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Oddil 8. Priivodce tipy na otazky

Tento oddil vysvétluje podrobnéji vztah mezi konkrétnimi oblastmi lidskych prav obsazenych v CRPD a typy
socialni péce. Struktura se ridi stejnymi tematickymi kategoriemi, které jsou uvedeny v Tipech na otazky pfi
navstévé v oddilu 9 niZe. Zatimco informace musi byt shromazdovany pro kazdou jednotlivou ¢ast, v pfipadé Ze je
tato ¢ast pouzitelnad pro misto monitoringu, ne vSechny otdzky musi byt poloZeny, jsou vSak spiSe poskytnuty jako
inspirace vzhledem k oblastem, které mohou inspektofi prozkoumat.

Casti 1 a 2: Detaily o instituci

Prvni oddil Toolkitu shrnuje institucionalni detaily a je navrZzen tak, aby shromaZzdoval zakladni informace,
statistické udaje a obecny prehled o fungovani instituce. Jeji poloha, dostupnost a vzdalenost od spolecnosti
jsou indikatory schopnosti instituce podporovat spole¢enskou integraci. Nékteré instituce maji brany a
pripominaji vézeni, zatimco nékteré jsou oteviené. Tato informace se stava smysluplnou, kdyzZ se spoji umisténi
instituce, pravidla odchodu rezidentt a pravidla pro pfijimani navstév.

Cast 3: Zivotni Groveri a podminky

Oddil o Zivotni Urovni obsahuje rfadu prvkd, z nichZ vSsechny maji dopad na lidska prava osob v Ustavech
dusevniho zdravi nebo socialni péce. Tento oddil se snazi najit informace, napftiklad o tom, zda ma dand
instituce odpovidajici privod elektriny. Vytapéni je dilezitym problémem v nékterych zemich a bez
dostatecného vytapéni mohou byt podminky takové, zZe chlad muzZe byt podstatou nelidského a ponizZujiciho
zachazeni nebo trestani. Poslednim tématem v tomto oddilu je hygiena, ktera je spojena s pravem na ochranu
zdravi, pravem na respektovani domova a pravem na télesnou i dusevni integritu. To zahrnuje Uvahy o obecnych
hygienickych podminkach: jsou k dispozici Cisté pokoje, kuchyn, hygienické toalety, odpovidajici a Cistd zatizeni
pro osobni hygienu? Vice v ¢lancich 15, 17, 19, 25, 28CRPD.

Cast 4: Nedobrovolna hospitalizace a postupy revize

Osoby mUzZou byt v institucich legdlné zadrZzeny podle vnitrostatniho prava. ZadrZeni je vazny zasah do lidskych
prav a v obdobi po druhé svétové valce se autofi smluv o lidskych pravech obavali toho, aby nedochazelo ke
krutostem béhem zadrZeni. Osoby v Ustavech tam mUzZou byt zadrzeny diky pravu, jakym je pravo o dusevnim
zdravi. Nebo tam mohou byt zadrzeny, takzvanym ,de facto” zadrZzenim. To jednoduse znamena, Ze jsou legalné
volni a mohou odejit, ale dvere jsou zamcené, takze vlastné odejit nelze; nebo je instituce tak daleko od jejich
domova nebo mésta, ze mize byt fyzicky a materidlné nemozné odejit jinam. Toolkit zachovava popisny pfistup
k zadrZeni, protoZe vime, Ze zadrZovani osob se zdravotnim postizenim je bézné ve vétsiné zemi. Toolkit si klade
fadu otazek tykajicich se postupu pti zadrzeni a dostupnosti soudniho slyseni k prokazani zdkonnosti zadrzeni.
Takovy postup by byl mél zahrnovat oznameni zadrzenému, poskytnuti informaci zadrzenému (véetné pristupu k
Iékarskym zaznamim), aby zadrZzeny obdrzel informace, na nichz Ize postavit proces, pristup k pravnimu
zastupci, jenz je hrazen statem i odvolani proces(. Vice v ¢lanku 14CRPD.

