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UvOD
Ceskd republika ratifikovala Umluvu o prévech osob se zdravotnim postizenim (UN CRPD) v
roce 2009 a od té doby ucinila nékolik krokd k implementaci jejich ustanovent, soustfedice
se zejména na pravo na Zivot v komunité a inkluzivni vzdélavéni. Ministerstvo préce a socidlni
véci, které je zodpovédné za koordinaci poskytovani socidlnich sluzeb, které jsou zcela
zasadni pro to, aby lidé s postiZenim mohli svobodné Zit v komunité, postupné &ini kroky k
deinstitucionalizaci rezidenénich sluzeb. Ministerstvo $kolstvi ¢ini kroky k implemetaci
inkluzivniho vzdélavani. Kvali prevenci $patného zachézeni by zafizeni socidlnich sluzeb a
psychiatrickéd zafizeni méla byt vice sledovdna diky pravidlenym név§tévam stétniho
zastupitelstvi. V realizaci nékterych zaru¢enych prdav ve vztahu k détem s mentdlnim postizenim

viak stdle zlistdvd mnoho mezer.

Inkluzivni vzdélavani. Déti s mentdlnim postizenim maiji podle $kolského zdkona (zdkon ¢.
561/2004 Sb.) prévo na pfijeti do bézné mistni zdkladni $koly a od zafi roku 2016, kdy byla
pfijata tzv. inkluzivni novela tohoto zdkona, maiji rovnéz pravné vymahatelny ndrok na
podplirné opatteni a jejich pIné financovéni statem. Vétina déti s mentdInim postizenim viak
stéle zUstava ve specidlnich Skoldch (asi 75 %) a praxi mnoho $kol déti s mentdlnim
postizenim odmitd pFijmout. Ministerstvo $kolstvi nepfijalo z&4dny celkovy plén transformace
segregovaného $kolstvi ve §kolstvi inkluzivni, a zatim selhdvd v implementaci opatienti, kterd
by pfipravila &koly a utitele na to, jak reagovat na rozligné vzdélavaci potieby déti. Skoly tak
stéle Casto spide ocekdvaii, Ze se déti pFizplsobi rezimu Skoly a jejich vyukovym metoddm.
PFijimdani déti, pro které toto neni mozné, je proto casto nékterymi uciteli i jejich profesnimi
sdruzenimi vnimdno jako nesprévné. Uvedend novela $kolského zékona proto nebyla viemi
uciteli pfijata pozitivné, byt v zdsadé zakotvovala prévo $kol na finanéni prostfedky uréené
pro podplrnd opatfeni. Nékdy jsou proto vyzdvihovény pfipady, kdy dité s mentdlnim
postizenim na $kole nebylo dostate¢né chranéno a podporovéno, disledkem ¢eho? nebylo

/a

na bézné zakladni skole spokojené, jako “selhdni inkluzivniho vzdélévéni”.

Prdvo na Zivot v komunité bylo implementovéno do zdkona o socidlnich sluzbéch (<.
108/2006 Sb.) a navazujici judikatura sprévnich soudil potvrzuje, Ze kterdkoli osoba s
postizenim ma prdvo si vybrat poskytovani socidlni sluzby v komunité a nesmi byt nucena Zit
v Ustavu, alternativy k Ustavni péci tak musi byt fakticky dostupné a pfistupné. V praxi je viak
dostupnost a pfistupnost alternativnich socidlnich sluzeb problémem, jak dokladd zkudenost
pravnikd Féra pro lidské préva, jakoz i ostatnich G&asntiklG Skoleni, v rémci kterého byla
vypracovdna tato strategie. Déti s postizenim jsou ¢asto odebirdny z rodin ve velmi nizkém
véku, nebo dokonce rovnou po porodu, protoZe jejich umisténi do Ustavu je prezentovdno
jako jedind mozZnost zaji$téni adekvatni péce. Rodice nedostdvaji po porodu ditéte nebo v

! Tato zkusenost byla sdilena G&astniky t¥denniho gkoleni organizovaného v rdmci projektu. Pravnici Féra pro
lidsk& prava pied ¢eskymi soudy zastupovali alespori &tyfi piipady, ve kterych se tyto okolnosti projevily.



ieho raném véku nezbytné informace a ¢asto jsou pfimo tladeni k tomu, aby své dité umistili
do Ustavu. Casto jsou déti z rodin odebirdny nedobrovolné, protoZe rodi¢e bez adekvatni
podpory socidlnich sluzeb ndro¢nou péci o déti s mentdInim postizenim nezvladaii.?

