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KlIGcové zistenia a stanoviska FRA

Nasilie voc¢i osobam so zdravotnym postihnutim v zariadeniach institucionalnej
starostlivosti stdle existuje, ale na Uzemi celej Eurdpy je z velkej ¢asti nedostatocne
nahlasované. Akty nasilia zahfnaju Siroké spektrum vykoristujucich, nasilnych

a ponizujucich ¢inov, ktoré s v rozpore s povinnostami Eurépskej tnie (EU)

a ¢lenskych statov EU podla medzinarodného a eurépskeho prava v oblasti ludskych
prav. Ochrana pred nasilim je zakotvena v Dohovore Organizacie Spojenych narodov
(OSN) o pravach 0so6b so zdravotnym postihnutim (UNCRPD), primarnej zmluve

o ludskych prdvach, na zaklade ktorej osoby so zdravotnym postihnutim mézu na
rovnocennom zaklade uplatriovat vsetky fudské prava a zakladné slobody. V UNCRPD
sa zmluvnym Statom uklada povinnost zabezpecit, aby sa v zariadeniach
inStitucionalnej starostlivosti dodrziavalo pravo na Zivot, ochranu pred nasilim,
nezavislost, slobodu a osobnu bezpecnost. Absolutny zakaz mucenia, ako aj povinnosti
zabranit muceniu a vySetrit obvinenia z mucenia su zakotvené v Dohovore OSN proti
muceniu a inému krutému, neludskému alebo ponizujucemu zaobchadzaniu alebo
trestaniu (CAT), Medzindrodnom pakte o obcianskych a politickych pravach (ICCPR),
Eurépskom dohovore o ludskych pravach (EDLP) a Eurépskom dohovore na zabranenie
muceniu a neludskému alebo ponizujucemu zaobchadzaniu alebo trestaniu. Zaistovat
ochranu pred mucenim a zlym zaobchddzanim su Staty povinné za kazdych okolnosti
vratane zariadeni inStitucionalnej starostlivosti, ktoré sa povazuju za segregované
prostredia, kde fudia Ziju spolo¢ne bez toho, aby mali moznost vyberu a kontroly nad
vlastnym Zivotom.

V Zmluve o Eurdpskej Unii (ZEU) a Charte zakladnych prav Eurépskej tnie (charte) st
stanovené zakladné hodnoty a normy v oblasti [udskych prav EU. Kombinuju sa v nich
zakladné prava, zasady a sekunddarne prévo a zosuladuju sa s medzinarodnymi
nastrojmi v oblasti ludskych prav, ako je UNCRPD, ktory ratifikovala EU a vietky ¢lenské
staty.

Tieto ndstroje vytvéraju spolo¢ne spolahlivy rdmec ochrany, ktory EU a jej €lenskym
Statom uklada povinnost presadzovat pravo oséb so zdravotnym postihnutim na
slobodu a ochranu pred nasilim a zabezpecit vyvodenie zodpovednosti v ramci
zariadeni inStituciondlnej starostlivosti.

Cielom tejto spravy Agentury Eurdpskej Unie pre zakladné prava (FRA) je podporit
vnutrostatne organy v ich Usili zameranom na dodrziavanie zakonnych povinnosti
daného statu, a teda chranit osoby so zdravotnym postihnutim pred nasilim

v zariadeniach institucionalnej starostlivosti, predchadzat mu a reagovat nan. Dokazy
a odporucania v sprave vychadzaju zo socidlno-pravnej analyzy, ktora vyuziva udaje zo




sekundarneho vyskumu v 27 ¢lenskych statoch a v Albansku, Severnom Maceddnsku
a Srbsku, a z kvalitativneho vyskumu z 10 &lenskych $tatov (Chorvatsko, irsko, Loty3sko,
Malta, Nemecko, Pol'sko, Portugalsko, Slovensko, Slovinsko a Taliansko).

Na implementdciu U¢innych opatreni, pomocou ktorych sa ma v zariadeniach
institucionalnej starostlivosti ukoncit nasilie voci osobam so zdravotnym postihnutim,
je v sprave predstaveny ramec, ktory pozostava z troch ¢asti, pricom sa systematicky
uplatriuje hladisko zaloZené na ludskych pravach.

Po prvé, skimaju sa v nej konkrétne pravne normy a zdruky na ochranu jednotlivcov
pred réznymi formami nasilia.

Po druhé, zvazuju sa Strukturalne zaruky a zmierfiujice opatrenia na prevenciu nasilia.

A po tretie, analyzuju sa postupy vyuzivané v reakcii na pripady nasilia, ked uz k nim
doslo, aby sa mohla vyvodit zodpovednost.

Zatial Co platné pravne predpisy v oblasti ludskych prdv nam opatrenia odévodniuju

(t. j. preco je potrebné konat), tento ramec pomaha vypracovat potrebné operacné
kroky (t. j. €o je potrebné urobit). Dalej sa v fiom tvrdi, Ze v rdmci prijatych opatreni by
sa mal vyuZivat pristup zaloZeny na ludskych pravach (o je spdsob, ako by sa takéto
opatrenia mali prijimat alebo utvarat). Pristup zaloZeny na ludskych pravach je
normativny koncepény rdmec zamerany na podporu a ochranu fudskych prav v sulade
so zavaznym pravom v oblasti fudskych prav. Pat zasad, na ktorych je postaveny
pristup zaloZeny na fudskych pravach — ucast, zodpovednost, nediskriminacia,
posilnenie postavenia a zakonnost — spolu so vSeobecnymi zasadami UNCRPD
stanovenymi v €lanku 3, ktoré zahffiaju ,reSpektovanie prirodzenej déstojnosti

[a] osobnej nezavislosti“, poskytuju u¢inny operacny rdmec na riesSenie nasilia voci
0sobdm so zdravotnym postihnutim v zariadeniach instituciondlnej starostlivosti.

