychiatrickych [é¢eben se zabyva akutni pééi a dvé
tietiny jsou chronickéd l6zka. Asi polovina l0Zek v psychiatrickych
lé¢ebndch patii ke gerontopsychiatrické pééi, psychiatrické péci
pro déti a mladistvé, ochrannému lé&eni a oddéleni zdvislosti.

Psychiatrické lé&ebny jsou finan&né zdvislé na podtu
obsazenych liZek. Vétsina nedobrovolnych hospitalizaci
probéhne v psychiatrickych lé&ebndch. V roce 2012 bylo
hospitalizovéno 39 615 dospélych a 1 040 déti. Promérné
procento pouzivanych l6Zzek v psychiatrickych zafizenich pro
dospélé v Ceské Republice bylo 93,3% a 87,7% v détskych
psychiatrickych [é¢ebndch.? Psychiatrické oddéleni ve
vieobecnych nemocnicich nabizela celkem 1 260 loZzek v roce
2012, nicméné nékterd z téchto oddéleni neposkytuje pééi pro
pacienty se zdvaznéj$imi dudevnimi poruchami kvili nedostatku
profesiondlni a technické kapacity.

V Fijnu 2013 pfijalo ministerstvo zdravotnictvi ,Strategii pro
reformu psychiatrické pé&e’ pro obdobi 2014-2020. Tato
strategie vychdzi z faktu, Ze Ustavni psychiatrickd péce nenf
dostatend a pfijetim strategie se vlada zavézala k rozvoiji
komunitni pé&e. Strategie pfedpoklddé vznik ,Center pro
dudevni zdravi’ jako nového typu psychiatrické péée, a
humanizaci® existujicich psychiatrickych lééeben.?

Pouzivani omezovacich prostfedkd je spojeno se zvladdnim
chronickych pacientl, hlavné seniord. Nedostatek alternativ k
hospitalizaci, zastarald nemocniéni infrastruktura a nedostatek
finanénich zdrojo jsou faktory, které vysvétluji tyto zazité formy
omezovdni a izolace v &eské psychiatrii. Typickym pfikladem je
pouzivani klecovych l6zek pro star$i pacienty s Alzheimerovou
nemoci nebo s jinymi formami demence.

=

21 Jiif Raboch a Barbora Wenigova (eds.], Mapovanf stavu psychiatrické péce a jejiho sméfovdni v souladu se strategickymi dokumenty Ceské republiky (o zahranic),

(Praha: Ceska psychiatricka spolecnost o.s., 2012), sir 2.
22 Ibid. sir. 17.

23 Petr Winkler (ed.), Reforma systému psychiatrické pée: mezindrodni politika, zkusenost a doporueni (Czech), (Prague: Psychiatrické centrum Praha, 2013), at p. 29.

24 Supra pozn. 21 sir. 23.

25 Je dobré si viimnout, ze tomuto terminu se vyhybail z&konodérci | poskytovatelé v kontextu instituct socidinf péce v zemi, pry proto, Ze to miZe vest k vytvéteni “zlatych
kleci” spite nez soustfedént se na celkovy cil deinstitulizace. Zdroj: rozhovor s prévnim monitorem MDAC v Ceské Republice.

26 Ceské ministersivo zdravotnicivi, Strategie reformy psychitrické péce, (Praha: Ministerstvo zdravotnictvi, 2013),online: hitp:

www.reformapsychiatrie.cz/wp-content

uploads/2013/10/SRPP_publikace web 9-10-2013.pdf (posledni akiualizace: 15.06.2014).




22.

5(D). Vyvoj v Ceské Republice od roku 2003

Po precteni zprdvy MDAC z roku 2003, zadala J. K. Rowling,
autorka série o Harry Potterovi, vefejné mluvit o pouzivéni
klecovych lozek. Jeji kritika vedla k tomu, Ze ministr zdravotnictvi
zakdzal pouzivani kovovych klecovych l0zek. | pres dobry
Omysl toto rozhodnuti neprovdzely pofddné piipravy, skoleni

a vzdélavani lékafského persondld a proto to vedlo k odporu

a velké kritice mnoha vlivnych profesiondld z oblasti péce

o dusevni zdravi. Ministr za toto rozhodnuti zaplatil ztratou
funkce.

| kdyz bylo pouzivani klecovych [0Zek v socidlni pééi zakdzdano
od pfijeti Zakona o socidlnich sluzbéch v roce 2006, Z&kon o
zdravotnich sluzbdch z roku 2011 upravuje sifové klecovd l6zka
jako formu omezuijicich prostfedkd. Pouzivani novych klecovych
loZzek bylo kritizovéno ombudsmanem ve zprévé z roku 2013

o monitorovacich navstévéch v détskych psychiatrickych
zafizenich. Ombudsman doporuéil, aby psychiatrické léebny
hledali alternativu ke klecovym l6zkém.>”

Ombudsman jednal v rémci vykonu své monitorovaci funkce
pod Opénim protokolem Umluvy OSN proti muéeni a krutému,
nelidskému nebo poniZujicimu zachdzeni nebo trestu. Od doby,
co byl vytvofen ,Ndrodni preventivni mechanismus” v roku
2006, ombudsman pokracoval v pravidelnych systematickych
ndvstévdach s cilem zvysené ochrany osob, které byly omezené
ve svobodg, pfed $patnym zachdzenim.”®

Pfi ndvitévach maji ombudsman a zaméstnanci jeho kanceldre
povoleni vstupovat do viech mist v zafizeni, kterd navtévuii,
maiji pfistup k dokumentaci (véetné lékafskych zprév), moZou

se dotazovat viech osob (zaméstnancd, pacientd, klientd

nebo uvéznénych osob) a provddét rozhovory v soukromi.
Systematické nehldsené ndvitévy se konaiji v rozné dobé ve dne
i vnoci.

Zjisténi a doporuéeni jsou zobecnéné v souhrnnych zpravéch,
které ombudsman vypracovévé po ndvétévach. Navrhy na
zlep3eni podminek sméfuji k jednotlivym zafizenim a jejich
zfizovateldm, stejné jako k centrélnim sprévnim orgdnim.
Ombudsman spolupracuje s externimi experty, prevazné lékafi,
sestrami a inspektory ze socidlnich sluzeb.?” Ombudsman
mize (a mél by) spolupracovat s nevlddnimi organizacemi

pfi provédéni monitorovacich ndvitév a dohlédnout, aby
doporuéeni vyplyvaijici z monitorovani byly implementovény.

V roce 2008 vydal ombudsman zprévu o psychiatrickych
|é¢ebndch®® a po ni nésledovala dalsi zprava z roku 2010.%'
Tyto zprévy detailné popisuji, jak byla pravidelné pouzivéna
klecovd [0zka k tomu, aby se zabrafovalo ,nepokojim’

v disledku nizkého poctu zaméstnancd. V roce 2013 vydal
zprévu o détskych psychiatrickych lé¢ebndch,* kde Zjistil, Zze
jeden chlapec je umistovan v klecovém l6zku dvakrét denné.

V roce 2012 schvalil &esky parlament obZansky zdkonik,
&astedné jako reakei na povinnosti vyplyvaiici z &lanku 12
CRPD, ktery garantuje prévo osoby se zdravotnim postizeni
na zpisobilost ve viech oblastech Zivota. Legislativa,

kterd vstoupila v platnost na za&atku roku 2014, zrusila
moznost zbaveni svépravnosti, ale zistala moznost omezeni
svéprdvnosti. Zakon také pfinesl nové instituty podporovaného
rozhodovdni a predbéznych prohlaseni.** Uzndni zposobilosti
se musi tykat vech sfér Zivota, i u lidi v psychiatrickych
[é€ebndch tak, jok to predpoklédé &lanek 12(2) CRPD.

27 Vefejny ochrance prav (Ombudsman), D&skych psychiatrickych nemonic , (Brno: Vefejny ochrance prav (Ombudsman), 2013), online: htip:

'www.ochrance.cz,

fileadmin/user_upload/ochrana_osob /ZARIZENI/Zdravotnicka_zarizeni/SZ-detske-psychiatrickelecebny.pdf [posledni aktualizace: 15.06.2014).

28 Vefejny ochrénce prav (Ombudsman), Protection of Persons Restricted in their Freedom: What is ilHreatment, (nedatovany), online: http:

www.ochrance.cz/en

protection-ofpersonstestricted-inheirfreedom/performing-systematicvisits /whatisillreatment/ (posledni aktualizace: 15.06.2014).

29 Ibid.

30 Vefejny ochrénce prav (Ombudsman), Zpréva z ndvstév psychiatrickych léceben, (Brmo: Vefejny ochrénce prév (Ombudsman), z&i 2008), online: hitp://www.ochrance.

cz/ochrana-osob-omezenych-na-svobode /zarizeni/zdravotnicka-zarizeni /psychiatricke-lecebn

zpravaz-navstev-psychiatrickychleceben/ (posledni akiualizace:

15.06.2014).

31 Vefejny ochrance prav (Ombudsman), Zprdva z ndvitév psychiatrickych léceben, (Brmo: Verejny bronce prav (Ombudsman), fiien 2010, online: http://www.ochrance.
cz/fileadmin/user_upload/ochrana_osob/2009/2009-PL nasledne.pdf (posledni akiualizace: 15.06.2014).

32 Supra pozn. 27.

33 Mentdl Disability Advocacy Center, ‘Czech Republic enacts legal capacity law reform’, (MDAC: 21. Unor 2012), online: http:

enactslegal-capacitylaw-reform (posledni aktualizace: 15.06.2014).

mdac.org/en/news/czech-republic-




5(E). Vyvoj na poli mezinarodni ochrany lidskych
prav od roku 2003

V srpnu 2003 prezkoumaval Vybor OSN pro lidské prava
(kontrolni orgdn Mezindrodniho paktu pro ob&anska a politickd
prava) Slovensko, které mélo podobné roziifené pouzivéni
klecovych lizek a podobnou pravni dpravu jako v Ceské
Republice. Ve svych doporu&enich se Vybor zminil, Ze byl
,znepokojen pokracujicim pouZivénim klecovych l0zek jako
omezujicim prostfedkem v domovech pro osoby se zdravotnim
postizenim a psychiatrickych zafizenich” a doporuéil, aby se

JKlecové 0zka prestala pouzivat”.*

Ve své zpravé pro Eeskou vlddu z roku 2004 poznamenal
Evropsky vybor pro prevenci muéeni (CPT), Ze jak sitfovd,

tak kovova klecové [0zka se zcela bézné pouzivala ve dvou
navstivenych psychiatrickych lé&ebnéch”,* a Fekl, Ze tyto
l0zka ,nejsou vhodnymi prostfedky pro zachdzeni s pacienty,
ktefi se nachdzi v neklidném stavu”. Podle standard CPT
omezovéni véetné pout a klecovych loZek je ,zcela nevhodné”
pfi zachdzeni s rozru§enymi lidmi a ,mohlo by byt povaZovana
za ponizujici”, v rozporu s &ldnkem 3 Evropské dmluvy o
lidskych pravech (zdkaz muéeni a nelidského nebo ponizujiciho
zachdzeni nebo trestdni). CPT jasné volal po okamzitém zrugeni
pouzivani téchto omezovacich prostiedkd.*®

V reakei na zprévu CPT z roku 2004 vléda uvedla, Ze viichni
feditelé zdravotnickych zafizeni dostali pokyn k zastaveni
pouzivani kovovych klecovych loZek.” Ndsledujici Zakon o
zdravotnich sluzbdch (&. 372/2011) nezakdzal, ale naopak
zlegalizoval pouZivani omezovacich prostiedkd, véetné sifovych
[0Zek. V roce 2012, Vybor OSN proti muéeni doporudil, aby
Eeskd vldda zakdzala pouzivani klecovych [0Zek (jak kovovych,
tak sifovych s poznamkou, Ze sifova 10zka maiji velmi podobny
efekt jako kovovd klecovd l6zka”)*®

V roce 2012 Vybor OSN proti mu&eni uved|, Ze vysoké
procento pouzivdni omezovacich prostfedkd v psychiatrii
reflektuje selhdni ceské vlady v provadéni reforem péce o
dudevni zdravi. Vyjadfil znepokojeni nad tim, Ze ,jsou hldsena
Eastd umisténi lidi s mentdInim postizenim nebo psychosocidlnim
postizenim do socidlnich, zdravotnickych a psychiatrickych
zafizeni bez jejich informovaného a svobodného souhlasu.”
Vybor zjistil, Ze reformy byly pomalé a kusé a kritizoval
+pokraéujicim pouzivani klecovych l6Zek i pres zdkonny zdkaz
a pouzivéni sitovych [0zek stejné jako o dal3ich omezovacich
opatfenich, jako jsou kurtovéni, pouta a izolaéni mistnosti,
asto za nehygienickych podminek a s fyzickym zanedbdnim”.
Zéroven ,nedostatené vySetfeni $patného zachdzeni a dmrti
pacientd v klecovych a sitovych 6zkéch, véetné sebevrazd”
bylo tématem, které vybor zdiraziioval jako obzvlasté dilezité
pro napraveni piipadd vazného porudeni lidskych prév.*”

=

34 Vybor OSN pro lidska préva, provédéni pozorovani s ohledem na Slovensko (CCPR/CO,/78/SVK), 22. srpen 2003, sir. 13.

35 European Committee for the Prevention of Torture, Report to the Czech Government on the visit to the Czech Republic carried out by the European Committee for the
Prevention of Torture and Inhuman or Degrading Treatment or Punishment (CPT) from 21 to 30 April 2002, (Strasbourg: Council of Europe, CPT/Inf (2004) 4, 12. brezna

2004 str. 51.

36 European Committee for the Prevention of Torture, Commitiee for the Prevention of Torture Standards (Strasbourg: Council of Europe, CPT/Inf/E (2002), Rev. 2013), sfr.

59.

37 Vlada Ceské Republiky, Follow-up response of the Government of the Czech Republic to the report of the European Committee for the Prevention of Torture and
Inhuman or Degrading Treatment or Punishment (CPT) on its visit to the Czech Republic from 21 to 30 April 2002, (Strasbourg: Council of Europe, CPT/Inf (2005) 5, 14.

brezna 2005), sfr. 27.

38 Vybor proti mu&eni, Concluding observations of the Committee against Torture: Czech Republic, (CAT/C/CZE/CO/4-5, 7kvéina - 1.&ervna 2012), str. 7.

39 Ibid.
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5(F). International human rights standards

Tato zprdva vychdzi ze &ty nejdilezit&jsich lidskoprdvnich
dmluy:
* Evropskd Umluva o lidskych pravech (ECHR). Schvd-
lena v roce 1950. Ratifikovana Ceskou Republikou
v roce 1992.
* Umluva OSN proti muéeni (CAT). Schvélena v roce
1984. Ratifikovana Ceskou Republikou v roce 1993.
* Opéni protokol k Umluvé OSN proti muéeni (OP-
CAT). Schvdlen v roce 2002. Ratifikovan Ceskou
Republikou v roce 2006.
* Umluva OSN o prévech osob se zdravotnim postize-
nim (CRPD). Schvdlena 2006. Ratifikovéna Ceskou
Republikou v roce 2009. Pro Géel Umluvy se lidé s du-

Sevni poruchou povazuji za ,0soby s postizenim”.*°

5(F)(i). Muéeni a spatné zachazeni

ECHR a CAT zakazuji muéeni a jiné formy $patného
zachdzeni."! Evropsky soud pro lidskd prava v roce 2012
odsoudil Ceskou Republiku za poruseni zékazu nelidského a
ponizujictho zachdzeni v pfipadé muze, ktery strdvil minimdlné
3 hodiny zbyte&né pfipoutdn kozenymi kurty z divodu své
dusevni poruchy.*?

CAT definuje 3patné zachdzeni jako ,jiné kruté, nelidské &i
ponizujici zachdzeni nebo trestdni, které neni mucenim [...],
pokud takovyto &in byl spdchdn vefejnym &initelem nebo jinou
osobou jednaijici z Gfedniho povéfen, z jejich zmocnéni nebo
s jejich souhlasem.”*®

CRPD predstavovala globdlni posun smérem od Iékafského
modelu zvl&dddni a péce o lidi s postizenim. Tato dmluva
vyzaduje, aby stat v prévni Opravé garantoval lidska préva,
véetné préva na zdravi a autonomii a uzndni rovnosti pred
z&konem. CRPD podobné jako CAT obsahuje absolutni zdkaz
muceni nebo krutého, nelidského nebo ponizujiciho zachdzeni
nebo trestdni vici viem osobdm s postizenim.**

40 CRPD, ¢lanek 1.

41 ECHR zakazuje mugeni a nelidské &i ponizujici zachdzeni nebo frest v
&lanku 3, 1 CAT, kde se definuje mugenf jako “jakykoliv &in, kfery zpasobuje
bolest nebo utrpen, jak fyzické, tak dusevni a je zamé&mé uZito na osobé z
divodt jako nepodant informaci swych nebo fref osoby, &iviry, trestu za &in,
kiery on nebo ffell osoba spéchala nebo podezieni ze spachdni &inu, nebo
zastraseni & omezovdni jeho nebo felf osoby nebo z jakéhokoliv divodu
jakékoliv diskriminace, pokud se pouZije bolest & utrpeni a je podn&covéno
se souhlasem vefejné Gredni osoby nebo jinou osobou, zastupujici jinou Grednf
moc. Nezahrnuje fo pouze bolest nebo utrpeni vyplyvaiici z fohoto, ale i
souvisejici s prévnimi sankcemi.”

42 Bure v. Ceskd republika, Zadost & 37679/08, rozhodnuti z 18. fina 2012,

43 CAT, &lanek 16.

44 CRPD, ¢lanek 15.

Lukas Bures
Foto: © MDAC

LukéSovi Buredovi bylo v Gnoru roku 2007 22 let, kdyz se
omylem pfeddvkoval léky, které mu pfedepsal psychiatr.

Byl pfedveden na policii do zachytné stanice, kde

byl okamZité pfipoutdn kurty k [6Zku, i pfes to, Ze
nepredstavoval nebezpedi pro své okoli. Jak dlouho zUstal
pripoutany je tématem diskuze mezi panem Bure$em a
deskou vlddou, ale minimdlné tfi hodiny zstal v noci
kurtovany, coz mélo za nésledek fyzickd zranéni na
zd&péstich. Pro pana Burese to bylo velmi traumatizujici,
protoze hrdl na cello.

Jakmile odesel z |é&ebny, podal pan Bures trestni
ozndmeni za $§patné zachdzeni. | pres jasné dikazy, Ze
zde neexistovalo Zadné ospravedInéni pro pouZiti kurtd,
rozhod| stdtni zdstupce o zastaveni trestniho fizeni a nikdo
nebyl shledén trestné zodpovédny.

Evropsky soud pro lidské prava jednohlasné rozhodl,
Ze jak samotné pouzivani omezovaciho prostredku, tak
i nedostateéné vysetteni trestniho &inu bylo porugenim
¢lanku 3 Evropské dmluvy o lidskych pravech. V ostte

formulované vytce vlddé soud uvedl, Ze ,mé za to, Ze

pouzivani omezovacich prostfedkd je véZnym opatfenim,
které musi vZdy byt odiivodnéno tim bezprostiedné
hrozicimu nebezpedi pro pacienta nebo jeho okoli a musi
byt pfiméfené. Pouhy neklid proto nemdze byt ddvodem
k pripouténi &lovéka k 1Gzku na skoro dvé hodiny.” Soud
ddle kritizoval 1é¢ebnu, Ze se nezkousela Zadnd méné
omezujici opatfeni a Ze, ,kurty se pouZivali jako rutina.”

Soud stejné tak kritizoval rozhodnuti statniho zdstupce
ukongit trestni stihani, &imz podle soudu Ceskd Republika
porusila povinnost poskytnout efektivni ochranu pred
porusenim, élanku 3 Evropské tmluvy o lidskych prévech,
hlavné ve svétle zjisténi, Ze ,pouZiti omezovacich pout na
stéZovateli bylo ¢inem Gmyslnym, ktery vedl k nelidskému a
poniZujicimu zachézeni.”

