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Zprava o Setreni

Vs

ve véci ochranného léceni

V kvétnu 2016 se na mé obratila pani M. A., matka a souc¢asné opatrovnice pana A. A, ktery
je v soucasnosti umistén v ochranném Ustavnim léceni v Psychiatrické nemocnici HavlickQv
Brod. StéZuje si na podminky v nemocnici, zejména na podavani hormonalnich injekci,
absenci vychazek, absenci propustek k rodiné, bezdivodné umisténi na uzaviené oddéleni
a umisténi na izolaci. Pani A. dale zadd, aby mohl byt A. A. propustén do ambulantni |éCby,
a aby mu byl tak umoZnén normalni Zivot. Podnét podpofila také pani P., pfitelkyné pana A.

A. Pfedmeét Setreni

Zaméfila jsem se na nésledujici okruhy otazek:

] zpUsob vyfizeni stiznosti pani M. A. a pana A. A.,

] pouzivani omezovacich prostfedk( a poskytovani zdravotnich sluzeb bez souhlasu
pacienta,

] odlvodnénost umisténi pana A. na uzaviené oddéleni,

Ll vychdazky a propustky pacienta,

] napliovani uGcelu ochranného léceni, a to vdobé aktudlniho pobytu pana A.
v psychiatrické nemocnici.

Podavani hormondlnich injekci jsem proSetfovala pouze ve smyslu dodrZzovani zdkonnych
pozadavk(l nasvobodny ainformovany souhlas pacienta a vyfizeni pfipadné stiZznosti.
Skutecnost, zda jsou hormonadlni injekce pacientovi spravné indikovany azda mu
nezpUsobuji vedlejsi nezadouci Ucinky, posoudit nemohu, protoZe jde o odborné zdravotni
otazky, k jejichz posouzeni je opravnén znalec z ptislusného oboru mediciny, nikoliv verejny
ochrance prav.

Nemohu rovnéZ nafidit, aby pana A. propustén nebo aby mu soud preménil Ustavni
ochranné |éceni na ochranné Iéceni ambulantni. K tomu je prislusny pouze soud, ktery se
touto otdzkou zabyval v fijnu 2015 a ddle v dubnu a v fijnu 2016. Zatim neshledal, Ze by
podminky pro vykon ambulantniho ochranného |é¢eni byly naplnény.

Reditel nemocnice se na mou vyzvu k pfipadu vyjadFil dopisem ze dne 29. 11. 2016. Vyzadala
jsem si kopii ¢asti zdravotnické dokumentace a soudnich rozhodnuti.

B.  Skutkova zjisténi

Aktualni ochranné ustavni Ié¢eni panu A. ulozZil okresni soud D usnesenim ze dne 3. 6. 2014,
kterym byla pfeménéna zabezpecovaci detence, jez probihala od 17. 2. 2011. Pan A. byl
v pribéhu hospitalizace opakované premistovan mezi jednotlivymi oddélenimi s uzavienym
|éCebnym reZzimem (viz ¢ast B. 3). Je éCen pro schizofrenni onemocnéni a sexualni poruchu,
respektive hormonalni preparaty jsou mu podavany pouze na zakladé jeho souhlasu.
S ohledem na neplnéni ucelu ochranné |é¢by podal feditel nemocnice dne 22. 9. 2015 navrh
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soudu na pfeménu ustavniho ochranného |é¢eni na zabezpecovaci detenci. Soud tomuto
navrhu nevyhovél.

Pan A. je omezen ve svépravnosti. Opatrovnikem byla nejdfive matka pana A. (pani A.),
avSak vzhledem ktomu, Ze pomohla panu A. uprchnout zjiZ dfive uloZzeného ustavniho
ochranného |éceni (tato informace je obsazena vnavrhu nemocnice na uloZeni
zabezpecovaci detence ze dne 22. 9. 2015), byla opatrovnictvi zbavena a novou opatrovnici
se stala sestra pana A. V soucasnosti je opatrovnici opét matka.

B.1 Nezadouci u¢inky hormonalni lé¢by

Pani A., pani P. i pan A. uvedli, Ze hormonadlni |éc¢ba, kterd je panu A. poskytovdana, ma
pro jeho zdravi vazné nezadouci vedlejsi ucinky. Pani A.a pani P. uvadéji, ze z hormonalnich
injekci boli pana A. celé télo a Ze jiz vyrostl 0 3 cm. Pan A. rovnéz udaval zdravotni potize
(bolest hlavy a mozku, ztuhlost téla, vytok ,,smradlavé vody“ z tfisel).