Cast 5: Nezavisly zpusob Zivota a zapojeni se do spole¢nosti po propusténi

Zivot v spole¢nosti je jednim z nejdleZit&jSich prav podle CRPD. Clanek 19 Umluvy fikd, 7e kazda osoba s
postiZzenim ma pravo Zit ve spolecnosti ,,na rovnopravném zakladé s ostatnimi“, a Ze vSechny staty jsou povinny
"pfijmout U¢innd opatfeni k usnadnéni plného uZivani [...] tohoto prava“. Pravo na Zivot ve spolecnosti -
pfinejmensim na papire - pfinasi dlouho ocekavany konec celoZivotni institucionalizace a segregace.
Rozhodujicim prvkem prdva na Zivot ve spole¢nosti je pravo osob se zdravotnim postizenim ", zvolit si misto
pobytu i kde a s kym bydli na rovnopravném zakladé s ostatnimi a nemuset zit v urcitém zarizeni "(¢l. 19 (a)).
Tento Toolkit byl vyvinut, protoZe z(stava realitou, Ze osoby jsou i nadale zadrzovany v institucich a dokud se
tato situace nezméni, musime se snaZzit o ukonceni téchto porusovani, které dané osoby zazivaji v zafizenich a
podporovat jejich prav.
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Cast 6: Ucast na kulturnim Zivoté, rekreaci, volném ¢ase a sportu

Cast institucionalniho Zivota mdze znamenat, Ze zadrieny nema moznost pfistupu ke kulturnim a volno¢asovym
aktivitdm, k nimZ osoby ve spoleénosti pristup maji. Clanek 30 CRPD objasfiuje, Ze osoby se zdravotnim
postizenim maji pravo ,Ucastnit se kulturniho Zivota na rovnopravném zakladé s ostatnimi”, a uklada statlim,
aby pfrijaly veskera vhodna opatreni, aby zajistily, Ze se osoby mohou tésit z pfistupu k témto mistim, jakymi
jsou divadla, kina a knihovny.

Cast 7: Ucast na politickém a vefejném Zivoté

Tento oddil Toolkitu se zaméfuje na dostupnost Ucasti na politickém a verejném Zivoté pro rezidenty v rdmci
instituce. Co to znamena z hlediska CRPD je to, zda obyvatelé maji ptistup k uplatnéni své ho prava volit. A29
CRPD jasné tika, ze osoby se zdravotnim postizenim maji ,,pravo volit a byt zvoleny“ (¢l. 29 (a)). Tento Toolkit
proto navrhuje, aby se zjistilo, zda maji osoby pfistup do volebnich mistnosti a pokusit se z nich dostat, zda je
nékdo vyloucen z hlasovéni. Uéast na vefejném Zivoté také znamend, Ze staty maji povinnost podporovat osoby
se zdravotnim postiZzenim ke vstupu, formovani a ucasti v nevladnich organizacich a sdruZenich zabyvajicich se
verejnym a politickym Zivotem zemé a Cinnosti politickych stran (¢l. 29 (b )).

Tato ustanoveni spojena s novou politikou zdravotniho postiZzeni byla navriena Umluvou zejména v ¢lanku 4 (3)
tak, Ze ,,pti rozvoji a realizaci pravnich predpis( a politiky za Gcelem realizace [CRPD] a ve vSech ostatnich
rozhodujicich procesech o otazkach tykajicich osob se zdravotnim postizenim budou smluvni strany Gzce
konzultovat a aktivné zapojovat osoby se zdravotnim postizenim, véetné déti se zdravotnim postizenim, a to
prostfednictvim jejich zastupujicich organizaci.” Odkazuje to rovnéz na ustanoveni v ¢l. 33 (3), Ze osoby se
zdravotnim postizenim by mély byt zahrnuty do vnitrostatnich mechanismd, které monitoruiji realizaci Umluvy.