FRA predklada dalej uvedené stanoviska, aby podporila vnutrostatne organy pri
dodrziavani ich zakonnych povinnosti a zabezpedila vyvodenie zodpovednosti v ramci
zariadeni institucionalnej starostlivosti. Tieto stanoviska doplfiaju, potvrdzuju

a niekedy opakuju predchadzajlice stanoviska FRA, ktoré sa tykaju prav oséb so
zdravotnym postihnutim a prav obeti.

V rdmci reakcie na tieto stanoviska by indtittcie EU a ¢lenské $taty mali zabezpetit
aktivne zapojenie 0s6b so zdravotnym postihnutim a ich zastupujucich organizacii, ako
sa vyZaduje v ¢lanku 4 ods. 3 UNCRPD a v sulade so zdsadami pristupu zaloZzeného na
[udskych pravach, pokial ide o tGcast a posilnenia postavenia.




Posilnit ochranu pred nasilim

,Povedal by som, Ze jedinym riesenim, ako zabranit ndsiliu v zariadeniach
inStituciondlnej starostlivosti, je zbavit sa instituciondlnej formy starostlivosti.
PretoZe systém nemozno zmenit, jedinou moZnostou je radikdlne ho rozbit.

Zastupca narodnej organizacie obcianskej spolo¢nosti (O0S), LotySsko

Zahrnutie pristupu zalozeného na l'udskych pravach do
vnutrostatnych pravnych predpisov a politik

Zahrnutie pristupu zaloZzeného na ludskych pravach do zdkonov a politik, ktoré
upravuju starostlivost a poskytovanie podpory osobam so zdravotnym postihnutim

v zariadeniach institucionalnej starostlivosti, by prispelo k zosuladeniu vnutrostatnych
rdmcov so vSeobecnymi zasadami uvedenymi v ¢lanku 3 a vSeobecnymi zdvazkami
opisanymi v ¢lanku 4 UNCRPD. Podla ¢lankov 10, 12, 14, 15, 16 a 19 UNCRPD maju
Staty okrem toho zabezpecit, aby sa v zakonoch a systémoch upravujicich starostlivost
presadzovalo pravo na Zivot, pravo na spdsobilost na pravne tkony, pravo na slobodu
a ochranu pred nasilim a pravo Zit v spoloc¢enstve. Zameranie vsetkych aspektov
pravnej ochrany a poskytovania podpory sa tym z inStitucionalnej kontroly presunie na
osobnu nezavislost, dostojnost a zaclenenie. Osoby so zdravotnym postihnutim su

v ramci SirSieho medzinarodného a eurépskeho prava v oblasti [udskych prav chranené
pred mucenim a zlym zaobchddzanim aj na zaklade CAT (¢lanky 1, 2 a 16), ICCPR
(€lanok 7) a EDLP (¢lanok 3). EDLP zohrava klticovu ulohu pri ochrane prav oséb so
zdravotnym postihnutim v zariadeniach inStitucionalnej starostlivosti tym, Ze zarucuje
pravo na zZivot (¢lanok 2), pravo na slobodu a bezpecénost (¢lanok 5) a pravo na
reSpektovanie sukromného a rodinného Zivota (¢lanok 8). Eurépsky sud pre ludské
prava (ESLP) potvrdil, Ze Staty maju pozitivnhu povinnost chranit jednotlivcov

v zariadeniach instituciondlnej starostlivosti pred ujmou.

Primarne pravo EU, najma charta a €lanok 6 ZEU, poskytuje zaklad pre pripravu
komplexnych reakcii zaloZzenych na ludskych pravach na trovni EU. V politickych
nastrojoch EU vratane Stratégie v oblasti prav 0séb so zdravotnym postihnutim na roky
2021 — 2030, Eurdpskeho piliera socialnych prav a eurdpskej stratégie v oblasti
starostlivosti su zohladnené zdkladné prava vsetkych os6b so zdravotnym postihnutim.
V stlade s ¢lankom 153 ods. 1 pism. j) Zmluvy o fungovani Eurépskej tnie (ZFEU)
iniciativy na Urovni EU tykajlce sa modernizacie systémov socidlnej ochrany dopifiaju




povinnosti ¢lenskych Statov a zameriavaju sa na podporu spoluprace medzi ¢lenskymi
statmi.

Podla zisteni FRA vSak mnohé vnutrostatne pravne ustanovenia este stale nedokazu
chranit prava a doéstojnost oséb so zdravotnym postihnutim, najma pokial ide

o ochranu pred nasilim v rdmci zariadeni institucionalnej starostlivosti. VSetky ¢lenské
Staty vypracovali vnutrostatne ramce pre politiky v oblasti zdravotného postihnutia,
len velmi madlo z nich vSak chrani osoby so zdravotnym postihnutim osobitne pred
nasilim.