Déti s mentdlnim postizenim Celi rovnéZ zavaznym prekdzkdm v piistupu ke spravedinosti.
Velmi mdlo procedurdlnich Gprav umoZiujicim efektivni participaci téchto déti ve sprdvnich
a soudnich Fizenich je v praxi dostupnych a soudci je mdlokdy vyuZivaji. VétSina déti tak
nejsou v fizenich, kterd se jich pfimo dotykaji, slySena, at jiz z divodu strachu retraumatizace
ditéte, nebo z divodu neschopnosti nebo nevédomosti, jak s ditétem komunikovat. Soudcim,
policistim, statnim zéstupclm a daldim dotéenym profesiondlim se nedostava skoleni, jak
komunikaci s ditétem s mentélnim postizenim v takovémto Fizeni zvlddnout. MazZe se tak stat,
7e fizeni, které se ma tykat porudenf prdav ditéte mize iniciovat nebo vést jen jind osoba, kterd
dité zastupuije; tato viak poruseni prav ditéte nemusi dostate¢né rozpoznat, nebo nemusi
spravni znét a zastupovat zajmy a ndzory ditéte.

P¥istup k vieobecné lékatské péci je v Ceské republice zaijigtén rovnés ve vztahu k détem s
mentdlnim postizenim. Jejich efekfivni G&ast je vSak pFi poskytovani lékafské péce Casto
podcefiovéna. V Ceské republice neexistuji smérnice nebo postupy k vyhodnocovéni
schopnosti déti s mentdlnim postizenim dét infrmovany souhlas; tento je tak zpravidla davan
pouze opatrovnikem nebo zakonnym zéstupcem a G&ast ditéte na zajidtovani tohoto souhlasu
nenf pravem ptedviddna ani vyZzadovdna. Pro nékteré invazivni a nevratné |ékarské zékroky,
jako je napfiklad sterilizace, musi dét souhlas [ékafskd komise. Takto to vak neni napfiklad
u chemické kontracepce nebo dokonce u potratu.

Déti s mentdlnim postizenim mohou byt specificky zranitelné ke $patému zachdzenf jok ze
strany autorit, tak ostatnich osob v jejich okoli. Vyzaduii tedy v kazdém pfipadé specifickou
ochranu za Gcelem prevence $patného zachdzeni. Riziko je pfitom jesté vy$&i v pFipadé
instituci, ve kterych mnoho déti s mentalnim postizenim Zije. Do téchto zafizeni by tedy mél
byt zajistén pravidelny monitoring a nezdvisld kontrola prostfednictvim inspekci a stétniho
zastupitelstvi. Problémem v3ak je, pokud pracovnici inspekci nebo statniho zastupitelstvi
nejsou v tomto tématu nijok specidlné vyskoleni, a nemaiji proto pfedstavu o specifickych
typech $patného zachdzeni, kterému déti v Ustavec mohou byt vystaveni, a nemuseji ani byt
schopni s détmi efektivné komunikovat.

METODOLOGIE

Tato strategie byla vytvofena v konzultaci s zainteresovanymi skupinami — organizacemi
sdruzujicimi déti s mentdInim postizenim, podporujicimi a prosazujicimi prava déti, advokaty
zastupuijicimi pfipady tykajici se prav déti s postizenim, socidlnimi pracovniky pracujicimi v
sluzbdch pro déti s mentdlnim postizenim, jako? i se zdstupci Vefejného ochrance prdv, ktefi

2 Napfiklad v pFipadé M.T. a Z.T., dv& déti s mentdlnim postizenim byly umistény do instituce poté, co péce o
né zacala byt pro jejich matku (rovnéZ s mentdlnim postizenim) bez asistence pfili§ ndroénd a vykazovala
nedostatky. Zadné socidlni sluzby, které by pomohly s pé&i o déti v roding, nebyly zvazovdny, a to pesto, Ze
v rodiné naddle panuji velmi silné emoéni vazby.



vykondvaii ob&asny monitoring v institucich, ve kterych jsou umistény déti. Cilem organizétort
bylo shromdZdit dostate¢né mnoZstvi rznych skupin s rozli¢nymi perspektivami a propoijit je
se samotnymi rodinami s détmi s mentdInim postizenim. Pravdépodobné vice formdln{ format
akce viak zplsobil, Ze tato skupina byla zastoupena pravé toliko sdruZujicimi organizacemi.

V pozvdnce na setkdni byli G&astnici informovéni o zaméfeni a praci Féra pro lidskd préva i
Mental Disability Advocacy Center (MDAC) a G&elu planovaného setkdni, kterym bylo sdilet
své zkuenosti a pfipominky k tomu, jak héjit pravé déti s mentdInim postizenim. Byli vyzvéni
k tomu, aby promysleli mezery v ochrané prav téchto déti v nasi zemi, se kterymi se ve svém
soukromém i profesnim Zivoté setkdvaji. Hlavnim cilem setkdni pak bylo diskutovat
nejaktudingjsi strategické problémy, které podle GcastnikG mohou byt efektivné Fedeny
prostfednictvim litigace.