Cast 8: Vzdélani, vzdélavani, prace a zaméstnanost

CRPD potvrzuje, Ze soucast zahrnuti do spolec¢nosti, pokud jde o pfistup ke vzdélani a moznost rovnych
prileZitosti znamen3, Ze osoby se zdravotnim postizenim maji ,,pravo na praci na rovnopravném zakladé s
ostatnimi" (¢l. 27 (1)). CRPD stavi mimo zdkon vsechny formy diskriminace v kazdém aspektu pracovnich mist:
od podminek naboru, setrvani v zaméstnani, povyseni az po pracovni podminky. CRPD rozhodné rovnéz uvadi,
Ze musi byt k dispozici ,pfimérené ubytovani“, aby bylo osobam se zdravotnim postizenim umoznéno poZzivat
prava na praci (¢l. 27 (i)). CRPD definuje pfimérené ubytovani jako "nezbytnou a odpovidajici modifikaci i
Upravy, které nepredstavuji v konkrétnim pripadé nepfimérené nebo nadmérné zatizeni v pripadé potreby, s
cilem zajistit osobam se zdravotnim postizenim uplatnéni nebo vyuziti vSech lidskych prav a zakladnich svobod
na rovnopravném zakladé s ostatnimi“(¢l. 2). Toolkit se proto ptd, zda rezidenti maji moznost odpovidajiciho
pfistupu ke vzdélani a moznost byt zaméstnani v instituci i mimo ni.

Cast 9: Svoboda nabozenského vyznani

Svoboda v ramci zasahovani statu do vybéru a praktikovani viry je pravo zakotveno v nékolika smlouvach o
lidskych pravech, jako je ¢l. 18 (1) Mezinarodniho paktu o obcanskych a politickych pravech, ktery stanovi
»Ppravo na svobodu mysleni, svédomi a ndboZenského vyznani. Toto pravo zahrnuje svobodu vyznavat nebo
pfijmout nabozenstvi nebo viru podle své vlastni volby a svobody, a to bud' jednotlivé nebo spole¢né s jinymi, at
verejné nebo soukromé, projevovat své nabozenstvi nebo viru v uctivani, ritualech, praxi a vyuce”. Na osoby se
zdravotnim postizenim, které trpi mnohocetnymi formami diskriminace (véetné nabozenské diskriminace) je
upozornéno v odstavci preambule (p) CEPE.

Cast 10: Korespondence a navitévy

V Ustavu je nékdy pravo komunikovat s vnéjsim svétem omezeno. V oblasti lidskych prav je to nazyvano pravo
na komunikacni styk. To se tyka otazek, jakymi je cenzura odchozich a ptichozich dopisli a zahrnuje to rovnéz
telefonni hovory a e-maily. V oblasti lidskych prav je zcela zirejmé, Ze existuje jen velmi malo vyjimek z prava na
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svobodnou korespondenci s vnéjsim svétem. Jedinou vyjimkou muZe byt ptipad, kdy je treti strana v ohrozZeni.
Dopisy od pravnik( a soudu (a dalSich subjektl zabyvajicich se stiznostmi) maji zvlastni postaveni, podle néhoz
nikdy nepodléhaji cenzure. CRPD se zabyva pravem na korespondenci a uvadi, Ze ,,zadnda osoba se zdravotnim
postiZzenim bez ohledu na misto bydlisté nebo zafizeni nesmi byt vystavena svévolnému nebo nezdkonnému
zasahovani do své [...] korespondence nebo jiného typu komunikace [...]“(Clanek 22 (1)). Pravo na navitévy je
dllezité, zvlasté kdyz se uvazi, ze terapeuticky cil jakékoli sluzby dusevniho zdravi je umoznit jednotlivelim
navrat do spole¢nosti.