O povahe a rozsahu nasilia voci osobdam so zdravotnym postihnutim v zariadeniach
inStitucionalnej starostlivosti v jednotlivych ¢lenskych Statoch existuju len obmedzené
poznatky, ¢o zdOraznuje potrebu systematického zhromaZzdovania spolahlivych tdajov.
Pravne predpisy tykajuce sa zdravia maju tendenciu skor regulovat ako zakazovat
urcité formy ndsilia, ako su liecba pod natlakom alebo nedobrovolna liecba, ¢im sa
posilfiuju lekarske a charitativne modely zdravotného postihnutia. V zabezpecovani
ucinného monitorovania zariadeni inStituciondlnej starostlivosti, ktorého ciefom je
predchadzat nasiliu a zabezpedit vyvodenie zodpovednosti, existuju podstatné
medzery. Znacné nedostatky su aj v pristupe k informaciam a dostupnym
mechanizmom na podavanie staznosti, co brani obetiam v tom, aby mohli vyuzit
prostriedky ndpravy. Vo svojich zadverecnych pripomienkach k druhej a tretej
pravidelnej sprave EU z roku 2025 Vybor pre prava osdb so zdravotnym postihnutim
(vybor CRPD) odporuca, aby EU ,zlepsila vykonavanie dohovoru” a v rdmci svojich
pravomoci prijala iniciativy na podporu ¢lenskych Statov pri plneni ich zakonnych
povinnosti tak, Ze ,,vypracuju normy [...] o zabraneni Umrtiam a vySetrovania umrti

v ramci zariadeni inStituciondlnej starostlivosti, ktorym sa poskytuju financné
prostriedky Eurdpskej unie”.

Stanovisko agentury FRA €. 1

Clenské $taty sa vyzyvaju, aby vykonali dokladné postdenie suladu svojich
vnutrostatnych pravnych a regulacnych rdmcov upravujicich institucionalnu
starostlivost so svojimi pravnymi povinnostami vyplyvajucimi z medzinarodného
a eurdpskeho prava.

Clenské $taty by mali zhromazidovat a porovnavat spolahlivé, porovnatelné a aktudlne
informacie, ako aj udaje o pradvnom i politickom usili a dosiahnutych vysledkoch, pokial
ide o ochranu pred nasilim voci osobam so zdravotnym postihnutim v zariadeniach
inStitucionalnej starostlivosti, jeho prevenciu a reakciu nan, aby zabezpecili, Ze reakcie
budu vychadzat z dokazov, a aby sa sledoval pokrok.




Deinstitucionalizacia

Staty, ktoré st zmluvnymi stranami UNCRPD, medzi ktoré patri 27 &lenskych $tatov
a samotna EU, uzndvaju rovnaké pravo vietkych oséb so zdravotnym postihnutim na
nezavisly sposob Zivota a zaclenenie do spolo¢nosti, ako sa uvadza v ¢lanku 19. Na
realizdciu vSetkych prav oséb so zdravotnym postihnutim vratane prava na osobnu
nezavislost a dostojnost (¢lanok 3), slobodu a osobnu bezpecnost (¢lanok 14)

a ochranu pred vsetkymi formami vykoristovania, nasilia a zneuzivania (¢lanok 16) je
zrusenie institucionalizacie nevyhnutné.

EU a jej lenské $taty vypracovali politiky, ktorymi podporuju pravo na nezavisly Zivot.
Clenské $taty vyuZivaju finanéné nastroje EU v rdmci viacroéného finanéného

rdmca — vratane Eurdpskeho socidlneho fondu a Eurépskeho fondu regiondlneho
rozvoja — na podporu vnutrostatneho Usilia o prechod z instituciondlnych na
komunitné sluzby. Finanéné prostriedky EU su k dispozicii pod podmienkou, 7e sa
dodrziava UNCRPD a existuju mechanizmy EU, pomocou ktorych sa v pripade zneuZitia
pozastavi poskytovanie finanénych prostriedkov alebo sa budu tieto prostriedky
vymahat. Vo svojich zdverecnych pripomienkach k druhej a tretej pravidelnej sprave
EU z roku 2025 vybor CRPD vyzval EU, aby svoj ramec pre vyvodenie zodpovednosti
vyuzila na pozastavenie alebo vymahanie finanénych prostriedkov EU, ak sa zisti, 7e

k pripadom nésilia do$lo v zariadeniach financovanych EU, najméa v pripadoch, ked

v zariadeniach institucionalnej starostlivosti doslo k dmrtiam, ktorym sa dalo predist.

Z najnovsich udajov navyse vyplyva, Ze Usilie o deinstitucionalizaciu eSte neprinieslo
osobam, ktorych sa priamo dotyka, zmysluplnd zmenu, na ¢o sa poukazovalo aj

v predchadzajucom vyskume FRA. Eurdpska komisia v roku 2024 uverejnila pre ¢lenské
§taty osobitné usmernenia k vyuZivaniu finanénych prostriedkov EU na urychlenie
prechodu z institucionalnej starostlivosti na poskytovanie komunitnym sluzieb.

Uéastnici z rdznych krajin a skupiny zainteresovanych stran zdéraznili, Ze je dolezité
riadit sa vnutrostatnymi zavazkami v oblasti deinstitucionalizacie, a to aj
prostrednictvom hodnotenia, preskimania a implementdacie stratégii, ktoré su uz
zavedené. Mnohi navyse zdo6raznili, Ze iniciativy zamerané na deinstitucionalizaciu by
mali byt zaloZené na fudskych pravach, zamerané na ¢loveka a nemali by sa
obmedzovat len na vytvaranie mensich zariadeni, ktoré si zachovavaju charakteristiky
inStitucionalizovanych a depersonalizovanych foriem starostlivosti.