Soud pfiznal panu BureSovi 20 000 Eur jako
odskodnéni za poruseni jeho prav a dusevni a fyzické
stradani.




Juan E. Mendez
Specidlni zpravodaj OSN proti
Foto: OSN/Jean-Marc Ferre

Zvlastni zpravodaj OSN vyzyva vlady, aby zakazaly
pouzivani omezovacich prostfedki a izolace.

“Jiz v minulosti bylo feéeno, Ze neexistuje terapeuticky
divod pro pouzZivani izolaénich mistnosti a dlouhodobého
omezovdni osob s postiZzenim v psychiatrickych zafizenich;
nebof dlouhodobd izolace a pouZivani omezovacich
prostfedkd se mohou rovnat muéeni a $patnému
zachdzeni. Zvl&sini zpravodaj se také jiz zabyval
problémem izolaé&nich mistnosti a prohlasil, Ze zaviréni
lidi s dudevnim postiZenim do izolaénich mistnosti na
jakoukoliv dobu je kruté, nelidské a ponizujici. Ba, co

vic, jakékoliv pouZivéni omezovacich prostiedkd na lidi

s dugevnimi poruchami, i kdyZ jen na krétkou dobu, se
moZe rovnat muéeni a $patnému zachdzeni. Je nezbytné,
aby doslo k absolutnimu zdkazu viech omezovacich
prostiedkd a lé¢by bez souhlasu, véetné donuceni a
zavirdni lidi s mentalnim a duSevnim postizenim do
izolace. Toto musi platit na viech mistech, kde jsou lidé
zbaveni osobni svobody, véetné psychiatrickych instituci

a zafizeni socidlni pé&e. V prostiedi, kde je pacient
bezmocny a je s nim zachdzeno hrub&, miZe dochdzet

k dal$imu nekonvenénimu zachdzenti, jako je nucend

o I

medikace a pouZiti elektro$okd.

Juan E. Méndez, Zprdva zvldsiniho zpravodaje pro

muéeni a jiné hrubé, nelidské a poniZujici zachdzeni nebo
trest, (United Nations: UN doc A/HRC/22/53, 1. Gnora
2013)

CRPD inspirovala specidlniho zpravodaje OSN pro muéeni,
aby prehodnotil sviij rdmec muéeni ve vztahu k osobdm

s postizenim. Vyjadfil znepokojeni nad nedostatkem souhlasu
pfi zachdzeni s lidmi se zdravotnim postizenim.”> Podle jeho
nézoru, $patné fyzické podminky a izolace se mdZou rovnat
krutému, nelidskému nebo ponizujicimu zachdzeni nebo trestani,
dokonce i mu&eni.”® V roce 2013 tekl, Ze je neakceptovatelné,

e

aby pravni f&d dovoloval bez souhlasu nutit pacienty k 1é¢bé.

CRPD upravuje nékolik dalsich specifickych oblasti, které jsou
relevantni pro tuto zprdvu.

5(F)(ii). Svoboda

ECHR upravuie kritéria, na z&kladé kterych mohou byt

lidé ,duevni nemoci” zadrzeni. CRPD pfijima jiny pfistup,

s &lankem 14 Umluvy, kterd definuje, ze postizeni nesmi byt

.V 2&ddném pfipadé divodem ke zbaveni osobni svobody”.
Zpréva Kanceldfe Nejvysiiho komisafe pro lidskd prava toto
interpretuje jako nedovolené nedobrovolné drzeni anebo lé&bu
lidi s duSevni poruchou nebo mentdlnim postizenim.*”

V roce 2010, ,Svétovd zpréva o lidem s postizenim”, kterd
Eerpala z riznych zdroj0, uvedla, Ze lidé s postizenimi jsou ve
vétdim nebezpedi, ze budou obé&tmi ndsili nez lidé bez postizenti,
ndsili vi¢i k lidem je dokonce 4-10 krdt Eastdj3i nez vici lidem
bez postizeni.*® Procento vyskytu sexudlniho zneuzivani lidi

s postizenim je také vy3si, hlavné u institucionalizovanych muzi a
Zen s mentdlnim postizenim, u partnerd a mladistvych.*?

eee

5(F)(iii). Vykofistovani, nasili a zneuzZivani

Clanek 16 CRPD garantuje prévo zit bez jakékoliv formy
vykofisfovéni, nésili a zneuzivani. Pipousti cast&3i vyskyt u lidi

s postizenim z divodu socidlIni diskriminace, obzvla3té v prostredi
Ostavi. Vladda musi zaijistit pfistup k informacim, asistenci a
podpofe obé&tem vykofisfovani, ndsili a zneuZzivani. Je nutné,

aby vl&dy vyvinuly efektivni rehabilitaéni a rekonvalescenéni
programy v pripadech, kdy doslo k n&jaké formé zneuziti. Ddle
je nuiné okamzité vysetfovani a soudni prezkum tam, kde je
podezfeni z vykofisfovdni, ndsili a zneuzivani. Déle podle lanku
17 CRPD maii viichni lidé s postizenim prévo na fyzickou a
dusevni integritu za stejnych podminek jako ostatni. Clanek 25
CRPD upravuje prévo na zdravi a pozaduje, aby vlédy zajistily,
Ze |ékafi poskytuji zdravotni pééi na zékladé svobodného a
informovaného souhlasu.

45 Juan E. Méndez, Interim report of the Special Rapporteur on forture and other
cruel, inhuman or degrading freatment or punishment (A/66,/268, 5. sipna
2011), a Juan E Méndez, Report of the Special Rapporteur on Torture and
Other Cruel, Inhuman or Degrading Treatment or Punishment, (United Nations:
UN doc A/HRC/22/53, 1. tnora 2013).

46 Juan E. Méndez, Interim report of the Special Rapporteur on forture and other
cruel, inhuman or degrading freatment or punishment , (A/66,/268, 5. sipna
2011). Rovnéz Zjistil, ze pouzivéni izolace zvysuje riziko, ze nedojde ke zjistént
a postihu za akty mucenf a jiného krutého, nehumanniho nebo ponizujictho
zachdzeni nebo trestant.

47 Vysoky komisai OSN pro lidska préva, “Thematic Study on Enhancing
Awareness and Understanding of the Convention on the Rights of Persons with
Disabiliies”, (A/HRC/10,/48) 26. ledna 2009, odst. 48.

48 Svétovd zdravonickd organizace a Svétovd banka, “World Report on

Disability”, 2011, sir. 59.
49 |bid.
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5(F)(iv). Pravidelny a nezdavisly monitoring

Clanek 16(3) CRPD vyzaduije, aby viechna zafizeni a viechny
sluzby slouzici lidem s postiZzenim (a také psychiatrické lé&ebny)
byly monitorovany nezdvislym orgdnem jmenovanym vlddou.™®
Toto je podobnd povinnost, kterou pozaduje OPCAT, na
zdkladé kterého funguje vefejny ochrdnce prav (ombudsmana)
jako ,ndrodni preventivni mechanismus”, aby provadél
preventivni monitorovdni na viech mistech, v kterych je &lovék
zbaveny osobni svobody. To zahrnuje i psychiatrické [é¢ebny,
psychiatrickd oddéleni a zafizeni socidlni péce.

5(F)(v). Vzdélavani

Omezovdni a izolace se pouZivaji v dusledku neadekvatniho
poétu zaméstnancl a nedostateéného proskoleni persondlu.”!
CRPD stanovuje povinnost, aby vléddy ,podporovaly $koleni
profesiondlniho persondlu pracujiciho s osobami s postizenim
ohledné& prav vyplyvajicich ze CRPD tak, aby je Iépe
podporovali pfi vymdhdani téchto prév.”>?

Evropsky vybor pro prevenci muéeni (CPT) zjistil, Ze pouZiti
omezovacich prostfedki je ,zjevné znacné ovlivnéno
neklinickymi faktory jako je ndzorem persondlu na svou roli

a pacientovo povédomi o svych prévech”.>® CPT skuteéné
vznala, Ze &etnost pouzivani omezovacich prostredkd jako jsou
klecovd l6zka, zdvisi nejen na poétu zaméstnancd, ale také
na materidlnich podminkdch v zafizeni a na ,kulturu a pfistup
nemocniéniho persondlu”.>* Pro vedeni efektivniho boje proti
pouzivdni omezovacich prosttedkd a jinych forem omezovani,
je nutnd transformace kultury ceské psychiatrie, kterd bude
vedena managementem.*®

5(F)(vi). Zivot v komunité

V &lanku 19 CRPD upravuje prdvo osob s postizenim

na nezdvisly Zivot a k za&lenéni do komunity. Institucionalizace
lidi vytvéii kontinudlni poruseni &lanku 19 CRPD.*¢ Monitorovaci
tymy v psychiatrické lééebné v Dobfanech zjistily, Ze néktefi
pacienti v zafizenich byli neddvno pievezeni ze zafizeni
socidlni pé&e do psychiatrického zafizeni. To vyvolévd otazky

o tom, jak dalece se ceské vldda zasazuje o zajisténi préva na
Zivot v komunité.

Komisaf Rady Evropy pro lidskd préva povazuje
institucionalizaci lidi s postizenim za ,jednu z nejohavnéjsich
forem izolace”.*” Vysoké mnoZstvi institucionalizace je piimym
disledkem selhani pfi vytvéreni komunitnich sluZeb. Lidé

s mentdInim postizenim nemaiji ,zadnou skuteénou volbu nez Zit

v zafizeni"”.5®

CPT uvedla, Ze existuje mezindrodni trend ke sniZovdni poctu
[0zek v psychiatrickych zafizenich a k rozvoji komunitnich
sluzeb.’? CPT uvedla, Ze ,velkd psychiatrickd zafizeni
znamenaii signifikantni riziko institucionalizace jak pro pacienta,

tak pro persondl” a maji ,$kodlivy dopad na lé¢bu pacientd”.s°

5(F)(vii). Pravidelné zpravy

Pozadavek CRPD je, aby po dvou letech po ratifikaci kazdy stat
piedlozZil zpravu o implementaci zavazky z ni vychdzejicich.®’
Ceska Republika ratifikovala CRPD v roce 2009 a méla
predloZit zprévu v roce 201 1. Poslala zprévu 28. fijna 2011.4?
Dalo by se oéekdvat, Ze vidda zmini kroky, které podnikd

v souvislosti s odstranénim klecovych l6zek a ostatnich forem
omezovacich prostfedkd, vzhledem k mezindrodni pozornosti,
kterd trvé jiz pies deset let. | pies tato o&ekdavdni, ani jednou
zpréva nezminila klecova 10zka nebo jiné formy omezovani

v psychiatrii. Toto kritizuji Ceské neziskové organizace ve stinové
zprévé pro Vybor CRPD.%3

50 ITHACA je priklad jasného a prakiického zptsobu jak monitorovat lidské prava a poskytovani zdravotnické péce v eviopskych zafizenich pro péci o dusevni zdravi a
davé tak diraz na dilezitost tykaiict se uZivateld sluzeb. Viz ITHACA Toolkit: For Monitoring Human Rights and General Health Care in Mental Health and Social Care

Institutions (Insfitutional Treatment, Human Rights and Care Assessment (ITHACA), 2010}, online: http:

English.pdf {posledni aktualizace: 15.06.2014).

wwwi.ithaca-study.eu /toolkits /english /2.4%20lthaca%20Toolkit%20

51 Svétova zdravornickd organizace, Investing in Mental Health (Geneva: World Health Organization, 2003).

52 CRPD, ¢&lanek 4(1](i).

53 European Committee for the Prevention of Torture, Committee in the Prevention of Torture Standards, supra pozn 36, sir. 63.

54 Ibid.
55 Ibid.

56 Council of European Commissioner of Human Rights, The Right of People with Disabilities to Live Independently and Be Included in the Community (Strasbourg: Council of

Europe, Issue Paper, 13. biezna 2012, CommDH/IssuePaper(2012)3), sir. 5.
57 Ibid. str. 35.
58 Ibid.

59 European Committee for the Prevention of Torture, Committee in the Prevention of Torture Standards, supra pozn 36, sir. 57.

60 Ibid.
61 CRPD, &lének 35(1).

62 Government of the Czech Republic, Initial reports submitted by States parties under article 35 of the Convention: Czech Republic, (United Nations: Committee on the

Rights of Persons with Disabilities, CRPD/C/CZE/1, 27. Eervna 2013).

63 Alternative Report for the UN Committee on the Rights of Persons with Disabilities: Czech Republic, (Liga Lidskych Prav and others: 2011), online: http://tbinternet.ohchr.
org/Treaties/CRPD/Shared%20Documents/CZE/INT_CRPD NGO CZE 15594 E.pdf (posledni aktualizace: 15.06.2014), str. 67.
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Klecova luzka

Tato kapitola popisuje, jak jsou v osmi psychiatrickych [é¢ebndch
pouzivéna klecovéd [0zka. Zading svédectvim pacientd a byvalych
pacientd, ktefi upozorfiuji na omezovdni, nedostatek distojnosti a
zneuzivani kleci pod zédminkou ‘ochrany’. Nésledné jsou popsdna
pozorovdni, monitorovaciho tymu v pribéhu navstév. Kapitola
konéi vyhodnocenim ndzorl persondluy, se kterym se tym béhem
monitorovacich misi setkal.

6(A). Svédectvi

VétSina dotazovanych osob se vyjadfila, Ze zavfeni do klece 40letd pacientka dotazovand v Nemocnici Klatovy popsala

povaZovala za poniZujici. sv0j 3ok, kdyZ vidéla klecové lizko poprvé. Méla takovy strach,
Ze by sama mohla byt do jednoho z nich zavfena, Ze se sama
nechala z nemocnice béhem dne propustit.

6(A)(i). Nebezpeéi a bezpeénost

Néktefi dotazovani pacienti sympatizovali s ndzory odetfujictho ~ V Psychiatrické lé¢ebné Kosmonosy 33letd Zena fekla

persondlu. Dvé pacientky v Psychiatrické 1ééebné Kosmonosy monitorovacimu tymu: ,Nechtéla jsem byt v kleci. Béla jsem
monitorovacimu tymu sdélily, Ze klecové l6zka jsou Easto se, Ze tam zUstanu napofdd.” Vzpominala, jak ji &tyfi sestry
pouzivand v disledku nedostatku persondlu. Znepokojivé popadly, daly ji uklidiiujici léky a zaviely ji do klecového lozka.
je zejména tvrzeni nékterych dotazovanych pacientd, Ze se Jakmile byla uvnitf, neméla Zddnou moznost, jak kontaktovat
v klecovém l6zku citi bezpeénéji, protoze v psychiatrickych sestry. Nésledné se dozvédéla, Ze lééebna bézné umistuje
zafizenich je vysoké riziko ndsili. nové prijaté pacienty do klecovych [0zek. Vysvétlila: ,Jednd se
o souddst [éEby, pacienti si tam uvédomi, pro& tam byli zavfeni,
Jeden pacient v Psychiatrické léZebn& Kosmonosy Fekl, ze a ndsledné stejné véci nezopakuji.” Na dotaz, zda by dala
divodem, proé se citil bezpeéné v klecovém l0zku, bylo, Ze se piednost tomu, Ze s ni bude zachdzeno jinak, fekla: ,Bylo by
na oddéleni bdl. Ve stejné instituci fekla 40letd pacientka, Ze lepsi, kdyby mi byvaly daly néco na zklidnéni, a ne mé zavrely
byla zaviena do klecového lizka, protoZe se sama nemohla do klece.” Sdélila, Ze pozdéji béhem své hospitalizace vidéla
branit proti jinym pacientkdm. jinou Zenu, kterd byla v klecovém [0zku mésic. Na dotaz

MDAC, zda si nékdy stéZovala na zachézeni s ni samotnou
nebo s jinou Zenou odpovédéla: ,Neni nikdo, komu by si bylo
mozno stéZovat”.

6(A)(ii). Klecova lozka a télesné funkce

Pacient Psychiatrické lé¢ebny Kosmonosy Fekl, Ze byl

v klecovém l6zku Sestkrat nebo sedmkrat, vzdy béhem noci

a byl z ného pustén pfiblizné v 6 hodin rdno pfistiho dne.
Vzpominal, jak dva dalsi pacienti poméhali persondlu umistit ho
do klecového 0zka. Proti své vili dostal injekei, po které usnul.
Sdélil, Ze chtél jit na toaletu, ale persondl odpovédél: ,Vydrzte
to”. Rekl, ze se citil $patné z toho, ze byl zavien do klecového
[0Zka a Ze do ného nemél byt umistén.

Foto: Sutterstock



Mnoho pacientd zminilo, Ze bylo nuceno moéit a
v klecovém [0zku.*

36lety pacient v Psychiatrické lééebné Kosmonosy

vypravél, jak byl dvakrét kurtovdn v klecovém l62ku,
pokaZdé pfiblizné po dobu ffi dnd. Pacienti byli béZné
kurtovéni pfi pfijmu a ostatni pacienti pfi tom persondlu

pomdhali. ,Stane se tam z vas zvite,” fekl a vysvétlil,

Ze pacienti nesméli jit na toaletu, kdyZ byli kurtovéni

v klecovém |0zku: dostali lahev, kterou méli k tomuto G&elu
pouzit.

,Kdyz jste v klecovém l6zku, je skutecné& nepfijemné, ze

nemizete jit do koupelny, nemdzete si vycistit zuby”, Fekla jedna  Foto: Sutterstock
pacientka v Psychiatrické |é2ebné Kosmonosy. 59letd Zena ze

stejného zafizeni mluvila o rohovém pokoji, ve kterém je pét

klecovych lozek. Jsou uréena pro osoby, ,které neudrzi svou

mo¢ a vykaly,” fekla a dodala, Ze pacienti tam jsou umisfovani

v 7 hodin veéer a jsou odtamtud pousténi v 7 hodin rano.

60lety pacient z geriatrického oddéleni v Psychiatrické lé¢ebné
Kosmonosy MDAC tekl, ze klecové lizka jsou pouzivéna pro
,zlobivé” pacienty a pro ty, ktefi se stali agresivnimi, Easto po
hadkéch ohledné cigaret. Rekl MDAC o pacientovi na svém
oddéleni, ktery je v klecovém l6zku po celou dobu. Pacienti

v klecovych [6zkach nemaiji moznost jit na toaletu: nékdy od
né&j persondl vyzadoval, aby rédno ménil lozni prédlo a fekl, ze
vidél na prostéradlech moé a vykaly, prestoze bylo praxi, ze
pacienti zavieni v klecovych 19zkdch nosili pleny. Rekl, ze sestry
nosily pacientdm jidlo a &aj, a pacienti jedli ve svych klecovych
lozkach.

70letd Zena, kterd Zila po dobu ffi let v Psychiatrické
lécebné Kosmonosy, Fekla MDAC, Ze se odtamtud chce
dostat.

Vzpominala, jak béhem predchozich ffi let travila kazdou
noc v klecovém l6zku. Rekla, Ze nechdpe, pro¢ byla
umisténa do klecového I0zka. Rekla, Ze se citi ponizend.
Uvnitt klecového 10zka neméla Zadny vizudlIni ani jiny
kontakt s pacienty ani persondlem. Li¢ila MDAC, jak &asto
volala o pomoc, ale ,nikdo se neukdzal”. Proto pfestala o
pomoc volat.

64 | kdyz pozdgjsi standardy volaly po zdkazu klecovych lozek, CPT dokonce jiz v roce 2007 uvedia, zZe je ,nepfijatelné” dat osobé v klecovém l0zku lahev na moceni, a
nenechat ji jit na toaletu. Zprava CPT pro ceskou viddu o navitévach v Ceské republice, které CPT uskutecnil od 27 biezna do 7. dubna 2006 a od 21. do 24. gervna
2006, (CPT/Inf (2007) 32, 12. &ervence 2007), odst. 114.
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6(A)(iii). Klecova lGzka a neklid

Pouzivani klecovych l6zek pro zvladéni rozrudenych pacientd
bylo dalii klicové téma, ke kterému se pacienti vyjadiovali. Tym
MDAC hovoil s n&kolika stardimi pacienty, ktefi byli oznaceni
jako ‘neklidni” a z tohoto divodu byli umisténi do klecovych
lozek.