Cast 11: Rodinné pravo a pravo na soukromi: siiatek, antikoncepce, téhotenstvi a rodicovstvi, potrat,
sterilizace

V celé historii trpély osoby se zdravotnim postiZzenim vpady do svého soukromi véetné své télesné integrity. To
je zevrubné zdokumentovana. Proto CRPD silné chrani pfed takovymto zneuzivanim. Clanek 23 stanovi fadu
dllezitych prav rodinného prdva. Za prvé by staty mély zakdazat diskriminaci osob se zdravotnim postizenim v
oblastech souvisejicich s manzelstvim, rodinou, rodicovstvim a vztahy (cl. 23 (1)), véetné vybéru poctu a
vékovému odstupu déti (¢l. 23 (1) (b)) a respektovat pravo na zachovani plodnosti (¢l. 23 (1) (c)) a vychovu déti
(€l. 23 (4)). Tento Toolkit se proto zaméruje na citlivé otazky antikoncepce, téhotenstvi a rodiCovstvi, potratu a
sterilizace. Pfitom se zamétuje na souhlas osob se zdravotnim postiZzenim a na informace a podporu pro
ni/ného nebo, aby mohli ucinit samostatna rozhodnuti. Je tfeba poznamenat, Ze sterilizace nikdy neslouzi k
[éCbé psychickych problém( ¢i mentalniho postizeni a stanoveni diagndzy by nemélo byt divodem pro
sterilizaci ¢i potrat.

Cast 12: Svoboda projevu i nazoru a ptistup k informacim

Clanek 21 CRPD stanovi pravo pfijimat a rozsifovat informace na rovnopravném zékladé s ostatnimi. Toolkit se
zaméruje na pravo na informace ve vztahu k riznym aspektim Zivota v Ustavech a zdUrazriuje vyznam pfistupu
k informacim pro rezidenty.

Cast 13: Ochrana proti muéeni, $patnému zachazeni, tyrani a zanedbavani

Ke zneuzivani a zanedbavani mlze dojit v kazdém Ustavu, jednoduse kvuli podstaté moci a kontroly takovychto
mist. Ke Spatnému zachazeni mlze dojit, protoZe institucionalnimu nasili, jakymi je tyrani a zanedbavani, je
umoznéno beztrestné pokracovat. CRPD se obraci na ochranu proti krutému, nelidskému ¢i ponizujicimu
zachazeni nebo trestani v ¢lanku 15 a na ochranu pred vykofistovanim, nasilim a zneuzivanim v ¢lanku 16.
Ucinny systém podavani stiznosti mliZe prispét k predchazeni zneuziti. Tyto systémy by mély byt pristupné
kazdému, kdo chce podat stiznost. VSechny stiznosti by mély byt prosetreny a opravné prostredky poskytnuty v
pfipadé, Ze stiznost je opravnénd. Clanek 16 (3) CRPD mluvi o ddleZitosti monitoringu sluzeb poskytovanych
osobam se zdravotnim postizenim a to ve spojeni s pozadavkem podle Opé&niho protokolu k Umluvé OSN proti
muceni (viz oddil 2 vyse).

Cast 14: Omezeni a izolace

Vétsina ustavl dusevniho zdravi a socidlni péce maji vnitni politiku - psanou nebo nepsanou - o tom, jak se
vyporadat s problematickym chovanim. Nékdy pouzivaji instituce ru¢ni omezeni (z oci do oci), nékdy fyzicka
omezeni (kazajky, rucniky pfivazané k zidlim, koZzené femene, klece) a nékdy i chemickd omezeni (obvykle
vstriknuta do téla za ucelem zklidnéni osoby). V nékterych institucich jsou izola¢ni mistnosti, kde je umistén
jednotlivec na dobu, kdy se jeho chovani nezméni ke spokojenosti zaméstnanc. Je vzdy obtiZzné rozliSovat mezi
uzivanim a zneuzivanim omezeni a izolace. Uzite¢ny regiondlni soubor norem je vypracovan Evropskym
vyborem pro zabranéni muceni (Normy CPT) a inspektoriim se doporucuje vzit v potaz tento dokument.

