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FLIEGAUF GERGELY

Az emberi jogok pszicholdgiai vonatkozasai:
néhany sz6 a fogvatartottak egészségiigyi ellatasarol

E rovid cikkben néhany vonatkozd nemzetk6zi jogforrast elemziink, valamint
ezek szellemében par nem kifejezetten hazai gyakorlati dilemmat vazolunk.

Nemzetkozi standardok

A bortonegészségligyet szamos nemzetkozi egyezmény, ajanlas és standard
érinti. Kozos jellemzdjiik egyrészt, hogy éaltalaban redundansak, azaz ugyan-
azokat az elveket fejtik ki, valamint egymasra hivatkoznak. Masrészt gyakor-
lati szakemberek allitjak 6ket dssze kiillonbozé munkabizottsagokban, azon-
ban leginkabb politikusokbdl all6 grémiumok fogadjak el. Ez azt jelenti,
hogy a standardok igenis gyakorlatiasak, és tényeken alapulnak, de nehéz ki-
vitelezni 6ket. Erre kivalo példa lehet a bortonbeli kabitoszeriigyi artalom-
csokkentés elve. Harmadrészt az alairé vagy jegyz6 allamok kiilonb6z6 for-
maban és mddszerrel integraljak ezeket a standardokat a jogrendszerbe
(ratifikacio). Ennek az a kovetkezménye, hogy a standardok orszagonként
valtozo erejlick, és mas-mas mértékben lehet 6ket kikényszeriteni. Negyed-
részt ezek a dokumentumok hivatkozasi alapok lehetnek, diplomaciai kérdé-
seket vethetnek fel, vagy civilszervezetek tlizhetik érvényességiik vizsgalatat
programjaik kozé.
A teljesség igénye nélkiil megemlitiink egypar ilyen nemzetkozi standardot.

Az elitéltek kezelésére vonatkozo minimumszabalyok (UN Standard mini-
mum rules for the treatment of prisoners, 1955) — tobb helyen emliti az
egészségiigyet, és kiilon fejezetben targyalja a bortonbeli egészségiigyi szol-
galatot, az egészségliggyel kapcsolatban kiilon hangsulyozza egyebek kozott
az elhelyezést, a tisztasagot, a ruhazatot, az étkezést, a pszichiatriat, a néket
¢és a gyermekeket, valamint a fogorvosi kezelést.

A biintetés-végrehajtasi dolgozok magatartasi kédexe (UN Code of con-
duct for law enforcement officials, 1979) — a hatodik cikk kommentarja sze-
rint az egészségiigyi szolgalat kinti segitséget is igénybe vehet, azaz nem tar-

20 Fliegauf Gergely: Az emberi jogok pszichologiai vonatkozasai...



tozhat teljes mértékben a szervezet alarendeltségébe. E kitétel véleményem
szerint bizonyos szempontbol fliiggetlenségi elvként is értelmezhetd.

Az ENSZ orvosi etikdara vonatkozo alapelvei (UN Principles of medical
ethics', 1982) — az alapelvek kifejezetten a biintetések idején alkalmazandok.
Ez a standard ellentmondasokat sorol fel. Az egészségiigyi vagy az orvos-
szakma bortonbeli kivanalmai a kovetkezok:

— a civil életben tapasztalhato egészségiigyi koriilmények azonosak a borton-

beliekkel;

— az egészségligyi személyzet kinzasban vagy megalazo kezelésben nem vesz

részt;

— az orvos kizarélag feliilvizsgalatban, szomatikus vagy pszichiatriai beavat-

kozasban vesz részt;

— az orvosok nem vesznek részt vallatisban;

— az orvosok nem allapitjak meg, hogy a fogvatartott egészségi allapota mi-

lyen fenyitésre vagy korlatozasra alkalmas;

— az egészségiigyi dolgozok nem vesznek részt a fogvatartott mozgasanak

korlatozasaban, csak ha ennek kifejezett egészségiigyi oka van.