6(A)(iv). Klecova l6zka misto terapie
Na psychiatrickém oddé&leni Nemocnice Klatovy monitorovaci
tym hovofil s Zenou v klecovém ldzku. Rekla:

,Ani se mé neptejte, co citim, nesmime si nase emoce pfipoustét. MDAC rovnéz vedlo pres Skype rozhovor s osobou,
Nepomdhd to nasemu zdravi - neni to terapeutické. Citime se kterd byla umisténa v psychiatrické lééebné v roce 1993.
jako bychom byli svobodni, kdyz mizeme chodit [mimo klecové PrestoZe tuto zkuSenost zaZila pred dvéma desitkami let, jeii
[6zko]. Nemd cenu volat persondl, nepfijdou. Moznd, kdybych popis pobytu uvnitf klecového 9Zka ilustruje dlouhodobé
kficela, tak by pfisli, ale nogni persondl nepfijde nikdy.” traumatické ndsledky:

Na psychiatrickém oddéleni Fakultni nemocnice Plzef ekl Je to pocit, jako byste byli zavieni, jako byste byli zvite.
pacient monitorovacimu tymu, ze vidél nékoho ,v kleci” v pokoji Jako byste nebyl &lovék. Zachazeji s vémi jako s né&im, co
&islo 12, ackoli b&zné jsou dvefe zavieny. Sdélil, ze se bdl, je je3té méné nez zvife. Citite se jako opice v ZOO. Citite

ze ,by mohl byt zavien do klece, nikdy nevite, co by se mohlo se ponizeni. Misto v kleci je skuteéné malé.
stat”. Premyslel, Zze ,to musi byt hrozné, co k tomu mohu Fici, je

i

to pFiserng, désivé”.

Vidéla jsem jinou pacientku na druhé strané pokoje,
kterd tam byla skuteéné dlouhou dobu, nevim jak dlouho.
Byla tam pofad. Neustdle visela na kleci a tahala za

ni. Agresivni pacienti to délali také. Na tomto oddéleni
bylo zvykem, Ze pokud nebyli schopni zvladat agresivni
pacienty, zavieli je do klece. [...]

Nejhorsi je, Ze vds tam jen zavfou a vic si vds neviimaiji.
Jen sedi, koufi a piji kdvu a nestaraiji se o lidi, kteff tam jsou,
a pokud nékdo zaéne hlasité kficet, zamknou je, nebo je
prikurtuji.

V Psychiatrické lééebné Opava se monitorovaci tym MDAC
setkal s 68letou Zenou, jeZ popsala predchozi noc, kterou
stravila v klecovém l6Zku. ,Je to blby”, Fekla o klecovém
[0Zku a dodala, Ze nevi, pro¢ do néj byla zaviena. Nikdo ji
nesdélil Zadny dovod.

Sdélila, Ze to byla ponizujici zkusenost. Nevolala o pomoc,
protoze ,by stejné nikdo nepfisel”. Rekla, ze ji b&hem noci

nikdo nepfisel zkontrolovat. Byla sama v klecovém [Zku a

v pokoiji nikdo jiny nebyl.

30.



6(B). Pozorovani

6(B)(i). Psychiatricka lééebna Kosmonosy

V dobé monitorovaci névitévy pouzivala Psychiatrickd lé¢ebna
Kosmonosy 29 klecovych l5zek,%® nejvy3si polet ze viech
navitivenych zafizeni. Vedeni odepfelo pfistup do pokojd, ve
kterych byla klecova 6zka umisténa, ddajné z divodu, Ze bylo
nemozné ,obdrZet souhlas od pacientt” umisténych v klecovych
l6zkdach, protozZe byli vétiinou zbaveni svéprdvnosti. Misto toho
se monitorovaci tym setkal s persondlem a v kavérné s nékolika
pacienty. Persondl zdiraznil, Ze nepouzivaji vyraz ,klecové”
nebo ,sifové [0zko”, ale ,ochranné 10zko”, a Ze tyto jsou
pouzivana hlavné pro Zeny. Pro muze by byla ,nedostateénd”,
fekla jedna ¢lenka persondly, protoze by mohli pfili§ snadno
poskodit sif. Misto toho jsou tedy omezovdni v pohybu
kurtovénim, vysvétlila. Jiny len persondlu sdélil, Ze klecova [0Zka
jsou pouzivéna pro ,blouznici babicky”.

Reditel zafizeni uved|, e k pouzivani klecovych l0Zzek dochdzi z
90% na oddéleni B1 (oddéleni pfijmu pro Zeny) a na oddéleni
B3 (oddéleni pfijmu pro starsi zeny). Rekl, ze na geriatrickych
oddélenich byly béhem noci umistovdny do klecového lozka &tyfi
nebo pét Zen z ddvodu ,noéniho deliria”. Klecova [6zka ,jsou
skvélé pro geriatrické pacienty a mentdlné retardované: izolace
nebo kurty jsou mnohem horsi,” sdélil. Na psychiatrickych
oddélenich pro starsi osoby byly pouZivény pénové postranice
nebo byla lizka snizena. Sdélil, Ze oddéleni pFijmu (B1) mé dvé
klecova lozka v jednom pokoiji se sklenénym oknem, které vede
do sesterny. Na jiném oddéleni je Sest klecovych [0zek v jednom
pokoji. Pokoj mél okno a topeni, nebyl viak vybaven prostfedky
pro monitorovdni pacientd z jiné mistnosti. Persondl tvrdil, Ze
klecové l6zka jsou pouzivdna pro rozrusené nebo neklidné
pacienty a kazdé pouziti je zdokumentovéno s uvedenim doby
a dovodu pro pouZiti. Vzhledem k tomu, Ze byl MDAC odepien
piistup do oddéleni s klecovymi l6zky, nebylo moZno Zadné

z t&chto tvrzeni ovéfit. -

Foto: Psychiatrické oddéleni nemocnice Klatovy © MDAC

6(B)(ii). Psychiatrické oddéleni Nemocnice Plzen
Persondl nemocnice uved|, Ze jedno ,omezovaci [0zko (mysleno
klecové l6zko) bylo pouZivano pro ,agresivni pacienty”.
Monitorovacimu tymu MDAC byl oficiélné odepfen pfistup

do pokoje, ve kterém bylo 5zko umisténo. Aviak vzhledem

k tomu, Ze v dobé& névitévy byl nékdo v klecovém l0Zzku zavien,
podafilo se &lenovi monitorovaciho tymu podivat se do pokoje.
Rédmové konstrukce 6Zka byla podobnd tém, které byly v jinych
[é€ebndch, ale méla misto bavinéné sité husté draténé pletivo,
které se podobalo silnému zahradnimu plotu. Celd konstrukce
byla natfena na Zluto. Pfedni strana 10zka byla zaviena. Uvnitf
pokoje byl [ékaF, ktery o Eemsi hovofil s pacientem v klecovém
[0Zku. Psychiatr MDAC Fekl, Ze ,kdyZ je pacient umistén

v omezovacim l6zku a dostane léky, pak s nim Iékaf moze
hovofit”.

V jiném pokoji byla tfi klecova 10zka. Persondl fekl, Ze nékdy
byla obsazena viechna najednou. Monitorovaci tym v tomto
pokoji vidél ffi sady kurtd, které byly pouzivany pro uvdzéni
pacientovych zapésti a kotnikd k 16zku. Pokud byl pacient ,velmi
agresivni”, persondl omotal pacientovo télo prostéradlem a
zastréil ho do stran postele.

V jiném pokoji bylo jedno klecové 10zko a dvé bézné 0zka.
Persondl fekl, Ze klecové l5zko nebylo nikdy pouzito jako
bézné 10zko s otevienou siti. Nachézelo se v rohu pokoje a

z chodby na néj nebylo vidét. Pokud byla viechna klecova
[0zka obsazena, persondl Gdajné pouzival kurty. Pro pouzivani
jakychkoli omezovacich prostiedkd neexistovala zadné
formalni kritéria. Pacient mohl byt v kleci ,pét az deset hodin”,
fekl persondl, s vysvétlenim, Ze dvé hodiny je ,pfili§ krétka
doba” k zZjisténi, jak osoba reaguje na Iéky. Klecovd 10zka
byla pouzivana v noci pouze pro ,agresivni pacienty”, sdélil
persondl.

Reditel této nemocnice hovofil o klecovych lizkdch jako o
Jterapeutickych 16zkéch”. Rekl MDAC, Ze na konferenci pred
tyfmi lety byl proveden prizkum, kterého se zicastnilo 400
psychiatrd. Pfitomni psychiatfi byli poz&dani, aby hlasovali,
jaky by preferovali omezovaci prosttedek, pokud by mél byt
pouZit na né samotné. Nabidnuté moznosti byly ,terapeutické
[0zko", izolaéni pokoj, ,ochranny kabdtek” (svéraci kazajka)
nebo kurtovéni. Rekl, ze ,devadesdat devét procent si zvolilo
terapeutické 10zko”, protozZe si psychiatfi mysli, Ze by to ,pro né
bylo dobré”.

Reditel opét ujistil monitorovaci tym MDAC, e agkoli

klecové l6zka ,mohou vypadat jako stfedovéké mueni”,

jsou pohodIngjsi nez kurty a pacient mdze mit oéni kontakt

s persondlem, coZ neni mozné v piipadé izolaéniho pokoje.
B&hem konverzace psychiatr uved|: ,Skuteéné dévém prednost
pouzivani sitovych loZek. Podle mého ndzoru je to nejlepsi druh
omezovaciho prostfedku.”

65 Podle Ustni informace Feditele zaiizent, toto &islo se viak lisf od &isla uvad&ného v odpovédi na zadost MDAC v rémci svobodného pristupu k informacim, kterd byla
zasléna tomuto zafizeni na konci roku 2012, kde bylo uvadéno 27 lozek - viz Priloha 1.
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Jak bylo zminéno vyse, Evropsky Vybor pro prevenci muéeni
(CPT) vykonal ndvstévu v Ceské republice v poloviné roku

2006. Béhem své ndvstévy delegace CPT nalezla patndct
klecovych loZek, kterd byla &asto pouzivdna.®®

Na zaé&dtku roku 2012 byla v této [é¢ebné nalezena mrivé
Zena v klecovém [0Zku,*” ale nikdo nebyl za toto Gmrti
shleddn odpovédnym. Po tomto incidentu byla klecova l6zka
na konci roku odstranéna. Nevlddni organizace, véetné
MDAC, informovaly o tomto pfipadu Vybor pro prevenci
muéeni. Pfimym vysledkem bylo, Ze Vybor vyjadFil obavy
ohledné& ,neefektivniho vysetiovani $patného zachdzeni a
Omrti hospitalizovanych osob, které jsou zavieny v klecovych
a sitovych 10zkdach, véetné sebevrazd”.%®

6(B)(iii). Psychiatrickd lééebna Dobrany

Reditel sd&lil MDAC, ze v jednu dobu méla légebna 140
klecovych l5zek,? tvrzeni, které MDAC nemohlo ovéfit.
Reditel pokracoval, ze byla nahrazena zvysenym pouzivénim
izolaénich mistnosti a kurt. Psychiatr MDAC tekl, ze klecové
l6zka byla lep3i nez izolagni pokoje, protoze pacienti z nich
nemohli vypadnout. Sdélil, Ze starii pacienti byli umisfovani
do izolagnich mistnosti, pokud byli v noci neklidni, na rozdil
od pfedchoziho roku, kdy nikdo z osob stargich 60 let nebyl
izolovan. MDAC nebyla ukdzdna zadnd dokumentace, kterd
by potvrdila toto tvrzeni. Zdd se, ze po odstranéni klecovych
l6zek byly izola&ni pokoje na oddé&leni 13B (akutni oddé&leni)
pouzivany pro pacienty ze viech ostatnich oddéleni léebny,
véetn& oddéleni pro Zeny. Persondl sdélil, Ze izola&ni pokoje
se pouzivaji ,na ochranu pacient proti ostatnim pacientim.”
Jiny psychiatr potvrdil, Ze zavedeni omezovacich prostiedk po
odstranéni klecovych l0zek pfedstavuje ,nezbyté zlo”.

6(B)(iv). Détska psychiatricka lééebna OpafFany
Posledni zbyvaijici klecové 5zko bylo Gdajné z détské |éZebny
odstran&no na konci Gnora 2013. Podle persondlu nebylo

moc pouzivdno, a pokud bylo, bylo pouzito jen v pfipadé déti
s mentdlnim postizenim. Reditelka vysvétlila, jak by klecova
l6zka ,byla nebezpeé&nd pro déti bez mentdlniho postizeni [...],
protoze by se pohybovaly”.

Reditelka méla vici pouzivani klecovych lozek pro déti
odmitavy postoj a sdélila, Ze persondl davé prednost
rozhovorim s pacienty nebo pouzivé izolaéni pokoje a v
Jextrémnich pfipadech” pouzivé kurty, ale k tomu dochdzi
zfidka, fekla. U neklidnych déti ,v&tsina lékatd déva

prednost [ékdm,” sdélila. Jejim ndzorem je, Ze je potfeba vice
persondlu, aby bylo mozno poskytovat détem lepsi péci, a vice
psychologd, ktefi by je pomohli zklidnit.

Persondl monitorovacimu tymu sdélil, Ze n&které nové izolaéni
pokoje nebyly pouzity a jiné byly pouzivany nepravidelné.

K jejich prekvapeni persondl zvladdal dé&ti, které by dfive byly
umistény v klecovych 10zkdch, bez toho, Ze by se musel uchylit
k jakékoli formé omezovacich prostredkd. Zda se, ze zde
existoval dal3i ddvod pro posun v pFistupu persondlu. Zména
pracovni doby ve sménédch méla ddajné pfiznivy G&inek na
chovani persondlu. Persondl byl toho nézoru, ze je piilis brzy
na to, ukladat déti do klecovych lizek na konci odpoledni
smény, kdyz kon&ila v 7 hodin ve&er. Po posunu pracovni doby,
kterd koné&i v 9 hodin veéer, bylo pfilis pozdé na jejich ukladani
do klecovych 10zek, protoze jiz stejn& viechny usinaly.

6(B)(v). Psychiatricka lééebna Opava

V dobé& névitévy méla Psychiatrickd 1é¢ebna Opava 22
klecovych lozek. Vedeni sdélilo, Ze by jich chtélo vice, ale

neni misto. Persondl monitorovacimu tymu sdélil, ze klecovd
[6zka byla ob&as pouzivana jako béznd 10zka: postranice byly
stazeny dold a persondl ogekaval, Ze pacienti budou ignorovat
sif okolo 10zka. Z pohledu persondlu to mize vypadat jako
bézné lizko, ale jeji uZivatel patrné vidi véci odlidné: persondl
by mohl kazdym okamzikem vytahnout postranici postele a
zaviit osobu do klece.

Persondl monitorovacimu tymu ukdzal pokoj, ve kterém byla fi
klecovd l0zka. Kazdé mélo kovovy rdm a posuvnou postranici,
kterd mohla byt vytazena nahoru a zamknuta, a pacient by byl
zavFen uvnitf sit&, kterd byla vytvofena z provazu o tlousfce
priblizn& 5mm. Monitorovacimu tymu bylo sdéleno, Ze vétiinou
bylo pouzivano jedno az dvé klecovd [6zka. Na dotaz, zda
maiji pacienti misto pro uklédddni svych osobnich véci, persondl
fekl, ze ,tito pacienti t8zko néco maii”, ale, mohli by své osobni
vé&ci ulozit jinde na oddé&leni.

V této léEebné byla klecovd l5zka pouzivana hlavné v noci, aby
se osoby s demenci nebo v deliriu nedostaly z 10zka, ale byla
pouzivénaiv v pfipadé chovdni, které persondl vnimal jako
nebezpe&né” (u téchto osob byly rovnéz pouzivany kurty).
Sestra fekla MDAC, Ze pacient mize byt v klecovém ldzku

od jedné do dvanécti hodin a Ze klec je obvykle pouzivana

pro osoby, které blouzni, osoby, které se poskozuiji nebo jsou
Jagresivni”. Persondl sdélil, ze pfed umisténim pacienta do
klecového l5zka se snazi osobu nejprve zklidnit nebo pouziji léky.

66 Eviopsky Vybor pro prevenci mugeni, Report to the Czech Government on the visit fo the Czech Republic carried out by the European Committee for the Prevention of
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V boénim pokoiji byla tfi [6zka, z nichZ jedno bylo klecové 10zko,
které bylo v dobé ndavitévy MDAC prdzdné. Monitorovaci tym
nasel jednu pacientku, kterd v tomto klecovém lizku prespala.
Sdélila, Ze se citila poniZena touto zkudenosti a nechdpala
divod, proé tam musela spdt. Sestra fekla, Ze pacienti, ktefi jsou
zmateni a jsou mobilni, by si mohli na posteli stoupnout nebo
$plhat pres horizontdlni pficky postele a mohli by spadnout.

Z toho divodu jsou klecové 10zka ,0&innd”. Monitorovaci tym
navrhl pofidit niz3i l6zka, aby se zkrétila pfipadnd vzdalenost
pfi dopadu, ale sestra tento ndvrh odmitla.

V dobé ndvitévy byli v 1é¢ebné dva lékafi na 830 pacientd.
Persondl fekl, Ze klecové 0Zka byla pouZivana zejména pro
,zmatené pacienty, ktefi maji tendenci v noci vstat a odejit.”
Lékafi se snazili sniZit pacientdm mnozstvi [ékd, ale jsou
presvédeni, ze klecovd lizka jsou ,humdannéjsi”. Zbaveni
se klecovych l0Zek by znamenalo zvyseni davek 1ékd, coz by
mohlo vést k dmrti starSich pacientd, fekl jeden |ékaf.

Persondl fekl MDAC, Ze osoby v klecovém l5zku jsou
kontrolovdny kazdé tfi hodiny. Jedna sestra sdélila, Ze ,pacienti
nejsou schopni pozédat o své potfeby,” a tvrdila, Ze klecova
l0zka jsou pro né nejlepsi. Pacienti v klecovém |0Zku nosi pleny
pro dospélé a tymu bylo feeno, Ze se to vztahuje i na véiinu
ostatnich pacientt na oddéleni.

Monitorovaci tym MDAC navstivil dal$i dva pokoje, v kazdém
byla tfi klecové l6zka. V prvnim pokoji bylo jedno liZko natieno
zluté, mélo vertikdlni mechanismus postranice, kterou se
konstrukce zavirala posunem zleva doprava. V druhém pokoji
byla ffi 10zka, kterd se zavirala posunem postranice zdola
nahoru. V roznych designech nebyl Zadny podstatny rozdil.
Vsechna tato klecovd [0zka bylo mozné zamknout kli¢em.
Z&dny z pokojti nemél zdclony ani jiné zakryti oken: ve viech
byla dvé nésténnd svétla (pfinejmensim jedno z nich bylo
vhodné pro sviceni b&hem noci) a stropni Zdrovku. Svétla byla
ovlédddna z prostor mimo pokoj. Pokoje byly holé, s vyjimkou
lozek. V Zenském pokoiji byla i [0Zka, z nichZ jedno bylo
klecové lizko. Persondl monitorovacimu tymu sdélil, Ze pokud
byla osoba v tomto klecovém [0Zku zaviena, mohla byt ostatni
dvé l0zka pouzita pro jiné pacienty, pokud byla kapacita
|é¢ebny plnd.