Cast 15: Rehabilitace

CRPD uznav3, Ze staty maji povinnost ,umoznit osobam se zdravotnim postizenim dosahnout a udrzZet si co
nejvyssi Uroven samostatnosti, uplatnit v plné mite fyzické, psychické, socidlni a profesni schopnosti a
dosahnout plného zaclenéni a zapojeni do vSech aspektt Zivota“ (¢l. 26 (1)). Za timto Ucelem musi staty
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vyvinout rehabilitacni sluzby v oblasti zdravotnictvi, prace, vzdélavani a socialnich sluzeb. Zaméstnanclim by
mélo byt poskytnuto Skoleni o rehabilitaci. Tento Toolkit funguje na ptedpokladu, Ze pokud maji osoby opustit
instituce a vratit do spolecenstvi, musi jim byt poskytnuta Siroka skala sluzeb. Tyto sluzby by mély zahrnovat
napfiklad pracovni terapii a trénink dovednosti. Tento Toolkit si klade otazky, aby zjistil, v jakém rozsahu maji
vsichni rezidenti pfistup k témto aktivitdm a do jaké miry jsou zahrnuti do rehabilitacnich aktivit.

Cast 16: Souhlas s lé¢bou

V mnoha zemich ma souhlas s |éCbou sestavat ze tfi hlavnich prvk(: informace, dobrovolnost a funkéni
zpusobilost. Informace znamena, Ze osoba musi byt presné, pravdivé, pristupné a Uplné informace, aby si mohla
zvolit [éCbu, a to zahrnuje i moznost odmitnuti Ié¢by. Dobrovolnost znamen3, Ze rozhodnuti musi byt ucinéno
bez hrozeb, tlaku nebo jiného druhu donucovani ze strany lékar(, dalSich odbornikd, rodinnych pfislusnikd nebo
jinych osob. Funkéni zplsobilost, pojeti, které je rozebirano v CRPD, znamena, Ze osoba musi byt schopna
porozumét informacim, zvazit je a sdélit- v pfipadé potreby prostfednictvim podpurné sité — své rozhodnuti.

Toto pravo souhlasu s |éCbou je obsaZzené v pravu na zdravi, které Ize nalézt v ¢ldnku 12 Mezinadrodniho paktu o
hospodarskych, sociadlnich a kulturnich pravech z roku 1966. Pravo na zdravi je obsazeno v ¢lanku 25 CRPD
opatrenim, které stanovi, Ze ,,0soby se zdravotnim postiZzenim maji pravo na poZivani nejvyssi dosazitelné
urovné zdravi bez diskriminace na zakladé zdravotniho postizeni”. Postizeni zde zjevné zahrnuje psychické
problémy i mentélni postizeni. Clanek 25 (1) v&nuje zvlastni pozornost sluzbam sexualniho a reprodukéniho
zdravi ve spojeni s rodinnym pravem podle ¢lanku 23. Clanek 25 (d) vyZaduje, aby zdravotnické sluzby
»poskytovaly péci stejné kvality osobam se zdravotnim postiZzenim jako ostatnim i na zakladé svobodného a
informovaného souhlasu®. To ma zasadni dlleZitost a odrazi se v fadé otazek v Toolkitu, ktery zkouma souhlas s
|éCbou.

Cast 17: Pristup k fyzické zdravotni péci

Osoby v oblasti dusevniho zdravi a socidlni péce nékdy nemaiji stejny pristup ke vSeobecnym somatickym
zdravotnim postizenim, Ze ma byt poskytovana bez diskriminace na zakladé zdravotniho postiZzeni, coZz znamena
(v €l. 25 (a)) ,,poskytovat osobam se zdravotnim postizenim stejny rozsah, kvalitu a standard bezplatné nebo
dostupné zdravotni péce a programu, jaké je poskytovany jinym osobam®.

Cast 18: Pristup ke sluzbam dusevniho zdravi

| pres zlepseni [éCby a pozitivni vyvoj v psychiatrické péci se osoby s dusevnimi problémy nebo mentdlnim
postizenim, zejména pokud pobyvaji v instituci, ¢asto potykaji se socialnim vyloucenim, stigmatizaci,
diskriminaci nebo nerespektovanim svych zakladnich prav a dlstojnosti, véetné nedostatku adekvatniho
pfistupu k samotné psychiatrické péci. Pokud je osoba povaZovana za dlouhodobého psychiatrického pacienta,
Casto to vede k mensi pozornosti zaméstnancl dusevniho zdravi, co se ty¢e monitoringu jeho stavu, Upravy
|éCby a rehabilitacnich cil(. TakZe tato ¢ast vyhleda informace o kvalité a Cetnosti pristupu k psychiatrické péci a
[é¢bé.

