Zápis z čtvrtého zasedání Výboru pro lidská práva a biomedicínu v roce 2010
6. září 2010 od 13:00  (Vladislavova ulice č. 4, místnost ICV)
Přítomni: P. Baudiš, J. Dlhý, J. Jehličková, D. Kuklová, L. Ficová (ad hoc zástupce K. Laurenčíkové), S. Makovcová, J. Mrázek, H. Sajdlová, P. Struk, J. Šalomounová, D. Zahumenský, L. Zamboj, Martina Špinková (host), S. Hrstková (tajemnice)
Omluveni: V. Bošková, J. Kuře, J. Prokop, A. Šteflová, 
Program jednání:
1)  Zahájení zasedání Výboru

2) Problematika péče o umírající – schválení Strategie rozvoje paliativní péče v České republice

3) Problematika povinného očkování (přizvána je MUDr. Hana Cabrnochová)

4)  Různé 


- chirurgické kastrace (informace o přípravě odborného materiálu + o návštěvě CPT)

- porodní asistentství (dohodnutí termínu zasedání pro pracovní skupinu)

Předseda přivítal přítomné členy Výboru a informoval o programu zasedání Výboru. Sdělil, že by dnes mělo dojít ke schválení Strategie rozvoje paliativní péče v České republice, jakož i k diskuzi ohledně problematiky povinného očkování. Za tímto účelem měla být na zasedání přítomna MUDr. Hana Cabrnochová, pediatrička a předsedkyně Odborné společnosti praktických dětských lékařů ČLS JEP, jakož i místopředsedkyně Vakcinologické společnosti ČLS JEP. Ta se bohužel dnes ráno tajemnici ze zasedání omluvila, nicméně zaslala stanovisko nově ustavené Národní imunizační komise České republiky k povinnému očkování. K povinnému očkování zaslal tajemnici také své stanovisko prof. MUDr. Jiří Beran, CSc., z Centra očkování a cestovní medicíny.
Předseda dále informoval, že na program jsou do bodu různé zařazeny další dvě témata, a to otázka chirurgických kastrací a porodního asistentství. Výbor navrhovaný program v této podobě schválil.

2) Problematika péče o umírající – schválení Strategie rozvoje paliativní péče v České republice

Předseda informoval přítomné, že dne 30. srpna 2010 proběhla schůzka pracovní skupiny k paliativní péči, na které byla řešena finální podoba strategie a zapracovávány připomínky členů Výboru. Bylo dohodnuto, že na Strategii naváže Národní akční plán, který bude obsahovat konkrétní úkoly pro jednotlivá ministerstva s konkrétními termíny plnění. Vypracování tohoto Národního akčního plánu bude uloženo usnesením vlády, které zároveň stanoví termín pro jeho předložení vládě. Ten byl po dohodě pracovní skupiny stanoven na 1. červenec 2011.
O strategii se následně diskutovalo a ze strany některých členů Výboru byly vzneseny dodatečné připomínky k materiálu, které byly do Strategie zapracovány. Členové Výboru se obecně shodli, že je potřeba tento materiál přijmout, a to i vzhledem k programovému prohlášení vlády, ve kterém vláda vyjádřila svůj závazek, že bude podporovat rozvoj paliativní a hospicové péče v České republice.

Následně došlo k hlasování o schválení Strategie. Ta byla Výborem v podobě po finálních připomínkách, které přítomní členové uplatnili, jednohlasně schválena.
3) Problematika povinného očkování 

Předseda zahájil tento bod tím, že přečetl stanoviska Prof. MUDr. Romana Prymuly, CSc., PhD. a Doc. MUDr. Romana Chlíbka, PhD. k povinnému očkování, jakož i stanovisko Prof. MUDr. Jiřího Berana, CSc. Konstatoval, že J. Beran v této věci zaujímá méně rigorózní stanovisko než R. Prymula a R. Chlíbek. Zároveň J. Beran také navrhuje kroky, které je možno za účelem změny očkování v ČR zavést. Předseda se spíše ztotožňuje se stanoviskem J. Berana, které navádí k tomu, aby se přinejmenším uvažovalo o tom, jak přejít k dobrovolnému očkování. Z pediatrické praxe může podotknout, že převažuje zájem rodičů o očkování, a to i o nadstandardní očkování (tzn. jiné než povinné).