Podle vyjaddieni nemocnice je hormonalni [é¢ba indikovand s ohledem na diagndzu pacienta
(sexudlni deviace typu sexuadlni agresivity, kterd uného byla stanovena odbornym
sexuologickym vysetfenim). UZival ji rovnéZ v zabezpecdovaci detenci. Béhem aktudlni
hospitalizace vysttidal dva léky, pficemz mu byly poddvany jen na zakladé pisemného
souhlasu. Z odGvodnéni rozhodnuti soudu z dubna 2016 je zfejmé, Ze hormonalni 1éCba byla
nasazena zase v prosinci 2015, podle dokumentace pak v listopadu 2016 stale trvala (injekce
co 14 dna).

Pokud jde o ucinek lécby, podle ndzoru nemocnice se poddvani Androcuru u pacienta
Lprojevuje Zadoucim zplsobem ve smyslu sniZeni sérovych hladin muZskych pohlavnich
hormont na spodni hranici normy, takZe je u ného minimalizovdno puzeni k nebezpeénému
deviantnimu agresivnimu sexudlnimu chovdni. Zmény zdravotniho stavu, které by se daly
pricist vyhradné sexuologické antiandrogenni 1éCbé jako jeji neZadouci ucinky, u pacienta
v pribéhu aktudlini hospitalizace nebyly pozorovdny”.

B.2  ZpuUsob vyfizeni stiznosti pani A. a pana A. nemocnici

Pani A. ve svém podnétu uvadi, Ze se pisemné obracela na feditele Ié¢ebny ,asi loni v [été",
ale nedal ji odpovéd. Zadnou stiznost, s niz se na nemocnici obracela, nedolofzila.

Nemocnice mi sdélila, Zze v prlbéhu aktualni hospitalizace neobdrzela zddnou pisemnou
stiznost od pana A., pani A. ani pani P.

Ze studované zdravotnické dokumentace je zfejmé, Ze pacient ijeho matka a otec se
pribézné Ustné ohrazovali v{¢i riznym okolnostem pobytu v nemocnici. Slo o namitky proti
hormonalni |é¢bé, stiznost na vedlejsi neZzadouci U¢inky nebo omezeni vychazek. Tyto
namitky persondl nemocnice vyfidil Ustné. Ze zdravotnické dokumentace je napfiklad
zfejmé, Ze bylo panu A. umoZnéno odvolat souhlas s Ié¢bou, byla mu upravena davka Iéku
nebo Ze lékar proved| vySetfeni.

1 napriklad ad stiznosti ze dne 28. 9. 2015
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B.3 Uzavrené oddéleni

Pani A. uvadi, Ze pan A. byl nespravedlivé umistén na uzaviené oddéleni (napfiklad za to,
Ze odmitl hormonalni injekce nebo Ze fekl néco, co se Iékariim nelibilo). Pani A. nevysvétlila,
v ¢em rezim na jednotlivych oddélenich spociva.

V pribéhu aktudlni hospitalizace byl pan A. umistén na oddélenich X, Y, Z, E. Zpocatku byl
dva mésice na oddéleni E ur¢eném pro sexuologickou lé¢bu muzl, odkud byl prelozen
po vysazeni hormondlniho Iéku Androcur. Pak pobyval na oddélenich uréenych pro Ié¢bu
spiSe zavaznych stavl. Z dokumentace je zfejmé, Ze tam byl personalem motivovan k jeho
opétovnému nasazeni hormonadlni |écby, coZ pacient odmital. Nakonec vSak souhlasil
s nasazenim depotniho prepardtu Depo-Provera. V dokumentaci je ddale uvedeno:
,Postupné uvolriovdni reZimu, pokud bude dobre spolupracovat” (€. listu 157 zdravotnické
dokumentace).

Vsechna oddéleni, na kterych pacient pobyval, maji uzavieny charakter. Jsou urcena
pacientim, jejichz zdravotni stav trvale vyzaduje dohled oSetrfovatelského zdravotniho
personalu s omezenim pohybu a uZivani psychofarmak. Oddéleni X se od oddéleni E lisi
mimo jiné tim, Ze zde neprobihd komunita, pracuje zde muzsky oSetfovatelsky personal
a na oddéleni je kamerovy systém. Prostudovala jsem domaci fady uvedenych oddéleni, aniz
bych mezi nimi zjistila jiné zasadni rezimové rozdily.