Cast 19: PFistup k praktickym lékaitm / rodinnym lékaitim

Zakladni zdravotni péce je prvni Uroven kontaktu se zdravotni péci, a tak predstavuje prvni element pokracovani
procesu zdravotni péce. Pokud je poskytovana praktickym lékafem, mGze zakladni zdravotni péce poskytnout
kontinuitu péce. Cast 19 proto hodnoti, jak dalece je zakladni zdravotni péce Fadné poskytovana rezidenttim v
ramci instituce.

Cast 20: PFistup ke zdravotnim sestram a osetiovateliim

V praxi muze byt v nékterych institucich nedostatek zakladni pracovni sily, jakymi jsou zdravotni sestry, nékdy s
nadmérnym poctem pripadl. Tyto sestry a oSetfovatelé musi ziskat dostateéné vzdélani a odbornou pfipravu,
tim Ze Svétové zdravotnické shromazdéni pfijalo rezoluci WHA59.23, v niz vyzyva Clenské staty, aby potvrdily
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svUj zavazek k desetiletému planu pro vzdélavani a odbornou pfipravu vétsiho poctu zdravotnickych pracovnikd
po celém svétd. Cast 20 proto hodnoti pFistup k témto $kolenim ogetfovatelské péce.

Cast 21: Pristup k terapiim
Psychologické, socidlni a pracovni terapie jsou povazovany v mnoha zemich za zakladni soucast celé rady
zplsob 1é¢by psychickych problémi. Cast 21 proto zkoumd pfistup k psychologické, socialni a pracovni terapie.

Cast 22: Zdravotni zdznamy

Je nezbytné, aby byla zdravotni dokumentace aktualni a presna a aby resila individualni klinicky stav, socialni
fungovani a celou fadu potieb. Do dokumentace je obvykle nutné zahrnout konkrétni diagndzy tam, kde je to
vhodné. Cldnek 22 (2) CRPD zajistuje ochranu ,divérnosti informaci osobni, zdravotni a rehabilitaéni péce osob
se zdravotnim postizenim na rovnopravném zakladé s ostatnimi.” V ¢asti 22 jsou tedy inspektofti Zadani, aby
posoudili, jak aktualni jsou informace a Uroven detailli obsazenych v jednotlivych zdravotnich zaznamech.

Cast 23: Podpora fyzického zdravi a prevence fyzickych nemoci

Mnoho vazné oslabuijicich stavli véetné kardiovaskularnich chorob, rakoviny, cukrovky a chronickych
respiracnich onemocnéni, jsou spojeny se spolecnymi a preventivnimi rizikovymi faktory. Napriklad uzivani
tabdaku, nezdrava vyZiva, fyzicka necinnost a nadmérna konzumace alkoholu jsou hlavnimi pfi¢inami fyzické
nemoci. V€asné odhaleni takovych podminek je proto zvlast dileZité u osob v Ustavnich zafizenich, kde jsou
takovéto rizikové faktory bézné. Prevence fyzickych nemoci bude proto obsahovat pozitivni opatreni k zabranéni
vzniku vysokého krevniho tlaku, metabolického syndromu, nebo vysoké hladiny cholesterolu.

Cést 23 74da inspektory, aby vyhodnotili, jak dalece jsou tyto €innosti provadéné na pravidelné a systematické
bazi. Patficné kontroly mohou zahrnovat: bézny screening (fyzickd prohlidka / vysetfeni, test krve a moce, EKG,
rentgen hrudniku), provadéné v pravidelnych intervalech s naleZitym informovanym souhlasem, vlastni
vysetfeni mamografie prsu a / nebo vySetteni prsu Iékafem, PAP testy, testy okultniho krvaceni do stolice,
kolonoskopie, flexibilni sigmoidoskopie, urologické vysetreni, koZni vysSetreni (screening kozni rakoviny), Ustni
dutina je snadno ptistupna pro rutinni vySetfeni a bez lIékarského persondlu Ize snadno zjistit poruchy, které
jsou predzvésti karcinomd, vizualni kontrola Ust, gastrointestinalni problémy, diuréza a stfevni pravidelnost
vCetné inkontinence a enkoprézy, krevni tlak, tepova frekvence, dechova frekvence, teplota nebo prolezeniny (u
rezident( na lUZcich).