Na nékterych klecovych 10zkach na geriatrickém oddéleni byly
poloZeny Cisté pleny pfipravené pro nové pfichozi. V dobé
ndvitévy pokoj zapdchal moéi a dezinfekénimi prostredky.
Sestry tymu MDAC tekly, Ze peéovat o tyto pacienty ,je

jako pecovat o 25 déti, neni mozné je udrzet”. Pfirovndvaijic
pacienty opét k détem, jind sestra Fekla, Ze klecové |0zka jsou
siako postylky pro déti”, a vysvétlila, Ze mdze ulozZit neklidnou
osobu do klecového l6Zka na jednu nebo dvé hodiny, nékdy
po poddni lékd. Nékteré sestry povazovaly klecova 10zka za
alternativu k lékam.

6(B)(vi). Psychiatrickda lééebna Praha Bohnice
Monitorovaci tym byl informovén, Ze na Zenském oddéleni
dlouhodobé péce (oddéleni 16) je jedno zbyvaijici klecové
[0Zko pro konkrétni pacientku: Zenu s mentéInim postizenim, pro
kterou je lé¢ebna jejim (zcela nevhodnym) domovem. Rodice
této Zeny z4dali lé¢ebnu, aby ponechala ,jeji” klecové lizko,
protoze se obdvali, Ze by jinak byla kurtovdna. Persondl sdélil
MDAC, zZe Zena zila v 1é&ebné nékolik let a méla ,problémy

s chovénim,” asto byla ,neklidnd” a ,napadala jiné pacienty.”
Byla do klecového 1izka ukléddna kazdy den, ale sit 16zka
nebyla po celou dobu uzaviena.

Klecové lozko bylo umisténo v bézném pokoiji s tremi

bé&Znymi nemocniénimi l0zky a Zena jej pouzivala jako

bézné kazdodenni lizko. Persondl fekl, Ze nebyla chemicky
omezovdna, nékdy i viak byly poddany présky na spani. Pokoj
nebyl zvenku uzaméeny a ve dvefich bylo okno, kterym ji
mohl persondl kontrolovat, kdyZ byla v klecovém l6Zku (ostatni
pacienti ji mohli téZ vidét). Persondl monitorovacimu tymu fekl,
Ze si v klecovém 10zku jen hrdla se svymi hrackami. Kazdé dvé
hodiny ji sestra brala ven na toaletu. Jidlo ji bylo pfind$eno do
pokoje, kdyz byla uzamknuta v klecovém l6zku.

Monitorovacimu tymu bylo feceno, Ze Zena nebyla v dobé nasi
névstévy v klecovém l0zky, ale byla na sesterng, protoze sestry

ji informovaly o nadem pfijezdu pfedem a ona se evidentné
rozrudila. Sestry pozddaly monitorovaci tym, aby opustil jednotku,
aby mohly Zenu umistit zpét do klecového 10zka. Monitorovaci
tym se dozvédél, Ze Zena byla v opatrovnictvi jednoho ze

svych rodicy, a tak lé¢ebna pfistoupila na Zddost zdkonného
opatrovnika, aby bylo pouzivdno klecové lozko. Jeji pfipad tvofi
jasnou pfiginnou souvislost mezi zbavenim svépravnosti a dalsim
zneuzivénim, jako je umisténi do Ustavu a zavirdni do klece, je to
bod, ktery rovnéz zmifioval Zvléstni zpravodaj OSN pro prevenci
muéeni: ,PIné respektovani zpUsobilosti kazdé osoby je prvnim

krokem v prevenci muéeni a $patného zachdzeni”.”

6(B)(vii). Psychiatrické oddéleni Nemocnice Klatovy
V dobé navitévy MDAC mélo psychiatrické oddéleni
Nemocnice Klatovy devét klecovych 10zek. ,Mdme nékteré
interni predpisy, ale nikoli podrobné. Nemdme informace
ohledné toho jak dlouho, v jaké situaci, atd.”, fekl oteviené
feditel a poznamenal, Ze od doby, kdy byla v socidlnich
zafizenich zakdzéna klecové 6zka, dochdzi k prevozu
nékterych klientd zafizeni socidlni pé&e do jeho nemocnice, kde
jsou klecova l0zka stéle povolena.

Kdyz se MDAC tym feditele tdzal na informovany souhlas,
feditel se zasmdl: ,Ne, zmateni pacienti nejsou schopni dét
souhlas, nemysli logicky, protoze maji bludy.” Persondl uved|,
Ze obvykle byli v klecovych 16zkéch najednou umisténi étyfi
lidé, Easto do nich byli umisténi dva pacienti kazdy den.

V den névitévy MDAC Gdajné bylo uzivano pouze jedno
klecové 10zko. Monitorovaci tym viak byl svédkem toho, ze
bylo obsazeno nékolik klecovych l0zek, i kdyz méla oteviené
postranice a nebyla zamé&ena. Pfi dal3i diskuzi vyslo najevo, zZe
Lumisténi v klecovém 10zku” v tomto zafizeni znamend pouze
pfipady, kdy je sit nahofe a klec je zamé&ena.

70 Juan E. Méndez, Report of the Special Rapporteur on forfure and other cruel, inhuman or degrading freatment or punishment, supra pozn. 14, sfr. 15.
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Lekai MDAC Fekl, Ze jediny &lovék zavieny v klecovém lozku

v dob& ndvitévy monitorovaciho tymu bude pFisti den propustén,
protoze rodina se o n&j chtéla postarat doma. Monitorovacimu
tymu nebylo jasné, jak by mohl byt &lovék, ktery je povazovdn
za ,rozrudeného” / ,agresivniho” / ,nemocného” a jeho stav
vyzaduije klecové l5zko, pfidti den propudtén do né&iho domova,
kde patrné zadné klecové 1zko neni.

LékaF, zddnlivé v rozporu se slovy feditele, ekl monitorovacimu
tymu, ze kazdé pouziti klecového l6zka musi predepsat lékaF

a (stejné tak u ostatnich forem omezovacich prostredkd) je
vyzadovdno, aby do pacientovych lékafskych zdznamd zapsal
typ omezovaciho prostiedku pfi zahdjeni jeho pouzivéni,

dobu pouzivéni, divod pro pouziti a &etnost kontroly. Léka¥
tymu sdélil, Ze nemocnice informuje o pouzitych omezovacich
prostfedcich soud jednou tydn&. Reditel fekl, ze existuje
Lstruén@” interni evidence, ale monitorovacimu tymu nebyl
predlozen zadny dikaz.

Foto: Psychiatrické oddéleni nemocnice Klatovy © MDAC

V izola&nim pokoji byla dvé klecové l6zka, kterd stdla podélng
vedle sebe. Ramy l0zka byly pfipevnény ke zdi, aby se uZivatel
neprevrdtil na zem, coz se Gdajné v minulosti stalo. Naproti
kazdé posteli stdla toaletni Zidle. Tym MDAC dostal povoleni
vyhotovit fotografie. Persondl monitorovacimu tymu sdélil, ze
l6zka byla stard a silné a nelze je snadno poldmat, a Ze byla
pouzivana pro izolovéni ,problémovych” pacientd.

Obé klecovd l6zka méla staré kozené kurty a byla k nim
pfipojena pdskovd spona. Persondl vysvétlil, Ze kurty jsou

k 16zku pfipevnény nastdlo pro piipad, kdy ,nemusi byt dost
Easu” na jejich pfipojeni. Persondl sdélil, ze pacient jednou
4unikl” z klecového l6zka tak, Ze zdvihl matraci a podkladovy
rost. Byl ,chycen” na chodbsg. Sestra fekla tymu MDAC, Ze pro
pacienta je jednoduché poskodit sit a bylo vidét, Ze sité byly na
né&kolika mistech viditeln& opravovdny. Bylo zjevné, ze kozené
femeny jsou pouzivdany k omezeni osob, které poskozuji sif.

V této lé&ebné mohli byt pacienti sougasn& umisténi v izolaénim
pokoji, uloZeni v klecovém lizku, kurtovdni kozenymi femeny

a zklidn&ni neuroleptiky. To predstavuje ¢tyfi druhy omezeni
zdroven.

Persondl sdélil, ze kdyz byl pacient v klecovém l9zku,
kontrolovala jej sestra v intervalu az jedné hodiny. Pacient
nedostal jidlo, jen piti, pokud o n&j pozdadal. Pacienti mohli byt
odvedeni na toalety, ale vzhledem k tomu, Ze klecova l6zka
jsou pouzivéna vétiinou pro starsi pacienty, ktefi nosi pleny,
nemé&l persondl pocit, ze by to bylo nutné. Persondl sdélil,

ze nékdy byl pacient zavien do klecového lozka v 8 hodin
vecer a pudtén z ného v 6 hodin rano. Pfipadné, pokud by byl
pacient nalezen v 1 hodinu rdno, jak bloumd po lé&ebnsg, byl
by umistén do klecového 10zka, uved! persondl. Pacienti byli
chemicky omezovdni pfed tim, nez byli ulozeni do klecovych
[0zek a ,agresivni pacienti” byli vzdy chemicky omezovani

i kdyZz nebyli umistovani do klecového l6zka a kurty byly
pouzivany, pokud byli pacienti ,skute¢né agresivni”.

Monitorovaci tym MDAC vstoupil do jiného pokoje, ve kterém
byla &tyfi klecovd 10zka, z nichz kazdé bylo otevieno, a
byla v ném starii osoba. LékaF 3el ke stardi Zené v jednom

z klecovych l6zek. Vytahl sifovou postranici klecového lozka
jako nevyzddanou ukdzku, jak Ize klecové [0zko zavfit. Kdyz
to udélal, Zena se viditeln& béla a opakované fikala, ,prosim,
nedélejte to”. Pfestal, pustil sit.

Podle feditele lé¢ebna planovala modernizaci svého zafizeni.
Podle nové struktury by existoval stejny pocet klecovych lozek, ale
v odliZné konfiguraci pokoji. Lééebna planovala ,modernizaci”
klecovych lozek: nékterd nova klecovd 10zka by byla
pravd&podobné ziskéna z nedalekého zafizeni socidini péce
(kde byla klecové lizka zakdzana). Reditel uved|, Ze dali by
byla ziskéna z oddé&leni neurologie, kde vyménovali sva l6zka.

6(B)(viii). Psychiatrické lééebna Lnafe

Reditel Psychiatrické léZebny Lndfe monitorovacimu tymu sdélil,
Ze persondl pouzivd omezovaci prostredky zfidka a Ze jedno ze
¢ty nemocniénich klecovych lbzek, kurty nebo svéraci kazajka,
jsou pouzivdny pouze ,v extrémnich pfipadech”. Klecovd l5zka
isou ,nejhumdnnéjsi forma omezovaciho prostredku”, fekl,
protoze ,0soba se v ném mize volné pohybovat.” Pacienti, ktefi
jsou ,akutni psychoticti pacienti, ktefi 0to&i na ostatni pacienty
nebo se sebeposkozuji”, mohou byt umisténi do klecového
[6zka na dobu az 24 hodin. Pokud agrese pretrvavd, je pacient
prevezen do Psychiatrické léebny Dobfany.



Dal3i skupina uzivateld klecovych l6Zek jsou pacienti s demenci,
ktefi jsou zavirdni do klecového 10zka b&hem noci, pokud jsou
neklidni. Reditel fekl tymu MDAC, Ze starsi Zeny se dokdzZou
Vyplést” a dostat se ven. Lékafi vzdy Gdajné autorizovali
pouziti klecového lozka a jakékoli jeho pouZiti na dobrovolném
pacientovi je nahlddeno soudu podle ustanoveni obéanského
soudniho fadu. Slouzici sestra fekla, Ze klecové 0zka jsou
obvykle pouZivéna jako béznd [0Zka a jsou neuzaméena, a
dodala, Ze je sestrou jiz 30 let a klecovd l0zka povaZuje za
Jrochu zastarald”.

Na jednotce pro starsi pacienty monitorovaci tym MDAC vidél
pokoj se 3esti [6zky, z nichZ jedno - klecové l0zko - nebylo

v dané dobé pouzivano. Ostatni 1izka na této jednotce

méla hrazeni, aby pacienti nevypadli ven. Nékterd z téchto
[0Zzek méla hrazdu (joko popruh na drzeni v tramvaiji), kterou
si pacienti pomdhali, kdyz si chtéli sednout a/nebo vstét

z postele. Tymu byl rovnéz ukdzdn pokoj se 4 lizky - jedno

z nich bylo klecové |6zko, které mélo pfedni stranu otevienou.
Pokoj byl pIné obsazen star§imi pacienty, ktefi po ob&dé spali,
obsazeno bylo i oteviené klecové lozko.

=

6(C). Nazory personalu

Jeden z diivodd pro& se MDAC vrdtilo ke zkoumdni praxe
pouzivani klecovych l6Zek deset let po zpracovdni své zpravy
z roku 2003, bylo zjistit, pro¢ se stdle jedté pouZivaji. MDAC
zkoumalo, jak zdravotnicky persondl (psychiatfi a sestry)

a feditelé psychiatrickych léZeben odivodiiuji pouzivéni
klecovych lizek, aby bylo mozZno nabidnout ndvrhy na zménu.

Monitorovacimu tymu byly uvedeny nésledujici divody:
I. Klecové l6zka jsou soudésti pfijimaciho procesu,
Il. Klecové lozka se pouZivaii pFi agresi,
lll. Klecové lozka jsou pouZivéna pfi neklidu, a
IV. Klecové l6zka se pouZivaii k potrestani $patného
chovani.

6(C)(i). Klecova lizka jsou souéasti prijimaciho
procesu
V jedné lé¢ebné pacientka monitorovacimu tymu fekla, Ze byla
umisténa do klecového l0zka po dobu pfedchozich dvou tydng,
od doby svého piijeti do lé&ebny. Rekla, Ze nové piijati pacienti
byli umistovéni do klecovych lozek, ale klecova 10zka nebyla
vzdy zamé&ena. To se déje v pfipadé viech nové pfichozich
b&hem prvniho nebo dvou prvnich tydnt, dokud neni nalezena
,vhodnd postel”, fekla. Clenové persondlu potvrdili, Ze se
klecovd lozka pfi pfijmu pouzivaiji, ale u pacienty, ktefi jsou ve
stavu ,akutniho neklidu”.

V jiné lé¢ebné bylo klecové lizko umisténo v ,pfijmovém
pokoji” spole¢né s ostatnimi Fddnymi [0zky; toto klecové 10zko
bylo nékdy ponechdno nezaméené a bylo ,pouzivano jako
bézné 10zko". V této lécebné strdvili nové pfijati pacienti
prvni dva dny v pfijmovém pokoji, a kdyz se zklidnili, byli
prestéhovdni na bézny pokoj. Persondl sdélil, Ze osobu

v klecovém l6zku kontroluji kazdou pdl hodinu.

Pouzivani klecovych 10zek jako kontrolniho mechanismu proti
preplnéné kapacité se tak stdvd nevyhnutelnym, pokud ma

lé¢ebna naplnénou nebo téméF naplnénou kapacitu; tak tomu
bude, dokud budou klecové lozka k dispozici. Klecovd 1izka

jsou patrné posledni 1Gzka, kterd jsou k dispozici na oddélenich
pfitomnd. Podle persondlu lé&ebny jsou do nich pacienti na
téchto oddélenich ukladani pouze v pfipadech ,problémového
chovani”: nélepka, kterd je nepochybné pridélena véem nové
pfijimanym pacientdm. Pacienti, ktefi jsou pfijimdni v dobé,

kdy jsou viechna béznd lizka obsazena, proto budou
pravdépodobné umisténi do klecového 10zka. | kdyz zistane
piedni panel 10zka otevien a pacient neni ve skuteénosti v kleci
zaméen, je zjevné, ze jde o ponizujici a zastradujici zalatek
jakékoli zkusenosti s 1éebnou.

6(C)(ii). Klecova lizka jsou pouzivdana pFi agresi
Zprédva MDAC z roku 2003 o klecovych l6zkdch uvddéla
nézory persondlu ohledné agresivniho chovani. Shodovali

se, ze k tomu dochdzelo zfidka. To neni zjidténi, které by bylo
v roce 2013 opakovdno, naopak, monitorovaci tym MDAC
zjistil, Ze persondl ¢asto hovofil o problémech pfi zvlddani
situaci, které povazovali za ,nebezpeéné”. Persondl v nékolika
lé¢ebndch MDAC Fekl, Ze klecova 10zka byla pouZivéna

v pfipadé pacientt, které povazovali za ,agresivni”, ackoli
persondl ziidka definoval, co to ve skutegnosti znamend a jak
se to li§i od ,hnévu”, coz je zcela pfirozend reakce na zbaveni
osobni svobody a poddvani 1ékd proti vili a bez mozZnosti
zdkonného opravného prostiedku.

Lékatka v jedné 1éEebné sdélila svd pozorovéni, Zze v poslednich
letech intoxikace vyUstila ve vét3i vyskyt agrese a klecové

[0Zka ,jsou nejlepsim zpUsobem, jak pacientovi pomoci, nikoli
izolaci,” a dodala, Ze ,existuje tlak vefejnosti na zakdzani
sifovych l6Zek a my planujeme vybudovat izolaéni mistnost, ale
neni to dobry ndpad.” Persondl v fadé léZeben tymu MDAC
fekl, Ze pouZivaji klecovéd l6Zka na omezeni pacientd, které
povazuji za ,nebezpeéné”. Jinde se zddlo, Ze jsou klecovd
[0zka pouzivéna z divodu prevazné Zenské pracovni sily, aby
bylo moZno zvlddnout pacienty: tymu MDAC bylo fedeno, Ze je
obtizné zaméstnat muze, zejména v psychiatrii, z dovodu nizké
mzdy a statusu.
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Zd4 se, ze doba, po kterou je osoba umisténa do klecového
l0zka, zavisi na domnélé Grovni agrese pacienta v dobé

umisténi. Psychiatr fekl MDAC, Ze v pfipadech, kdy pacienti
,blouzni nebo jsou agresivnéjsi” jsou umistovani do klecového

l0Zka na ffi dny.

Jedna pacientka v [é¢ebné dfive pracovala, takze byla zvykla
vidét klecovd [0zka a nebyla v $oku, kdyZ je vidéla pFijezdu

i jako pacientka po . Tato osoba byla zvykld, Ze se pouzivaiji
pro neklidné pacienty, a popsala umisténi osoby do klecového
l0zka jednoduse ,protoze se pfili§ hybala”. Tato pacientka
fekla, Ze ,nemizeme mit nebezpeéné predméty, jako jsou
[telefonni] nabijecky, protoze bychom se mohli obésit.” Jeii
vniméni nebezpeénosti zahrnovalo prevenci jakychkoli vnéjsich
znakl agrese. V nutnost klecovych l6Zek véfila mensina
pacientd, s kterymi tym MDAC hovofil, a bylo to patrné

z diivodu, Ze tito pacienti (jako vétsina lidi v Ceské republice)
neméli pfistup k humdanngj§im alternativam.

Matka mladého pacienta tymu MDAC Fekla, Ze klecovd 16zka
se pouzivala, protoze persondl neumél ochranit pacienty pied
ndsilim. Jejimu synovi byly nasazeny nové léky, po kterych byl
ve stresu. Kficel ffi dny, coz zpUsobilo, Ze ostatni pacienti zacali
byt rozru$eni a bili ho, takze ho persondl ,izoloval” v sitovém
l02ku, aby ho chrénil”.

6(C)(iii). Klecova lozka se pouzZivaji pFi neklidu

Ve vétiné lé¢eben byl divodem pro pro¢ pouzivani klecova
l0zka neklid. V Détské psychiatrické lééebné Oparany, odkud
byla klecové |6Zka odstranéna, persondl uved|, Ze klecové
l6zka ,nebyla nikdy pouZivana u déti s béznou inteligenci”, ale
byla pouzivana na omezeni déti béhem noci, aby nepobihaly.
Na geriatrickych oddélenich byla klecovéd l6Zka ddajné G¢innd
na omezeni starsich pacienty, ktefi by jinak vypadli z [6Zka.
Persondl v Psychiatrické lé¢ebné Kosmonosy tymu MDAC fekl,
Ze si neuméji predstavit, Ze by b&hem noci na starsi pacienty
pouzivali kurty, a postranice bé&znych nemocniénich posteli byly
pro ,babicky” nebezpeéné, protoze mohly spadnout z postele
a zranit se.