Stanovisko agentury FRA C. 2

V sulade so svojimi povinnostami vyplyvajucimi z UNCRPD a s cielom Celit inherentnym
rizikdm nasilia v zariadeniach instituciondlnej starostlivosti, ktoré pramenia
z obmedzenia osobnej nezavislosti a nedostatku zaruk, by ¢lenské staty mali obnovit
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a zintenzivnit svoje Usilie smerujuce k zruseniu zariadeni institucionalnej starostlivosti.
Stratégie deinstitucionalizacie by mali zahfnat konkrétne ciele a lehoty, mali by byt
primerane financované a mali by zahfriat moznosti zamerané na ¢loveka, vdaka ktorym
by sa osoby so zdravotnym postihnutim zaclenili do komunity.

V rdmci nariadeni viacro¢ného finan¢ného rdmca v obdobi po roku 2027 by
zakonodarca EU mal zabezpetit, aby EU v plnej miere dodrZiavala svoje povinnosti

v oblasti ludskych a zakladnych prav, ktoré vyplyvaju z UNCRPD a charty. Ak sa zisti, Ze
v zariadeniach indtitucionalnej starostlivosti, ktoré st financované EU, doslo

k pripadom nasilia, Eurépska komisia by mala na pozastavenie alebo vymahanie
finanénych prostriedkov EU vyuZit svoj rdmec na vyvodenie zodpovednosti.

Podporovanie sudrznych a u€innych ramcov

Regulacné prostredie v 30 zahrnutych krajinach odhaluje vyrazné rozdiely v tom, ako
tieto krajiny navrhuju pravne a politické zaruky a ako ich zariadenia institucionalnej
starostlivosti dodrZiavaju.

Osoby so zdravotnym postihnutim Zijuce v zariadeniach inStitucionalnej starostlivosti
Casto prepadavaju medzerami, ktoré su v existujucich ochrannych ramcoch.
Mechanizmy dohladu a zaruky sa liSia medzi r6znymi typmi zariadeni institucionalnej
starostlivosti — predovsetkym medzi sluzbami starostlivosti o dusevné zdravie

a socialnej starostlivosti —, ale aj medzi jurisdikciami na miestnej Urovni. Tato
skutoc¢nost vedie k nerovnakym Grovniam ochrany oséb so zdravotnym postihnutim.
Tie zavisia od typu alebo umiestnenia zariadenia institucionalnej starostlivosti,

v ktorom sa nachadzaju, a od povahy zavedenych mechanizmov dohladu. Ochranné
ustanovenia sa okrem toho lisia aj v zavislosti od skupin — skupin, ako su Zeny, deti,
starSie osoby alebo osoby s psychosocialnym alebo mentdlnym postihnutim. To vedie
k nejednotnym urovniam ochrany a slabému vyvodeniu zodpovednosti. Zo zisteni FRA
vyplyva, Ze otazku ochrany pred nasilim a prevencie nasiliu vyslovne rieSia normy alebo
pravidla fungovania zariadeni instituciondlnej starostlivosti v menej ako polovici

z 30 zahrnutych krajin.

Vo svojom rozsudku z roku 2024 vo veci Validity Foundation v mene T. J./Hungary ESLP
zdoraznil, Ze nedostatky vyplyvaju z neefektivheho presadzovania existujucich rdémcov,
¢o je Casto spOsobené nedostatoénymi zdrojmi. Toto zistenie potvrdili aj odbornici,

s ktorymi sa viedli rozhovory v ramci tohto vyskumu a ktori sa jednotne odvolavali na
rozdiel medzi existujucimi pravnymi rdmcami (prdvo v teoretickej rovine) a ich
skuto¢nym uplatiovanim v praxi (pravo v praxi).




Daldou opakovanou témou bol nedostatok praktickych usmerneni a nastrojov, ktoré by
podporovali u¢inné vykonavanie existujucich pravnych predpisov a politik a ktoré by
zakladali usilie o ochranu na prevencii, a nie na reakcii. Medzery v oblasti ochrany este
viac prehlbuje skutoc¢nost, Ze chybaju celoStatne minimalne normy a pri nahlasovani
poruseni sa opieraju o interné institucionalne mechanizmy.

Stanovisko agentury FRA €. 3

Clenské $taty sa naliehavo vyzyvaju, aby preskimali, vypracovali a zaviedli vnutrostatny
ramec ochrany, ktory bude v silade s UNCRPD a bude zohladrovat rodové, vekové
a individudlne potreby v oblasti podpory.

Tento ramec by mal byt koherentny a primerane financovany a mal by obsahovat
praktické usmernenia, protokoly a subory ndstrojov zaloZzené na pravach o tom, ako
predchadzat pripadom nasilia vo vsetkych typoch zariadeni, ktoré poskytuju
starostlivost osobam so zdravotnym postihnutim, a reagovat na ne.

Zvysit prevenciu prostrednictvom
monitorovania

,Hovorim o pravnych ramcoch, ktoré stanovuju, ako by malo zariadenie
inStituciondlnej starostlivosti konat' v pripadoch, Ze zisti urcité druhy ndsilia.

Ponechdva sa [to] vZdy na samotné zariadenie alebo jeho manazment...”

Zastupca nezavislého monitorovacieho subjektu, Slovinsko

Harmonizovanie a posilnenie monitorovania

U&inné monitorovanie je nevyhnutnym predpokladom na to, aby sa predchadzalo
poruseniam. Podla ¢lanku 16 ods. 3 UNCRPD maju zmluvné staty zabezpecit, aby
nezavislé organy ucinne monitorovali vSetky zariadenia, ktoré maju sluzit osobam so
zdravotnym postihnutim, s cielom zabranit vyskytu akychkolvek foriem vykoristovania,
nasilia a zneuzivania, zatial ¢o v ¢lanku 33 ods. 2 sa stanovuje nezavisly mechanizmus
na monitorovanie vykonavania dohovoru ako celku.