J. Mrázek nevidí velký rozdíl mezi stanovisky. To, které vyjádřil R. Prymula, je velice racionální, zatímco názor J. Berana je v nečem spíše přehnaný, neboť nebere do úvahy militantní skupiny odpůrců očkování. Nebere v potaz ochranu lidí, kteří nemohou být očkováni z nejrůznějších důvodu, ale jsou chráněni právě vysokou proočkovaností ostatní veřejností.

D. Zahumenský dodal, že se na Ligu lidských práv obrací rodiče, kteří jsou zejména nespokojeni s podrobením svých dětí tak velkému počtu vakcín, a to ve striktním časovém horizontu. Tento systém zároveň nehledí moc na odlišnosti, které se u každého jednotlivce mohou vyskytnout. Poté rodiče, kteří narazí na takovéto komplikace, jsou přesto hygienickou stanicí pokutováni. Tímto dochází i k narušování důvěry ve vztahu rodič – pediatr. Za Ligu lidských práv připravují analýzu sousedních zemí o tom, jaké sankce v těchto zemích uplatňují, jakým způsobem dosahují vysoké míry proočkovanosti i za systému dobrovolného očkování.
S. Makovcová k tomu dodala, že v těchto státech sice povinné očkování de iure nemají, ale de facto ano, neboť např. dítě, které není očkováno, nemůže jít do školy a rodiče jej musí vzdělávat doma. V dalších zemích to řeší např. tak, že jsou tam určité bonusy – když dá rodič dítě očkovat, dostane určité výhody.

J. Dlhý dodal, že v této souvislosti vyvstává otázka, jak se Česká republika dokáže vyrovnat s demokracií. Hygienická služba byla v minulosti nastavena represivně – tzn. uděluje sankce, což je asi špatně. Domnívá se, že je dobře, že se nastartovaly kroky ke změně tohoto systému. Je nicméně nezbytné připravit více rozlišných mechanismů ze strany společnosti, jako např. zmiňované (ne)umožnění docházky do školy, bonusy, apod. Obecně je možné říci, že k tomu je nyní nakročeno, odborníci nutnost tohoto posunu také vnímají, jde tedy o to popřemýšlet, jak se této otázky chopit. Cestou není ukládání pokut rodičům, ale stanovit funkční mechanismy, a to jak v oblasti sociální, tak zdravotní. Národní imunizační komise zpracovává také podklady. Bylo by snad možné se spojit v tomto ohledu s Ligou lidských práv a spolupracovat.

Předseda se dotázal, zda se J. Dlhý domnívá, že by bylo možné k otázce povinného očkování uspořádat odborný seminář, neboť si myslí, že zde chybí konstruktivní dialog. Seminář by mohl být krokem k osvětě, neboť se momentálně nedomnívá, že by vakcinologové komunikovali s ostatními skupinami.

J. Dlhý k tomu dodal, že největší problém představují antivakcinologická hnutí, neboť právě ta produkují problematické teze. Je potřeba cílit případnou kampaň správným směrem, působit osvětovým způsobem, vysvětlovat očkování a proočkovanost veřejnosti.
S. Makovcová má dobrou zkušenost se semináři konanými v Parlamentu ČR. To má určitou publicitu. Možností by bylo např. oslovit zdravotní výbor. 
L. Zamboj se domnívá, že by očkování mělo být povinno alespoň v minimální formě de facto. Je to problém nejenom zdravotní, ale také sociální. Pohybuje se ve vyloučených lokalitách a může s jistotou říct, že určitě ne všechny stimuly tam budou platit stejně, jako platí pro majoritní společnost. Osvěta je skutečně nezbytná.