Diskuze na setkéni byla zahdjena brainstormingem o pfipadech, ve kterych se G¢asnici setkali
s poru$enim nékterého z prdv déti s mentdlnim postizenim. Viechny sdilené pfipady mély
spole¢né jadro, kterym bylo oddéleni ditéte z jeho rodiny a komunity, a to pro rozli¢né
divody. Nejcastéji zmiflovanymi byla nedostupnost a nepfistupnost preventivnich sluzeb a
sluzeb rané péce, nedostupnost relevantnich informaci a poradenstvi, flexibilnich socidlnich
sluzeb a podpory, jakoz i nepfistupnost $kol a podplrnych opatfeni v nich. Diskuze se poté
ubirala smérem k identifikaci toho, ktery problém jiz byl nebo je Fe$en nékterymi
zainteresovanymi stranami, a ktery aspekt této problematiky zatim zlstava nefesen. Vysledek
této diskuze je rovnéz reflektovan v pfedchozi kapitole k praviim déti s mentélnim postizenim
v Ceské republice.

Co se ty¢e dostupnosti a pfistupnosti kol pro déti s mentdInim postizenim, neddvno pfijata
novela $kolského zdékona, kterd zavedla stdtem hrazeny systém podpulrnych opatfeni, a
souvisejici Siroké diskuze o inkluzivnim vzdélavani, vedla G&astniky k zévéru, e v momentdlni
situaci bude vhodnéj§i zaméfit se na jiny aspekt.

Deinstitucionalizace socidlnich sluzeb a existence dostate¢ného mnoZstvi pfistupnych sluzeb
v komunité je stéZejnim tématem mnoha aktivnich organizaci, a ackoli situace neni pfilis

utésivd, jsou ke zlepSeni &inény kroky pravé s podporou téchto organizaci.

Z tohoto divodu Gcastnici dovodili, Ze bude z hlediska aktudlni situace vhodnéjsi soustfedit
se na problém oddélovéni déti od rodin v raném véku, tedy hned po porodu nebo krétce po
ném, jeliko? je viobecn& vnimén jako problém zévazny a mélo diskutovany. Ucastnici se
rovnéz shodli, Ze prévé institucionalizaci v raném véku ¢asto zacind celoZivotni drédha ¢lovéka

v Ustavnich zafizenich.

Konkrétni body strategie byly formulovany moderovanou diskuzi, ve které mél kazdy G&astnik
mozZnost sdilet své zkuSenosti a podélit se o svou expertizu. Diskuze zapocala sdilenim
pfipadt, ve kterych se G&astnici setkali s podobnym problémem. Navézala poté identifikace
klicovych probléma spole¢nych témto pribéhidm a diskuze o moZnych prévnich strategiich s
dirazem na identifikaci systémovych problém, které by v rdmci nich mély byt Fedeny.

V této diskuzi jsme konstatovali, Ze Spolecnost pro podporu lidi s mentdInim postizenim
(“SPMP”) a Lumos, G&astnici se setkani, obé odborné organizace pracujici na posilovéni prav



déti s mentdInim postizenim a sousttedici se na zvy$ovani kapacit pro sebeobhajobu lidi s
postizenim, se obé& danému problému jiz vénuji. Obé by proto byly rady do ndslednych
pravnich krokd byly zahrnuty jako podptimé a konzultujici organizace.

Kanceldf Verejného ochrdnce prdv je pfipravena poskytnout podporu konzultacemi v
procesu. Je rovnéz pfipravena o moznosti litigace informovat stéZzovatele v jejich pfipadech,
které se dané problematiky tykaly. Advokéti, ktefi se G¢astnili setkéni jakoZ i pfedchdzejiciho
gkoleni jsou pfipraveni Pro bono zastoupit potencidlni pfipady. Na setkdni byl rovnéz
pfitomen reportér pravni rubriky celostatniho média, ktery je pfipraven o tématu samotném,
jako? i o pfipadnych konkrétnich pfipadech, informovat vefejnost.

Ucastnici rovnéz diskutovali, které dal$i zainteresované strany by bylo vhodné k podpote
litigace i advokacnich aktivit zahrnout. Panovala shoda na potfebnosti zahrnout profesiondly
z fad zaméstnanct Orgénu socidlné pravni ochrany déti a nemocnic.

FORMULACE PROBLEMU
P¥esto¥e déti s postizenim v Ceské republice elf problémtim v plné realizaci véech kli¢ovych
prav, inkluzivni vzdélavani, pfistup ke spravedlnosti a prdvo na Zivot v komunité byly
identifikovany jako nejvice tizivé a aktudlni. V zemi pravé probéhla boufliva diskuze a zména
na poli inkluzivniho vzdélavani a zainteresované strany tak vyhodnotili, Ze na litigaci v této
oblasti nyni neni vhodnd doba.

Kvali mnoha sdilenym pfibéhdm o rodindch, které byly nuceny vzdat se svého ditéte kratce
po jeho narozeni prévé a jen kvili jeho postizeni, z divodu nedostatku adekvétnich informaci
nebo podpory, na nepfimy nebo dokonce pfimy nétlak persondlu nemocnice, byla vybréna
jako stéZejni problém realizace préva na Zivot v komunité a specificky dostupnost sluzeb rané
péce.

Definice problému:
PFili§ mnoho déti s mentdInim postizenim je umisténo do Ustavu velmi brzy po

iejich narozeni nebo v raném véku; predstavuji témér 50 % déti v Ustavech pro
déti mladsi 1 let.® K této institucionalizaci &asto dochdzi ihned po porodu v
nemocnici, a to na nepfmy nebo pfimy natlak persondlu.