B.4 Pouzivani omezovacich prostfedk( a poskytovani zdravotnich sluzeb bez souhlasu
pacienta

Pani A. uvadi, Ze persondl nemocnice pana A. nuti uZivat léky a podepisovat protokol,
Ze s hormonadlnimi injekcemi souhlasi. Ze zdravotnické dokumentace vyplyva, ze pan A.
nékolikrat odvolal souhlas s podavanim hormonalnich injekci, a hormonalni IéCba mu proto
nebyla poskytovana.? Motivovat pacienta k jejimu obnoveni bylo vidy souddsti plsobeni
personalu.

Dale pani A. uvadi, Ze na podzim 2015 pana A. trestali za to, ze si sundal z ruky sadru, a to
tim, Ze naném délali pokusy acely tyden mu pichali 6 silnych injekci |éku Tisercin.
Ve zdravotnické dokumentaci jsem studovala pribéh udalosti ze zafri 2015, kdy mél pan A.
sadru. Byly u néj pouzity omezovaci prostifedky a ndsledné doslo i k tomu, Ze nemocnice
podala soudu ndvrh na pfeménu léceni na zabezpecovaci detenci.

] Dne 9. 9. 2015 v 19:15 hodin doslo v koupelné oddéleni X k Sarvatce mezi panem A.
a jinym pacientem, pfi které zasahoval cely tym persondlu oddéleni. Pan A. utrpél
sramy, které byly hned oSetreny, ale zpUsobil si také frakturu zaprstnich klstek pravé
ruky, jak se pozdéji ukazalo.

L] Bezprostiedné po zasahu v koupelné nasledovalo uplatnéni omezovacich prostredk
ve formé izola¢ni mistnosti a lIék( (Haloperidol a Tisercin). Pacient mél projevovat
psychomotoricky neklid pti dekompenzaci paranoidni schizofrenie. Pacienta
bezodkladné vidél |ékar, ktery pouZziti omezovaciho prostiedku potvrdil. V pribéhu

2 napriklad Iékarsky zaznam ze dne 22. 9. 2015 ¢i zaznam ze dne 27. 11. 2016
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noci jej lékar vidél jeSté jednou a sestry pravidelné provadély kontroly. Omezeni
na izolaci skoncilo nasledujici den v 6:15 hodin.

] Dne 15. 9. 2015 si pan A. opétovné strhl sadru, byl tenzni a hadal se. Nato mu Iékar
predepsal injekci na zklidnéni (2 amp. Tisercinu).

] Tisercin do té doby nebyl soucasti pravidelné medikace pana A., dne 15. 9. 2015 lékar
predepsal podani dvou tablet rdno, v poledne a vecer. Dne 17. 9. 2015 byla ddvka
snizena. Z dokumentace je zfejmé, Ze divodem klidnéni je opakované strhavani dlahy
a riziko trvalého poskozeni kosti a Ze se pak spoluprace pacienta zlepsila.

] Dne 22. 9. 2015 si pacient znovu sundal sddru. Byl znovu nespolupracuijici, s projevy
tézké dusevni poruchy aodmitl hormonalni |écbu. Lékati tedy rozhodli o jejim
vysazeni, naordinovali Tisercin v pravidelném podani injekéni cestou a zakdzali
navstévy na oddéleni. Navstév se dozadoval predevsim otec, na jehoZ chovani prisly
uz stiznosti. Pacient byl ¢asto nespolupracujici.

] Primafr pfipravil fediteli nemocnice ndvrh k soudu na nafizeni zabezpecovaci detence.
Davod vidél v dosavadnim nepftiznivém pribéhu ochranného Iéceni, nizsi spolupraci
pacienta a v protichlidném pulsobeni rodic(, ktefi podryvali psobeni I1éCby.

] Dne 25. 9. 2015 si pacient stéZoval na bolest po injekcich a sliboval, Ze sadru jiz
strhdvat nebude. Lékarka rozhodla o pfechodu na tablety Tisercinu. Pacient byl jiz bez
znamek neklidu. StéZoval si na ospalost a davky léku byly 28. 9. 2015 ponékud snizeny.

] Dne 28. 9. 2015 si primafi telefonicky stézovala matka na tlumeni pana A. a na velké
vedlejsi ucinky. Primar pacienta hned vysetfil.

Ze zdravotnické dokumentace nevyplyva nic, co by nasvédcéovalo tvrzeni pani A., Ze je pan
A. vystaven lékarsky pokusim.

