V Brné dne 16. ¢ervna 2016
Sp. zn.: 6205/2015/VOP/MJ
Zprava o Setreni

Krajského uradu Moravskoslezského kraje
ve véci vyrizeni stiznosti pana A.

Odborem zdravotnictvi Krajského ufadu Moravskoslezského kraje bylo
proSetfeno umisténi a pobyt pana A. na protialkoholni zachytné stanici dne 31. 1.
2014.

A - Predmét Setreni

Pan A. (dale také stéZovatel) se na mé obratil s podnétem, v némz poukazal
na hrubé zachazeni pfi vySetfeni a nasledném pobytu na protialkoholni zachytné
stanici (dale také PZS nebo stanice). Hrubé zachazeni spocivalo vtom, Ze byl
nasilim donucen se zcela vysvliéknout za pfitomnosti policistl i zdravotnik(; nahy byl
na stanici drzen témér celou dobu pobytu. Byl pfikurtovan a medikovan.

Proti hrubému zachazeni podal stiznost ombudsmanovi nemocnice,
po neuspésném vysledku i Krajskému ufadu Moravskoslezského kraje (dale jen
krajsky ufad), ktery ji dne 12. 3. 2015 vyfidil jako nedivodnou. Pravé toto vyfizeni
stiznosti krajskym ufadem se stalo pfedmétem mého Setreni.

B - Skutkova zjisténi

Podle vyjadreni pana A. byl v lednu 2014 po poziti alkoholu (jiz ponékolikaté)
umistén na PZS. Pfijem na stanici provazelo mj. i nucené kompletni svliéknuti, a to
za pfFitomnosti policie i personalu stanice. Vzhledem k tomu, ze to odmital, bylo proti
nému pouzito fyzické donuceni. Jeho odpor ke svléknuti byl vyhodnocen jako
agresivni chovani, byl proto nejen pfikurtovan, ale i psychiatricky medikovan.
Svléknuti do naha mu bylo zdlvodnéno bezpelnostnimi divody. Stézovatel celou
situaci vnimal jako zna¢né nedustojnou.

Krajsky ufad zaevidoval stiznost pana A. dne 15. 12. 2014, vydélil z ni Zzadost
o poskytnuti informaci podle zakona ¢&.106/1999 Sb., o svobodném pfistupu
k informacim, ve znéni pozdéjSich predpisli [tuto Zzadost v souladu s § 14 odst. 5
pism. c¢) citovaného zakona odlozil a zadost pFeposlal fediteli nemocnice],
a od stézovatele si vyzadal souhlas s nahlizenim do zdravotnické dokumentace
(souhlas zaslan dne 29. 12. 2014). Dne 30. 12. 2014 krajsky ufad pozadal nemocnici
o stanovisko, které obdrzel dne 27. 1. 2015 (v€etné odpovédi nemocnice na Zadost
o poskytnuti informaci). Vzhledem ktomu, Zze obsahem stiZznosti byla otazka
poskytnuti zdravotnich sluzeb na nalezité odborné urovni, ustavil krajsky ufad dne
10. 2. 2015 nezavislého odbornika, ktery své stanovisko podal dne 5. 3. 2015. Dne
12. 3. 2015 byla potom krajskym ufadem vyhotovena odpoveéd - vysledek proSetfeni
stiznosti.



Krajsky ufad ve své odpovédi na stiznost pfedevSim popsal, pro€ ustavil
nezavislého odbornika, zminil skuteCnosti popsané v jeho stanovisku a poukazal
na to, ze subjektivni vnimani udalosti stézovatelem nelze objektivizovat, nicméné ze
jeho opakované pobyty na PZS jsou nezpochybnitelnou skute€nosti a jejich pribéh
je adekvatni situaci.

Krajsky ufad poté uzaviel, ze zdravotni sluzby byly stéZovateli poskytnuty
spodle uznavanych medicinskych postupd, byla respektovana individualita
(momentalni situace — Va$e ebrieta), s ohledem na konkrétni podminky (na PZS
nejde o klasickou nemocni¢ni IGZkovou péci) a objektivni moznosti, kdy stav
agresivity nedava osetfujicimu personalu jiné moznosti oSetfeni”.

Nezavisly odbornik ustaveny krajskym ufadem ve svém stanovisku popsal
skutkovy stav a v rozpravé uvedl, Ze ,je nepochybné, Ze aplikace psychofarmaka
byla indikovana, stejné tak nasledna kurtace®. Odbornik dale konstatoval, ze ,je
ponékud udiven, Ze mu kurtace pro jeho agresivitu vyvolala duSevni trauma — spolu
s nutnosti se svléknout do naha“. Odbornik by spiSe povaZoval za traumatizujici
opakované pobyty na PZS*

Odbornik zminil i zachytnou udalost ze srpna 2014, kdy byl stéZovatel opét
nalezen opily, neschopny chlze alezici na ulici. | pfitomto pfijeti byl stéZovatel
shledan agresivnim, byl mu proto aplikovan Haloperidol a byl pfikurtovan. Odbornik
uzavrel, ze z medicinského hlediska byl postup personalu PZS spravny.