Hlavni davody:
Problém, ktery byl identifikovan socidlnimi pracovniky, prévniky a zdstupci
kanceldfe Vefejné ochrdnkyné prdv, je nedostatek dostupnych a pfistupnych
sluzeb rané intervence a zejména tlak, kterému rodi¢e hned po narozeni ditéte s
postizenim &eli. Primarni problém je tedy ndsledujici: poté, co se rodi¢im narodi

3 Statistiky jsou dostupné na webu Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky CR. Online: <
http://www.uzis.cz/category/tematicke-rady/zdravotnicka-zarizeni/kojenecke-ustavy-detske-domovy-dalsi-
zarizeni-pro-deti >



dité s postiZenim, nejsou mu poddny dostatecné a relevantni informace o
potfebdch ditéte a moznostech vyhledat podporu mistnich sociélnich sluzeb a
sluzeb rané péce. V nemocnici nékdy nejsou pfitomni sociélni pracovnici s
relevantni orientaci v problematice, jindy tito socidlni pracovnici nemaiji kapacitu
se vénovat témto pacientm. Nemocnice a jeji pracovnici si nemusi byt védomi
existence dostupnych socidlnich sluzeb. Absence informaci, poradenstvi a
podpory po narozeni ditéte vede k pocitu bezmoci rodi¢l a strachu o to, Ze
nebudou schopni specifické potieby svého ditéte zvldédnout. Nékdy je jim pFmo
doporuceno déti umistit do Ustavu, resp. jsou informovdni o tom, Ze je to v dané
situaci jedind dobrd moznost. Nékdy jsou rodi¢e informovani, Ze jediné v Ustavu
dité dostane pottebnou specifickou péci, kterou rodi¢e nejsou schopni zajistit.

Potfebnd zména:

Cil litigace:

Specifické cile:

a. Dostupnost a pfistupnost sluzeb, zejména sluzeb rané péce (odpovédnym
subjektem je kraj);

b. Zaiji$téni pfistupu k dostate¢nym a relevantnim informacim pro rodice déti s
mentdlnim postizenim pfimo v nemocnicich (odpovédnym subjektem je

nemocnice a ministerstvo zdravotnictvi).

a. Vytvofeni progresivni jurisprudence ve vztahu k pravim détem s mentdlnim
postizenim, ve které budou dotéené zékony vykldddany a aplikovany v souladu
s Umluvou o pravech osob se zdravotnim postizenim.

b. Prévo na Zivot v komunité ma byt vykladdno tak, Ze jeho soulésti je povinnost
véech odpovédnych subjektd ¢init kroky k deinstitucionalizaci, a to vietné
zajisténi dostupnych a pfistupnych sluzeb rané péce o déti s mentdinim
postizenim a zaji§téni relevantni informovanosti rodi¢t déti s postizenim v
raném véku.

a. Zaijistit, Ze nemocnice zaméstndvaii socidlniho pracovnika, ktery je odpovédny
za informovéni a podporu rodi¢t déti s postizenim;

b. Zaijistit, Ze ministerstvo zdravotnictvi pfijme manudl nebo smémici pro
nemocnice, zdUrazfiujici, Ze institucionalizace neni pro déti s postizenim
vhodnd, a Ze rodi¢e déti s postizenim musi byt informovdni o véech moznych
dostupnych sluzbach a musi jim byt poskytnuta podpora v zajistovani této
sluzby;



c. Zaijistit, Ze kraje udriuji dostate¢nou sit dostupnych a pfislusnych sluZzeb pro
déti v komunité.

PREHLED PRAVNICH MOZNOSTI

Obecné existuji tfi typy dostupné ndpravy; prvni je sméfovdna k povinnosti kraje zajistit
adektavni pfistupné sluzby k predchdzeni institucionalizace; druhd k nemocnicim a jejich
povinnosti dodat rodi¢im dostate¢né relevantni informace o dostupnych sluzbdach, jejiz
porudeni muze vést k institucionalizaci déti, rozdéleni rodiny a poru$eni préva déti na Zivot v
komunité se svou rodinou; tfeti je zaméfena na ministerstvo zdravotnistvi a ministerstvo prace
a socidlnich véci pro nezajisténi relevantnich smémic a metodik, informujicich zaméstnance
nemocnic o povinnosti pomdhat pfedchdzet institucionalizaci déti v raném véku poskytnutim
poradenstvi a péce pfimo v nemocnicich.*

V tomto smyslu byly identifikovdny dva pasivné legitimované subjekty litigace: a) kraje pro
nezaji$téni dostatedné sité sluzeb a b) nemocnice pro nedostatek informaci poskytnutych

rodindm.

a) Sprévnf Zaloba na nezékonny zdsah zpisobena necinnosti kraje v zajistovani pFisutpu k
dostate¢nym informacim poskytovanym rodi¢dm déti s postizenim krdtce po narozeni,
nedostupnost a nepfipustnost adekvétnich podplirmych sluzeb v komunité.