Nezavislé vnutrostatne mechanizmy na monitorovanie nielenze zabranuju nasiliu, ale
su nevyhnutné aj na plnenie povinnosti stanovenych v dohovore CAT a na




zabezpecenie vyvodenia zodpovednosti. V opcnom protokole k Dohovoru proti
muceniu (OPCAT) sa vyZaduje, aby krajiny zriadili narodné subjekty — narodné
preventivne mechanizmy (NPM) — ktoré su v plnej miere nezavislé od vlad, su
primerane financované a maju mandat navstivit akékolvek miesto v jurisdikcii alebo
pod kontrolou $tatu, ktory je zmluvnou stranou, kde su alebo mézu byt osoby
pozbavené slobody. Podvybor pre predchadzanie muceniu a inému krutému,
neludskému alebo poniZujiucemu zaobchadzaniu alebo trestaniu (Podvybor pre
predchadzanie muceniu) objasnil, Ze pojem ,,miesta zadrzania” (¢lanok 4 OPCAT) by sa
mal chapat tak, Ze zahfna verejné a sukromné zariadenia socialnej starostlivosti,

v ktorych mézu byt osoby zbavené slobody, formalne alebo fakticky, vratane zariadeni
inStitucionalnej starostlivosti, v ktorych osoby so zdravotnym postihnutim byvaju.

Vyskum FRA odhaluje roznorodu $kdlu verejnych subjektov, ktoré zodpovedaiju za toto
monitorovanie. Monitorovanie je takmer vo vSetkych zahrnutych krajinach rozdelené
medzi mnohych aktérov, napr. verejné organy, regulacné orgdny sluzieb zdravotne;j

a socidlnej starostlivosti a regiondlne spravy.

Vzhladom na to, Ze neexistuju Ziadne Standardizované usmernenia, monitorovacie
subjekty pouZivaju navyse r6zne normy a metodiky. Rozsah a frekvencia monitorovania
sa takisto liSia. Mnohé verejné a nezavislé monitorovacie subjekty nemaju dostatoéné
financné alebo ludské zdroje na vykonavanie pravidelnych navstev, ¢o vedie skor

k reaktivnym reakciam na konkrétne pripady, ked sa incidenty odhalia verejnosti.

V dosledku toho vznikaju medzery v ochrane, dochadza k rozdielom v uéinnosti
monitorovania, ¢o vedie k potencidlne protichodnym vysledkom monitorovania.
Nedostatok nezavislého monitorovania predstavuje vyznamné obmedzenie, ked'
monitorovanie vykondvaju predovsetkym viadne agentury.

Clenskym $tatom este stale chybaju skuto¢ne nezavislé monitorovacie subjekty.
Organy monitorujice zmluvy nadalej zdéraznuju, Ze monitorovacie subjekty by mali
mat pravomoc vysetrovat a ukladat sankcie za zneuzivanie a zabezpedit transparentné
podavanie sprav o zisteniach parlamentom a verejnosti, aby sa mohla vyvodit
zodpovednost. Podla vyskumu FRA v teréne sa nezavislé monitorovacie subjekty
povazovali za UcinnejSie ako verejné alebo interné monitorovacie subjekty, vaésina

z nich vSak nemala zdroje a/alebo pravomoc vykonavat inSpekcie, ¢i primerane pokryt
pocetné zariadenia institucionalnej starostlivosti alebo presadzovat zmeny, pretoze ich
odporucania mali nezdvazny charakter.

Ucastnici vyskumu uviedli, Ze G¢inné monitorovanie zamerané na prevenciu bolo
postavené na spolupraci medzi réznymi aktérmi, ktori vykondvali podobné
monitorovacie funkcie, ale aj na zapojeni klicovych zainteresovanych stran

a odbornikov vratane organizacii zastupujucich osoby so zdravotnym postihnutim.




Stanovisko agentury FRAC. 4

V sulade s protokolom OPCAT a ¢lankami 16 a 33 UNCRPD by clenské staty mali
zabezpedit, aby boli monitorovacie subjekty nezavislé, mali dostatocné zdroje

a mandat na vykonavanie pravidelnych, transparentnych a neohlasenych navstev
vSetkych zariadeni inStitucionalizovanej starostlivosti, ktoré su ur¢ené osobam so
zdravotnym postihnutim vratane verejnych a sukromnych sluzieb a zariadeni
prevadzkovanych mimovladnymi alebo charitativnymi organizaciami.

Clenské $taty by mali harmonizovat postupy monitorovania a posilfiovat spolupracu
medzi réznymi monitorovacimi subjektmi tak, Ze vypracuju celostatne minimalne
normy na monitorovanie, ktoré su zakotvené v ludskych pravach a vyslovne sa
zaoberaju nasilim. Clenské $taty sa tie? vyzyvaju, aby sa zavedenie opatreni na
zabranenie nasiliu stalo nevyhnutnou podmienkou na udelenie licencie a akreditacie
vSetkym typom zariadeni a sluzieb uréenym pre osoby so zdravotnym postihnutim.

Minimalne normy by sa mali doplnit $pecializovanymi monitorovacimi protokolmi,
ktoré zohladnuju vek a pohlavie a su prispésobené jedineénym potrebam

a zranitelnostiam o0s6b so zdravotnym postihnutiami s réznymi prekryvajicimi sa
charakteristikami.

