Zapis z Mezirezortni pracovni skupiny k vykonu rozsudku V proti CR

27. 04. 2065

Uéastnici:

Ing. Mgr. Venuse Skampova, plk. Mgr. Katefina Hlavacova, Ph.D., Mgr. Ivana Svobodova, pplk.
Mgr., Bc. Martin Pecha, Mgr. Alena Fikejzova, plk. Mgr. Bc. Radek Karlik, Mgr. Bc. Miroslav
Krsiak, Mgr. Marie Zid(lv, JUDr. Jana Martinkova, Ph.D., LL.M., Mgr. Jaroslav Pekara, Ph.D., Mgr.

Zuzana Durajova (on-line), MUDT. Petr Silhan, Ph.D. (on-line), Mgr. Jan Huda¢ (on-line), plk. Mgr.
Jifi Stejskal (on-line), Mgr. Zlata van Beek, Jitka Kolmanova, Bc. Eva Halbichova Svacinkova, DiS.

NepfFitomni:

Mgr. Tomas Petr, Ph.D., MUDr. Tomds Gottvald, MHA, JUDr. Vladimir Janousek Pysk, LL.M.

Program jednani:

1. Uvod a zah3jeni jednani
2. \Vyporadani pfipominek k Metodice
3. Shrnuti zavéra a dalsi postup

1. Uvod a zah3jeni jednani

- Predsedkyné predstavila program jednani, jehoZ cilem bylo seznameni Ucastnikd s aktualnim
stavem praci na Metodice. Ndsledné byl odsouhlasen postup jednani zaméreny na vyporadani
jednotlivych pripominek, u nichZ ptripominkova mista neakceptovala navrzené vyporadani.

- Navrzeny program byl schvalen. V danou chvili bylo na jednani pfitomno 15 élenti z toho 3
clenové on-line.

2. \Vyporadani pfipominek k Metodice

- Uéastnici jednani dle dohody systematicky prochézeli pfipominkovou tabulku u spornych
pripominek, zastupkyné za OZP/3 prezentovaly jednotlivé pfipominky, jejich vyporadani a
odlvodnéni. Diskutovalo se o akceptaci, Castecné akceptaci a neakceptaci pfipominek, véetné
navrhl na Upravy textu metodiky, a bylo dohodnuto, Ze ptripominky budou zapracovany do
findIni verze dokumentu.

- Hlavni tematické oblasti pfipominek:

o Definice kompetenci policie a zdravotnikd: UGcastnici rozebirali kompetence
zdravotnického persondlu a policie pfi zasazich, vcetné situaci, kdy zdravotnici
rozhoduji bez pfitomnosti Iékafe. Bylo navrZeno vypustit RACI matici z metodiky,
protoZe jeji pouZiti je v praxi matouci. Navrh byl vSemi akceptovan.

o Sledovani zdravotniho stavu pacienta pti zakroku: diskuse k problematické formulaci
v textu k povinnosti policistli sledovat zdravotni stav osoby béhem zakroku. Bylo
navrzeno, aby povinnost byla omezena na ,bezprostiedné” po zakroku, pokud to
okolnosti dovoli a sledovali zjevné zmény chovani a fyzického stavu osoby.
Argumentace PP CR je, Ze béhem aktivniho odporu neni mozné sledovat zdravotni stav
osoby, zatimco po ukonceni odporu je jejich povinnost kontrolovat zakladni Zivotni
funkce. Bylo navrieno definovat pojem zakrok jako fazi aktivniho boje a kladeni
odporu, aby bylo jasné, kdy povinnost sledovani nastdvd. Bylo dohodnuto, Ze
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formulace bude upravena tak, aby nevyzadovala sledovani zdravotniho stavu béhem
aktivniho zdsahu, ale bezprostfedné po ném. Bude vypusténo slovo ,,pouze” z navrhu
KVOP, aby povinnost nebyla pfilis restriktivni. Ve znéni , Policisté vnimaji v priibéhu
provddéni zdkroku zjevné zmény chovdni a fyzického stavu osoby, které mohou
indikovat akutni ohroZeni Zivota.”