B.5 Vychazky a propustky pacienta

Pani A. si stéZovala, Ze nemocnice panu A. zakazuje vychazky a propustky domu. Za vychazky
pani A. zfejmé povaZuje vychazky po aredlu nemocnice, zatimco pod pojmem propustky ma
na mysli kratkodoby pobyt pana A. mimo aredl nemocnice.

Nejcastéji travil pan A. Cas na uzavieném oddéleni X. Domaci fad oddéleni X upravuje
vychdazky a propustky nasledovné: ,Povoleni IéCebnych vychdzek &i propustek v doprovodu
persondlu, pribuznych i samostatnych je v kompetenci oSetfujiciho Iékafe nebo primdre
oddéleni, ktefi se fidi aktudlnim zdravotnim stavem pacienta. Na vychdzku ani na propustku
nevznikd ndrok dobou pobytu na oddéleni. Vzhledem k akutnimu charakteru psychiatrickych
obtiZi hospitalizovanych pacientd je lécebnd propustka povolovdna spisSe vyjimecné a v jasné
oduvodnénych pripadech. Jeji délka je limitovdna dobou nejvyse 5 dni pobytu mimo
nemocnici. | v priibéhu vychdzek ¢i propustek plati pro pacienty zdkaz poZivani alkoholickych
ndpojt Ci drog.”

Pokud jde o vychazky vramci aredlu, ma je pan A. dle vyjadieni feditele nemocnice
umoznény denné, avsak s doprovodem osetfovatelského personalu. Z dokumentace dale
vyplyva, Ze mél pan A. povoleny vychdzky s rodinou v aredlu nemocnice na maximalni dobu
60 minut.
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K propustkdm feditel nemocnice uvedl: ,Vicedenni propustky mimo aredl nemocnice
v doprovodu matky nebo jiné osoby blizké absolvoval pacient v roce 2016 cca kaZdych 4—6
tydnl — jejich Cetnost odpovidala vyvoji zdravotniho stavu pacienta a jeho spoluprdci
pri lécbé. Obdobnd je situace ohledné frekvence oSetrujicim lIékarem umoZzriovanych ndvstév
pacienta a krdtkych samostatnych vychdzek pacienta mimo aredl nemocnice, kterd
odpovidd vyvoji zdravotniho stavu pacienta a jeho spoluprdci pfi IéCbé.“V listopadu 2016 byl
interval 4 tydny.

Z dokumentace nevyplyvd, Ze by si pan A. nebo jeho rodi¢e na nepovoleni propustek
stézovali.

B.6 Plsobeni rodiny a ucel ochranného Iéceni

Pan A. pfijima navstévy své matky, otce a pfitelkyné. Ze zdravotnické dokumentace ze zafi
2015 vyplyva, Ze rodice pana A. ztéZovali naplfiovani ucelu ochranného lééeni. Situace dosla
tak daleko, Ze nemocnice zamezila zcela kontaktu pana A. s jeho rodi¢i. Ve zdravotnické
dokumentaci je uvedeno, 7e pan A. mél od 22. 9. 2015 intenzivni dohled a zdkaz navitév. Slo
o reakci nato, Zesi opakované sundaval sadru, Ze ho rodi¢e podporovali v odmitani
navrhované lécby a Ze jeho otec délal opakované v nemocnici potize. Chodil na navstévy
v zanedbaném stavu, Spinavy, opily, byval Gtocny, stéZovali si jini navstévnici.

V navrhu soudu na pfeménu Ustavniho ochranného léceni na zabezpecovaci detenci je
k pGsobeni rodi¢t uvedeno: ,Pod jejich vlivem (kdyZ jejich ndvstévam v Psychiatrické
nemocnici prakticky nelze zabrdnit) je prakticky nemozZné, aby si pacient vytvofril potfebny
ndhled nejen na nemoc a potrebu jeji Iécby, ale i na trestnost a spolecenskou nebezpecnost
spdchaného cinu. | kdyby existovala podpora rodiny v tomto sméru, pan A., ktery mimo
ziskat.” A dale: ,,Na deklarovanych potiZich, resp. na jejich vyddvdni za vedlejsi efekt lécby
a ddle na odmitdni téchto lékd, stejné jako na trvale kolisajici ¢i vdznouci spoluprdci ma
zrejmy podil matka a v poslednim roce i otec pacienta (jenZ s rodinou ale drive neZil), kteri
jej oba dva presvédcuji ve sméru chybéjiciho ndhledu na chorobnost stavu, tj. o tom, Ze je
zcela zdrdv ... a podporuji Iéceného dokonce i v presvédceni, Ze ¢iny, za které byl odsouzen,
vubec nespdchal.”