Ve spisu krajského Ufadu lze nalézt i vyfizeni stiznosti ze strany nemocnice,
kterou jeji feditel dne 8. 4. 2014 shledal jako neduvodnou, nebot odborny postup
personalu PZS shledal lege artis, jakoz ivsouladu s platnymi pfredpisy
a organizacnimi fady.

Stran skutecnosti, které stézovatel namita ve svém podnétu, jenz mi zaslal,
feditel nemocnice objasnil, ze stéZzovatel nebyl schopen chlze a ohrozoval své
zdravi azivot, pfiemz byl nalezen v prostorach soukromé spoleCnosti. Dale mj.
uvedl, Ze stézovateli byly aplikovany dvé ampule Haloperidolu (i. m.) s naslednou
kurtaci od 7:30 - 9:30 hodin. V prubéhu kurtace byl stézovatel pravidelné sledovan
personalem, kurtace nezplsobila stézovateli Zadnou Ujmu na zdravi. Ve zpravé
o propusténi je uvedeno, ze stéZovatel védél, kde se nachazi, moc si toho
nepamatuje a nevi presné&, co pil. Ve stabilizovaném stavu byl propustén. Reditel
nemocnice dale zminil pfedchozi pobyty stéZovatele na PZS, kdy nebylo nezbytné
pouzit ani neklidovou medikaci, ani pfilozeni kurtd.

Reditel ve svém dopisu ve svétle § 17 odst. 2 zakona &.379/2005 Sb.,
o opatfenich k ochrané prfed Skodami plsobenymi tabakovymi vyrobky, alkoholem
a jinymi navykovymi latkami a o zméné souvisejicich zakonl, ve znéni pozdéjSich
predpisu, shrnul, Ze v pfipadé stézovatele byl dan ddvod umisténi na PZS.

Dale uvedl, Zze zbezpe€nostnich duvodld je klient vzdy zcela svlecen

a pfi pfemisténi z pfijimaci mistnosti na pokoj je oble€en do ustavniho zZupanu, ktery
je mu na pokoji zase odebran.

Ve spisu krajského ufadu lze dale nalézt list zdravotnické dokumentace
vedené MUDr. B., ktery obsahuje zaznam ke dni 31. 1. 2014: ,agresivni, arogantni,



dechova zkou$ka 2,32 promile, dle ord. prim. MUDr. B. aplikace 2 amp. Haloperidolu
i.m. apl. s. C., kurtace od 7:30 do 9:30 hod.“. Podobny zaznam Ize nalézt i ke dni 15.
8. 2014 (Ctvrty pobyt stéZovatele na PZS), opét se stejnou medikaci a rovnéz dvé
hodiny trvajici kurtaci (s dechovou zkouskou 1,99 %o).

Ve spisu krajského ufadu lze dale nalézt zaznamy o zachycené osobé
na PZS ze vSech dnu zadrzeni stéZovatele na PZS. V zaznamu ze dne 31. 1. 2014
jsou mj. zminény davody pfijeti: ,V podnapilém stavu spal v prostoru supermarketu
Tesco, na ul. xxx, neschopen chlze, z divodu ohroZeni Zivota a zdravi umistén
na PAZS...” V dokumentu je dale popsano chovani stéZovatele pfi pfijeti, tedy opét
arogance a agresivita, popsana ordinace medikace a kurtl. Je zaznamenano, ze
klient byl pravidelné sledovan personalem a kurtace mu nezpuUsobila Zadnou ujmu
na zdravi.

V dalSich listech zdravotnické dokumentace |ze napf. nalézt zaznam, Ze
kurtovani stéZovateli nezplsobilo zadnou zménu barvy kize, strangulaéni ryhy,
otoky koncetin &i poruseni celistvosti kiize.

C - Hodnoceni véci ochrankyni

Pfipadem se zabyvam v rezimu své pusobnosti podle § 1 odst. 1 a 2 zakona
¢. 349/1999 Sb., o vefejném ochranci prav, ve znéni pozdéjSich predpisi.! Proto
budu posuzovat pouze €&innost krajského uradu, nikoli poskytovatele zdravotnich
sluzeb.