Psychiatr v jiné lécebné tekl, Ze klecova 10zka jsou lepsi nez
izolaéni pokoje, protoze neni nebezpedi, Ze by pacient z
klecového lizka spadl. To neddvd smysl, protoze vétiina
izolagnich mistnosti md na podlaze nanejvys matraci. V jiné
lécebné byla klecovd l6zka Gdajné pouzivéna hlavné pro stardi
pacienty, ktefi by jinak mohli b&hem noci z béznych lizek
spadnout: persondl daval pfednost klecovym [0zkam pFed
sedativy. Néktefi pacienti jsou umisténi do klecového 0zka
kazdou noc, jini pouze v pfipadé, kdy to persondl povazoval
za nutné. Pokud osoba ,blouzni”, pouziji klecové 13zko na ffi
az &tyfi hodiny nebo na celou noc. Zd4 se, Ze to je pfipad Zen
v jedné konkrétni é¢ebné, zatimco muzi, ktefi jsou neklidni, jsou
kurtovéni k 10zku a/nebo jsou chemicky omezovani.

V Psychiatrické lé&ebné Kosmonosy sestra mluvila o Zenég, kterd
nemohla chodit a byla v klecovém l6zku fi a pdl roku. Nékdy
persondl vzal Zenu ven na kolegkovém kesle, ale to se po
dobu umisténi v klecovém [0Zku stalo jen pétkrat. V klecovém
[0zku pfijimala navstévy, v klecovém 10zku jedla, v klecovém
[0zku pila. Kdyz chtéla pouZit toalety, sestry ji z [0zka vzaly
ven. Zjevné se ji chize zlepdila, a kdyz opét zalala hodit, byla
koneéné pusténa.

V Psychiatrické [é¢ebné Opava persondl uved|, Ze pouzivaiji
klecovd [0Zzka pro ,zmatené pacienty”, zejména pro ty, ktefi
trpi demenci a mohli by se zranit. Clenové persondlu pouzivali
vyraz ,syndrom zdpadu slunce”, kdyz popisovali jev, kdy se
pacienti snazili prochdzet se pozdé odpoledne nebo veder a
upadli. Tito lidé nepfedstavovali nebezpedi pro jiné, ale pro
sebe. Persondl Fikal, Ze néktefi pacienti byli zmateni, nékde

se potulovali, pak moéili na podlahu a uklouzli na své moéi

a zldmali si kosti. To bylo odivodnéni pro pouZiti klecového
[0Zka, aby se zabrénilo neklidu.

6(C)(iv). Klecova lizka jsou pouzivdna jako trest za
spatné chovani

V roce 2003 MDAC informovalo o pouzivéni klecovych

[0zek jako o obzvl&dté kruté formé trestdni, kterd poruduje
mezindrodni zdkony o lidskych pravech. Od té doby Zvl&sni
zpravodaj OSN pro prevenci muéeni vyzyval k zdkazu

viech forem omezovacich prostfedkd, izolaci a donuceni ve
zdravotnickych zafizenich, véetné psychiatrickych lé¢eben.”
Standardy CPT jsou jasng, fyzické omezovaci prostfedky ,by
nikdy nemély byt pouZity, ani jejich pouZiti prodluZovéno jako

trest”.”?

Na dotaz, pro¢ jsou lidé umisfovani do klecovych lozek, sestra
fekla, Ze se to stavé ,kdyz lidé zlobi, ni&i véci, znedidfuji véci.”
Mnoho pacientd uvedlo, Ze ,lidé jsou ukldddni do 10zek za
trest”. Dvé pacientky v Psychiatrické léZebné Kosmonosy sdélily,
Ze sestry uklddaiji lidi do ,kleci”, kdyz ,zlobi”,”® napfiklad kdyz
kfigi, nebo se perou. 21lety pacient psychiatrického oddéleni
Nemocnice Klatovy vysvétlil, Ze Elenové persondlu nejprve
pacienty, ktefi je napadli, zklidnili sedativy a poté je zavreli

do klece. Jiny pacient ve stejné lé&ebné si vzpomnél, jak sestry
oddéluji pacienty, co se rvali, poté je ,popadnou za limec a
stréi je do klecovych 16zek”.

Pacientka v psychiatrickém oddéleni Nemocnice Klatovy tymu
MDAC Fekla, Ze klecové l6zka byla pouZivana jako trest ve
viech eskych psychiatrickych lé&ebndch. Rekla, Ze kdyz byla
pied nékolika lety v jiné 1é&ebné, stéZovala si ona a ostatni
pacienti staniéni sestfe na pfistup odeffujiciho persondlu. Sdélila,
Ze po vyslechnuti stiznosti staniéni sestra viechny stéZujici si
pacienty zaviela do klecovych lizek.

71 Juan E. Méndez, Report of the Special Rapporteur on torture and other cruel, inhuman or degrading treatment or punishment, supra pozn. 14, sir. 14-15.

72 Eviopsky Vybor pro prevenci muceni, CPT Standards, supra pozn. 36, str. 31.

73V &edting slovo zni “zlobit", slovo, které je pouzivéno k popsani déti, kieré se chovaji $painé nebo roz&iluji své rodice.
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7. Jiné omezovaci prostredky
a izolace

Z&kaz klecovych lizek je nutny, ale neni postadujici pro
vymyceni pouzivéni donuceni v eské psychiatrii. Tato kapitola
dokumentuje pouzivéani jinych forem omezovacich prostredkd,
nez jsou klecové lizka: chemické omezovaci prostfedky,
kozené a latkové kurty a izolace. Tato kapitola rovnéz popisuje
jiné ponizujici a omezovaci praktiky, které monitorovaci tym
vypozoroval.

PouZiti omezovacich prostfedkd, véetné kurtd, miZe mit
zdvazné piimé a nepfimé ndsledky.” Nékteré piimé fyzické
nésledky omezovacich prostiedkd mohou byt duenti,

plicni aspirace, tupé trauma hrudniku, néval katecholaminu

Foto: Shutterstock

(masivni uvolnéni adrenalinu, které mize ovlivnit srdeéni
rytmus), rhabdomyolyza (rozpad tkéné kosternich svald),
trombéza Zil na nohéch, svalové atrofie (Gbytek svald),
proleZeninové viedy (proleZeniny), zapal plic, kozni odérky
(zdFezy na kozi), modfiny, stlaceni mékké tkéné, nervové
poskozeni (poskozeni michy), zlomeniny a dmrti.”?

Nepfiimé ndsledky zpdsobené omezovacimi prostfedky
jsou rovnéz vaznd pro zdravi a dusevni pohodu pacientd.
Mohou zahrnovat zvy$enou dmrtnost, proleZeniny,
inkontinence mocového méchyfe a sttev, problémy

s mobilitou, nozokomidlni nékazy (ndkazy souvisejici s

hospitalizaci), neklidné chovani, vétsi snizeni pozndavaci
76

schopnosti, snizend socializace, a zvy$end dezorientace.

PouZivani omezovacich prostfedkd mé rovnéz
psychologické nésledky. Ty zahrnuii, pocity hnévu,
smutku, obav, opusténi, Gzkosti, frustrace, nudy, zmateni,
znechuceni, uvéznéni, trestdni, popuzeni, poniZeni,
odlid3téni a viny, jak vyplyva z rozhovord s lidmi, ktefi maiji
zkudenost s omezovacimi prostiedky.

74 David Evans, Patient injury and physical restraint devices’, {Journal of Advanced Nursing, 41: 274-282, 2003).

75 Stacey A. Tovino, ‘Psychiairic restraint and seclusion: Resisting legislative solution” (Stanta Clara L. Rev., 47: 511, 2007); AM Berzlanovich, Deaths due to physical resiraint’,
(Dtsch Arztebl Int,, 109(3): 27-32, leden 2012).

76 Supra pozn. 74, str. 278.

77 Dave Holmes, ‘The Mentally Il and Social Exclusion: A critical examination of the use of seclusion from the patient’s perspective” (Issues in Mental Health Nursing, 25(6):
559578, 2004), str. 566.
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7(A). Chemické omezovaci prostredky

Staré léky, jako Chlorpromazin a Karbamazepin byly v Sirokém
rozsahu pouzivdany k utlumeni neklidnych pacientd. Tyto léky |ze
povaZovat za omezovaci prostiedky. V krizovych situacich, kdy
jsou rozrusené osobé poddna sedativa za Géelem jeho nebo
iejtho zklidnéni, je cilem udrzet pod kontrolou jejich chovani.
Léky jsou pouzivény ke zvlddnuti chronickych pacientd, ktefi
jsou povazovdni za ,problémové”, napfiklad ti, ktefi berou
ostatnim pacientdm cigarety nebo ktefi jsou jinak rozrugeni
nebo jsou neklidni. V téchto pfipadech jsou sedativa &asto
poddvdna po del3i asové obdobi, a persondl to ob&as
odivodiuje ochranou ostatnich pacientd. PouZivani chemickych
omezovacich prostredkd rovnéz vyhodné zbavuje persondl
bfemene kontrolovat osoby umisténé v klecovych loZkéch,
kurtech nebo izolaénich pokojich.

Reditelé nékolika psychiatrickych zafizeni, podporovéni
psychiatry, ktefi v nich pracuji, povaZzovali zahrnovéni 1€k ze
strany MDAC do omezovacich prostfedkd za nepochopitelné.”
Nékolik [ékafd ndm feklo, Ze Iéky pouzivané pro chemické
omezovdani jsou ,souddsti nepretrzité 1éEby dudevni poruchy”.
Léky ,nejsou v tomto stdté povazovdny za muleni,” tvrdil jeden
psychiatr.

Nemocnice Klatovy md nastavena pravidla pro pouZivéni
sedativ. Pokud jsou poddavéna sedativa v jinych nez
psychiatrickych &astech nemocnice, je to zaznamendvdno jako
omezovaci prostfedek. Pokud jsou poddvdna na psychiatrickém
oddéleni, nemusi byt zaznamendny jako omezovaci

prostiedek, nebof jsou povazovdna za béznou ,l1é¢bu”. LékaF
z Psychiatrické lééebny Dobfany uved|, Ze chemické omezovaci
prostiedky nejsou jako takové zaznamendvany, protoze
poméhaji osobdm ,aby se zklidnily, davky nejsou tak vysoké, a
léky jsou Easto poddvdny ve stejnou dobu jako [jiné] omezovaci
prostredky, o kterych jsou vedeny zdznamy.” Tym MDAC zjstil,
ze sedativa jsou &asto pouzivdna v kombinaci s kurtovdnim a/
nebo klecovymi [0Zky. V&tSina pacientd viak dostavd léky bez
toho, Ze by byli kurtovéni nebo umisténi do klecovych loZzek.
Léky jsou asto prvni volbou omezovacich prostiedko/|éEby.

Obzvl&sté alarmujici praxe byla zjidténa v Détské psychiatrické
lé¢ebné Opatany. Reditelka tam tymu MDAC Fekla, Ze je
nékdy (dvakrdt nebo tfikrat v roce 2012) pouzivdn Clozapin
(Leponex), ale [é¢ebna neprovédi bézné krevni testy - ty jsou
dilezité, protoze Clozapin miZe zpUsobit neutropenii, kterd je
potencidlné smrtelnd.”? Reditelka fekla, Ze krev je kontrolovdna
pfi pfijeti, ale nésledné testy zdvisi na pocdteénich vysledcich.
To nedévd smysl, protoZe Siroce uzndvanou lékafskou praxije,
ze by mély byt b&Zné krevni testy provedeny alespof jednou za
mésic, ne-li Castéji.

CARBAMAZEPIN

[Controlled Release Tablets |

Foto: tajpharmaceuticals.com

Tym MDAC slysel mnoho pfikladd o sedativech, které byla
pacientovi poddna injekei po ,incidentech” na oddélenti.
Pacientka v Psychiatrické léZebné Opava vzpominala na boj
mezi dvéma pacientkami. KdyzZ je sestry zastavily, ,pouZili
injekce a umistili je do izolace.” Nékdy sestry pacienty
kurtovaly, aby pro né bylo jednodussi aplikovat jim injekci.
Sestra tymu MDAC Fekla, Ze kurtovani trvalo ,jen hodinu”, coz
znamend, Ze kurty jsou pouZivdny nejen k udrZeni osoby v klidu
béhem aplikace injekce, ale Ze pacienti zostdvaiji zbyteéné
kurtovéni i po aplikaci injekce.

Pacienti si stéZovali na rizné problémy s léky. N&ktefi fikali,
Ze sedativa byla Easto zbytednd. Pacientka v Psychiatrické
[é¢ebné Kosmonosy tymu MDAC fekla, Ze policisté sledovali,
jak ji pfi pfijeti do lé&ebny byla dévéna injekce. Méla pocit,
Ze injekce nebyla nutnd, protoZe ona netrpéla Gzkosti. Mlady
muz, ne vice nez 20 let stary v Psychiatrické léZebn& Opava
tymu MDAC tekl, Ze mu pfi pfijmu byla ddna injekce a od té
doby i dalsi Iéky (nevédél, co to je za léky ani - coz je jesté
vice znepokojujici - na co byly). Jiny mlady muz na stejném
oddéleni fekl, Ze téZ nevi, jaké léky bere. Popsal, Ze byl
donucen sednout si na Zidli a spolknout présky. 50lety pacient
v Psychiatrické 1é¢ebné Kosmonosy fekl, Ze dostal injekci
pokazdé, kdyz mu byly nasazeny kurty, a poté se citil ospale a
tocila se mu hlava a musel si kleknout, nez ztratil védomi.

78 Upozoriiujeme viak, Ze sousedni Rakousko md legislativu, kterd uvadi definici a pozadavky na registraci chemickych omezovacich prostredkd - viz supra pozn. 15.

79 'Neutropenie’ je lékafsky vyraz, kiery popisuje znagny tbytek bilych krvinek, ktery moze byt dosledkem pouzivéni Clozapinu. Poskozuje schopnost imunitniho systému
reagovat na bakteridlni nebo plisiové infekce, a v zavaznych pfipadech mize dojit k omrt.

39.



40.

7(B). Kozené a latkové kurty

7(B)(i). Svédectvi

50letd pacientka v Psychiatrické léZebné Kosmonosy
vzpominala na Zenu, kterd byla ochrnutd a vzdycky se
pokousela si stoupnout. Persondl kurtoval Zenu po vétiinu dne k
zidli, a poté ji kurtoval na noc k 16zku.

Pacienti rovnéz zmifovali omezeni pfistupu na toaletu pfi
kurtovani: v Détské psychiatrické lé¢ebné Opatany byli pacienti
brani na toaletu ,pokud to bylo mozné”, ale persondl také
pouzival misu, kterou pod pacienty podkladal.

20lety pacient v Psychiatrické lé¢ebné Opava ozndmil, ze vidél
lidi kurtované po dva nebo ffi dny a nékdy az po dobu jednoho
tydne. Vidél, jak persondl krmi osoby, které byly kurtovany. Rekl,
ze lidé byli kurtovéni, protoze ,se nemohli pfizpUsobit Zivotu

v zafizeni - nezvlddali to”, a uved! pfiklad muze, ktery neustdle
fval. Vzhledem k tomu, Ze persondl nemohl jeho Fev zastavit,
kurtovali ho. Jiny mlady muz v Psychiatrické léZebné Opava
fekl, Ze byl kurtovan, protoze si odmitl vzit své prasky: byl
kurtovdn za zdpésti (,az mél bolesti”) a ptes hrud. To se dé&lo
cely den. Citil se ,jako pes”.

21lety muz ve stejné lécebné fekl, ze byl dvakrét kurtovan:
jednou poté, co uéinil ,hloupou pozndmku”. Tenkrét byl
kurtovdn téméf dva dny, na pazich, nohdch a v pase. Byl
pustén ,az kdyz se polepsil”. To demonstruje svévolnost

pfi rozhodovani, kdy je osoba kurtovana a kdy jsou kurty
odstranény, v kontextu trestu. Sdélil, Ze jedind pozornost,
kterou mu persondl vénoval, kdyz byl kurtovan, bylo poddni
jidla a lékd. Obzvla3té znepokojivé je, Ze si chtél stéZovat, ale
nemohl.®

Foto: Psychiatrické oddé&leni nemocnice Klatovy © MDAC

50lety muz alkoholik sdélil, Ze davé prednost klecovému
[62ku pred kurty, protoZe v klecovém l8Zku se moZe vice
hybat. Rekl, ze mda zkugenost s dvoudennim kurtovénim, ale
pokud by byl velmi agresivni, byl by v kurtech &tyfi dny.

Rekl, ze b&hem doby, kdy byl kurtovan, mu persondl

podaval jidlo, a kdyZ potfeboval moéit, dali mu lahev.
KdyZ potfeboval vymé3ovat, doprovodili ho na toaletu.
Poté, co byl z kurtd uvolnén, bylo pravidlem, Ze nesmél
ven po dobu jednoho tydne. Rekl, Ze to nendvidi, protoze
v kurtech nemohl koufit a Ze mél pocit, Ze se chce zabit,
protoZe byl tak omezovén, a Ze se nemohl hybat, protoZe
mé| pfes krk, paZe a nohy kurty a rovnéz byl kfizem
prepdsdn pres hrudnik.

Sdélil, Ze kurty byly vyrobeny ze stejného materiglu jako
hasi¢skd hadice. ,Utdhli ji velmi t&sné, nejtésnéii jak to bylo
mozné,” fekl, a popsal, jak ho policisté svézali kurty tak
t8sné, az mu zmodraly ruce. KdyZ ho uvolnili z kurtd, citil se
ztuhly a Fekl, Ze 2 dny poté jedté ,nebyl v porddku”.

80 Pozadal tym MDAC, aby si jeho jménem st&Zoval Eeskému ombudsmanovi a dal své jméno a adresu. Po monitorovaci navstéve MDAC jeho stiznost fadné predalo.



7(B)(ii). Pozorovani

MDAC zjistilo, ze kozené kurty a jiné fyzické omezovaci
prostredky jsou v mnoha psychiatrickych zafizenich pouzivany,
nékdy v kombinaci s klecovymi lizky a velmi ¢asto s chemickymi
omezovacimi prostredky.

V roce 2006 se stalo povinnosti dokumentovéni pouzivani
omezovacich prostfedkd v psychiatrii v poéitaéovém systému a
rovn&z v registru, ktery vede kazda lé¢ebna. Navzdory tomu
nejsou vefejnosti k dispozici Z8dné ndrodni statistiky. LéZebny
maiji své vlastni vnitini pfedpisy ohledn& pouzivani omezovacich
prostredkd (MDAC byly ptedlozeny v lé€ebnéch Praha
Bohnice, Kosmonosy, Opafany, Opava a Dobfany). Smérnice
upravuji klinickou a souvisejici praxi uvniti psychiatrickych
zafizeni a jsou vyzadovdny ze zdkona. Né&které specifikuii, ze
musi byt o pacientové chovdni proveden zdznam dfive, nez
jsou pouzity omezovacich prostiedky, Ze k pouziti omezovacich
prostfedkd je nutné schvdleni lékafem (kromé ,vyjime&nych
pripad”, fraze, kterd neni definovdna), a nékteré rovnéz
nastifuji maximalni Easové obdobi, po které Ize kurty aplikovat.

V Psychiatrické lé¢ebn& Praha Bohnice je maximélni povolend
doba kurtovéni tfi hodiny, ale ¢lenové persondlu tymu

MDAC tekli, Ze minuly rok byl pacient kurtovén devét hodin.

V Psychiatrické lééebn& Opava byla maximdlni doba 12 hodin
a v Psychiatrické lé¢ebné Kosmonosy nebyl z&dny limit a
rozhodnuti o délce kurtovani bylo zcela na uvézeni [ékare.