K nazoru nemocnice na naplfiovani ucelu ochranného Ié¢eni dale z ndvrhu nemocnice cituji:
,0Setrujici lékari PN Havl. Brod se po vzdjemné poradé shoduji vzhledem k diagndzam
posuzovaného (chronickd schizofrenie, sexudini agresivita se sadistickymi rysy, sniZeny
intelekt), jeho nevyzrdlé a nesloZité osobnosti, ddle vzhledem k ndzorovému nastaveni jeho
rodica, které je dlouhodobé protichtidné divodim uloZeni ochranného ustavniho léceni, kdyZ
rodice svymi intervencemivdzné narusuji priibéh ochranného Iéceni a ziejmé jeden z nich ma
tendenci narusovat idosud souladny vykon opatrovnické funkce, po zvdZeni prakticky
jednorocnich zkusenosti s pribéhem ochranné IéCby, Ze jeji vykon nemdiZe plinit svij ucel.

Soud navrhu nemocnice na uloZeni zabezpedovaci detence nevyhovél. V pozdéjsim
rozhodnuti o ndvrhu pana A. na preménu Ustavniho ochranného Ié€eni na ochranné |éCeni
ambulantni ze dne 28. 4. 2016 vsak prisvédcil zavériim nemocnice, kdyz uvedl Ze , pacient
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nemd vytvofeny ndhled na onemocnéni, nutnost Iécby ani ndhled na spdchanou trestnou
¢innost ... podminky pro ambulantni ochrannou lé¢bu zatim nenastaly”.

Ve zdravotnické dokumentaci je uvedeno, Ze po striktnim omezeni styku s rodinou byl pan
A. vyrazné klidnéjsi, byla zlepsena jeho spolupréce, byl pfeloZen na oddéleni Y. Po néjaké
dobé byly panu A. umozZnény propustky domU (od Unora 2016). Od 7. 4. jej mohla 1x tydné
opét navstévovat pani A. a pani P. a 1x za 14 dn0 i jeho otec. Dne 28. 4. 2016 mu soud
prodlouZil Ustavni ochranné léceni, coz u néj vyvolalo Spatnou naladu, byl dysforicky
a kverulantni. Po ¢ase se vSak s rozhodnutim smitil a chovani se upravilo. K datu 27. 11. 2016
mél nastaven rezim kratkych vychazek, chodil i do mésta a 1x a 4 tydny jezdil na propustky
k rodiné (zaznam ze dne 27. 11. 2016).

C. Hodnoceni véci ochrankyni
C.1 Nezadouci ucinky hormonalni [é¢by

Jiz vySe jsem uvedla, Ze mi nepfislusi posuzovat odborné zdravotni otdzky, tedy zda jsou
hormonalni injekce pacientovi spravné indikovany a zda mu nezpUsobuji vedlejsi nezadouci
ucinky. Pfesto jsem feditele nemocnice vyzvala, aby se k ndmitce na nezddouci vedlejsi
ucinky hormonalnich injekci vyjadfil.

Podle ndzoru nemocnice je hormondini injekce indikovana. Ostatné byla nastavena jiz
v zabezpecovaci detenci. Lékali nepozorovali nezadouci Uc¢inky, které by se daly pficist
vyhradné sexuologické antiandrogenni Ié¢bé.

Ve zdravotnické dokumentaci jsem zkoumala zaznamy o stiZznostech pacienta (nalezla jsem
je, lékari je komentovali, pacienta vysetfovali). Beru namitky pani A. vaziné. Nicméné
nemohu uzavfit, Ze by namitané projevy bylo moZné objektivizovat. Ze zdravotnické
dokumentace naopak vyplyva, Ze kdyz pan A. hormondlni l1écbu akceptoval a dodrzoval
stanoveny lécebny rezim, jeho zdravotni stav se stabilizoval a Iécba méla pro jeho zdravi
pfiznivy dopad.

Pfesto bych rdda vyzvala nemocnici, aby nadale subjektivni stav pacienta sledovala
a zaznamenavala, pfipadnym neziadoucim Ucinkd hormonalni |écby u pana A. vénovala
zvySenou pozornost a opakované smysl a Ucel 1écby panu A. ijeho blizkym vysvétlovala.
Pokud by oto pacient projevil zdjem, doporucuji zajistit mu ndzor lékare nezdvislého
na Psychiatrické nemocnici Havli¢kdv Brod.