C.1 Vyrizeni stiznosti z hlediska procesniho

Casovy ramec pro vyfizeni stiznosti dle § 93 a nasl. zakona o zdravotnich
sluzbach? je pro krajsky ufad dan § 94 odst. 1 pism. a) téhoz zakona. Toto
ustanoveni stanovi lhuty pro vyfizeni stiznosti,® pficemz tyto Ihity mohou byt
krajskym Gfadem prodluzovany.* V tomto ohledu mohu konstatovat, Ze krajsky urad
stiznost vyfridil velmi rychle.

Podle § 94 odst. 4 pism. a) zakona o zdravotnich sluzbach krajsky urad
ustanovi odbornika, smérfuje-li stiznost nebo podnét proti spravnému postupu
pfi poskytovani zdravotnich sluzeb. Tuto zakonnou podminku krajsky ufrad
formalné splnil; formalné proto, ze pochybuji o spravném zvoleni odbornosti
specialisty, ktery byl ustanoven k odbornému posouzeni stiznosti (k tomu viz
dale ¢ast C.2.1).

L nikoliv podle § 3 a 4 zakona o vefejném ochranci prav (systematické navstévy)

2 zakon & 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zakon o zdravotnich
sluzbach), ve znéni pozdéjSich pfedpisu.

3y situacich, v nichz krajsky Ufad vyfizuje stiznost bez vyuziti odborného podkladu, do 30 dnl ode dne jejiho
obdrzeni, v situacich, kdy vyfizuje stiznost s vyuZitim stanoviska nezavislého odbornika do 90 dnl ode dne jejiho
obdrzeni, a v situacich, kdy vyfizuje stiznost s vyuzitim stanoviska nezavislé odborné komise do 120 dnd ode dne
jejiho obdrzeni [§ 94 odst. 1 pism. a) zakona o zdravotnich sluzbach].

4 0 dalgich 30, resp. 60 dnU [§ 94 odst. 1 pism. a) véta za druhym stfednikem zakona o zdravotnich sluzbach]



Vzhledem k tomu, Ze nikdo nerozporoval skutkova zjisténi (liSi se pouze jejich
hodnoceni), mohu uvést, Zze krajsky urad shromazdil ve spisu dostatek podkladu
pro vyfizeni stiznosti.

C.2 \Vyfizeni stiznosti z hlediska obsahového

V dalSim textu zminim pouze skuteCnosti, s nimiz nejsem spokojena.
C.2.1 K pouZiti omezovacich prostfedkd obecné

Ddvody omezeni stéZovatele

Tzv. omezovaciho prostfedku lze pouzit pouze v pfipadé bezprostiedniho
ohroZeni Zivota, zdravi nebo bezpecnosti pacienta Ci jinych osob [§ 39 odst. 2
pism. a) zakona o zdravotnich sluzbach]. Duvod pouziti omezovaciho prostfedku
musi byt nalezité zdokumentovan [§ 1 odst. 2 pism. k) bod 1 vyhlasky €. 98/2012
Sh., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozdéjsich predpisu].

Z vlastni ¢innosti® je mi znamo, Ze =zdravotnici pouzivaji velmi dasto
ke zdavodnéni aplikace omezovacich prostfedkl vagni vyrazy typu ,pro vlastni
bezpeci*, ,pro neklid” Ci ,pro nespolupraci“. Tyto duvody vSak nejsou k pfesnému
popisu duvodd omezeni dostateCné. Taktéz odmitani pobytu a projevovani
nesouhlasu s umisténim na stanici nemize byt samo o sobé duvodem pouziti
omezovaciho prostfedku.® Upozorfiuji, ze pravé pro nepresnosti ve zdivodnéni
omezeni zachyceného ve volném pohybu byla Ceska republika kritizovana
Evropskym soudem pro lidska prava.’

V pfipadé stézovatele byly ddvodem pouziti omezovacich prostfedku
(neklidové medikace a kurtace) jeho ,arogance® a ,agresivita®, vice toto chovani
stéZzovatele nebylo ve zdravotnické dokumentaci rozvedeno (v kontrastu s tim
naopak personal PZS velmi dobfe popsal divody pouziti omezovacich prostfedku
pfi pobytu stéZovatele na PZS dne 15. 8. 2014).8 StéZovatel pfitom ve svych
podanich opakované tvrdil, Zze se pouze slovné branil proti vysvle€Ceni do naha. Je
potom proto jiz nezodpovéditelnou otazkou, zda agresivitu stézovatele (Ize
predpokladat vulgarismy a fyzickou obranu proti svleCeni) nebylo mozno vyfesit
pouze uchopy [§ 39 odst. 1 pism. a) zakona o zdravotnich sluzbach] a personal PZS
mohl zcela vynechat pouziti neklidové medikace, pfip. i pfilozeni kurtl, coz by bylo
zcela v souladu se zasadou subsidiarity pouziti omezovacich prostfedkd (tedy
v souladu s poZadavkem, aby bylo zasazeno do fyzické sféry stéZovatele co
nejméneg).

