Zápis ze zasedání Výbor proti mučení a jinému nelidskému, krutému, ponižujícímu zacházení a trestání
konaného dne 8. prosince 2015 od 10:00 
Přítomni:
Členové Výboru: 

M. Hýbnerová, J. Jaroš, P. Konůpka, M. Povolná, B. Rittichová, M. Řeháček, L. Zamboj
Zástupci:

P. Doubek, J. Janků, J. Kratochvíl, 
Hosté:

Z. Candigliota, T. Holý, V. Kundrák, K. Studecká, 
Sekretariát:

E. Hodysová, 
Program jednání Výboru 8. 12. 2015
1.) Podnět k dozoru státního zastupitelství nad dodržováním právních předpisů v místech omezování osobní svobody

- představí tajemnice výboru

2.) Postižitelnost špatného zacházení v České republice

- informují Petr Konůpka a Viktor Kundrák, oba z Kanceláře vládního zmocněnce pro zastupování ČR před ESLP
3.) Novela právní úpravy terapeutických kastrací v zákoně o specifických zdravotních službách

- informuje Michaela Povolná

4.) Různé

Ad 1.) Podnět k tématu dozoru nad zařízeními, kde dochází k omezování osobní svobody (Tajemnice Výboru)

Tajemnice Výboru stručně shrnula podnět, který připravila spolu s A. Hofschneiderovou, členkou Výboru pro práva dítěte. Uvedla důvody pro jeho předložení, průběh dozoru, shrnutí jiných forem dozoru a upozornila na místa, kde je vhodné dozor nově zavést. Smyslem návrhu je zavést dozor v institucích, kde dnes chybí, přijmout právní úpravu, která by tento dozor v příslušných předpisech zakotvila. Uvedla, že podnět je otevřený dalším úpravám.
B. Rittichová uvedla, že se domnívá, že by bylo vhodné realizovat návrh prostřednictvím momentálně projednávané novely zákona o sociálních službách, neboť návrh této novely je stručný a neměl by narazit na politický odpor.
Dále uvedla, že v případě zdravotnických ústavů, by měly být předmětem diskuze i písmena § 38 odst. 1 zákona o zdravotních službách v tuto chvíli z návrhu na rozšíření dozoru vyloučená. Připomněla, že i v případech týkajících se infekčních pacientů se dá dozor realizovat, a to dálkově např. prostřednictvím Skype. Poukázala i na problematickou zaměnitelnost pacientů hospitalizovaných z důvodu potřeby poskytnutí neodkladné péče s psychiatrickými detencemi. K tomu dochází např. u seniorů trpících lehkou demencí. V rámci běžných nemocnic je vhodné (např. skrz slovo "zejména") zdůraznit "zvláštní oddělení psychiatrických nemocnic".
Navrhla, že by bylo vhodné u oprávnění SZ "nahlížet do povinné dokumentace vedené zařízením", vysvětlit, o jakou dokumentaci se přesně jedná – je vhodné přesně vytyčit, jakých dokumentů se to bude dotýkat. Zdůraznila, že zdravotnická dokumentace je důležitým zdrojem informací. Z návrhu není jasné, zda by měl mít SZ přístup i do ní. 
Tajemnice Výboru souhlasila s úpravou otázek zdravotnické dokumentace. Novela zákona o sociálních službách zatím nebyla předložena vládě. Návrh novely sice rozšíření dozoru obsahuje, ale jen v minimalistické variantě. Souhlasila se zahrnutím všech písmen v § 38, aby v praxi nedocházelo k zaměňování důvodů hospitalizace.
J. Jaroš doplnil zkušenosti z praxe na psychiatrii. I hospitalizace dobrovolná je někdy fakticky spíše nedobrovolnou, proto je vhodné, aby všechny osoby v zařízení měly přístup ke stížnostem a ke kontaktu na příslušné osoby.
P. Konůpka sdělil, že dosavadní návrh novely zákona o sociálních službách pojímá dozor SZ v zařízeních sociální péče velmi úzce. Pouze za účelem možnosti státního zástupce získat informace potřebné pro zahájení řízení a vstup do řízení o přípustnosti držení v zařízení sociálních služeb. Návrh úpravy předložilo samo Nejvyšší státní zastupitelství, které se cítí limitováno nedostatečným počtem zaměstnanců, jež zastupitelství neumožňuje širší výkon oprávnění při dozoru. Tato podoba je mimo jiné v rozporu s čl. 13 EÚLP.
 T. Holý doplnil, že je především nutné vyřešit otázku finančních a jiných dopadů zvažovaného rozšíření dozoru státního zastupitelství, což je těžké vyřešit za situace, kdy není zřejmé, kolika lidí a kolika zařízení by se návrh na rozšíření dozoru měl týkat. Je nutné vyjasnit rozsah agendy, získat přehled a zajistit finanční prostředky. Navrhl vyjasnit rozsah agendy a projednat otázku s Ministerstvem financí. Pak teprve postoupit dále.
L. Janků souhlasil s potřebností doplnění. Zdůraznil, že bez uvedených podkladů je projednání limitované a upozornil na vhodnost zařazení zmínky o Ministerstvu spravedlnosti, do jehož gesce státní zastupitelství spadá. Dále uvedl, že úkol není reálné realizovat do konce roku 2016.
M. Povolná k tématu připomněla nutnost vyřešení otázky nahlížení do zdravotnické dokumentace a nakládání s ní, pokud by se dokumentace měla někam zasílat. Dodala, že určité nahlížející subjekty již jsou v zákoně o zdravotních službách zakotveny.
L. Zamboj souhlasil s doplněním Ministerstva spravedlnosti do návrhu usnesení a s rozšířením návrhu podnětu o písm. c). Dále poukázal na existenci zařízení, která péči fakticky poskytují, ale bez registrace a vznesl dotaz, jak se s danými institucemi vyrovnat – má mít státní zástupce kompetenci tato zařízení uzavřít, případně odebírat registraci těm nevyhovujícím?
Tajemnice Výboru reagovala, že oprávnění odebrání licence je problematické, ale souhlasila se zařazením uvedeného písmene, stejně tak s doplněním MS.
T. Holý k tomu dodal nutnost nezapomínat v rámci návrhu usnesení vlády na Ministerstvo financí a zajištění rozpočtových prostředků. Navrhl sestavení pracovní skupiny, která by rozpočtové dopady zpracovala.