Cast 24: Léky na télesné a dusevni stavy

V psychiatrickych I1é¢ebnach a Ustavech socialni péce musi byt dostate¢nd dostupnost vSsech nezbytnych Iéki
pro dusevni a fyzické stavy. Dostupnost téchto Iék(l neznamen3, Ze by méla byt osobam predepsana: viz pravo
na souhlas s Ié¢bou v ¢asti 16 vyse. Aspekty, které maji byt monitorovany, zahrnuji poskytovani takovychto léka,
jak dalece jsou rezidentlim bézné k dispozici informace o lécich a do jaké miry se podileji na tvorbé svych
|éCebnych pland véetné podrobnosti o vedlejsich ucincich, vénovani dostatecné pozornosti osobnim nazorim
rezidentd a pranim tykajicich se Iékll, dodrzovani osobnich preferenci ohledné typu léka a zplUsoby podavani
Iékd. Inspektofi mohou také posoudit, zda predepisovani Iéki je v souladu s bezpeénymi postupy véetné
individudlnich predpisti s podpisem odpovédného Iékare, jasnym davkovanim a frekvenci. Zvlastni zajem si
vUstavech zaslouzi nadmérné uzivani 1ékd, libovolné uzivani Iékl pro zklidnéni nebo omezeni, které je povoleno
zaméstnanclm v Ustavech (viz téZ ¢ast 14 o omezeni a izolaci).

Cast 25: Fyzické posuzovani zdravotniho stavu pfi prijeti
Potfeba dikladného Iékarského vySetreni pti prijeti na oddéleni dusevniho zdravi nebo dokonce pfi prijezdu do
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Ustavu socialni péce bude Casto dlleZitou soucasti procesu prijeti. Nedostatecné prvni fyzické vysetieni mlze
mit Skodlivé dlouhodobé disledky pro rezidenty, pokud jde o nadmérnou imrtnost a invaliditu/chorobnost.
Vstupni posouzeni by mélo zahrnovat dikladnou anamnézu, fyzické vysetrovani (krevni tlak, paprskovity puls,
hmotnost, vyska pro vypocet body-mass indexu, méreni pasu), vysetieni krve a moci, EKG / EKG, nebo rentgen
hrudniku.

Cast 26: Diagnéza (fyzicka a dusevni)

Pro fyzické stavy je hlavnim mezinarodnim systémem klasifikace a diagnoz Prirucka mezinarodni klasifikace
nemoci, desaté revidované vydani (ICD-10). Pro dusevnimiproblémy je tento systém v bézném pouzivani,
zatimco jini odbornici a zemé poutzivaji Diagnosticky a statisticky manual (DSM). Jasna a pisemna diagndza je
obvykle dleZitou sou¢asti posudku, ktery povede k individualnimu planu péce. Cast 26 proto 7adda inspektory,
aby posoudili, zda je diagndza jasné uvedena v klinickych zaznamech rezidenta. Je také dllezité pro vlady
shromazdovat Udaje a statistiky dle ustanoveni obsazeného v ¢lanku 31 CRPD.

Cast 27: Elektrokonvulzivni terapie (ECT)

Elektrokonvulzivni terapie (ECT) zGstava kontroverznim oSetfenim, které je predmétem znacného vyzkumu,
pokud jde o etiku, zpGsob ucinku, klinickou indikaci a kontraindikaci, bezpeénost, Gcinky a vedlejsi ucinky a
zpusob ucinku. ECT vyvolava vazné obavy kvali svym zavaznym klinickym nezadoucim ucinkdim, véetné zlomenin
(pfed pouzivanim neuromuskularnich blokator() a kognitivniho poskozeni (paméti). Inspektofi proto budou
muset urcit, zda a jak ECT pouZivand v instituci, jeZ je posuzovanad, naptiklad tim, Ze se dotdzou na vyuzivani
souhlasu, podavani sedativ, resuscitacni zafizeni a provadéni ECT v souladu s pfislusnymi protokoly a
vnitrostatnimi pravnimi pfedpisy.