O Role IBS ve zdravotnickych zafizenich: projedndvaly se kompetence IBS v ZZ. Bylo
konstatovano, Zze nesmi prekraCovat zakonny rdmec a ramec metodiky (IBS nemuze
pouzivat donucovaci prostfedky vyhrazené policii).

o Legislativni a pravni aspekty: Diskutovalo se o pravnich otazkach, zejména o ochrané
citlivych udaji, povinné mléenlivosti a sdélovani informaci o zdravotnim stavu pacienta
policii. Bylo doporuceno pradvnim odborem MZd, aby informace byly sdélovany pouze
v nezbytném rozsahu a v souladu s legislativou, aby nedoslo k poruseni zdkona —
zejména § 51 zakona o zdravotnich sluzbach (zakon o zdravotnich sluzbach § 33
odst. 5, umoziuje sdéleni informaci pouze osobam, které jiz pfiSly do styku s
pacientem a informace jsou rozhodné pro ochranu jejich zdravi).

o Technické detaily a terminologie: Resily se technické detaily metodiky, jako je definice
donucovacich prostfedkl, pojmoslovi, prfesné formulace a vycet relevantnich
prostredk(. Bylo dohodnuto, Ze vycet donucovacich prostfedk(l bude prepracovan a
irelevantni polozky budou vypustény, pfi¢em? PP CR poskytne upfesnéni formou
navrhu znéni.

o Kritéria ukonéeni asistence PP CR ve ZZ: Byla diskutovana kritéria ukonéenf asistence
policie u rizikovych pacient(, a to zejména s ohledem na vymezeni odpovédnosti a
zajisténi bezpecnosti zdravotnik(l i pacientll. Zastupci za zdravotniky podporuji, aby
metodika obsahovala text, kde se tyto podminky pokusi vymezit.

o Zapojeni nezuéastnénych osob do debriefingu: Ucastnici diskutovali o zapojeni
nezucastnénych osob a zastupcl pacientskych organizaci do debriefingu s cilem zvysit
transparentnost a objektivitu hodnoceni nezddoucich udalosti. Pojem ,nezavisly
pozorovatel” bude nahrazen pojmem ,,0soba nezucastnénd incidentu”, kterd nebyla
pfitomna u udalosti. Zastupce za pacientskou radu navrhoval, aby metodika
doporucovala zapojeni zastupcu pacientskych organizaci do debriefingu.

3. Shrnuti zavéra a dalsi postup

Schvalend vypofadani byla nasledné zapracovdna do pfipominkového listu a promitnuta do
metodiky formou revizi zmén. Vyporadani, na nichz se ¢lenové skupiny béhem jednani neshodli,
budou dopracovany jednotlivymi pFipominkovymi misty. Jejich ndvrhy budou nasledné
zaznamenany do pfipominkového listu vyporadani a poté rozeslany vsem ¢lendm skupiny. Na zavér
jednani byl stanoven ¢asovy harmonogram praci na metodice:

eV prvnim tydnu v kvétnu bude dorucena reakce ANCR na vyporadani pfipominek Mzd.

e Na zakladé vyjadfeného rozporu mezi zastupci PP CR a MZd ohledné sdélovani nezbytnych
informaci o zdravotnim stavu pacienta, které mohou sniZit riziko negativnich dopadud pouziti
donucovacich prostredkl ze strany policistd vici pacientovi, bude pozadano zaslani
oficialniho stanoviska sekce centralnich agend Mzd.

e MZd zapracuje vSechny pripominky a navrhy Uprav a rozesle je vSéem ¢lenim mezirezortni
skupiny k nahledu a prefinalnimu schvaleni v pfedposlednim tydnu v kvétnu.

o Nasledné zaslani akceptace obsahu metodiky predpokladdame v ¢ervnu.

Dalsi setkani: nebylo stanoveno, komunikace bude probihat e-mailem.