5 http://www.ochrance.cz/ochrana-osob-omezenych-na-svobode/zarizeni/zdravotnicka-zarizeni/

6 Zprava ze systematickych navstév protialkoholnich zachytnych stanic (str. 29), dostupné z:
http://www.ochrance.cz/ochrana-osob-omezenych-na-svobode/zarizeni/zdravotnicka-zarizeni/

7 Rozhodnuti Evropského soudu pro lidska prava ve véci Bure$ proti Ceské republice ze dne 9. fijna 2012,
¢. 5081/11.

8 »--- ZVy8uje se agresivita, je vulgarni, hluény, kope do dvefi, slovhé napada personal, skace po posteli, nadava

“

pfislusnikum policie...” (Zaznam z PZS ze dne 15. 8. 2014).



http://www.ochrance.cz/ochrana-osob-omezenych-na-svobode/zarizeni/zdravotnicka-zarizeni/
http://www.ochrance.cz/ochrana-osob-omezenych-na-svobode/zarizeni/zdravotnicka-zarizeni/

Co se tyce dokumentace divodli omezeni, musim tedy trvat na tom, aby
byly vzdy podrobnéji popsany konkrétni projevy zachyceného, jinak je
znemoznéno situaci a opravnénost pouziti omezovacich prostiedkll zpétné
vyhodnotit. Mohlo by tak byt dovozovano nezakonné pouziti omezovaciho
prostredku, resp. alternativné by bylo mozné pripady hodnotit jako zanedbani
pfi vedeni dokumentace.

Musim uvést, Ze uvedenym aspektem pouziti omezovacich prostredki
se nezabyval ve svém stanovisku ani nezavisly odbornik, a posléze ve své
odpovédi na stiznost ani krajsky urad (pouze konstatovali agresivitu stéZzovatele).

Dohled nad stéZovatelem omezenym v pohybu

Po dobu pouZiti omezovaciho prostfedku musi byt pacient pod dohledem
zdravotnickych pracovniku, jehoz stupen odpovida zdravotnimu stavu pacienta [§ 39
odst. 3 pism. c) zakona o zdravotnich sluzbach]. Za splnéni této povinnosti odpovida
poskytovatel zdravotnich sluzeb. Aby byl dohled dostateCné zajistén, je nezbytné,
aby byl stanoven interval a rozsah kontrol omezeného pacienta. V opacném pfipadé
muze dojit k poSkozeni jeho zdravi. Pofizeni zaznamu o stanoveni intervall kontrol
a jejich rozsahu pozaduje vyhlaska o zdravotnické dokumentaci.®

Ani ustanoveny odbornik, ani krajsky ufad se podrobnéji nezabyvali dohledem
zdravotnickych pracovnikl nad silné medikovanym a pfikurtovanym stéZovatelem
(§ 39 odst. 3 zakona o zdravotnich sluzbach). Ve stanovisku odbornika nemohu
o pravidelnych kontrolach stézovatele nalézt Zadnou hodnotici zminku (jedina
zminka plyne pouze ztextu v popisné casti stanoviska, kdy odbornik vyjevil, Ze
kurtace byla zruSena po dvou hodinach, kdy je pacient jiz klidny a spi). Tato zminka
se rovnéz objevuje v dopisu krajského ufadu stéZovateli. V tomto sméru je nejlépe
zpracovana odpovéd nemocnice na puvodni stiznost, nebot’ feditel v ni konstatuje,
ze v prubéhu kurtace byl (pozn. stézovatel) pravidelné sledovan personalem PAZS,
coZ je dokumentovano v hlaseni sester“® Tato skuteénost se véak ve vystupech
krajského uradu ani jim ustanoveného odbornika viibec nepromitla, resp. si ji
zjevné neoveérovali v prislusné ¢asti zdravotnické dokumentace (hlaseni
sester).

Je-li nadto hlasenim sester dokument obsahujici podrobnou tabulku se
zaznamy, jez se tykaji mechanického omezeni pohybu,! musim konstatovat, Ze
z dokumentu pravidelné kontroly stéZovatele nejsou patrné ani v jakém intervalu byly
pfip. konany. Plyne zné jen Casovy rozsah omezeni (0:15-2:15 hodin)
s poznamkou, ze ,uvolnéni mechanického omezeni co 2 hod. nal5 minut”
S ohledem na takovy obsah dokumentu tak lze ucinit domnénku, ze stézovatel byl
prikurtovan a po dvou hodinach se na néj sestra pfiSla podivat, zjistila, Ze je klidny,
protoZe spi, a odvazala ho.