Cast 28: Alkohol, cigarety a nelegalni drogy

Osoby s dusevnimi problémy obecné trpi ¢astéji fyzickymi onemocnénimi nez bézna populace. Vystaveni
vysokym rizikovym faktor(im, jakymi jsou vysoky krevni tlak, vysoka hladina cholesterolu, obezita, Spatna strava,
nedostatek fyzické aktivity, kouteni a nadmérné piti alkoholu jsou ¢astéjsi u osob s dlouhodobymi dusevnimi
problémy. Dalsim dUleZitym aspektem ke zvazeni je, Ze problémy s kourenim, obezitou a souvisejicimi
zdravotnimi problémy jsou dokumentovany u osob s vaznymi psychickymi problémy. Bylo rovnéz zjisténo, ze
fyzicka zranéni prevladaji mezi osobami s vaznymi dusevnimi problémy a zplsobuji nadmérnou idmrtnost. Nizky
socioekonomicky status mnoha osob se zavaznymi psychickymi problémy muiiZze omezit jejich pfistup k Iékarské
péci a ke zdrojlm, jakymi jsou ty spojené se stomatologickymi osetfenimi a fyzickou zdatnosti. Z téchto ddvodu
je tfeba udrZovat a podporovat zapojeni osob se zdravotnim postizenim do béznych sportovnich a
volnocasovych aktivit (viz Cast 6: U&ast na kulturnim Zivoté&, rekreaci, volném €ase a sportu).

Cast 29: Zapojeni do plant péce

Zapojeni uZivatell sluZzeb v oblasti dusevniho zdravi je povaZovano za ukazatel dobré praxe a bylo vyvinuto
Castecné jako dusledek systému dusevniho zdravi, ktery je povaZovan za nereagujici na potfeby jednotlivych
zdkaznikd, skupin uzivatelQ a kritické verejnosti. Soucasné standardy a politika identifikovaly Ucast spotrebitel(i a
pecovatell na planovani, realizaci a hodnoceni péce o dusevni zdravi jako vysokou prioritu. CRPD se k této
filozofie vraci tim, Ze zajistuje, aby osobdam se zdravotnim postizenim bylo umoznéno rozhodovat o svych
vlastnich Zivotech v pfipadé potieby s pomoci podplrné sité (¢lanek 12).

Cast 30: Souhlas s Gcasti na vyzkumu

CRPD objasnuje v ¢lanku 15 - ustanoveni o zabranéni muceni nebo krutého, nelidského ¢i ponizujiciho zachazeni
nebo trestani - ze ,nikdo nebude bez svého svobodného souhlasu podrobovan lékarskym nebo védeckym
pokustim“ (¢lanek 15). Pti provadéni vyzkumu souvisejiciho se zdravim s rezidenty v institucich, vnitrostatni
pravni predpisy a mistni etické vybory mohou stanovit pozZadavky na informovany souhlas k Gcasti. Takovéto
pozadavky by mohlo fesit poskytovani dostatecnych informaci potencialnim ucastnik(im, aby mohli posoudit
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pfinosy a rizika UcCasti i zaruku, Ze odmitnuti Ucasti nebude mit nepftiznivy vliv na jejich pravidelnou pécdi,
predpoklad, Ze veskeré informace shromazdéné budou povazovany za divérné, a Ze jejich soukromi bude
respektovano a Ze pokud daji rezidenti souhlas k tcasti v jakémkoli vyzkumném projektu, budou jejich
dlstojnost, prava, bezpecnost a osobni pohoda zajistény a chranény. Cast 30 proto hodnoti, zda existuje diikaz,
Ze tato ochrana je ¢i neni rezidentim poskytovéana.