V nékterych zafizenich interni pfedpisy specifikuji situace, kdy
musi byt pouZiti kurtd ozndmeno soudu. V Psychiatrické lécebné
Opava plati, ze pokud je osoba nedobrovolnym pacientem,
pak musi byt pouziti omezovaciho prostredku ozndmeno soudu.
Ozndmeni soudu viak neni vyzadovdno, pokud pacient nebo
pacientka udé&li svij ,souhlas” s omezenim do 24 hodin od
ukon&eni omezeni. To je zpUsob jak se vyhnout oznamovaci
povinnosti a umoziuije to persondlu lé¢ebny, aby vyvijel tlak na
ziskéni zpé&tmého souhlasu. Je to nesmysIné ustanoveni.

V Détské psychiatrické lé¢ebné Oparany byly pouZivéany
izolaéni mistnosti, které jsou tam zndmé jako ,pokoje

s individudlnim dohledem”. Byly jak na chlapeckém, tak
divéim oddéleni. Na chlapeckém oddéleni byl pokoj zcela
maly, s l6zkem po pravé ruce a s mékkou zelenou matraci
vedle l6zka. Pokoj byl svétle zeleny a na podlaze byly bilé
dlaZdice.

Jedno l6Zko v pokoji mélo pfipevnéné sedmibodové kurty
(sedm bodd na pfipojeni k levému a pravému kotniku,
levému a pravému zdpésti, hrudniku a levému a pravému

rameni), které byly pfipraveny k pouZiti. Kurty nebyly
uschovdny ze zorného pole, i kdyz feditel monitorovacimu
tymu Fikal, Ze jsou schovdny. Monitorovaci tym rovnéz
zjistil, Ze déti védély o existenci kurtd, na které se divaly se
strachem, coZ ukazuje, Ze pouhé védomi o jejich existenci
mé& donucovaci efekt.

Oficidlni linie v&t3iny dotazovanych fediteli psychiatrickych
léEeben byla, Ze omezovaci prostredky jsou pouzivany pouze
v krajnim piipad&”. Sdé&lili tymu MDAC, Ze sestry jsou $koleny
v zachdzeni s ,obtiznymi” pacienty, a v prvni Fadé se uplatiuje
manuélini omezeni, ackoli o tom nebyl poskytnut zadny dikaz.
Podle jednoho feditele 1é&ebny jsou nejb&znéjsimi omezovacimi
prostiedky injekce a kurty, ale nejsou k dispozici zaddné Gdaije.

Svéraci kazajky, které néktefi clenové stardiho persondlu Détské
psychiatrické lé&ebny Opafany nazyvaiji ,ochranné kabdtky”,
jsou pouzivény zfidka, opét viak nebyly k dispozici daije,
které by toto tvrzeni potvrdily, a nebyly monitorovacimu tymu
ukdzany. V Psychiatrické 1é¢ebn& Opava ekl zdstupce feditele,
Ze svéraci kazajka byla v predchozim roce pouzita jednou, ale
opét nebyly k dispozici z&dné ddaje.

Monitorovaci tym zjistil, Ze v &eskych psychiatrickych
zafizenich jsou koZené a latkové kurty béZné.

1. Nékteré koZené kurty maiji na strang, kterd se dotyka
pacientovy pokozky, flisovou vrstvu, kterd vytvafi pocit
mékkosti.

2. Jiné lécebny pouzivaii bilé platéné kurty,

s prezkovym upoutdnim nebo magnetickymi zamky.

3. Na oddéleni pro starsi osoby jsou pouzivdany bFisni
kurty, a rovnéz postranice na strané nemocniénich
l6Zek, a nékdy je jedna pacientova konéetina
kurtovdana, aby nespadl.

4. V né&kterych zafizenich je pouzivan specidlni kabatek
pripevnény k prostéradlu lozka. Jakmile je pacient
uloZen v posteli a chce vstdt, kabdtek ,ho vrati zpét
do l62ka” (podle persondlu Psychiatrické léZebny
Praha Bohnice).

Foto: © MDAC
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Na psychiatrickém oddéleni Nemocnice Plzefi fekl psychiatr
tymu MDAC, Ze pouzivaiji kurty k omezovdni na pacientovych
z&péstich a kotnicich, a pokud by byli ,velmi agresivni”, pfevdzal
by persondl pres pacientdv hrudnik prostéradlo. V Psychiatrické
lé¢ebn& Opava persondl uved|, Ze kurty jsou obvykle pouzivény
na pacientovych zépéstich a nohdch a pouze ,ve vyjime&nych
pripadech” na hrudniku. Kurty se pouzivaly u ,pacientd, ktefi
isou neklidni a maiji tendenci vstavat”. Chemické omezovaci
prostfedky jsou vzdy pouZivdny ve spojeni s kurty, ,aby byl [éen
zdroj neklidu”. Podle persondlu kontroluji kurtované pacienty
kazdych 20 minut. Jinde, jako napfiklad v Psychiatrické léZebné
Lné&fe, se kurtovani vyskytuje méné Easto.

7(B)(iii). Nazory personalu

Dovody, pro¢ jsou pouzivény kurty, se zdaji byt podobné
oddvodnénim pro pouzivéni klecovych l0zek, s dvéma
drobnymi rozdily. Zaprvé, kurty jsou vice pouzivany v pfipadé
muzd, protoze néktefi se zdaiji byt pfili3 silni pro klecové

l6zka. Zadruhé, kurty jsou zjevné vice zamé&Feny na léc¢bu,
protoze kurtovdni osoby umoziiuje lékaFskému persondlu témé&F
znehybnét pacientovo t&lo (nebo pfinejmensim pazi), takze
mize byt aplikovana injekce.

LékaF na psychiatrickém oddéleni Nemocnice Plzef
monitorovacimu tymu Fekl, Ze bé&hem noci jsou tam dvé sestry na
25 pacientd, takze omezovaci prostiedky ,jsou pro nové pfijaté
pacienty, ktefi jsou v akutnim stavu, nebo pacienty, ktefi se snazi
utéci nebo Gtodit na jiné pacienty a sestry, nutné.” Vysvétloval,
ze kurty jsou nezbytné z ddvodu ,bezpeénosti a pro blaho
pacientd”. 3élety pacient v Psychiatrické 1é¢ebn& Kosmonosy
fekl, ze ,kazdy, kdo je pfijimdn, je preventivné kurtovén, bez
ohledu na to, zda pfijede sanitkou nebo ho pfivede policie”.
30lety pacient vysvétlil, ze ,obvykle jsou nové pfijati pacienti
kurtovdni jen na jeden az dva dny. Existuje zvla3ini pokoj

s 10zky, kterd jsou vybaveny kurty.

Lékatka v Psychiatrické lé¢ebné Kosmonosy Fekla, ze si
nedovede predstavit Iéeni pacienta v izolaéni mistnosti. ,Na
druhou stranu”, dodala, ,v kurtech je mozné vie.”

Sestra monitorovacimu tymu sdélila, Ze ruce pacienta
byly kurtovény, protoze ,byl agresivni a nechtél svou
injekei”. Lékafsky zdznam uvdadél, Ze byl kurtovén od
5.30 odpoledne do 10 veéer, ackoli divod, pro¢ ho
persondl kurtoval, byl, Ze mu méla byt aplikovédna injekce.
Je zfejmé, Ze musel zUstat v kurtech je3té nékolik hodin po
injekei.

Na psychiatrickém oddéleni Nemocnice Klatovy bylo
monitorovacimu tymu MDAC fe&eno, alkoholici, jsou
kurtovéni, kdyz jim persondl musi dét infuzi a pottebuije pfistup
k pacientové pazi. Kurty jsou pouzivany u pacientd, ktefi maiji
halucinace a u t&ch, ktefi ohrozuji sebe, jiné osoby, nebo nici
klecové l0zka.

V Psychiatrické légebn& Opava sestra potvrdila, Ze pacienti
mézou byt kurtovéni ,jen hodinu”, aby mohly byt aplikovény
injekce. To znamend, ze kurty byly pouzivany nejen v dobé
aplikace injekce, ale po delsi ¢asové obdobi po jejich aplikaci.

Podobné jako u pouzivani klecovych lzek, byly podle
n&kterého persondlu kurty pouzivény k zabrénéni p&di
pacientl, V Psychiatrické |é&ebn& Dobfany, kde byla
odstranéna klecové l6zka, misto nich persondl pouzival malé
kulaté kurty, které byly pfipevnény na pacientova zdpésti a
pfipevnény ke stran& nemocniéniho l5zka pomoci suchych zipd.
V detoxikaéni jednotce Psychiatrické |é&ebny Praha Bohnice
jsou podle Feditele kurty pouzivany v situacich ,neklidu” nebo
kdyz persondl povazuje pacienta za ,nebezpeéného” pro ného
samého nebo pro ostatni. Neexistuje vyhodnocovaci ndstroj,
ktery by vyhodnotil vnimanou nebezpeénost.

O

7(C). 1zolace

Vétsina léceben, které tym MDAC navitivil, méla izolagni
pokoje, s vyjimkou psychiatrického oddéleni Nemocnice
Klatovy a Psychiatrické léZebny Lndre. Reditel psychiatrického
oddéleni Nemocnice Plzef fekl, Ze nemaiji z&dné izolaéni
mistnosti, ackoli byla nékdy pro G&ely izolace pouzivana
klecovd l6zka. Lé€ebny Klatovy, Opafany, Dobfany a
Kosmonosy mély izola&ni pokoje, vétiinou s pfipravenymi
fyzickymi omezovacimi prostfedky.

V Psychiatrické lé¢ebné Dobfany byla izolagni mistnost
umisténa na konci chodby. Obsahoval matraci a ,turecky
zdchod” (dira v podlaze, nad kterou se musi osoba pfikréit).
Okno bylo mozné oteviit z prostoru mimo pokoj a ovladéni
topeni bylo rovnéz vn& mistnosti. Podle persondlu bylo v
izolaénim pokoji ,velmi horko”, protoze ,né&ktefi pacienti jsou
v izolaci nazi, protoze by si mohli ubliZzit svym obleenim.”



Oddgleni 13 v Psychiatrické léZebné Dobfany mé pét
izolaénich pokojd. Dva obsahuii [6zko a jsou polstrované.

Tfi jsou bez l0zka a maji naklonénou podlahu. Izolaéni
mistnosti, jako jsou tyto, byly popsény ve zpravé Evropského
Vyboru pro prevenci muéeni v jeho zprévé z roku 2006 po
névitévé zafizeni: “Podlaha t&chto vydlazdénych mistnosti je
nerovnomé&rnd, svazuje se dold proti toaleté, kterd je v Grovni
podlahy; nékolik pacientd si stéZovalo, Ze jejich matrace
sklouzavaiji b&hem noci k toaletd” .®" V Psychiatrické lécebné
Praha Bohnice jsou izolaéni mistnosti pouzivdny asto. Podle
persondlu jsou n&kterym pacientim rovnéz poddny léky a
vétiina je kurtovdna.

V Détské psychiatrické lé¢ebné Opafany md izolaéni pokoj
na divéim oddéleni Zaluzie, které mohou byt otevieny.

V dobé névitévy monitorovaciho tymu byly kurty poslany

k vyprdn{ (coZ naznaéuje neddvné pouZiti) a byly tam
uskladnény dalsi dvé jednoduché sady. Uvnitt pokoje byl
spinad svétla a elektrickd skfinka na zdi, coz predstavovalo
dodateéné riziko, prestoZe byla dostatecné vysoko na zdi
mimo dosah.

Okno bylo mozno zcela ofevfit, coz se zddlo byt rovnéz
rizikové. Izolaéni pokoj nemohl byt bezpecéné pouZit pro
izolaci rozruseného ditéte bez pouziti dalich fyzickych
omezovacich prostfedky, jinak by osoba mohla vyskogit

z okna. Na zdkladé toho dospél monitorovaci tym

k z&véru, Ze izolaéni pokoj byl nejpravdépodobné;i
pouzivén v kombinaci s fyzickymi omezovacimi prostfedky.

Na zdech vzniklo mensi poskozeni, které bylo opraveno a
premalovéno. Byl tam detektor koufe. Persondl uved|, Ze
neexistuje zdkonné ustanoveni, které by regulovalo interiér
izolaéniho pokoje nebo zafizeni, které by mél obsahovat.
Vypadalo to, Ze pokoj byl Easto pouZivén a déti nékdy
pozddaly persondl, aby tam mohly jit, protoZe chtély byt
samy. Reditel zafizeni monitorovacimu tymu fekl, Ze ,pokud
se dité boji, je izolaéni pokoj dobry”.

Monitorovaci tym MDAC byl informovan, ze dvé& izola&ni
mistnosti pro divky od 13 do 18 let byly v tnoru 2013 pouzity
osmkrat. Podle feditelky bylo posledni dité umisténo na 40 minut
do kurtd. Sestra chtéla odpovédét na otdzku monitorovaciho
tymu, jak Easto jsou dé&ti v izolaénim pokoji kontrolovény, ale
feditelka ji skocila do feéi a fekla, ze kontrola byla ,neustdlg,
nebo kazdych p&t minut, nebo podle internich predpist”, pak
,podle Grovné rozruseni” a nakonec objasnila, Ze minimalni
interval kontrol byl 30 minut. Po opakovaném dotazu fekla, ze
sestra provédi kontrolu celou dobu, kazdych 5 minut, ale je to
néroénd prdce”. Monitorovaci tym pfi odchodu premyslel, kterd
ze spousty odpovédi je nejblize realit&.

Persondl Psychiatrické lé&ebny Praha Bohnice monitorovacimu
tymu MDAC sdélil, Zze lékaF vzdy posuzuje nutnost izolace,

nez k ni dojde, a poté kazdych 12 hodin, jakmile dojde

k umisténi do izolace. Nejdelsi pobyt v izolaci podle persondlu
trval t¢mé&F dva mésice. |zolaéni pokoj md jednu postel a

okno s nerozbitnym sklem a toaleta je umisténa mimo pokoj.

V Psychiatrické lé¢ebné& Dobfany persondl monitorovacimu
tymu MDAC sdélil, Ze pacienti mohou byt umisténi do izolace
maximdlné na fi dny a jsou kontrolovani kazdé i hodiny.
Celkem se zdd, Ze napfi¢ statem existuje Sirokd 3kdla praxi, ale
neexistuje ndrodni pfedpis nebo diskuse ohledn& minimdlnich
standardd. Vysledkem je nevyhnuteln& skutenost, ze fada lidi
ie v izolaci umisténa zbyte&né& pfili§ dlouho, bez pravidelného
prezkoumdni a jsou vystaveni znaénému riziku.

Foto: Psychiatrickd lIééebna Dobfany, Ludvik Hradilek - Aktuédiné.cz

81 Evropsky Vybor pro prevenci muceni, Report fo the Czech Government on the visit o the Czech Republic carried out by the European Committee for the Prevention of
Torture and Inhuman or Degrading Treatment or Punishment CPT) from 27 March to 7 April 2006 and from 21 to 24 June 2006, supra pozn. 35, odst. 115.
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7(D). Odlidsténi a pouzivani omezovacich prostredko

Fyzické omezovaci prosttedky jako jsou klecovd [6zka a kurty
isou jen nejviditeln&j3i formy pouzivéni omezovacich prosttedkd
a donuceni v Eeskych psychiatrickych zafizenich. Tym MDAC
zjistil, Ze se rovnéz Siroce pouzivaji nepatrné formy odlidsténi
a restrikei. Prikladem je, Ze ve viech lé&ebnéch pro dospélé
bylo mnoho pacient vedeno jako ,dobrovolni” pacienti. Podle
z&kona to znamend, ze by mohli kdykoli odejit. Ve skute&nosti
viak persondl musel souhlasit, pokud cht&l nékdo odejt: lidem
byla ve skutegnosti odeprena jejich osobni svoboda. Jinym
prikladem je, Ze monitorovaci tym pozoroval, jak byli pacienti
nuceni vykondvat domdci prace a ze byly uklédany sankce,
pokud tyto préce nebyly uspokojivé vykondny.

| \
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50lety pacient v Psychiatrické lééebné Kosmonosy hovofil o
trestdni za poruseni pravidel.

* Nedokonéeni dklidovych povinnosti na uspokojujici drovni
* Koufeni na chodbé

* Pozdni pfichod z ,vychdzky”

Trest: Tfi dny nesmi opustit oddéleni

40lety pacient z psychiatrického oddéleni Nemocnice Klatovy
vysvétlil, ze pokud se pacient na oddéleni 8 (,chronické
oddaéleni”) opil, bylo mu zakdzdano opustit oddéleni po dobu
dvou mésic0. Jiny dobrovolny pacient na tomto oddéleni fekl,
ze mu nebylo dovoleno opustit oddé&leni samostatné&, mohl

it pouze ve skuping. Pokud chtél jit na vikend domd, musel
pozddat o ,zvl&3ni vychézku”.

Monitorovaci tym se zeptal persondlu v Klatovech, zda pacienti
klasifikovani jako ,dobrovolni” mohou z oddé&leni odejit, kdy
chtéji. Lékaf vysvétlil, ze oddéleni je uzamé&eno (monitorovaci
tym to zaznamenal) a pacienti pottebuiji zvl&3i povolenti,

aby se dostali ven. Rekl, Ze se to vyfizuje kazdé rano a lékafi
zaznamendvaii do Iékaiskych zdznaml kazdého pacienta, zda
chce nebo nechce jit dany den ven.

V fadé navitivenych lé&eben monitorovaci tym zjistil, ze
pacienti, ktefi byli méné pohyblivi, byli bréni ven méné &asto.

Byly pozorovény dalsi odlidstujici praktiky. V Psychiatrické
|éEebné Kosmonosy hovofil monitorovaci tym s pacientkou,
kteréd mivala dlouhé vlasy, které i byly proti jeji vili oholeny,
kdyz byla pfijata do [é&ebny. Co pro to bylo ddvodem?
,Pomsta” fekla. ,Neudé&lali to kazdému, jen asi trem lidem, a
kdyz to délali, m&li posmé&sné poznamky.”

Ve stejné lécebné fekla jind pacientka monitorovacimu tymu,
Ze obyvatelé nemaiji osobni uzamykatelné skfitky a Ze jejich
osobni v&ci se celou dobu ztraceji. Jejich odévy (i kdyz na
nich méli nasitd jména) byly sebrény a spole¢né vyprdny a
poté ndhodné rozddany pacientim. Vybavila si, jak jednou
vidéla stardiho pacienta, ktery 3el ven v tfeskutém mrazu a
mé&l obleceny kalhoty, do kterych se predtim pomocil. Sestra
pokréila rameny, kdyZz na to byla upozornéna. Podle této
pacientky bylo odlid$fovani kazdodennim jevem: nejsou zde
ruéniky, fekla, a pacienti musi pouzivat prostéradla z postele,
aby se po sprchovdni osusili.

Hygiena a soukromi jsou dalsi oblasti, kde je vykondvana
kontrola. V Psychiatrické léZebné& Dobfany persondl informoval
monitorovaci tym, Ze se pacienti mohli sprchovat kazdy den,
ale pouze pod dohledem. V Psychiatrické léebné Kosmonosy
fekla matka pacienta monitorovacimu tymu, ze ,hygiena

ie vieobecné ¥patnd, néktefi pacienti se nesprchuji vibec,
kdyz jsou na to dotazovdny sestry, feknou pouze ,mohou se
sprchovat, kdy cht&ji,” Déle Fekla:

Persondl nedovoli pacientdm, aby cokoli udélali sami, jako
je treba holeni nebo ostiithani viasd; matka se snazi, aby jeji
syn udélal viechny tyhle véci, kdyz je doma, aby neztratil
schopnosti.

Vieobecné je nedostatek sprch a toalet. V Psychiatrické lééebné
Kosmonosy pacientka fekla tymu MDAC, Ze na jejim oddé&leni

s 40 pacienty jsou pouze ffi sprchy a ffi toalety. Rekla, Ze
toalety jsou Casto ucpané a Ze je obtizné udrzovat &istoty;

bdla se, ze onemocni. Zdraznila ironii situace, kdyz fekla

tymu MDAC, Ze navitivila skupinové sezeni s psychologem

v knihovng, kde pacienti lezi na podlaze a poslouchaiji
magnetofon, ktery jim fikd, aby si predstavili tekouci vodu a zZe
jsou umyvéni - to probih& v nemocnici, kde je &istota nemozna.