a. Dostupnd ndprava:
i. Konstatovani nezdkonného zdsahu;
ii. Povinnost u¢init kroky k odstranénf nésledkl zasahu;
iii. Pfiznéni ndhrady nemajetkové Gjmy (v ndsledujicim obcanskoprdvnim

fizeni, viz nize).

b. Ve vztahu k cili litigace
i. Dosdhnout soudniho rozhodnuti deklarujiciho odpovédnost kraje zaijistit
informovanost rodi¢l déti s postizenim v rané fdazi jejich vyvoje ohledné
dostupnych sluzeb;
ii. Dosdhnout soudniho rozhodnuti deklarujictho odpovédnost kraje zajistit
dostaténou sit pfistupnych sluzeb v komunité odpovidajici potfebdm déti s
postizenim.

c. Vyhodnocenit rizik
i. Rizenf ve sprdvnim soudnictvi je méné& ndro&né nez v soudnictvi civilnim,

vV

lze ocekdvat nizsi naklady.

4 Tento pozadavek pfitom neni reflektovdn ani v Koncepci podpory transformace pobytovych socidlnich sluzeb v
jiné typy socidlnich sluzeb, poskytovanych v prirozené komunite uzivatele a podporujici socidlni zacleneni uzivatele

do

spolecnosti (deinstitucionaliza&nf strategie). Online:

http://www.mpsv.cz/files/clanky/3858/Koncepce podpory.pdf



i. Odpovédnost kraje je v8ak aZ druhotné oproti p¥imé odpovédnosti
nemocnice. Dopad litigace nemusi byt tolik pFimy.

b) Ob&anskoprdvni Zaloba proti nemocnici s ndvrhem na pfiméfené zadostiu¢inéni za
rozdéleni rodiny a institucionalizaci ditéte.

a. Nemocnice maji odpovédnost poskytnout dostatek relevantnich informaci a
podpory, a to s profesiondlni péc&i. Pokud jsou rodiné poddny 3$patné nebo
nedostatec¢né informace, a v pfimém duasledku toho dojde k rozdéleni rodiny a
institucionalizaci déti, jednd se o nezdkonny postup ze strany nemocnice, ktery
zpUsobil $kodu ve formé nemajetkové Gjmy.

b. Dostupnd néprava:

1. Konstatovdni poruseni prava;
2. Omlouva;

3. Néhrada nemajetkové Gjmy;
4. Néprava praxe.

c. Ve vztahu k cili litigace:

i. Zisk pozivitniho soudniho rozhodnuti, které maze byt pfimo
implementovano;

ii. Ostradeni/motivace dal$im nemocnicim, aby zajistily efektivni systém
podpory a informovani rodi¢a.

d. Vyhodnoceni rizik

i. Obc&anskoprévni Zaloby jsou ndro¢né z hlediska dokazovéni, Fizeni trvé
dlouho a muze byt finanéné nakladné. Zalobce nese dikazni bfemeno.

ii. Rozhodnuti by mélo pfimy vliv na praxi nemocnice a dopad litigace by
tak mohl byt intenzivnéjsi.

Po kazdém prvostupriovém rozhodnuti vnitrostdtniho soudu je dostupny opravny prosttedek;
odvoldni a dovoldni v pfipadé civilni Zaloby, kasaéni stiznost v pFipadé spravni Zaloby.
Ustavni stiznost je dostupnd v obou pFipadech. Pokud piipad nebude mit Gspéch na
vnitrostatni Grovni, pfpad mize dél pokracovat podanou stiznosti na Evropsky soud pro
lidskd préva nebo na vybory OSN, konkrétné na Vybor pro hospoddiskd, sociélni a kulturni
préva, Vybor pro lidskd prava, Vybor pro odstranéni viech forem diskriminace Zen, Vybor
proti mucenf i Vybor pro prava ditéte. Vybor féra by mél reflektovat vézeni rizik mozné
nepfipustnost poddnf a pravdépodobnosti Uspéchu poddni podle rozhodovaci praxe daného

orgdnu.

Dal3i moZnosti je podani kolektivni stiznosti v rdmci systému Evropského vyboru pro socidlni
prédva pro porudeni Evropské socidlni charty, a to bez vylerpdni domdcich prostfedkl
ndpravy. Kolektivn{ stiznost mé ocividné vyhody v tom, Ze se zaméFuje na systémové problémy
a nevyzaduje vylerpdni domdcich prostfedki. V kolektivni stiznosti navic neni nutné
zastupovat konkrétni obét zasahu. Na druhou stran tato kolektivni stiznost mize byt poddna

ien mezindrodni organizaci nebo jejich koalici, co? zna¢né sniZuje pFistupnost této moZnosti



pro doméci organizace, které maji specifické know-how. Poddni kolektivni stiznosti tak
vyzaduje efektivni mezi-organiza&n{ spoluprdci a zpracovéni pfipadu.