Předseda Výboru upozornil, že Výbor je zde k tomu, aby projednal a doplnil návrh po stránce obsahové, zde navrhovaná doplnění rozpočtových dopadů má řešit Rada vlády pro lidská práva, nikoli Výbor.
Tajemnice Výboru s tímto souhlasila, připomněla, že pokud by se měla svolávat pracovní skupina k této věci, způsobilo by to značné průtahy přípravy podnětu. 
J. Kratochvíl vznesl otázku týkající se čl. 13 EÚLP. Uvedl, že v podnětu by měla být tato problematika více rozebrána. Dále poukázal na nevhodnost omezování otázek detence jen na některá písmena § 38. Dodal, že se domnívá, že by bylo vhodné se více zabývat jednotlivými oprávněními SZ. Uvedl, že by SZ měl mít i v případě sociálních služeb možnost vydat nařízení k propuštění osoby ze zařízení. 
Tajemnice Výboru v reakci uvedla, že v případě zařízení sociálních služeb je postup komplikovanější. Pouhé nařízení propuštění nepovažuje za realizovatelné, neboť některé osoby se následně nebudou mít kam vrátit – otázkami, co bude po propuštění následovat, se proto musí zabývat soud.
J. Kratochvíl k tomuto uvedl, že u zákona o sociálních službách si lze představit situaci, kdy není právní důvod k držení osoby v zařízení a zároveň má osoba kam jít. Doporučil proto ponechání institutu propuštění i u sociálních služeb. Podpořil názor, že funkcí Výboru není předkládat návrhy, které obsahují zprávy o rozpočtu.
P. Doubek souhlasil s potřebou úpravy nahlížení SZ do dokumentace, Uvedl, že významné mohou být i zprávy sester a podobné dokumenty. Důležité je často i to, co v dokumentaci není, ačkoli by býti mělo.
Předseda shrnul několik posledních příspěvků konstatujících, že návrh se má vztahovat na všechny osoby, na něž by se mohly uplatnit omezovací prostředky. 
P. Konůpka uvedl, že by bylo vhodné dopracovat procesní stránku problematiky. Tedy zejména jak má SZ posuzovat konkrétní stížnost.  Čl. 13 EÚLP vyžaduje prostředek nápravy, který by měl oplývat určitými kvalitami (rychlost a kontradiktornost). Uvedl, že v současné době sice máme v ČR v podobě SZ určitý prostředek, který však nenaplňuje nároky na proces. Uvedl, že vhodné řešení vidí v zakotvení jasných procesních pravidel, jak by měl SZ postupovat. Dodal, že není možné ztotožňovat institut stížnosti a systematické kontroly.
M. Povolná doporučila opravit některé textové vady a vyjasnit chybnou terminologii ("poskytovatel zdravotních služeb", "bez přítomnosti cizích osob", chybějící slovo po odrážce). Dále sdělila, že vnímá některé body v rámci oprávnění jako příliš široké, bylo by vhodné jejich omezení. 
Závěry z proběhlé debaty:
Tajemnice ve spolupráci s T. Holým připraví alespoň základní analýzu dopadů podnětu.
Podnět se bude řešit v šíři původní varianty.
Do návrhu budou zahrnuty i izolace, karantény a hospitalizace z důvodu neodkladné péče, ale nebudou zařazena ostatní zdravotnická zařízení.
Od rezortů je nutné vyžádat vyčíslení (počtu zařízení, osob).
Po svém doplnění bude materiál zaslán účastníkům jednání k vyjádření.
3) Postižitelnost špatného zacházení v ČR (P. Konůpka a V. Kundrák)
P. Konůpka stručně představil materiál, který byl členům Výboru před zasedáním rozeslán.  Uvedl, že v rozhodnutích ESLP proti České republice již několikrát nastala situace, kdy Soud shledal porušení čl. 3 Úmluvy v jeho procesní části a české orgány činné v trestním řízení přitom dospěly k závěru, že okolnosti věci nenasvědčují tomu, že byl spáchán trestný čin a věc byla odložena. Nabízí se zde proto otázka, zda ČR plní své mezinárodní závazky.  Je žádoucí zabývat se tím, zda existuje nějaká obecnější příčina pro to, že orgány činné v trestním řízení některá jednání nevyhodnocují jako trestný čin, ačkoli se jedná o nelidské a ponižující zacházení ve smyslu článku 3 Úmluvy, které je stát povinen na základě tohoto ustanovení Úmluvy účinně trestněprávně postihovat. Bylo by vhodné zanalyzovat, na co dopadají relevantní skutkové podstaty TČ, jak jinak by případně měly být definovány. 
Uvedl, že věc již byla konzultována s NS, NSZ. V minulém roce se tématu věnoval kulatý stůl pořádaný Kanceláří veřejného ochránce práv. 
L. Janků zdůraznil rozdíl mezi povinností k vyšetřování a mezi trestním stíháním, neboť ne vždy je trestní stíhání nutné a účinné vyšetřování může být dostačující.
Navrhovatelé reagovali vysvětlením, že není-li něco trestný čin, zjistí se to právě až vyšetřováním. To má tedy proběhnout vždy, aby se zjistilo, jaký je vhodný další postup. Účinné vyšetřování má více aspektů, je zde soubor položek, které má vyšetřování zjistit. Uvedli, že v případě vnitřní kontroly se objevuje problém s nezávislostí vyšetřování.
B. Rittichová vznesla dotaz, zda bude v analýze reflektováno i řešení špatného zacházení v zařízeních, kde je špatně nastaven celý systém poskytování služeb a může se proto stát, že odpovědným za jednání je zřizovatel jakožto právnická osoba.
P. Konůpka a V. Kundrák souhlasili s potřebou zabývat se touto otázkou. Měla by ji řešit třetí z navrhovaných analýz. V návaznosti na další dotazy uvedli, že problém spatřují i v tom, zda je nutné se u méně závažných případů použití síly zabývat existencí úmyslu, či zda by bylo možné stíhat tato jednání i jako nedbalostní.
J. Kratochvíl poukázal na nutnost, aby trestní právo plnilo svou odrazující funkci. Souhlasil s P. Konůpkou, že problém je v ČR zejména v právním pojetí úmyslu. Zatímco v ČR je součástí úmyslu i úmysl působit bolest, ESLP úmysl takto nepojímá. U nelidského a ponižujícího zacházení taktéž zahrnutého pod čl. 3 ESLP úmysl nevyžaduje.