C.2 Zpusob vyfizeni stiznosti pani A. a pana A.

Ustanoveni §93 zakona ¢.372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich
poskytovani, ve znéni pozdéjsich predpisl, upravuje pravo na podani stiznosti. Stiznost Ize
podat proti postupu poskytovatele pfi poskytovani zdravotnich sluzeb nebo proti cinnostem
souvisejicim se zdravotnimi sluzbami. Stiznost mliZze podat pacient, jeho zakonny zastupce
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nebo opatrovnik, osoba blizkd, pokud toho pacient sdm neni schopen, nebo osoba, kterou
k tomu pacient zmocni. Stiznost se podava ptimo poskytovateli.

Nemocnice vypracovala v souladu s § 93 odst. 4 pism. a) zakona o zdravotnich sluzbach
postup pro vyfizovani stiznosti. Tento postup je obsazen v bodu IV. ,,Domdciho Fadu”.
Stanovi, Ze pacient si mlZe stéZovat pisemné a Ustné zdravotnickému personalu pfimo
na oddéleni. StiZznosti pacient(l, adresované prfimo zdravotnickému personalu a oddéleni,
jsou vyfizovany Ustné. Ty stiZznosti, které presahuji ramec oddéleni nebo jsou adresovany
osobam mimo oddéleni (napriklad fediteli nemocnice) nebo u kterych stéZovatel trva
na pisemném vyrozuméni, jsou predany k vyfizeni na sekretariat reditele.

To, Ze nafeditelstvi nemocnice neni evidovdna Zadnd pisemnd stiznost, nemlze jit
nemochnici k tizi, kdyZ A. nejsou schopni jeji podani doloZit. Ze zdravotnické dokumentace je
zfejmé, Ze pan A. a pani A. se na persondl nemocnice obraceli Ustné a tyto Ustni namitky
persondl ustné vyfizoval. Personal nemocnice tak postupoval v souladu se svymi pravidly
pro vyfizovani stiznosti obsazenymi v ,Domacim fadu“. Pochybeni nemocnice proto
neshleddavam.

C.3 Uzavrené oddéleni

U premistovani pacienta mezi jednotlivymi oddélenimi je tfeba posoudit, z jakého divodu
k pfemistovani dochazi a jaky to ma dopad na Zivot pacienta. RozliSuji, zda je premisténi
pacienta zdlvodnéno jeho zdravotnim stavem, nebo zda se tak déje zjiného dlvodu
(z organiza¢nich dlvod(, za ucelem omezeni navstév apod.). Pokud je premistovani
pacienta odlvodnéno jeho zdravotnim stavem, jen velice obtizné mohu zdravotni indikaci
k pobytu pacienta nato ¢i které oddéleni rozporovat. Jestlize je premisténi zdlvodnéno
jinak, mohu posoudit, zda jsou tyto dlvody relevantni azda je premisténi pacienta
na uzaviené oddéleni nezbytné. Soucasné se musim vénovat tomu, jak moc se zméni
(zptisni) podminky pro pacienta na novém oddéleni. Cim restriktivnéjsi podminky na novém
oddéleni budou, tim presvédcivéji musi byt premisténi pacienta zdlvodnéno.

Setienim jsem zjistila, Ze oddé&leni, na kterych pan A. pobyval, se zdsadné nelisi v povaze své
uzavienosti. PreloZeni z oddéleni E bylo podloZzeno zdravotnim stavem pacienta atim,
Ze nebyl schopen Ucastnit se tamniho rezZimu. Nemohu zpochybnit rozhodnuti umistit jej
na oddéleni X.