VYBER PRIPADU

Aby proces vybéru a néboru klienta byl co nejefektivnéjsi, vyvinuli jsme ndasledujici kritéria,
kterd identifikuji vlastnosti pfipadného klienta:

e RELEVANCE

Vybrany pfipad musi, pfirozenég, byt relevantni pro cile organizace a definované cile litigace
— tedy prevenci institucionalizace malych déti s postizenim. Vybrany problém je vysoce
relevantni ve vztahu k cilim organizace, protoze déti, které jsou od svych rodin oddéleny v
nizkém véku mohou v institucich strdvit zbytek svého Zivota; jejich brzké umisténi do Ustavu
tedy v kon¢eném dusledku vede rovnéz k odepreni svépravnosti a ustanoveni opatrovnika,
nékdy ke $patnému zachdzeni v Ustavu, a daldimu porusovdni jejich prdv. Brzkd intervence,
po které tato litiga¢ni strategie vold, tak pomlze predejit mnoha daldim moznym
porusSovdnim prav.

e POTENCIAL

Problém nedostatku brzké intervence se dotykd stovek o tisicti déti s postizenim v Ceské
republice, vede k jejich oddélovani od rodin, umistovéni do Ustavi, ze kterych se jiz nemusi
nikdy dostat a ve kterych mohou &elit porusovéni prédv na mnoha Grovnich. Samotné umisténi
do Ustavu navic u takto malych déti vede k zanedbdvdni jejich zdékladnich vyvojovych a
emociondlnich potfeb.

Tento problém navic nikdy nebyl oteviené Fesen litigaci ani advoka&nimi aktivitami. Potencidl
jednoho takového pfipadu je tedy veliky; miZe ovlivnit velké mnoZstvi dal$ich déti a rodin
nachdzejicich se v podobné situace. Zaroveri pomize oteviit debatu o problematice, kterd

neni vefejnosti a politikdm zndama.

- SiLA

Silny p¥ipad je pro litigaci velkou vyhodou. Identifikovali jsme nékolik nésledujicich vlastnostt,
které pfipad &ini silnéj§im a bezpecnéj$im, a tedy které zajistuji, Ze litigace je vyhodnd pro
individuélniho klienta i celou cilovou skupinu:

o Motivace klienta je srovnatelné s tou nasi; klient je motivovan svij pfipad vzit k
soudu proto, aby vylepsil situaci déti s postizenim a ovlivnil systémovy problém,
ktery jej trépi. Neni tedy primdrné motivovdan hleddnim feeni svého specifického
problému.



o Klientova situace je nyni stabilizovand; klient tedy momentélné necleli akutnim
rizikiim co se ty¢e realizace rodinného Zivota. Litigace klienta neohroZuje a nemé

potencidl jeho situaci zhorsit.
o Klient je dobfe propojen se siti podplrnych a advokaénich organizaci.

o Existuji presvédcivé diikazy v klientové pfipadé, které bude jednoduché prednést
soudu.

« ZDROJE

Dal$im dalezitym kritériem je to, Ze organizace na litigaci daného p¥ipadu ziskd dostatecné
prostfedky. Potfebné prostiedky jsou identifikované v kapitole 8 tohoto dokumentu. Vyhodou
pfipadu je, pokud je v pfipadu uZ zainteresovani jind organizace, kterd je schopna s ndmi
sdilet préci na pfipadu, pfipadné podporu klienta, nebo podpofit pfipad finan&né.

« ETICKE ASPEKTY

Béhem litigace samoziejmé mohou vyvstat nékteré problémy, které mohou zkomplikovat
klientovi situaci a nékterych pfipadech jej pfimo ohrozit. Soucdsti litigaéniho plédnu proto
musi byt vyhodnocenf takovychto otdzek a pldn reakce, pokud tyto problémy nastanou.

o Nejdulezitgjsi je ucinit Gvahu, jestli je situace klienta v dany moment stabilni a zda
klient litigaci mazZe utrpét ohroZenf svych prav. V kazdém pfipadé je nutné zajistit,
ze klient a jeho rodina maiji pfistup k formdlni i neformélni podpofe v pribéhu
celého litiga¢niho procesu.

* Pokud klient nemd dostate¢nou neformalni podporu okoli a rodiny, jeiji
zajidténi by mélo byt vyhleddno ve skupindch sdruzujicich rodic¢e déti s

postizenim.

« Pokud klientovi neni dostupny dostatek formdlIni podpory, tedy sociélnich
sluzeb v misté bydli§té, litigace musi byt podpofena zajidténim téchto
sluZeb.

* Pokud tyto sluzby nejsou dostupné, bude poddna zadost o jejich zajidténf
k odpovédnému subjektu, kterym je v tomto pfipadé kraj a obec.

* V kazdém ptipadé bude klient v pribéhu pravidelné informovén o vyvoji

véci, a konzultovdn o viech krocich, které mohou byt u¢inény a G&asten
jakéhokoli rozhodnuti ve véci.