L. Zamboj souhlasil s tím, že odrazující instrumenty jsou vhodnou prevencí špatného zacházení.
Tajemnice Výboru připomněla, že mají být zpracovány 3 zmíněné studie. P. Konůpka a V. Kundrák pracují na studii závazků vycházející z judikatury ESLP, Maroš Matiaško se zabývá ostatními mezinárodněprávními závazky ČR, autor třetí části studie zatím není zcela jasný.
Závěr:
Výbor se shodl, že se bude problematikou dále zabývat. Studie budou po svém vyhotovení zaslány členům. 
4) Terapeutické kastrace 
M. Povolná stručně představila navrhovanou novelu zákona o specifických zdravotních službách a nově navrhovanou právní úpravu teraupeutických kastrací, která možnost podstoupení kastrace v několika ohledech rozšiřuje. (snížení věkové hranice z 25 na 21 let, umožnění podstoupení kastraci i osobám s parafilní poruchou, které doposud TČ nespáchaly) Připustila, že přístup České republiky je ve střetu s naprostou většinou ostatních států, které kastraci zakazují. Zdůraznila však, že případů, kdy je kastrace realizována, je velmi málo. Zákrok se pacientům nijak nevnucuje, je vhodný jen v určitých případech.
B. Rittichová vznesla otázku, zda  Ministerstvo zdravotnictví obdrželo žádost od osoby, která trestný čin nespáchala.
M. Povolná uvedla, že jsou zde konkrétní lidé, kteří mají o zákrok zájem. V reakci na další dotazy uvedla, že jiné způsoby léčby pacientů, kteří dnes podstupují terapeutickou kastraci, jsou, ale považuje je za velmi zásahové, např. zvyšování dávek léků. Zdůraznila odlišnosti navrhované právní úpravy kastrace u osob, které již spáchaly a které dosud nespáchaly trestný čin. Připomněla, že ke kastraci by se přikročilo až v momentě, kdy by jiné metody selhaly nebo by nebyly ze zdravotních důvodů u pacienta možné.
Předseda Výboru poukázal na opačnou tendenci jiných států, kde již není metoda téměř nikde aplikována. Zdůraznil, že navrhovanou úpravou jde ČR zcela proti doporučením CPT a CAT, které ČR opakovaně kritizují za to, že se terapeutická kastrace stále, byť v omezené míře používá. Pokud nestačí léčba pacienta prostřednictvím antiandrogenů, existují jiné nástroje jako ochranné opatření a zabezpečovací detence.
L. Zamboj uvedl, že u nás příliš nefunguje kontrola pacienta v případě, že se jeho stav řeší prostřednictvím léků a on tyto léky neužívá. Na Západě je aplikován mnohem razantnější postup v případech, kdy se ukáže, že osoba s nařízenou ambulantní léčbou nedodržuje léčebný postup. Uvedl, že se domnívá, že kastrace není nutná, budou-li ostatní metody důsledně dodržovány. Na závěr zmínil, že ani terapeutická kastrace není zcela spolehlivou metodou, v 5 % případů dochází k recidivě.