Pokud jde o natlak na pacienta, je zfejmé, Ze jej mohl pocitovat, nebot jeho premisténi
ze sexuologického oddéleni bylo reakci na odmitnuti hormonalni lécby a na novém oddéleni
byl personalem motivovan k jejimu opétovnému nasazeni. PovaZzuji to za nesporné, vidyt
na opétovné nasazeni (léku Depo-Provera) lécebny plan reagoval vyhledem na postupné
uvoliovani rezimu, pokud bude pacient dobfe spolupracovat. Nedomnivam se vsak, ze by
$lo o nepfiméreny natlak a Ze by pfemisténi pana A. na oddéleni X bylo uc¢inéno ,,za trest”.
Pravé proto, Ze odmitl hormonalni 1é¢bu, bylo tfeba upravit Ié¢ebny reZim, ¢ehoZz bylo
dosazeno mimo jiné tim, Ze byl pfemistén naoddéleni s muiskym persondlem.
Z dokumentace jsem nezjistila, Ze by byl pan A. pfemistovan na jiné oddéleni za to, Ze by
fekl néco, co se lékaflim nelibilo, jak tvrdi pani A. Rovnéz jsem nezjistila, Ze by byl pan A.
na oddéleni X néjak omezovan nebo podroben Spatnému zachazeni.
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C.4 Pouzivani omezovacich prostiedk( a poskytovani zdravotnich sluzeb bez souhlasu
pacienta

Ustanoveni § 28 odst. 1 zdkona o zdravotnich sluzbach stanovi pravidlo, Ze zdravotni sluzby
Ize pacientovi poskytovat jen s jeho svobodnym a informovanym souhlasem. Informovany
souhlas znamenad, Ze pacient dostane informace o zdkroku v takovém mnozstvi a kvalité,
na jejichz zakladé se bude moci skutecné ,,fundované” rozhodnout, zda zakrok podstoupi, Ci
nikoliv.® Personal nemocnice by mél zohlednit rozhodovaci zpUsobilost a zdravotni stav
pacienta a tomu pfizpUsobit rozsah informaci a zplsob jejich podani. Svoboda souhlasu
znamen3, Ze pacient neni k zakroku pfimo ani nepfimo, fyzicky ani psychicky nucen.

Pfipady, kdy lze poskytnout zdravotni sluzby bez souhlasu, upravuje § 38 zdkona
o zdravotnich sluzbach a § 88 odst. 1 pism. a) zakona ¢.372/2011 Sh., o specifickych
zdravotnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpisll. Toto ustanoveni stanovi, Ze v reZimu
bez souhlasu pacienta mu Ize poskytovat zdravotni sluzby v rdmci ochranného lééeni v ramci
individualniho |é¢ebného postupu. Pacient ma vsak pravo vybrat si z moZznych alternativ
lééby astejné tak je zachovdno jeho prdvo nasvobodny ainformovany souhlas
s jednotlivymi zdravotnimi vykony, které bezprostiedné nesouviseji s naplnénim ucelu
ochranného lécéeni.?

Pacientovi lze také bez jeho souhlasu podat psychofarmaka, ktera vSak nebudou Ié¢bou, ale
jednordzovym opatienim, kdyz pacient bezprostiedné ohroZuje sebe nebo své okoli.
V takovém pripadé pujde o omezovaci prostredek, ktery upravuje § 39 zakona o zdravotnich
sluzbach, ktery dale stanovi pravidla a podminky pro pouzivani omezovacich prostredkd.
Podle § 39 odst. 2 Ize omezovaci prostifedek pouzit pouze tehdy, je-li u¢elem jeho pouZiti
odvraceni bezprostfedniho ohroZeni Zivota, zdravi nebo bezpecnosti pacienta nebo jinych
osob. Jako omezovaci prostfedek lze vedle psychofarmak uzit téZz umisténi pacienta
v mistnosti ur¢ené k bezpe¢nému pohybu.

Ze zaslané dokumentace vyplynulo, pan A. dostal dne 9. 9. 2015 Iéky Haloperidol a Tisercin
a byl umistén naizola¢ni mistnost z dlivodu agresivity vici jinému pacientovi. Pobyt
na izolaéni mistnosti byl kaZzdou hodinu monitorovan a pravidelné vyhodnocovan, zda
dlvody izolace trvaji. Dale z dokumentace vyplynulo, Ze dostal 2 amp. Tisercinu na zklidnéni
dne 15. 9. 2015, nebot si strhl sadru, byl tenzni a hadal se. Vyse jsem poukdzala na sdéleni
Iékare, podle kterého mohlo opakované sundavani sadry zpUsobit trvalé poskozeni ruky
pana A.

Z popisu stavu, ktery pouZiti omezovacich prostredkd predchazel, mam za to, Ze pouziti
omezovacich prostfedkd bylo oddvodnéno akutni hrozbou pro zdravi pacienta (sundavani
sadry) nebo zdravi jinych osob (napadeného spolupacienta a trvajici neklid). Uvedené

3 srov. §31 odst. 2 zdkona o zdravotnich sluzbach. Toto ustanoveni obsahuje vycet informaci, které ma
poskytovatel pacientovi sdélit.