Budovanie kapacit v zariadeniach institucionalnej
starostlivosti

U¢inné vykonavanie existujucich vnatro$tatnych pravnych a politickych rémcov na
zabrdnenie nasiliu zavisi od pridelovania primeranych zdrojov, rozvoja cielenych
nastrojov a rozsirenia kapacit, pokial ide o ludské zdroje, poskytovatelov starostlivosti
a orgdny zodpovedné za monitorovanie nasilia v zariadeniach institucionalnej
starostlivosti a reakcie nan.

Vsetky ¢lenské staty, v ktorych pocas terénneho vyskumu prebiehalo posudenie,
opakovane uvadzali absenciu uc¢innych preventivnych opatreni a Strukturdlnych zaruk
na odradzanie od nasilia. Poukazuje to na to, Ze Staty riadne neplnia svoju povinnost
vyplyvajlicu z medzindrodného prava v oblasti ludskych prdv, podla ktorej maju
prijimat zakony a vykondvat politiky a opatrenia na predchadzanie porusovaniu
ludskych prav. U¢inné systémy prevencie by mali zahffiat trvalé iniciativy na budovanie
kapacit zamerané na vsetky profesijné skupiny, ktorych dlohou je pInit medzinarodné,
eurdpske a vnutrostatne povinnosti v oblasti ochrany pred nasilim v zariadeniach
instituciondlnej starostlivosti, jeho prevencie a reakcie nan, s ciefom vybavit ich
potrebnymi znalostami, zru¢nostami a nastrojmi na vykonavanie tejto ulohy.
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Ucastnici zd6raziiuju, Ze existujica odborna priprava je nedostatoéna, sporadicka

a Casto nie je povinna. Tvrdia, Ze na odbornej priprave by sa nemali zUc¢astrovat len
zamestnanci zariadeni inStitucionalnej starostlivosti, ale aj ¢lenovia monitorovacich
timov (z verejnych aj nezavislych subjektov) a zamestnanci organov Cinnych v trestnom
konani a sudnictva. Odborna priprava by sa mala venovat hlavnym zasadam
zakotvenym v UNCRPD, mala by vsak tieZ budovat kapacity na rozpozndvanie a rieSenie
nasilia voc¢i osobam so zdravotnym postihnutim v zariadeniach institucionalne;j
starostlivosti.

Stanovisko agentury FRA €. 5

Clenské $taty by mali zaviest povinnd odbornu pripravu, aby boli odbornici, ktori
pracuju s osobami so zdravotnym postihnutim, schopni rozpoznat nasilie, predchadzat
mu a reagovat nan. Kurzy odbornej pripravy by mali spajat odbornikov pracujucich

v roznych oblastiach, ¢im sa podpori spolupraca a koordinacia medzi r6znymi orgadnmi.

Clenské $taty sa vyzyvaju, aby vysledné spravy z monitorovacich navitev doplnili
konzistentnou praktickou a metodickou podporou zameranou na spdésob, akym by sa
mali odporucania z inSpekcii a monitorovacich navstev zaviest do praxe.

Zabezpecenie ucasti a informovanosti o pravach

V sulade s ¢clankom 4 ods. 3 UNCRPD a naslednymi usmerneniami uvedenymi vo
vSeobecnom komentari €. 7 by kazdy subjekt povereny monitorovanim zariadeni
urcenych pre osoby so zdravotnym postihnutim — ¢i uz ide o vnutrostatny subjekt
podla ¢lanku 33 ods. 2, NPM alebo odlisny ,nezavisly organ” v sulade s ¢lankom 16
ods. 3 — mal podla potreby aktivne zapdjat do monitorovacich ¢innosti obciansku
spolocnost a reprezentativne organizacie oséb so zdravotnym postihnutim.

Z vyskumu FRA sa nezistili Ziadne dékazy o Struktirovanom zapojeni organizacii
zastupujucich osoby so zdravotnym postihnutim do verejného monitorovania zariadeni
inStitucionalnej starostlivosti a objavili sa len ojedinelé priklady zapojenia takychto
organizacii do monitorovania, ktoré vykonavaju nezavislé monitorovacie subjekty.

V sulade so zasadami pristupu zaloZzeného na fudskych pravach respondenti
zdo6raznuju, Ze je doélezité vytvorit interné monitorovanie z hladiska pouZzitia, ako aj
zapojit do monitorovacich ¢innosti osoby so zdravotnym postihnutim a osoby so
skusenostami zo zariadeni instituciondlnej starostlivosti ako expertov.

Respondenti okrem toho poukazali na to, Ze na zvySenie uc¢innosti monitorovacich
Cinnosti je nevyhnutné multidisciplinarne monitorovanie, pretoze sa v hiom kombinuju
zdroje a kapacity a zdruZuje roznorodé odborné znalosti, perspektivy a metodiky.

11



Uplatiovanim multidisciplinarnych a participativnych metéd sa posilfiuju iniciativy

v oblasti vyvodenia zodpovednosti a prevencie prostrednictvom budovania dovery, ¢o
umoziuje v€asné odhalenie skrytych rizik, systémovych medzier a subtilnych foriem
nasilia, ktoré by externi pozorovatelia mohli prehliadnut. Podporuju sa tiez
koordinované reakcie a rozvoj cielenych zaruk zaloZenych na pravach na prevenciu
nasilia v zariadeniach institucionalnej starostlivosti.