«  PRIDANA HODNOTA

Kromé vySe uvedenych silnych stranek pfipadu budou vyhledévany rovné? tyto vlastnosti,
které pFipadu pfidaji pfidanou hodnotu ve smyslu kvality informaci, které budou od
klienta ziskany i ve smyslu dopadu ptipadné litikace:



o Klient sém je socidlni pracovik nebo zdravotni pracovnik, ktery je dobfe

obezndmen se situaci;

o Klient sém dobfe zni nékoho, kdo je socidlni pracovik nebo zdravotni pracovnik,
ktery je dobfe obezndmen se situaci a mazZe pfipad podpofit.

LITIGACNI PLAN

- Prevzeti klienta

o Béhem diskuzi na setkéni byly identifikovény dva potencélnfi klienti, jejichz
situace byla provéfovéna Kanceldfi vefejného ochrdnce prav.

o Dal3i potencidlni klienti budou kontaktovani prostiednictvim spolupracuijicich
organizaci sdruzujicich rodice déti s postizenim a podplrnych organzaci, které s
nimi blizce spolupracuiji.

» Rodicovské organizace budou kontaktovéni nasim pravnikem s
nabidkou zastoupenf v takovémto pfipadé. Kontakt bude proveden
emailem, kontaktovand osoba bude pozdddna, aby nabidku $itila ddle.

* Vyhodou bude, pokud cil nadi snahy bude podpofen rovnéz nékterou se
sdruZujicich organizaci za Géelem podpory souvisejicich aktivit —
podpora klienta, advokaéni aktivity.

o V pfipadech, které budou doporuceny sdruzujicimi organizacemi budou
potencidlni klienti kontaktovani a bude zorganizovdn osobni kontakt s cilem
konzultovat ptani klienta a zjistit, zda jeho pfipad splfiuje ndmi nastavend
kritéria. Takovéto setkdni bude v idedlnim pFipadé (za souhlasu klienta)
zorganizovdno za pfftomnosti divérnika z fad sdruZujici organizace.

o Pokud se s klientem domluvime na spolupréci, bude podepsdna dohoda o
spolupréci spole¢né s dohodou o dal3ich néslednych krocich.

- Prévni kroky
o Na zékladé vyhodnocenti rizik budou vyuZity obé préavni moznosti s cilem
maximalizovat potencdlni dopad litigace a vyrovnat rizika a vyhody obou.

- Podpurné aktivity

o Podpora: zajiténi formdlini i neformdlni podpora klientovi a jeho rodiné
v pribéhu litigace (viz kapitola 5);

o RederSe: mapovat situaci, rozsah problému, dobrou a $patnou praxi.
- Kolik déti je umisténo do Ustavu ihned po narozen;

- Kolik nemocnic zamestnava socidlniho pracovnika, ktery asistuje
rodi¢im, informuje je o potfebdch ditéte s postizenim a dostupnych
sluzbdch;



-V pfipadé existence socidlniho pracovnika, kolik konzultaci tento
pracovnik mési¢né poskytné a kolik stiznosti je vtomto smyslu
pacienty poddvdano;

- Zda existuje néjaky vzdélavaci systém pro nemocniéni pracovniky
z hlediska potfeb a dostupnych sluzeb pro déti s postizenim;

- Kolika rodi¢dm bylo ihned po narozeni ditéte s postizenim
doporugeno umisténf ditéte do instituce;

- Kolika rodi¢dm byla po narozeni ditéte poddna informace o
specifickych potfebdch déti s postizenim a dostupnych sluzbéch.

- Kli¢ovi partnefi

o Pravni experti podpofi litiga¢ni tym pomoci s formulaci argumentu z pozice
mezindrodnich lidskopravnich standardd;

o Organizace sdruzujici rodi¢e déti s postizenim pomohou s vyhledavdanim klientd,
podporou klientd béhem litigace a spolupraci v advokaénich aktivitach;

o Dalsi profesiondlni organizace mohou formulovat svou podporu vybranému cili
naptiklad pomoci formulovat argument z pohledu socidlniho pracovnika nebo
pracovnika ve zdravotnich sluzbéch, nebo rovnéz zvefejnénim otevienych
dopist nebo podptrnymi vyjadienimi do Fizeni;

o Kanceldf Vefejného ochrdnce prav mlze na nasi organizaci odkézat potencidlni
klienty;

o Média mohou pomoci zvefejnénim pfibéht klientl a popularizaci problému.

- Odhadovany &asovy ramec
o Cerven 2017 — bude nalezen klient odpovicaiici kritériim strategie
o Srpen 2017 — bude provedena zdkladni reserse
o Rijen 2017 — draft pravniho poréni bude pfipraven ke konzultaci s dal$imi
zainteresovanymi subjekty
Prosinec 2017 — prévni poddanf je kompletovdno a pfipraveno k podani
Odhadovany ¢as pro findlni rozhodnuti na domdci Grovni — prosinec 2020

- Management rizik

IDENTIFIKOVANA RIZIKA ZMIRNENI RIZIK

Nebudeme schopni najit vhodného klienta. Klient ném bude doporu¢en spolupracujicimi
organizacemi nebo Kancelafi Vefejného
ochrdnce prav.

P¥ipad potencidlniho klienta je iz proml&en. Zajistime vice zdroji potencidlnich klientd.