J. Kratochvíl uvedl, že dlouhá dosavadní diskuze ho stále nepřesvědčila, že léčba prostřednictvím chirurgické kastrace je nezbytná, a že ČR je v této problematice zkušenější než zbytek světa, kde se již metoda nepoužívá. 
M. Povolná k tomu dodala, že lékař zákrok neučiní komukoli. Bude se jednat jen o extrémní případy. Uvedla, že předpokládá, že v zahraničí jsou osoby, u nichž není jiná metoda účinná, dlouhodobě drženy v ústavních zařízeních. 
Závěr diskuze:
Usnesení Výboru k této otázce bylo již v minulosti přijato, není proto třeba přijímat usnesení další. Tajemnice bude při vypořádání připomínkového řízení tlumočit toto stanovisko dále. 
5) Různé
J. Jaroš připomněl případ, ke kterému došlo ve Fakultní nemocnici v Olomouci, kde agresivní pacient, zemřel poté, co proti němu přivolaná policie použila tazer a dostal uklidňující injekci.
L. Janků zopakoval, že jak informoval prostřednictvím emailu, MV se v této chvíli nemůže k zásahu policie vyjádřit. Probíhá vyšetřování GIBS. J. Jaroš bude věc dále sledovat, pak Výbor informuje.
M. Povolná na příštím jednání sdělí případné informace k věci, které má k dispozici Ministerstvo zdravotnictví. 