9 ustanoveni § 1 odst. 2 pism. k) bod 1 vyhlasky o zdravotnické dokumentaci
10 Takovy zaznam se objevuje i ve zdravotnické dokumentaci PZS z pfedmétného dne.

11 pokument nema zadny nazev, byt se v ném hovofi jako o ,zaznamu®, je podepsan MUDr. B., MUDr. D. a
sestrou E. (jméno neni pfesné Citelné).



Ani s timto aspektem vyrizeni stiznosti tedy nejsem spokojena, zejména
prihlédnu-li k tomu, co uvadim dale k pouziti neklidové medikace.

Trvani divodd omezeni

Na zachytnych stanicich je otazku trvani omezeni nutno feSit predevsim
ve vztahu k pouzivani kurtll jako omezovaciho prostfedku. Tento prostfedek pouziva
vétdina zachytnych stanic a mohu konstatovat, Ze jde o0 nejbéznéjSi omezovaci
prostfedek pouzivany na zachytnych stanicich. Délka kurtovani se v jednotlivych
pfipadech a na jednotlivych stanicich rdzni. Musim zdudraznit, Ze nepfiméfena délka
pouziti omezovacich prostfedkd byva kritizovana také ze strany Evropského soudu
pro lidska prava, ktery v uziti omezovacich prostfedkd po dobu delSi nez nezbytné
nutnou vidi zna¢né pochybeni.*?

Nezhodnotil-li krajsky ufad (a jim ustanoveny odbornik), zda personal PZS
fadné dohlizel nad stéZovatelem omezenym v pohybu, nemohl potom ani zhodnotit
to, zda PZS postupovala v souladu s § 39 odst. 2 zakona o zdravotnich sluzbach.
Trvani pouziti omezovaciho prostfedku pfitom musi byt limitovano pravé dobou,
po kterou trvaji dlvody, pro které byla osoba omezena. Ve chvili, kdy pomine
bezprostfedni ohrozeni Zivota, zdravi Ci bezpecnosti pacienta nebo jinych osob, je
treba omezeni ukongit. O pribézném hodnoceni trvani divodl pouziti omezovaciho
prostfedku musi byt fadné vedeny zaznamy, jak stanovi vyhlaska o zdravotnické
dokumentaci [§ 1 odst. 2 pism. k) bod 3].

Ani s timto aspektem vyfizeni stiznosti ze strany krajského uradu tedy
nejsem spokojena.

C.2.2 Neklidova medikace
K pouZiti neklidové medikace obecné

Injekéni podavani psychofarmak jako prostfedkd omezeni volného pohybu'®
zachycenym osobam na protialkoholnich zachytnych stanicich prfedstavuje veskrze
odborny problém. Diskutabilni je tato otazka zejména =z hlediska mozné
kontraindikace neklidové medikace s alkoholem, pfip. jinymi navykovymi latkami
a moznych zdravotnich rizik jejiho podani. Zvlastni riziko vyplyva z toho, ze personal
zpravidla postrada dukaz o tom, zda je pfijata osoba intoxikovana kromé alkoholu
také jinou navykovou latkou a ojakou latku se pfipadné jedna (vétSina stanic
neprovadi testy na jiné navykoveé latky).

Ze své c¢innosti'* jsem pomérné dikladné obeznamena s tim, Ze neklidova
medikace je bézné pouzivanym zpusobem zklidnéni zachycenych osob, byt se
postoj jednotlivych zafizeni k této otazce liSi. Na nékterych stanicich se k pouzivani
neklidové medikace personal stavi spiSe zdrZzenlivé a k jejimu podani pfistupuje az

12 jiz zmifiovany rozsudek Bures$ proti Ceské republice &i rozsudek ESLP ve véci Wiktorko proti Polsku ze dne
31. bfezna 2009, ¢. 14612/02.

13 ystanoveni § 39 odst. 1 pism. f) zakona o zdravotnich sluzbach

14 viz kap. 7.9 Zpravy ze systematickych navstév protialkoholnich zachytnych stanic (str. 36-37), dostupné z:
http://www.ochrance.cz/ochrana-osob-omezenych-na-svobode/zarizeni/zdravotnicka-zarizeni/



http://www.ochrance.cz/ochrana-osob-omezenych-na-svobode/zarizeni/zdravotnicka-zarizeni/

v krajnich pfipadech, kdy nepostaCuji mechanickd omezeni (pfedevSim Kkurty).
Na nékterych stanicich je neklidova medikace pouzivana naopak hojné. V praxi
nékterych stanic jsem zjistila pfipady pouziti neklidové medikace u pacientl
s vyrazné vysokym obsahem alkoholu v krvi a nékdy i u pacientd intoxikovanych
jinou psychoaktivni latkou. Na nékterych stanicich jsem zaznamenala pfipady
shodné s pfipadem pana A., tedy situace, kdy byla zachycenému podana neklidova
medikace soucasné s pouzitim ochrannych kurtl, aniz by personal vyzkousel, zda
bude kurtace ke zklidnéni pacienta postacovat, €i nikoliv.