Prevencia nasilia si tieZ vyZaduje odstranenie institucionalizovanych foriem
starostlivosti, ktoré oslabuju postavenie a ktoré v mnohych krajinach stale prevladaju.
Hlavnou vyzvou je pretrvavajuce nedostatocné pochopenie toho, ¢o sa rozumie pod
zneuzivanim. V dbsledku chybajucej informovanosti o svojich pravach si osoby so
zdravotnym postihnutim v mnohych pripadoch neuvedomuju, Ze niektoré praktiky,
ktorym su vystavené, su v skutocnosti zakdzané a nevhodné, ¢o vedie k ,normalizacii“
réznych foriem nasilia, a to ¢asto uz od utleho veku.

Stanovisko agentury FRA C. 6

Clenské $taty by mali zabezpe¢it plnt a Gcinnu Géast osdb so zdravotnym
postihnutim — aj prostrednictvom organizacii, ktoré ich zastupuju — na navrhovani,
vykondvani a hodnoteni politik a programov vratane tych, ktoré sa tykaju prevencie
a rieSenia problematiky nasilia v zariadeniach institucionalnej starostlivosti, a to

v sulade s ¢lankom 4 ods. 3 UNCRPD a so vSseobecnym komentarom Vyboru OSN pre
prava os6b so zdravotnym postihnutim €. 7.

Pokial ide o monitorovanie zariadeni institucionalnej starostlivosti, malo by sa zaistit,
aby boli monitorovacie timy multidisciplinarne. Dosiahlo by sa to zapojenim
pracovnikov socidlnej starostlivosti a externych aktérov, medzi nimi nestrannych
zdravotnickych odbornikov, expertov v oblasti [udskych prdv, oséb so zdravotnym
postihnutim a 0sob, ktoré priamo zazili podmienky v uvedenych zariadeniach.

Clenské $taty by mali zostavit vhodné programy na zvy3enie informovanosti o pravach
0s0b so zdravotnym postihnutim, ktoré ziju v zariadeniach instituciondlnej
starostlivosti, a posilneni ich postavenia. Takéto programy by sa mali zameriavat na to,
ako mozno identifikovat rizikd, potencidlne porusenia a nevhodné spravanie, aj na to,
ako a kde hladat poradenstvo a napravu. Programy by mali byt v plnej miere dostupné
vsetkym osobam so zdravotnym postihnutim a mali by zohladriovat vek, pohlavie a iné
charakteristiky.
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Presadzovat reakcie na nasilie

,Pokial ide o osoby s kognitivnymi a vztahovymi problémami, staznost sa musi
riesit uplne odlisnym spésobom. KedZe zariadenia instituciondinej starostlivosti su
uzavreteé Struktury, existuje velmi velkeé riziko, Ze v takychto pripadoch sa prejavy
nespokojnosti jednoducho ignoruju.”

Zastupca regionalnej organizacie obcianskej spoloénosti, Taliansko

Posilnovanie mechanizmov nahlasovania a podpory

Zakladnou zasadou pristupu zaloZzeného na ludskych pravach je vyvodenie
zodpovednosti: medzinarodné fudské prdva vyzaduju, aby Staty uc¢inne reagovali na
nasilie voci osobam so zdravotnym postihnutim. Vyvodenie zodpovednosti v ramci
UNCRPD a inych medzindrodnych zmluv si vyZaduje opatrenia reakcie vratane
poskytovania informacii a zabezpecenia dostupnosti mechanizmov na podavanie
staznosti. Tie s nevyhnutné na to, aby sa dodrZiavali prava a zachovala sa dostojnost
0s0b so zdravotnym postihnutim, ako aj na rieSenie zlyhani v oblasti ochrany

v zariadeniach institucionalnej starostlivosti.

Clenské $taty st povinné poskytnut obetiam vietkych trestnych ¢inov Géinny
prostriedok napravy podla ¢lanku 47 charty, ¢ldnku 13 EDLP, ¢lanku 13 UNCRPD

a €lanku 2 ICCPR. Podla ¢lanku 9 ods. 2 pism. f) a ¢lanku 21 UNCRPD a od6vodnenia 15
smernice o pravach obeti na to, aby bol mozny neobmedzeny pristup k spravodlivosti
a podpore, je potrebné zaistit informovanost o existencii informacii o fungovani
dostupnych mechanizmov na podavanie staznosti a hlaseni, ako aj pristup k nim.

Vyvodenie zodpovednosti poverenych subjektov za dodrziavanie ludskych prav

a zabezpecdenie pristupu 0s0b so zdravotnym postihnutim k spravodlivosti zavisi od
toho, ¢i sa obete a svedkovia odhodlaju incidenty nahlasit. V zariadeniach
inStitucionalnej starostlivosti vSak osoby so zdravotnym postihnutim ¢asto nardzaju na
pravne, komunikaéné, fyzické prekazky a prekazky vyplyvajlce z postojov, ktoré im
brania v tom, aby sa prihl3sili. Strach z odvetnych krokov alebo sekundarne;j
viktimizacie a nedostatok schodnych alternativ v oblasti starostlivosti su dalSimi
prekazkami, ktoré ludi odrddzaju od nahlasovania pripadov nasilia, najma tych, ktori su
vo velkej miere zavisli od personalu zariadeni inStitucionalnej starostlivosti.

Vysledky vyskumu tieZ poukazuju na to, Ze je potrebné zaviest alebo rozsirit proaktivne
monitorovanie, ktoré moze slUzit aj ako mechanizmus reakcie a poskytovat obetiam
prakticky sposob nahlasovania trestnych ¢inov.
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V rdmci zariadeni instituciondlnej starostlivosti je poskytovanie informacii

o staznostiach a nahlasovanie nasilia takmer vylu¢ne v kompetencii poskytovatelov
sluZieb. Interné mechanizmy na podavanie staznosti sa liSia v zavislosti od krajin,
regionov, cielovych skupin, typu institucie a jednotlivych zariadeni. Ich zriadenie,
fungovanie a dohlad nad nimi su vo vyraznej miere ponechané na jednotlivé zariadenia
inStitucionalnej starostlivosti.