Podobné v Détské psychiatrické lé¢ebné Oparany byly
monitorovacimu tymu MDAC ukdzdany koupelny, kde bylo
pouze pét toalet pro dvacet déti. Ve stejném prostoru byla
sprcha a vana, jez mohly byt pouzivany souasné za asistence
o3etfujiciho persondlu. Vana byla ve stejné mistnosti jako toalety
a nebyla zaddnym zpsobem zakryta. V oddéleni pro déti

s mentdlnim postizenim byla citit mo&. Sestry fekly, Ze je obtizné
zdpach zlikvidovat, protoze budova je stard.

V Psychiatrické lé&ebné Opava bylo monitorovacimu tymu
feceno, Ze persondl odebird pacientim Saty a osobni véci.

Kazdy pacient si musel obléci uniformu tohoto zafizeni.
Nemocniéni odévy byly spoleéné a byly spoleéné prané a
byl jich nedostatek. Nékterym ze sester to vadilo a tak ony
a jejich pratelé nékdy pfinesly pacientdm staré odévy, aby
si je mohli obléci, kdyZ jdou ven.




Foto: The Human Side of Hospitals blog

“...v kurtech je vie moiné."

LékaF dotazovany v Psychiatrické [ééebné Kosmonosy
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Snizovani pouzivani
omezovacich prostredkd

Tato kapitola mé za cil poskytnout informace pro Eeskym decision-makerim a
klinickym 1ékafom ohledné krokd, které mohou uéinit k posileni lidskych prév

osob s dudevnim postizenim.

8(A). Nazory pracovniku

Tym MDAC zkoumal pouzZivani omezovacich prostfedkd

v &eské psychiatrii deset let poté, co byla vypracovéna jeho
prvni zprdva, protoze chtél zjistit, zda se ndzory poskytovateld
zdravotn{ péce ohledné sniZovdani omezovacich prostredkd

v psychiatrii b&hem této doby zménily.

Reditel psychiatrického oddéleni Nemocnice Plzef
monitorovacimu tymu MDAC sdélil, Ze je na psychiatrické
lécebny vyvijen tlak, aby se zbavily klecovych lozek.
Poukazoval na zprédvu ombudsmana, ve které bylo pouZivani
klecovych lozek povaZovéno za negativni. Podle jeho ndzoru
pozornost médii ovlivnila psychiatrické léZebny a byl toho
nézoru, ze byla klecovd l6zka odstranéna, ,protoze léZebny
chtély uniknout negativni pozornosti, nikoli proto, ze by

s pouzivani klecovych [0Zek byla $patné zkuSenost”. Nedstupné
tvrdil, Ze klecové l0zka (,terapeutickd 16zka”, jak je sam
nazyval) byla uziteénd: ,maiji smysl”. Reditelé psychiatrickych

[éceben chtgji ,mit klid od t&chto Gtokd”, a tak se rozhodli
zbavit se klecovych lozek, fekl. Prestoze dva lidé v klecovych
[0zkach v neddvnych letech zemfeli, jeho ndzor byl, Ze to
nesnizilo jejich nutnost. Kazdy terapeuticky postup miZe mit
fatalni komplikace, vysvétlil. ,Skute¢nost, ze operace mize
skonit smrti, nezastavi chirurgy od jejich provédéni”.

Lékafi psychiatrického oddéleni Nemocnice Klatovy fekli
monitorovacimu tymu MDAC, Ze maiji nové dlouhodobé
pacienty, ktefi byli pivodné obyvateli zafizeni socidlni péce,
v disledku zdkazu klecovych [0Zek v téchto zafizenich, ktery
byl vydén v roce 2006.%2 Nemocnice méla dvé nova klecova
[0Zka od zafizeni socidlni péée, kde bylo jejich pouZivani
zakdzdno.

Celkové u feditell, klinickych lékafd a persondlu prevazovaly
nézory, Zze pouZivéni omezovacich praktik bylo stdle nutné.

=

8(B). Pojidani pantoflu a dalsi rizika

Mnoho psychiatri nedstupné zastéva ndzor, ze klecova lozka jsou
nepostradatelnou souddsti jejich klinické praxe. PFi vysvétlovani
svého stanoviska se ¢asto odvolava na hrizu jinych forem
fyzickych omezeni. Psychiatri¢ka na psychiatrickém oddéleni
Nemocnice Plzefi monitorovacimu tymu fekla, Ze pacienti se
zklidni rychleiji v klecovém l6zku nez v kurtech. Litovala, Ze se
planuje odstranéni klecovych liZek: podle ni to bude mit za
ndsledek, Zze pacienti budou kurtovéni na delsi dobu. ,Nemdzeme
prezit bez omezovacich prostiedkd”, fekla, protoze ,mdme jen
dvé sestry a jednoho lékafe [v noci]. Pacienty pfivazi dokonce az
Sest policistd.” Jing lékatka ze stejné lé¢ebny prorokovala, Ze se
lidé ohlédnou a uvédomi si, Ze klecovd l0zka byla ,pro pacienty

82 Zdkon o socidlnich sluzbach, ¢ 180,/2006 Sb.

nejuzitecnéjsi [omezovaci prostfedek]”. Uznala, Ze dochdzi
k ristu tlaku vefejnosti na zastaveni pouzivani klecovych lizek. Jeji
reakce na to? ,Planujeme postavit izolaéni mistnost.”

Jiny psychiatr v psychiatrickém oddéleni Nemocnice Plzef
vysvétlil, Ze se vefejnost divé na klecovd 10zka, jako by to byl
sttedovéky mucici ndstroj. Jeho ndzorem je, Ze v klecovém

[0Zku moZe byt pacientovi aplikovdna mensi davka 1ékd, a Ze
vzavieni v klecovém l6zku je lepsi, neZ osobu umistit do izoladni
mistnosti, protoZe ji persondl mize kontrolovat. Rekl, Ze mu
pacienti sdélili, Ze v klecovém [0zku se mohou podrbat, zatimco
v kurtech nemohou. ,To musi byt muka”, argumentoval.



V Psychiatrické lécebné Kosmonosy |ékaF vysvétlil, Ze klecova
l0zka existovala z ,historickych a architektonickych divodd.”
Rekl, ze ,pokud by musela byt odstranéna, musela by byt

na geriatrickych oddélenich nahrazena ,bfisnimi kurty”.
LékaF v psychiatrickém oddéleni Nemocnice Klatovy byl toho
nézoru, ze potfeba klecovych loZek by se snizila, pouze
pokud by bylo pfijato vice persondlu. Pokradoval, Ze to je viak
nepravdépodobné, protoZe polet persondlu jiz byl snizen

a minimdln{ drovef poétu persondlu se nyni stala normou.
LékaF ve stejné nemocnici myslel, Ze by bylo ,hloupé” zbavit
se klecovych 0zek, a dodal, Ze si nedovede predstavit, co
by délal se ,geriatrickymi pacienty”. Rekl, ze diky klecovym
[6zkom neni potieba, aby pacienti byli chemicky omezovani.
Ddle klecova 10zka zabrénila zlomenym konéetindm, nebof
omezuji pacienty, ktefi by jinak uklouzli na podlaze. Rekl, ze
v jeho nemocnici nedoslo ke zlomeniné nohy po dobu 14 let
(prohlésenti, které monitorovaci tym nemohl ovéfit). Souvislost
mezi pouzivanim klecovych liZek a nulovou existenci zlomenin
nohou je podle ného prosté otdzka pficiny a ndsledku. Bez
klecovych lozek ,bychom museli pouZivat kurty”, a uved|, Ze
v Anglii neexistuji klecova 10zka, ale persondl si ,na pacienty
lehne”. Monitorovaci tym se dotdzal, kde to sly3el, na coz
odpovédél, ,patrné na internetu”.

V psychiatrickém oddéleni Nemocnice Plzef se zddlo, Ze
psychiatr je rdd, Ze nemusi o3effovat stardi pacienty, protoze
by nevédél, ,co udélat s pacienty s demenci, kdyz jsou
terapeutickd lGzka nezdkonnd. V Psychiatrické |é¢ebné
Kosmonosy persondl sdélil, Ze zvyseny poéet persondlu by
[é¢ebné umoznil sniZit pouZivané kurtovéni a délku doby,

po kterou je osoba kurtovdna, ale véi polet persondlu by
nesnizil pouZivani klecovych lizek. Ve stejné [écebné jind
lékatka sdélila, Ze na jeji jednotce nahradi klecova 10zka novd
izola&ni mistnost. V izola&nich pokojich budou kurty: ,Pro
persondl by bylo nebezpeéné vstupovat, a proto budou kurty
vzdy pottebné,” Fekla a poznamenala, Ze persondl planuje
rozsahlejsi pouzivani kurt, pokud budou klecové l6zka
odstranéna.

Psychiatricka 1é&ebna Dobfany po smrti pacientky v roce
2012 odstranila klecové 16zka. Monitorovaci tym byl velice
znepokojen postojem persondlu. Stardi psychiatr se zddl

byt frustrovdn, kdyz byl dotdzdn na odstranéni klecovych
[0zek, a stéZoval si, Ze mu tato otdzka byla v minulosti jiz
mnohokrdat pokldddna. Podle ného odstranéni klecovych 13zek
nepfedstavuje zadny pfinos, misto toho byli pacienti umisfovdni
do dvou novych izolaénich mistnosti. Reditel nemocnice
monitorovacimu tymu Fekl, Ze odstranéni klecovych [0zek je
$patny ndpad. Evropsky Vybor pro prevenci muéeni (CPT)
navstivil Iééebnu v roce 2006 a pozdadal feditele, aby pustil
pacienta z klecového l5zka. Reditel tymu MDAC sdélil, ze kdyz
persondl tento pozadavek splnil, pacient snédl pantofle jiného
pacienta, dfive nez ho stadili ulozit zpét.”

3

8(C). Odstranéni klecovych lozek z Détské
psychiatrické lécebny Oparany

S vyjimkou Feditelky Détské psychiatrické lé¢ebny Opatany se
moznosti odstranéni viech forem restrikci zabyvalo jen mdlo
klinickych lékatd. Hovofila o tom, jak JK Rowling kritizovala
klecovd 6Zka a zménila pohled na pouzivani klecovych lozek.
Rekla, ze sama vzdy byla proti klecovym lozkim, ale nevédéla,
jak zachdzet s ,obtiznymi pfipady”. Kdyz byla z pouZivani
vyfazena klecové l6zka, byly instalovany izolaéni mistnosti,
které byly inspirovdny névitévou ve Spojeném krélovstvi a
rozhovory o zranénich zaméstnancd.

K prekvapenti lékafského a o3etfujiciho persondlu zafizeni doslo
ke sniZeni vyskytu nehod, které dfive ospravedliovaly pouZivani
klecovych lozek. Je tfeba poznamenat, Ze toto podporuje
globdlni dikazy o tom, jak persondl intuitivné hledd alternativy
k pouzivani omezovacich prosttedkd, kdyz dojde k odstranéni
omezovacich praktik, jak je uvedeno v nésledujicim oddile.

V Psychiatrické lé&ebné Praha Bohnice, kde kromé jediného
byla odstranéna viechna klecova 16zka, |ékaf monitorovacimu
tymu fekl, Ze klecovd l0zka nepostrddd. Mohla by byt
pouzivdna pro pacienty, ktefi jsou nyni kurtovédni, ale existuje
vétsi riziko nadmérného vyuZivani [v porovndni s ostatnimi
omezovacimi prostiedky].” Sdélil, Ze bez moznosti séhnout
po klecovém l6zku vénuji lékafi vétsi pozornost obyvateldm:
,Oddéleni jsou mensi a specifikovangjsi, dohled je
intenzivngjsi“, fekl.

Vseobecné viak tym MDAC nalezl mezi profesionaly mdlo
empatie pro pacienty, ktefi jsou vystavovdni omezovacim
praktikam.

47.
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8(D). Prakticka opatfeni na snizeni pouzivani
omezovacich prostredko

Kdyz Philippe Pinel oteviel dvefe zafizeni Salpetriere a York,**
bylo ziejmé, Ze i o lidi, u kterych se vyskytoval znaény neklid,
by mohlo byt efektivné pecovéno, aniz by byly pouzivéany
omezovaci prostiedky nebo aniz by do3lo k omezovdni svobody.
Pouzivani omezovacich prostredkd bylo s psychiatrickou praxi
dlouho spojovdno, zejména v Ustavnich zafizenich. Zpravy o
ranych zafizenich Easto odhalovaly 3okujici praktiky. Zarover:
bylo po fadu let prokazovéno, ze péée o dusevni zdravi mize
byt humdnni, zaméfend na &lovéka a efektivni z hlediska
ndkladd. Podniknuti potfebnych krokd v tomto ohledu je nejen
zé&douci, ale je nyni i vyzadovéno podle mezindrodniho préva,
které se zabyvd lidskymi pravy.

Obraz Philippe Pinela
od Léopolda Boillyho

Na konci 17. stoleti byla Salpétriére v PafiZi pouZivana jako
0todisté pro Ctyfi kategorie Zen: ‘Spatné’ mladistvé divky,
prostitutky, krimindlnice a ‘dusevné nemocné’. Na za&dtku

19. stoleti se proménila na dstav pro choromyslné, ve kterém
byly ubytovévany Zeny s duevni poruchou, véfsina z nich

byla drzena v fetézech. Kdyz zafizeni navstivil spolecensky
reformdtor Philippe Pinel (1745-1826), byl obrazem Gdajné

tak $okovdn, Ze pozadoval, aby byly Zeny uvolnény z Fetézd

a propustény. Spolu s dalsimi reformétory, véetné Jean-Baptiste
Pussina (1745-1811), je Pinel povaZovén za jednoho z prvnich
reformdtord, ktery se pokusil o humanizaci psychiatrie v Evropé.

Ve stejném obdobi William Tuke (1732-1819) zaloZil v severni
Anglii dtocisté York pro 30 pacientd. Byl presvédéen, Ze toto
nové zafizeni musi byt zaméfeno na rozvoj ‘mordlky’ pacientd
s ddrazem na minimalizaci omezovacich prostiedkad.

Caste&né upraveno z: Ivan Berlin, ‘The Salpétriére Hospital:
From Confining the Poor to Freeing the Insane’, (American
Journal of Psychiatry, 2003, 160:1579-1579).

B&hem uplynulych 3edesdti let dochdzelo k neustdlému
posunu smérem k podpore komunitnich sluzeb a k uzavirdni
velkych psychiatrickych lé¢eben a zafizeni socidlni péée. To
znamend, ze pobyty v 1éebndch byly zkracovany a v fadé
zemi omezeny na ‘akutni’ pfipady a oddéleni byla zmensovdna
a vice se zaméfovala na cil dostat lidi co nejrychleji zpét do
iejich vlastnich domovd (za podpory komunity). Tento pfesun
do komunity probihal na roznych Grovnich. Rada zemi viak
stéle koncentruje své sluzby v oblasti péée o dusevni zdravi
do velkych zafizeni s malym objemem sluzeb poskytovanych
komunitou.®

Vyzkum v terénu je problematicky a je t&zké ziskat dokazy.
Existuje viak rostouci databdze ddkazd, kterd naznaduje, ze
pouzivéni omezovacich prostfedkd samo o sobé& neni spojeno
se zlepSenymi klinickymi vysledky a Ze md negativni dopady
na zku3enosti jedince s poskytovanou pééi®®
pacienti v navitivenych zafizenich rovnéz opakované uvadéji.
Jako disledek posunu k v&tsimu dodrzovdni lidskych prav

v oblasti psychiatrie, existuje rostouci lékafska shoda, ze lé¢ba
v zafizenich musi byt realizovana co nejméné omezovacim
zpUsobem.

- nézory, které

Mezindrodni praxe se znagné li3i a neexistuje jediné opatfen,
které by mohlo pln& minimalizovat pouzivani omezovacich
prostiedkd. To se tykd viech zemi. Neddvno se napfiklad
objevily obavy ohledné& pouzivani ,omezovani tvafi dold”

v lé¢ebndach National Health Service (NHS) ve Spojeném
kralovstvi a o souvisejicich zranénich a dmrtich.® V USA a ve
Skandindvskych zemich pokracuje pouzivani praktik, jako jsou
kurtovani, a v zemich s nizkymi pfijmy mohou byt lidé, ktefi trpi
Ozkosti jednodude pfivazdni fetézem ke stromu.”’

Dokazy o snizeni pouzivani omezovacich prostredkd

v psychiatrickych stavnich zaFizenich svéd&i o tom, Ze existuje
fada zdsahy, které mohou snizit pouzivéni omezovacich
prostiedkd. Jsou-li uplatfiovdny systematicky, mohou snizit
celkovou Grover muéeni a $patného zachdzeni, které je
spojovdno s klecovymi ldzky, omezovacimi prostiedky a izolaci.
Tyto opatfeni jsou stru&nd shrnuty nize. Rovnéz je treba vést

v patrnosti, Ze tyto zasahy nemohou nahradit pozadované
rozsdhlejsi strukturalni zmény, véetné zaijisténi préva kazdého
&lovéka s dusevnim postizenim Zit v komunité, jak vyzaduje
mezindrodni pravo.

83 D.H. Tuke, ‘Refrospective glance at the early history of the retreat, York; its origin and influence’, (British Journal of Psychiatry 38: 1892, 333-359).

84 Svétova zdravotnickd organizace, Mental Health Aflas 2005, (Zeneva: Svétova zdravotnicka organizace, 2005).

85 Tulla Wallsten, Lars Kjellin a Leif Lindstrém, ‘Shorterm outcome of inpatient psychiatric care - impact of coercion and treatment characteristics’, (Social psychiatry and

psychiatric epidemiology, 2006, sv. 41(12), str. 975-80).

86 Mark Easton, ‘Excessive use of face-down restraint in mental health hospitals, (BBC, 10. gervna 2013), na: http:

15.06.2014).

'www.bbe.co.uk/news/uk-22955917 (poslednf pfistup:

87 Mental Disability Advocacy Center, Human rights and mental health services in Zambia, (Budapesf: MDAC, 2014).



8(E). Rychly klinicky
a rizikovy posudek pFi pFijmu

KdyzZ je osoba pfijimana do Iécebny, je to pro danou osobu Neprodlené vypracovéni posudku pfi pfijmu je jiz béZnym
asto byrokraticky, znervéziiujici a nepfijemny proces, zejména  jevem v systémech péce o duevni zdravi, kde jsou 5zka
pokud se jedné o nedobrovolny pfijem. Zavedené Gstavni pro hospitalizaci pfili§ drahé.?® Na osoby pfijimané do
zvyklosti mohou vést k pouZiti omezovacich prostiedkd brzy zafizeni mé blahoddrny G&inek a snizuje celkové néklady.
po pfijmu v pfipadé osob, které jsou na za&atku pfijimény Navic md i nésledny pfinos, protoze 1é¢ba a podpora mize
na uzaviené a/nebo persondlné méné obsazené oddéleni byt zahdjena rychle, s minimalizaci délky pfijmu. | kdyz

s rozsdahlej$imi omezenimi, kterd se uplatiivji az do vypracovani  zapojeni starsiho klinického Iékafe mize vyZadovat zmény
posudku. Neprodlené vypracovéni klinického posudku za celkového persondlniho uspofddéni v [écebndch, zlepsené
0&asti starsiho klinického Iékafe by mélo umoznit tfidéni hned klinické vysledky, zaméFeni na prechod do komunity a kratsi
pfi pfijmu. Cilem toho je vyhnout se pouZiti omezovacich nebo hospitalizace pravdépodobné povedou ke snizeni celkovych
donucovacich praktik. Rovnéz to umoziiuje véasné zvladnuti pozadovanych zdrojo.

a pomoc osobdm, které vykazuji vysokou droven neklidu, a je
tim je odstranéna nutnost pouZiti omezovacich prostredki a je
mozné poskytnut individudlni podporu.