4 Toto ustanoveni stanovi: ,Pacient je vedle povinnosti stanovenych zdkonem o zdravotnich sluzbdch pri vykonu
ochranného léceni povinen podrobit se individudinimu lécebnému postupu stanovenému pro ochranné léceni, véetné
vSech zdravotnich vykonu, které jsou soucdsti individudiniho lécebného postupu,; tim neni dotéeno prdvo pacienta
vybrat si z moZnych alternativ Iécby nebo jeho prdvo na souhlas podle zdkona o zdravotnich sluZzbdch pro jednotlivé
zdravotni vykony, které bezprostiedné nesouvisi s naplnénim ucelu ochranného léceni.”
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omezovaci prostfedky tak byly pouZity v souladu se zdkonem. Poukazuji na to, Zze pouhy
neklid pacienta neodlvodniuje pouzZiti omezovaciho prostfredku. Pokud se vsak k neklidu
(tenzi) prida jednani, kdy pacient bezprostfedné ohroZuje sebe nebo své okoli, je takové
omezeni namisté.

Pokud jde o podavani hormonalnich injekci, tak z dokumentace je zifejmé, Ze byly podavany
pouze se souhlasem pacienta a jeho zpétvzeti bylo hned zohlednéno.

C.5 Vychazky a propustky pacienta

Setfenim jsem nezjistila, e by mél pan A. zakdzany vychazky po aredlu nemocnice. Zjistila
jsem, Ze nemocnice omezila propustky pana A. spolecné s omezenim navstév rodi¢l pana
A., ato z dlivodu zdokumentovaného narusovani ochranného |é¢eni. Omezeni propustek
k rodiné pana A. povaZzuji zalegitimni a pfimérené opatreni, které umoznuje zdakon,
a pochybeni nemocnice neshledavam.

O propustku miZe pan A. nebo pani A. nemocnici pozadat. V pripadé, Ze nemocnice Zadost
o propustku pana A. zamitne, lze proti tomuto postupu podat fediteli nemocnice stiznost.
Pokud by reditel nemocnice stiznost nevyridil ke spokojenosti stéZovatele, mizZe se na mé
pan A. opétovné obratit. Domnivdm se, Ze rozhodnuti tohoto typu muZe na ndvrh
prezkoumat také spravni soud.

C.6 PUsobeni rodiny a ucel ochranného léceni

Ze zdravotnické dokumentace vyplyvd, Ze rodice pana A. narusovali jeho lé¢ebny reZzim,
ztézovali u néj ziskani nahledu na jeho trestnou cinnost, onemocnéni a potiebu se |éCit.
V zari 2015 |ékafti zakazali jejich ndvstévy. Jakmile se zdravotni stav pana A. stabilizoval, byly
mu navstévy opétovné obnoveny. Nemocnice pritom diferencovala mezi ndvstévami matky
(ta méla navstévu povolenou 1x tydné) a navstévami otce (1x za 14 dn0). Pan A. dostal
rovnéz propustku, aby mohl jit do mésta, a 1x za 4 tydny jezdil na propustky k rodiné.

Vytvofeni ndhledu pacienta natrestnou cinnost, onemocnéni aochota se IéCit jsou
zakladnim predpokladem pro to, aby si pacient vytvofil podminky pro preménu ochranného
[éCeni z Ustavni formy na formu ambulantni. To je zdkladnim cilem a Ucelem ustavniho
ochranného léceni. Z dokumentace je zfejmé, Ze rodiCe maji na pana A. znacny vliv.
Ocekdvala bych od nich proto, Ze syna podpofi a budou motivovat k dodrzovani rezimu, aby
mohl byt co nejdfive propustén do ambulantni 1éCby.

Na nemocnici apeluji, aby i nadale usilovala o vytvoreni ndhledu pana A. na jeho trestnou
¢innost a onemocnéni a o nastoleni dialogu srodi¢i pana A. Pokud ktomu nejsou
pfi béZzném provozu oddéleni podminky, doporucuji zajistit pro nezbytna setkani
a vyjednavani podporu vedeni nemocnice nebo jiného nezaujatého prostrednika.

D. Zavery

Na zakladé vyse uvedeného dochazim k zavéru, Ze Psychiatricka nemocnice Havli¢kav Brod
nepochybila.

Zpravu zasilam fediteli nemocnice, panu A. a pani A.
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