V ¢lankoch 8 a 9 smernice o pravach obeti sa stanovuje, Ze obete maju pravo na
bezplatné a primerané sluzby na podporu obeti. Rozsah sic¢asného vyskumu FRA sa
nevztahuje na analyzu dostupnych sluZieb na podporu obeti, Udaje vsak potvrdzuja, Zze
takéto sluzby v mnohych krajindch nie su primerane prisp6sobené potrebam oséb so
zdravotnym postihnutim. Sluzbam ¢asto chybaju prvky dostupnosti a neposkytuju
individualizovanu podporu, akou je pomoc pri vyplneni staznosti a naslednych
opatreniach v nadvaznosti na fu, pravne poradenstvo alebo obhajoba ¢i psychologické
poradenstvo.

Clanok 25 smernice o pravach obeti od ¢lenskych $tatov vyZaduje, aby pracovnikom,
ktori budu pravdepodobne prichadzat do styku s obetami, poskytli vSeobecné

a Specializované skolenia primerané Urovni ich kontaktu s obetami. Ciefom tejto
odbornej pripravy je okrem iného zvysit ich informovanost o pravach a potrebach
obeti. Pokial ide o pristup k pradvnej podpore, osoby so zdravotnym postihnutim celia
Strukturdlnym prekazkam, medzi nimi zloZitym postupom a nedostatku prispdsobene;j
pomoci. Ide o problémy, ktoré boli oznacované ako pretrvdvajuce a hlboko oslabujuce
postavenie 0s6b so zdravotnym postihnutim.

Hoci maju niektoré krajiny zavedeny komplexny pristup k nahlasovaniu nasilia

a existuje niekolko prenosnych postupov, najma v oblasti podpory detskych obeti, tieto
priklady su stdle obmedzené. Poukazuje to na to, Ze v zaujme zabezpecenia
dostupného, déveryhodného a efektivneho pristupu k informacidm a podpore je
potrebné vyvinut systematickejsie a dokladnejsie usilie.

Stanovisko agentury FRA €. 7

V zdujme zavedenia uUcinnych reakcii na nasilie voéi osobam so zdravotnym
postihnutim v zariadeniach institucionalnej starostlivosti by ¢lenské staty mali prijat
opatrenia na zabezpecenie dostupnych a posiliiujucich struktur, ktoré ulahcia
nahlasovanie v rdmci uvedenych zariadeni.

Clenské $taty sa vyzyvaju k zabezpeleniu, aby sa na vietky obete a osoby nahlasujuce
porusenie prav spolahlivo a ucinne vztahovali opatrenia, ktoré ich chrania pred
sekundarnou a opakovanou viktimizaciou, a to v sulade s ¢lankom 47 ods. 1 charty

a ¢lankom 23 smernice o pravach obeti.
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Clenské $taty by mali zarucit nahlasujicim osobam ochranu a vytvorit pre tretie strany,
ktoré oznamia zneuzitie, zaruky pred odvetnymi opatreniami. Minimalne Standardné
postupy, pokial ide o reakcie na nahldsené pripady nasilia v zariadeniach
institucionalnej starostlivosti, by mali zahfiat doc¢asné odstranenie alebo pozastavenie
¢innosti podozrivych pachatelov a okamfZité prestahovanie obeti do alternativnych
zariadeni starostlivosti, ¢im sa zabezpedi kontinuita starostlivosti.

Investovanie do spolo¢nych reakcii a postupovania
pripadov

U¢inna reakcia na nasilie v zariadeniach institucionélnej starostlivosti si vyZzaduje
Strukturovanu koordindciu. Ciefom je zabezpecit dostupné nahlasovanie, rychle
postupenie pripadov a individualizované sluzby zamerané na obete, aby sa prekonala
sucasna fragmentadcia sluzieb, v dosledku ktorej obete nemaju tak velmi potrebnu
podporu.

Koordindcia medzi zodpovednymi orgdnmi v pripadoch nasilia je obmedzend, pricom
systémy postupenia bud’ chybaju, alebo nie su Strukturalne alebo instituciondlne
zakotvené. Na efektivne postupenie pripadov nasilia sa vyZaduje spolo¢na reakcia.
Vyzaduje si to Strukturované zapojenie poskytovatelov sluzieb, regulaénych organov,
mechanizmov na monitorovanie a podavanie staznosti a organov trestnej justicie.
Posilnena spolupraca zahffia pracovné stretnutia, spolupracu v ramci for pre rozvoj
politik, spolo€né presadzovanie zaujmov, vzajomné vzdelavanie, podporu
participativnych Struktur a zmysluplné zapojenie zastupujucich organizacii do procesov
tvorby politik, ako aj do mechanizmov na monitorovanie a na podavanie staznosti.

Stanovisko agentury FRA €. 8

Clenské $taty sa vyzyvaju, aby zabezpecili integrované reakcie na pripady nasilia.
Spolocné reakcie by sa mali opierat o standardizované postupy, do ktorych su zapojené
vsetky zodpovedné organy, a mali by mat medziodborovu kapacitu na posudzovanie
rizikovych situdcii a zavadzanie U¢innych mechanizmov postupenia.
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