J. Jaroš připomněl závazek ČR formulovaný ve Vyjádření ke zprávě CPT, že nemocnice by měly mít plány ke zvládaní agresivních pacientů. Výbor by měl sledovat naplňování vyjádření ke zprávě CPT. Mělo by dojít k vyzvání zástupců relevantních resortů a případně výslednému výstupu.
Tajemnice Výboru informovala, že Podnět dětského výboru k péči o ohrožené děti jde na Radu vlády pro lidská práva. Podnět řeší otázku péče o malé děti (ústavní péče pro děti předškolního věku) + sjednocení systému péče o děti, zmenšení kapacit jednotlivých zařízení. 
L. Zamboj uvedl další podrobnosti a vyjádřil nesouhlas s navrženou lhůtou (leden 2017) na předložení věcného návrhu. Uvedl, že lhůta není reálná pro realizaci věci v tomto volebním období, proto se chystá se dostavit i na jednání Rady vlády a zde tento nesouhlas zopakovat.
Tajemnice informovala o zákonu o státem poskytované právní pomoci připravovaném Ministerstvem spravedlnosti. Během několika dní by měl být věcný záměr rozeslán do meziresortního připomínkového řízení, paragrafované znění by mělo vzniknout do října 2016, zákon by měl nabýt účinnosti v červenci 2017.
Dále informovala, že podnět k vězeňství je ve fázi, kdy by měl být během 14 dnů projednán vládou.
Pracovní skupina k revidované Sociální chartě se sešla dvakrát, pracuje se na materiálu, který se pak následně vrátí na Výbor
B. Rittichová vyjádřila přání, aby se zástupce MPSV na příštím zasedání Výboru vyjádřil k navrhované novele zákona o sociálních službách. Uvedla, že na praktických případech lze dnes pozorovat neschopnost systému reagovat na reálné situace. MPSV chystá novelu, jak procesy zlepšit a zefektivnit. Mělo by dojít k úpravě správního řízení.
Další jednání se uskuteční 9. nebo 16. února. 

Hlasováním prostřednictvím doodle byl následně určen termín 9. února