J. Dlhý se vrátil k tématu parlamentních seminářů a dodal, že už některé tyto akce podobné povahy proběhly. Navrhoval by spíše jít o etáž níž a např. přistoupit k tvorbě národního imunizačního programu, strategie. 
I J. Mrázek se domnívá, že je zde nejdůležitější osvěta, neboť když se řekne, že povinné očkování nebude, tak to bez osvěty ohrozí proočkovanost. Rozhodně by se nedostavení k povinnému očkování nemělo kriminalizovat. A to nejenom u těch, kteří nemohou být očkováni z důvodu zdravotních komplikací, ale i u těch, kteří se stavějí proti očkování ze zásady.
J. Dlhý dále uvedl, že číslo 90,95%, uvádějící stupeň proočkovanosti v Evropě, které se uvádí ve stanovisku R. Prymuly, je zavádějící. Je totiž zvýšeno tím, že jsou zde zahrnuty ty evropské země, které v tom mají pořádek. 
J. Šalomounová si myslí, že by možná stálo za to se zaměřit nad motivací lidí, kteří žijí ve vyloučených lokalitách. Jak by fungovala případná pozitivní motivace těchto osob k očkování, je velice těžké si představit. Asi by to chtělo i silné působení terénních sociálních pracovníků. 
K tomu J. Dlhý dodal zajímavý postřeh, že je zajímavé, že cílová skupina rezistentních se nerekrutuje z sociálně slabých, ale právě naopak z těch ostatních.

Předseda ukončil tuto diskuzi s tím, že připraví krátký text k semináři a členům Výboru jej pošle k připomínkám. Na základě tohoto textu se Výbor dále domluví na dalších krocích.
4)  Různé - chirurgické kastrace (informace o přípravě odborného materiálu + o návštěvě CPT)

Tajemnice informovala o přípravě odborného materiálu ke chirurgickým kastracím, jehož vypracování bylo uloženo usnesením vlády č. 482 ze dne 21. června 2010 Ministerstvu zdravotnictví za spolupráci se zmocněncem pro lidská práva. K tomuto materiálu proběhla v srpnu úvodní schůzka na Ministerstvu zdravotnictví a jeho podoba se připravuje. Materiál by měl obsahovat kromě právní stránky i stránku lékařskou a etickou. Ministerstvo zahraničních věcí se nabídlo, že pomůže s podklady pro studii a prostřednictvím zastupitelských úřadů osloví ostatní země Rady Evropy s žádostí o poskytnutí informací o tom, jakým způsobem v těchto zemích probíhá léčba sexuálních delikventů a zda se zde používají chirurgické kastrace.
Tajemnice zároveň informovala členy Výboru, že počátkem dnešního dne začíná další návštěva CPT České republiky. Tato návštěva je již šestou návštěvou České republiky a uskuteční se ve dnech 6. – 16. září 2010. Po tomto jednání Výboru má schůzku s představiteli CPT, kteří zítra absolvují jednání na jednotlivých ministerstvech a poté se rozjedou k návštěvám do jednotlivých zařízení.

4)  Různé - porodní asistentství (dohodnutí termínu zasedání pro pracovní skupinu)

Tajemnice informovala přítomné, že na minulém zasedání Výboru byla ustavena pracovní skupina k porodnímu asistentství. Tato pracovní skupina se ještě nesešla a na tajemnici se začínají obracet zástupkyně porodních asistentek (např. APERIO, UNIPA, Česká konfederace porodních asistentek) s dotazem, zda je tato pracovní skupina aktivní a kdy bude zasedat. Z tohoto důvodu by se tajemnice ráda domluvila na termínu konání pracovní skupiny, aby, když již byla ustavena, se sešla. Co se týče navrhované vyhlášky, proti které se zástupkyně porodních asistentek ohrazovaly, ta byla nakonec přijata a od 1. září vstoupila v účinnost.
Následovala rozsáhlejší debata o podobě a činnosti porodních asistentek v ČR, která byla provázena velmi rozličnými názory ze strany členů Výboru. Vzhledem k tomu, že mezi členy Výboru panuje značná různost názorů na činnost porodních asistentek, předseda Výboru navrhl, že je v této fázi nezbytné, si tyto postoje nejdříve vyjasnit a probrat. Je proto namístě, aby se členové výboru, kteří se chtějí tímto tématem zabývat a kteří rozhodli o vytvoření pracovní skupiny, sešli nad touto problematikou nejdříve sami.

Bylo dohodnuto, že se pracovní skupina k porodním asistentkám sejde dne 4. října 2010 od 13.00 hod. 

Termín příštího zasedání Výboru byl dohodnut na 25. října 2010 od 13.00 hod.
Vypracovala: Mgr. Simona Hrstková
17. září 2010
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