K hodnoceni otazky pouziti neklidové medikace si samoziejmé netroufam
pfistupovat bez dalSiho. Proto jsem se po svych systematickych navstévach
protialkoholnich zachytnych stanic setkala s prednimi odborniky,® ktefi se shodli
natom, Ze podani jakéhokoliv psychofarmaka intoxikovanému c¢lovéku muze byt
nebezpecéné a potencialné ohrozuje jeho Zivot, proto by:

. lékaif mél davat pfednost mechanickym omezenim pfed podanim neklidové
medikace,
. pouzije-li 1ékaf neklidovou medikaci, uchyluje se tim k pouziti tzv. off label

(pouziti 1éCivého pfipravku mimo schvalené indikace) a musi byt pfipraven
prokazat, ze neSlo vyresit situaci jinym zplsobem, bez rizika, které podani
medikace predstavuje (coz klade zvySené pozadavky na pfesvédcivou
dokumentaci klinického stavu zachyceného).

Na zakladé shody mezi odborniky jsem proto vSem protialkoholnim zachytnym
stanicim doporucila, aby jejich personal preferoval mechanické omezeni
pohyblivosti pred podanim neklidové medikace av pfipadé pouziti neklidové
medikace toto pouziti presvéd¢ivé zdavodnil a divody jednoznaéné zaznamenal
do dokumentace zachyceného.

K pouZiti neklidové medikace v pfipadé stéZovatele

Jak jsem uvedla, pouziti neklidové medikace je otazkou ryze odbornou, proto
povazuji za nezbytné zaméfit se na to, jak se krajsky ufad vypofadal s informacemi
poskytnutymi ustanovenym nezavislym odbornikem, resp. informacemi poskytnutymi
nemocnici pfi vyfizovani puvodni stiznosti.

Krajskym GUfadem ustanoveny nezavisly odbornik k pouziti neklidové
medikace uvedl pouze znacné lakonickou vétu, ze ,je nepochybné, Ze aplikace
psychofarmaka byla indikovana“ se zavéreCnym hodnocenim, Ze postup personalu
PZS byl ,spravny”. Odbornik sice lakonicky objasnil pouziti Haloperidolu
stéZovatelovou agresivitou (takovy zavér si vSak mohl krajsky ufad ucinit sam,
ostatné stejny duvod shledala nemocnice pfi vyfizeni puvodni stiznosti), avSak nijak
podrobnéji se jiz nezabyval otazkou soubézného pouziti neklidové medikace a kurtd,
nevedl zadné uvahy v souvislosti se stavem zachyceného - napf. s vySi hladiny

15 Kulaty stdl na téma ,Aktudini otazky zachazeni s osobami na protialkoholnich a protitoxikomanickych
zachytnych stanicich” byl pofadan po sérii systematickych navstév zachytnych stanic v bfeznu 2014. Viz Vefejny
ochrance prav. Kulaty stdl na téma zachytnych stanic. In: Ochrance.cz [online]. 3. 4. 2014 [cit. 31. 5. 2016].
Dostupné z: http://www.ochrance.cz/ochrana-osob-omezenych-na-svobode/aktuality-z-detenci/aktuality-z-detenci-
2014/kulaty-stul-na-tema-zachytnych-stanic/
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naméfeného alkoholu a zvolenou davkou psychofarmaka (,dvé ampule®), pfip. ani
s druhem zvoleného léCiva. Misto podrobné provedeného odborného posouzeni véci
se v Casti nazvané ,rozprava® zaméfil, dle mého nazoru pomérné nevhodné a mimo
jeho kompetenci, pfedevSim na moralni kritiku subjektivnhiho vnimani celé situace
stéZovatelem.

Ve vyjadreni feditele nemocnice potom nelze k pouziti neklidové medikace
nalézt zadny hodnotici text (opét kromé tvrzeni, Ze pouziti neklidové medikace si
vyzadala stéZovatelova agresivita).