=

8(F). Postupy pozorovani

Jak je poznamendno vyse, Zvlé3ini zpravodaj OSN pro
prevenci muéeni vyzyvd k absolutnimu zékazu omezovacich
prostiedkd a izolace. To odpovidd trendu v samotné psychiatrii
- omezit izolaci na absolutni minimum. Kdyz Americké
psychiatrickd asociace vydala pfedpis, Ze vsichni pacienti

v izolaci musi byt v pravidelnych intervalech kontrolovani
psychiatrem, véetné noci, pouzivani tohoto omezovaciho
opatfeni se rychle a znaéné snizilo.®” Podobné predpisy existuji
ve Spojeném krdlovstvi a dal3ich statech, a i kdyz jsou navrzeny
za G&elem zvySeni bezpeénosti, nepochybné pfispivaji i ke
snizeni pouZivdni omezovacich zasahi a k vétiimu respektu
vi&i dostojnosti a samostatnosti pacientd.

Ve velkych léebndch by méli pfitomni lékafi byt po celou dobu

na telefonu a méli by Easto kontrolovat viechny osoby, kterym byl
aplikovan omezovaci prostfedek, méli by kontrolovat jejich fyzicky
stav a bezpe&nost. Rovnéz by mél platit pozadavek, aby psychiatr,
kfery md na starost pééi o pacienta, provadél v pravidelnych
intervalech dodateénou kontrolu. Bfemeno posuzovdni a
administrativy by pravdépodobné vedlo ke snizeni pouzivani téchto
prostiedkd a zménilo pohled persondlu na pouziti omezovaciho
prostedku jako automatického opatteni. Kromé toho by predpis
mohl stanovovat, Ze zédznamy budou uchovavdny, automaticky

zasildny nezdvislym monitorovacim orgéndm, jako je Ombudsman,
nebo budou na Zddost dany k dispozici inspektorim - véetné
nevlddnich organizaci - ke kontrole dodrZzovani predpisu.

Foto: Shutterstock

88 Michael I. Harrison, Implementing Change in Health Systems: Market Reforms in the United Kingdom, Sweden, and the Netherlandss (Spojené kralovsivi: Sage, 2004).

89 KA. Huckshom KA, ‘Redesigning State mental health policy to prevent the use of seclusion and restraint’, (Administration and Policy in Mental Health and Mental Health
Services Research, cervenec 2000, sv. 33, vydani 4, sir. 482-491).
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8(G). Drive vyslovena prani

Drive vyslovend pfdni jsou mechanismem, kterym osoba pfedem
vyjadiuje a formdIné zaznamendva sva piani ohledné léeby.
Casto k jejich vyfizeni dochdzi mezi obdobimi krize, v dobé
kdy je osoba zamedikovand a mize si vybrat zpdsob lé¢by.

V nékterych zemich, jako Svycarsko, je tento mechanismus
pravné zdvazny a lécebné tymy tak ziskaji jasné informace
ohledné& prani a priorit osoby, pfitom je uzndvdna dilezitost
informovaného souhlasu a podporovaného rozhodovéni. Drive
vyslovend pféni umoziuje také Zékon o zdravotnich sluzbdch.

’

Drive vyslovend pfani jsou nejuziteéndjsi, kdyz uvédéji moznosti
[é¢by a rovnéz praktiky, které maiji byt vylouceny. | kdyz ndbéh
moze byt pomaly, mize jit v jednotlivych pfipadech o pfinos -
snizeni pouzivani omezovacich prostfedkd a tyto instrukce jsou
soudsti celkového bali¢ku na zvyseni samostatnosti.”

3

8(H). Laicka a pravni pomoc

Existuji dokazy, Ze poskytovéni nezdvislé laické (nikoli

pravni) pomoci, Easto prostiednictvim nezdvislych nevlddnich
organizaci &dsteéné financovanych stétem mize vést ke
zlepSeni postaveni pacientd, véetné t&ch, ktefi jsou v komunitnim
prostiedi. Lidem to mdZe umoznit, aby se vice zapoijili do
rozhodovdni o své pééi a |é&b&.”" Piinosny Géinek podpory
ide nad rémec pozitivnich vysledkd 1é&by a zahrnuje i snizeni
frustrace a obay, které jsou Easto vyuzivany k ospravedinéni
omezovacich opatfeni. Na mezindrodni Grovni byla vyvinuta
fada modelU, véetné sluzeb, které |ze poskytovat pfi relativné
nizkych ndkladech.

Podle ¢eského prava je moznost neformdlni pomoci
prostfednictvim zdstupce nebo ‘divérnika’” moznd.”? Divérnik
mize obdrzet informace o podporované osobé a mize
vykondvat viechna prdva spojend s hospitalizaci dané osoby,
v&etné préva odvolat se proti uréitym rozhodnutim. Zakon
rovnéz stanovi, ze se pacient mize setkat se svym zdstupcem
nebo dovérnikem v soukromi.

Pro pacienty v psychiatrickych lé¢ebnéch je vhodné, aby

méli moZnost vyhledat prévni zastoupeni v fizeni o vysloveni
pfipustnosti pfevzeti do zdravotnického zafizeni a fizeni o
ohledné 3patného zachdzeni. Bez efekfivniho systému pravni
pomoci nedochdzi k vyvoji, obétem nejsou poskytovény pravni
opravné prostiedky a pachatelé zistanou nepotrestani.

Q0 JQ la Fond JQ a D. Srebnik, ‘The impact of mental health advance directives on patient perceptions of coercion in civil commitment and treatment decisions’. (International
journal of law and psychiatry, 2002, 25(6), str. 537-55); Susanne Brauer, Prof. Nicola Biller-Adorno a Dr. Roberto Adomno, Country Reports on Advance Direciives,

(Curych: Institute of Biomedical Ethics, University of Zurich, 2008

Q1 H.P Lefley, H. P, Advocacy, SelfHelp, and Consumer- Operated Services in Psychiatry (3. vydani), (Chichester, Spojené krélovstvi: John Wiley & Sons, Ltd.)

Q2 Paragraf 106 ob&anského zakoniku, z&kon & 89,/2012 Sb.



8(l). Zapojeni pacientu a rodin

V mistech, kde dochdzi k omezenym ndvstévém rodin a jinych Jednoduchy krok spoéivajici v pfizvani rodin, aby se zapojily
osob a kde rozhodnuti o zdravotni pééi &ini jen lékaf sém (a do péée o své piibuzné v nemocnici v maximdlnim mozném
ve velkych zafizenich skupina lékafd), existuje zjevné riziko rozsahu, nepfedstavuje Z4dné ndklady a mél by automaticky
vyssiho vyskytu restrikei a jejich intenzity a doby pouZiti. vést k holistickému pfistupu, ktery je vice zaméfen na &lovéka.
Zejména, kdy jsou pfislusné praktiky soucdsti historie a zvyklosti ~ Na Grovni [é€ebny by mohla byt zaloZena “skupina pro
zafizeni,”? coz je, podle Zji§t&ni monitord, nepochybné pfipad pacienty a pecujici osoby’, kterd by spolupracovala spolu
fady psychiatrickych zafizeni v Ceské republice. s |ékafem a manazmentem. Rovnéz je dilezité, aby osoby,

kterych se to pfimo tykd, mohly mluvit do organizace sluzeb,
aby kroky vlady sméfujici k deinstitucionalizaci byly v souladu s
mezindrodnim prévem.”

=

8(J). Navstévy

Ve Spojeném krélovstvi probéhlo vysoce kritické 3etffeni
nelidskych a podminek v nemocnicich.” To upozornilo na
trvale $patné zachdzeni a zanedbdvani pacientd. Jedno
z nejdUlezitéjdich doporuéeni bylo jednoduché: rozsitit
névstévni hodiny. Toto doporuéeni bylo souddsti i v jinych
Setfeni, kde byla zdUraznéna dilezitost zpfistupnéni jinak
vzavienych Ustavd zvyklosti jako metoda, kterd pomoze
snizit omezovaci praktiky a tyrdni. Pozvéni vefejnosti do
psychiatrickych lé¢eben znamend, Ze se systém uziteéné
otevie k externimu prozkouméni: transparentnost mizZe byt pro
klinické lékafe i pacienty jenom dobra.

Foto: iStock

93 A Fiorilloa a kol,, "How to improve clinical practice on involuntary hospital admissions of psychiatric patiens: Suggestions from the EUNOMIA study’, (Journal of the
Association of European Psychiatrists, kvéten 2011, 26(4), sir. 201-7).

94 Viz lanek 4(3) CRPD, ktery zni: “Pfi vivoji a implementaci legislativy a politik urcenych k implementaci soucasné Umluvy a pii dalsich rozhodovacich procesech ve
vécech tykaijicich se osob s postizenim, budou Stéty zdleZitosti izce konzultovat a budou aktivné zapojovat osoby se zdravotnim postizenim, véeiné dét se zdravotnim
postizenim, prostrednictvim jejich zastupujicich organizact.”

Q5 Robert Francis QC, Report of the Mid Staffordshire NHS Foundation Trust Public Inquiry, (Londyn: The Stafionery Office, 2013). Zprévu a souvisejici materidly Ize nalézt
na: http://www.midstaffspublicinquiry.com [posledni pfistup: 15.06.2014).
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Zaver

MDAC poprvé vyzyvalo k zdkazu klecovych luozek

v &eskych psychiatrickych |ééebnéch v roce 2003.
Navzdory neustdlé mezindrodni pozornosti byla reakce
vléddy a éeské psychiatrické komunity nedostateéna.
Zachovani sifovych klecovych l0zek a jejich dopliiovéni
kurty, omezovacimi prostiedky a izolaci naznaéuje,

Ze se v ¢eské psychiatrii nepodafilo snizit celkovou
Uroven pouZivani omezovacich prostiedkd, i kdyz

byla odstranéna kovova klecové luzka. Viechny tyto
praktiky predstavuji Spatné zachdzeni, které je zakdzéno
mezindrodnim pravem.

Zastaralé a neobhaijitelné praktiky, které zjistil monitorovaci
tym MDAC, odrdzeji archaickou Ustavni povahu poskytovéni
psychiatrickych sluzeb v zemi, kdy jsou sluzby vétSinou
poskytovany ve velkych a zchétralych zafizenich, kde jsou
omezovaci praktiky doslova vrostlé do struktury budovy.
Nepochybné to ukazuje na nedostatek investic do komunitnich
sluZeb v oblasti dusevniho zdravi, a rovnéz na §irsi subjektivni
problém, kdy se rozhodujici osoby a poskytovatelé sluzeb
odkazuji k ékafskému modelu péce, nez by se snazili o pfistup,
ktery je v souladu s lidskymi prévy a ktery se zaméfuje na
dUstojnost, autonomii a informovany souhlas.

Jak bylo v této zprévé zdiraznéno, nejen ze znaéné snizeni
pouzivani omezovacich prostfedkd v zafizenich je mozng, ale je
nyni i nutné z pohledu mezindrodniho prdva. Snizeni pouzivéni
omezovacich prostiedkd nemize byt samo o sobé fedenim.
Umluva OSN o prévech osob se zdravotnim postizenim

vyzaduje, aby zafizeni, kterd ze spoleénosti segreguji osoby
se zdravotnim postizenim, byla uzaviena a misto toho by

se mély investice zamé&Fit na podporu v komunité, do které
patfime viichni. Zatimco spolecenské predsudky a diskriminace
mohou zpisobit, Ze si Ize t&zko tuto transformaci predstavit,
bylo ukdzéno, Ze to je mozné, pokud je silné vedeni a jsou
pierozdéleny zdroje.

MDAC doufd, ze Eeskd vldda nyni prokdze toto silné vedeni a
dokdze lidem s dudevnim postizenim a mezindrodni komunitég,
Ze pfijme skuteéné, konkrétni kroky, aby pfivedla Eeskou
psychiatrii do dvacatého prvniho stoleti. Jasnym prvnim krokem
by bylo neprodlené zakdzat klecové l6zka - to, Eeho mélo byt
dosazeno iz pred deseti lety. MDAC rovnéz doufd, Ze nové
generace |ékafskych odbornikd pracujicich v oboru pfispéje

k pozadovanych rozsdhlej§im zméndm, podpofi samostatnost a
distojnost lidi, kterym se zavazali slouZit.

Zdékladni pozadované zmény znamenaii, Ze by mély

byt hlavné sly3et hlasy lidi umisténych v psychiatrickych
zafizenich. MDAC bude pokradovat v monitorovani
lidskych prév osob s duSevnim postizenim v Ceské
republice i jinde. Doufdme, Ze doporuceni uvedend v této
zprévé prispéji k urychleni snah, aby bylo zqjisténo, ze
vsichni lidé s duSevnim postizenim budou zapojeni a
dostane se jim podpory, aby byli rovnocennymi éleny nasi
spoleénosti.
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Priloha 1.

Pocet klecovych luzek dle informaci Feditelt psychiatrickych

zarizeni

Nasleduijici &isla byla ziskana od feditel 45 psychiatrickych léZeben napfic Ceskou republikou na zdkladé oficidlni 2&dosti o
informace na zdklad& zdkona €. 106/1999 (svobodny pfistup k informacim), predlozené v prosinci 2012.

Zarizeni Klecovd lozka  Poznamky
Psychiafrickd lécebna Kosmonosy 27

Psychiatrickd légebna Opava 24

Psychiatricka lé¢ebna Havlickdv Brod 19

Psychiafricka lé¢ebna Jihlava 1 Pouzité 818krét v roce 2012
Psychiatrické oddé&lenf nemocnice Klatovy

Psychiatricka léebna, Petrohrad, p.o.

Psychiatrickd lé¢ebna Dobrany 4 Zizogg?g odstranéni viech v
Psychiatrické oddé&lenf nemocnice Pardubice 4

Psychiatricka léebna Lnaie 4

Détskd psychiatrickd lécebna Opatany 2

Psychiatricka klinika 1. lékatské fakulty UK a VFN v Praze 2

Psychiatrickd klinika FN Brno Bohunice a LF MUNII 2

Psychiatrické oddéleni Vojenské nemocnice Olomouc 2 [c\ilgi:’)cf;:j behem 2 prec:
Psychiatrické oddglent Fakulini nemocnice Plzeri 1 Nad 50 pouziti roéné
Psychiatrické oddéleni nemocnice Ceské Budgjovice 1

Oddélen psychiatrie a psychoterapie Svitavské nemocnice 1

Psychiatricka lécebna Praha - Bohnice 1

Détska psychiatricka lécebna Velkd Bites Bez odpovédi
Psychiatricka léebna Bild Voda Bez odpovedi
Psychiatrické lé¢ebna Sternberk Bez odpovadi
Psychiatricka lé¢ebna U Honzitka Bez odpovédi
Psychiatrické klinika nemocnice Olomouc Bez odpovédi
Psychiatrické oddgleni Méstské nemocnice Osfrava Bez odpovadi
Psychiatrické oddélenf nemocnice Liberec Bez odpovédi
Soukromé psychiafrické oddgleni CNS Bez odpovédi
Détska psychiatrickd klinika UK 2. LF a FN Mool Z4dné

Détska psychiatrickd lécebna Louny Zadné

Oddglenf détské psychiatrie Thomayerovy nemocnice Zadné

Psychiatrické lé¢ebna Brno - Cemovice Z4dné

Psychiatrickd lé¢ebna Horni Betkovice Zadné

Psychiatricka légebna Kromsiiz Zadné

Psychiatfricka lécebna Sadskd - dislokované pracovisté Psychiatrické lécebny Kosmonosy Zadné

Psychiatrické centrum Praha Zadné

Psychiatrické klinika lékatské fakulty a FN v Hradci Kralové Zadné

Psychiatrické oddélent fakulini nemocnice v Ostravé Z4dné

Psychiatrické oddéleni Masarykovy nemocnice v Ust nad Labem Zadné

Psychiatrické oddéleni nemocnice Ji¢in Zadné

Psychiatrické oddéleni nemocnice Most Z4dné

Psychiatrické oddéleni nemocnice Osfrov Zadné

Psychiatrické oddéleni Nemocnice s poliklinikou Havifov Zadné




Zarizeni Klecovd lozka  Poznamky
Psychiatrické oddgleni nemocnice Tabor Z4dné
Psychiatrické oddélenf nemocnice v Novém Mésté nad Metuji Zadné
Psychiatrické oddéleni nemocnice Znojmo Zadné
Psychiatrické oddglent Usitedni vojenské nemocnice Zadné
Psychiatrické oddé&lenf Vojenské nemocnice Bro Zadné

Priloha 2.

Seznam kontaktovanych a navstivenych psychiatrickych zafizeni

Ndazev zarizeni

Povoleni k
PR
navsteve

Data monitorovacich
navstév

Psychiatricka lécebna Dobiany Psychiatrickd lécebna pro dospslé Ano 7 Gnora a 27. biezna 2013
Nemocnice Klatovy Psychiatrické oddéleni nemocnice pro dospélé | Ano 24.a 25. biezna 2013
Psychiatrickd lé¢ebna Kosmonosy Psychiatrickd légebna pro dospélé Ano f)lF,e(z)ns gbl]igora, a24.
Psychiatricka lécebna Opava Psychiatricka lécebna pro dospslé Ano 27 brezna 2013
Psychiatrickd lé¢ebna Praha - Bohnice Psychiatrickd légebna pro dospélé Ano 7 nora 2013
Psychiatricka léebna Lnaie Psychiatricka lécebna pro dospélé Ano 27. bfezna 2013

Détskd psychiatricka léebna Opatany Détska psychiatrickd lécebna Ano 26. brezna 2013
Nemocnice Plzef Psychiatrické oddéleni nemocnice pro dospélé | Ano 25. biezna 2013
Psychiatrickd lécebna Jihlava Psychiatrickd lé&ebna pro dospélé Ano rf:/\éc\;;i;;oz:[:::g;i:emoh|
Psychiatrickd lécebna Bro Cernovice Psychiatrickd lé¢ebna pro dospélé Odmitnut EZet:r:?igsdfnoé]ﬁ lpovze v
Psychiatrickd klinika VFN v Praze Psychiatrické oddéleni nemocnice pro dospélé | Odmitnut

Psychiatricka lé¢ebna Bild Voda Psychiatricka lé¢ebna pro dospéglé Bez odpovedi

Ez\/cic:igirifjé oddélent nemocnice Ceské Psychiatrické oddéleni nemocnice pro dospélé | Bez odpovédi

Soukromé psychiatrické oddéleni CNS Psychiatrické oddéleni nemocnice pro dospélé | Bez odpovédi

Psychiatricka lé¢ebna Havligkdv Brod Psychiatricka lécebna pro dospélé Bez odpovedi

Psychiatrickd légebna U Honzieka Psychiatricka lécebna pro dospélé Bez odpovédi

Psychiatrickd klinika FN Brno Bohunice a LF MUNI | Psychiatrické oddéleni nemocnice pro dospélé | Bez odpovédi

Psychiatrické oddéleni nemocnice Liberec Psychiatrické oddéleni nemocnice pro dospélé | Bez odpovédi

Psychiatrickd klinika nemocnice Olomouc Psychiatrickd klinika nemocnice pro dospé&lé Bez odpovédi

Psychiatrickd légebna Olomouc Psychiatrickd lé¢ebna pro dospélé Bez odpovédi

Psychiatrické oddéleni nemocnice Osfrava Psychiatrické oddéleni nemocnice pro dospglé | Ano

Psychiatrické odd&leni nemocnice Pardubice Psychiatrické oddé&leni nemocnice pro dospélé | Bez odpovédi

Psychiatrickd légebna Petrohrad Psychiatrickd lécebna pro dospélé Bez odpovédi

Psychiatrickd lécebna Sternberk Psychiatrickd lé¢ebna pro dospélé Bez odpovédi

i(iﬂdoéljgepsychiotrie @ psychoteropie Svitavské Psychiatrické oddéleni nemocnice pro dospélé | Bez odpovédi

Détska psychiatricka lécebna Velkd Bites Détska psychiatricka lécebna Bez odpovadi
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