Klient nebude shopen unést tlak litigace. Klientovi bude poskytnuta dostate¢nd podpora
socidlni i psychologickd. Toto riziko ¢aste¢né
pokryje i vybér klienta.

Litigace mGZe mit na klienta a jeho rodinu Bude vytvofen a implementovén pldn ochrany
negativni dopad. klienta.
Klient litigaci ukon¢i pfedeasné. Toto riziko ¢éstecné pokryje vybér klienta —
klientova potivace bude shodnd s nasi.
Nebudeme schopni predloZit dostate¢né Toto riziko pokryje vybér klienta — bude
dukazy pfed soudem. litigovan pfipad, ktery je dostate¢né podepien
dikaznimi materidly.
Medidlni pokryti pfipadu nebude pozitivni. Bude pfijata a implementovéna medidlni
srategie.
Pozitivni rozhodnuti nebude kvili neznalosti Bude pfijata implementaéni srategie.

nebo nedostatku zdroji implementovéno.

NAVAZUJICI AKTIVITY
V pfipadé Uspédné i nelspédné litigace budou implementovany ndsledné aktivity, které
pomohou zaijistit dosazeni cile litigace. Tyto aktivity proto musi odpovidat cilim litigace
formulovanym v kapitole 3.

S nejvétsi pravdépodobnosti budou aktivity ndsledujici: advoka&ni aktivity (zajisténi, Ze
vysledek litigace je promitnut do predpist, smérnic a politik), vzdéldvani (zajisténi Ze
imlementace je efektivni) a medidlni/komuninadni (zajisténi, Ze vysledek litigace je znédm
Siroké vetejnosti, kterd dopadiim rozumi).
a. Advoka¢ni aktivity:
- Ministerstvo zdravotnictvi pfijme metodiku/smérnici pro nemocnice
(viz vy3e);
- Kraje pfijmou adekvatni plény rozvoje sité socidlnich sluzeb a
zajisti, Ze jsou naplnény ve vztahu k cilové skupiné.
b. Vzdélavéni: zajistit, 7e pracovnici ve zdravotnictvi maiji dostupné relevantni
informace.
- Vzdélavani o détech s postizenim, o jejich pravech, efektech
institucionalizace, existujicich dostupnych sluzbdach.
c. Média/komunikace: k zajisténi Sifeni povédomi a informaci o détech
s postizenim, jejich Zivotech, prévech, problémim, kterym celi a podpofe, na
kterou maiji pravo.

- Vytvofeni letéku informujicicho o dostupnych sluzbéch v regionu;



- Vytvofeni brozury o rodindch déti s postizenim a o problémech,

kterym celi.

/DROJE

Pfed nabrdnim pFpadu musi byt identifikovény pottebné zdroje k zajisténi udrzitelnosti
dlouhodobé litigace. Lidské i finanéni zdroje jsou identifikovany nize.

Resources must be identified prior to carrying out litigation to ensure long-term litigation is
sustainable. Both human and financial resources are identified below.

A. Lidské zdroje
a. Mistnf organizace sdruzuji rodi¢e déti s postizenim
i. Informovdéni o Zivotech rodin s détmi s postizenim, sdilenf zku$enosti a rad,
pfikladt $patné a dobré praxe.
b. Mistni nevlddni organizace poskytujici podporu a sociélni sluzby
i. Informovéni o dostupnych sluzbdach, zjistovani dobré praxe spoluprdce
mezi nemocnicemi a socidlnimi sluzbami.
ii. Podpora klientiim, spoluprdace s pravniky.
iii. Provadéni reserse.
iv. Podpora a organizace vzdélavéni, zajistovani komunikanich a medidlnich
vystupU.
v. Organizace advokacnich aktivit.
c. Mistni prévnik
i. Vyhledévani klientd ve spolupréci s vy$e uvedenymi.
ii. Vedeni domdci litigace.
iii. Spolupréce na advoka¢nich aktivitach.
d. Mezindrodni nevlédni organizace
i. Podpora advokaénich a medidlnich aktivit.
ii. Podpora litigace na domdci Grovni.
iii. Podpora litigace na mezindrodni Grovni.
iv. Pomoc se $ifenim dopadt reerde, litigace i advokacnich Uspéch.

B. Finan¢ni
c. Soudni poplatky
i. Déti s postizenim byvaii zpravidla na zékladé nedostatku pFijmu
osvobozeny od povinnosti platit soudni poplatky;
ii. Pripad bude zastoupen pro bono pravniky;
iii. Ostatni aktivity budou podporeny dal$imi nevladnimi organizacemi,
které budou na pfipadu spolupracovat.
d. Souvisejici ndklady litigace (doprava, tisk, postovné, apod.)
i. Penize mohou byt vysbirdny vefejnou kampani, napf. formou crowd-

sourcingu;



Prostfedky lze rovnéz vybrat formou cileného fundraisingu, fj. cilenim
na konkrétni firmy, podnikatele, nadace, které podporuji déti s
postizenim;

Pro bono pravnici i studenti pravnickych fakult mohou byt zahrnuti jak
do litigace, tak do souvisejiciho vyzkumu.