Krajsky ufad dosvé odpovédi na stiznost prevzal vySe citovany text
nezavislého odbornika, a to bez dalSiho komentare, Cemuz na jednu stranu rozumim;
vzhledem k posouzeni otazky ,nalezité odborné urovné” poskytnuté péce krajskému
ufadu ani nic jiného nezbyva. Na druhou stranu s vyslednym stavem, vzhledem
k mym vySe uvedenym poznatklim a doporu€enim ohledné pouziti neklidové
medikace na protialkoholnich zachytnych stanicich, nemohu byt spokojena. Dovolim
si velmi vazné pochybovat o tom - ato s plnym védomim toho, Ze se jedna o ryze
odbornou otazku - zda je stanovisko odbornika v Casti tykajici se pouziti neklidové
medikace vibec presvédcCiveé.

Pochybuji i 0 tom, zda mél ustaveny specialista k posouzeni stiZznosti vhodnou
odbornost (interni lékarstvi a klinicka biochemie), a zda nebylo vhodnéjsi ustavit
radéji specialistu s odbornosti psychiatrie, pfedevSim vzhledem k pouziti zklidrujici
psychiatrické medikace. Ackoliv to zakon o zdravotnich sluzbach vyslovné
nepozaduje, bylo by nelogické, aby se odbornik vyjadfoval k jinému
medicinskému oboru nez k tomu, ke kterému se vztahuje jeho specializace.
Tento stéZejni a naprosto logicky princip je ostatné uplatfiovan i v soudné znaleckém
dokazovani.'®

Z praxe je mi znamo, Ze l|ékafska péce je na protialkoholnich zachytnych
stanicich zajistovana lékafi nejriznéjSich odbornosti, poCinaje pravé psychiatry az
po napf. urology (vétsSina stanic je sou€asti komplexnéjSiho zdravotnického zafizeni).
Je bohuzel skutecCnosti, Zze personalni pozadavky na stanice (nejen pocty, ale
predevSim kvalifikace Iékafu) nejsou upraveny pravnimi predpisy, neexistuji proto
zadné minimalni standardy. To jsem vyrazné kritizovala, protoze jejich neexistence
se potom odrazi vkvalit¢ odbornych postupl personalu. Néktefi zfizovatelé
protialkoholnich  zachytnych stanic se alesponn analogicky Ffidi obecnymi
ustanovenimi vyhlasky €. 99/2012 Sb., ktera se tykaji zdravotnich sluzeb podobnych
sluzbé ,zachytné“.l’

Shrnu-li vy$e uvedené, co nejpresnéjsi zacileni specializace konkrétniho
odbornika, jehoz krajsky urad ustavi, aby ve véci podal odborné stanovisko,
povazuji za zasadni. V pripadé stiznosti na zachytnou protialkoholni sluzbu,
zejména byla-li proti zachycenému pouzita zklidnujici psychiatricka medikace,

16 ustanoveni § 4 odst. 1 pism. e) zdkona €. 36/1967 Sb., o znalcich a tlumoc€nicich, ve znéni pozdéjSich

predpisU.
17 viz kap. 4.2 a 8.1 Zpravy ze systematickych navstév protialkoholnich zachytnych stanic (str. 36-37), dostupné
z: http://www.ochrance.cz/ochrana-osob-omezenych-na-svobode/zarizeni/zdravotnicka-zarizeni/
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avzhledem k tomu, ze pobyt na stanici, podrobeni se jejimu rezimu a pfip.
pouziti omezovacich prostredkl, je nedobrovolnym omezenim svobody
¢lovéka, povazuji za velmi dulezité, aby byl nezavislym odbornikem ustavovan
Iékar se specializaci psychiatrie (jakkoli si uvédomuiji jejich nedostatek).

C.2.3 Pobyt nahého stéZzovatele na PZS

Jsem znacné nemile prekvapena, ze se krajsky ufad ve své odpovédi
stéZovateli vibec nezabyval otazkou jeho pobytu na PZS bez obleceni (vyjma
pfechodu z pfijmovych prostor do mistnosti pro pobyt, kdy byl pfes né&j pfehozen
Zupan). Pominuti této otazky ve vyfizeni stiznosti nerozumim i s ohledem na to, ze
jde ze vSech vySe zhodnocenych otazek o otazku nejméné odbornou. Na Zadné
z mnou navstivenych zachytnych stanic jsem se pfitom s podobnou praxi, kdy
zachyceny musi celou dobu pobytu na stanici setrvat nahy, nesetkala. Zachycenym
byva pravidelné zapujcovan erarni odév, popf. byvaji ponechani ve svém
obleéeni (min. spodnim pradle), neni-li opravdu silné znecisténo.

Reditel nemocnice opatfeni zdiivodnil bezpeé&nosti, aniz by tento divod vice
rozvedl. Dokazi si predstavit snad pouze obavu z pouziti odévu Kk vlastnimu
sebeposkozeni. Toto riziko je vSak nezbytné zmirnit pfipadnym zvySenym dohledem
nad zachycenym, nikoli tim, Ze bude ponechan celou dobu pobytu bez obleceni.

Pokud by se tak krajsky ufad fadné zabyval touto otazkou, musel by si
zodpoveédét otazku, zda v pfipadé stéZovatele bylo, € nebylo respektovano jeho
pravo na dustojné zachazeni pfi poskytovani zdravotnich sluzeb [§ 28 odst. 3
pism. a) zakona o zdravotnich sluzbach].

Krajsky ufad tedy pochybil, kdyz se viibec nezabyval otazkou pobytu
stézovatele na PZS bez obleceni.

C.3 Celkové zhodnoceni vyrizeni stiznosti

Na jednu stranu povaZzuji za uspokojivé, v jakém kratkém Casovém rozmezi se
krajsky ufad se stiznosti vyporadal. Na stranu druhou musim konstatovat, Ze vyfizeni
stiznosti povaZzuji za dobré pouze z formalniho uhlu pohledu. Co se tyCe obsahové
stranky vyfizeni stiznosti, vznas§im mnohé, rizné zavazné pfipominky. Domnivam
se, ze pokud by krajsky ufad lépe zacilil specializaci ustanoveného nezavislého
odbornika, byla by stiZznost proSetfena mnohem lépe a zavéry krajského urfadu by
byly vyrazné pfesveédcivéjsi.

Vzhledem k jiz pomérné dlouhé dobé, ktera uplynula od umisténi stéZovatele
na PZS nepovaZzuji za ucelné, aby byla situace pana A. znovu odborné posouzena
a znovu proSetfovana. Povazuji vSak za stézejni, aby krajsky urad v budoucnu
v pripadech, kdy bude nezbytné odborné Ilékarské posouzeni ve vécech
tykajicich se zachytné sluzby, lépe cilil specializaci ustanoveného nezavislého
odbornika.

Déale povazuji za zasadni, aby krajsky ufad protialkoholni zachytné stanici
nemocnice darazné doporucil preferovani mechanickych omezeni pohyblivosti
pred podanim neklidové medikace zachycenym; tento princip se musi projevit
v provoznim fadu stanice. Pokud se personal presto uchyli k pouziti neklidové



medikace, musi takové pouziti presvédcivé zdivodnit a diuvody jednoznac¢né
zaznamenat do dokumentace zachyceného.

Mam rovnéz zato, ze by bylo vhodné, aby krajsky urad PZS seznamil
i s dalSimi mymi zavéry (dohled nad zachycenou osobou, vi&i niz bylo pouzito
omezovacich prostfedkd, sledovani trvani duvodld omezeni pohybu v pfipadé
kurtace).

Co se tyCe odebirani obleeni zachycenym, povazuji za nezbytné, aby mi
krajsky urad sdélil svij nazor na takové opatreni, zejména vtom sméru, zda
takové opatfeni povazuje za souladné s § 28 odst. 3 pism. a) zadkona o zdravotnich
sluzbach, a svilj nazor podrobné zduvodnil.

D - Zavéry
Na zakladé vySe popsanych zjisténi a uvah jsem ve smyslu ustanoveni § 18

odst. 1 zakona o vefejném ochranci prav dospéla k pfesvédceni, Zze se Krajsky ufad
Moravskoslezskeho kraje dopustil pochybeni spocivajiciho v tom, Ze:

. ustanovil nezavislého odbornika s nevhodnou specializaci, z €ehoz plyne
I pochybnost o jim u¢inéném zhodnoceni;

. ve vyfizeni stiznosti se nezabyval otazkou dokumentace radného zdivodnéni
pouziti omezovacich prostfedkd;

. ve vyfizeni stiznosti se nezabyval otazkou zdravotnického dohledu nad silné
medikovanym a kurtovanym stéZovatelem;

. ve vyfizeni stiznosti se nezabyval otazkou trvani diivodi omezeni pohybu;

. ve vyfizeni stiznosti zcela pominul otazku pobytu nahého stézovatele.

Zpravu o Setfeni zasilam Fediteli krajského ufadu Ing. Tomasi Kotyzovi
a zadam, aby se ve lhaté 50 dnd od jejiho doru€eni vyjadfil ke zjisténym pochybenim
a informoval mé o pfijatych opatfenich k napravé. Zprava shrnuje mé dosavadni
poznatky, které mohou byt podkladem pro zavérecné stanovisko.

Zpravu zasilam rovnéz stézovateli.

Mgr. Anna Sabatova, PhD.
vefejna ochrankyné prav

10