Az ENSZ a bebortonzésrdl és a letartoztatas barmilyen formajarol szolo
alapelvei (UN Body of principles for the protection of all persons under any
form of detention or imprisonment, 1988) — Ez a fontos dokumentum tiltja a
fogvatartottakon végzett egészségligyi kisérletet. Kotelez6vé teszi az egész-
ségligyi vizsgalatot a befogadaskor. Itt jelenik meg az a kivanalom, hogy a
vizsgalat menetét és a vizsgalatot végzd személyek nevét rogziteni kell.

A foglyokkal valo banasmod alapelvei (UN Basic principles for the Treat-
ment of prisoners, 1990) — ez a standard tiltja a diszkriminaciot az egészség-
ugyi kezeléshez valo hozzaférés tekintetében, fiiggetleniil a fogvatartott jog-
allasatol.

Bangkoki szabadlyok (Bangkok Rules, 2010)’— a rendelkezés a fogva tartott
nok egészségiigyi ellatasarol szol. A szabalyok egyebek kozott rogzitik az egész-
ségligyi befogadas rendjét, az elhelyezés modjat, a higiénés kovetelményeket, a
sziirGvizsgalat sziikségességét, a szexualis abuzus észlelését és az ezzel kapcso-

1 A dokumentum teljes cime: Principles of Medical Ethics relevant to the Role of Health Personnel, par-
ticularly Physicians, in the Protection of Prisoners and Detainees against Torture and Other Cruel,
Inhuman or Degrading Treatment or Punishment. Mindebbdl kitiinik, hogy az alapelvek célja elsésor-
ban a kinzas tilalma.

2 Teljes cim: United Nations Rules for the Treatment of Women Prisoners and Non-custodial Measures
for Women Offenders (the Bangkok Rules).
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latos tanacsadasi kotelezettséget, a kezelés bizalmas jellegét, a genderspecifikus®
kezelés etikai jellemzdit, valamint a gyermekek vonatkozo jogait.

Eurdpai bértonszabalyok (European prison rules, 2006) — a bortonszabalyo-
kon kiviil Eurdpa tanacsi ajanlas szabalyozza a fert6z6 betegségek bortonbeli
kezelését, valamint a bortonegészségiigy etikai és szervezeti kérdéseit is. A 2006
januarjaban elfogadott eurdpai bortonszabalyok az 1987-es ajanlas modositasa.
E szerint a megvaltozott mentalis allapotu személyeket specilis intézetben kell
elhelyezni. E szabaly értelmezése sok kérdést vethet fel. Tobb nyugat-eurdpai
orszagban a mentalisan sériilt fogvatartottakat a biintetés-végrehajtastol fligget-
len szervek kezelik. Fontos — és az ellen6rz6 szervek figyelmének kozéppontja-
ban 4ll6 — kovetelmény a fogvatartottak egészségiigyi kezelésének bizalmas
volta. Az Eur6pa Tanacsnal végzett munkam alapjan tudom, hogy ezt a rendel-
kezést maguk a borténorvosok is hajlamosak félreértelmezni, vagy a hatosagok
onkényesen értelmezik. A bizalmassag kovetelménye nem azt jelenti, hogy az
orvos az egészségiigyi aktakat még az ellendrz6 szerveknek sem adhatja ki, ha-
nem azt, hogy az anyagok ne keriiljenek illetéktelenek kezébe. Erdemes meg-
emliteni, hogy az ajanlas rogziti: a bortonokben a civil vilag munkavédelmi sza-
balyait kell alkalmazni. Eurdpa bortoneiben tett latogatasaimon magam is
gyakran lattam, hogy ezt a kovetelményt nem teljesitik. Az ajanlasok harmadik
része kifejezetten a bortonegészségiiggyel foglalkozik. Véleményem szerint itt
az elkiilonitett fogvatartottakra vonatkozo pont (43.2) a legrelevansabb. A bor-
tonorvos feladata nem az, hogy megallapitsa, a fogvatartott egészségi szempont-
bol alkalmas-e az elkiilonitésre, hanem az, hogy napi szinten meglatogassa ket.
Az elébbiek mellett rendkiviil gyakorlatias megallapitisokat olvashatunk az Eu-
ropa Tandcs kinzas elleni bizottsaganak (European Committee for the
Prevention of Torture; CPT) standardjaiban és orszagjelentéseiben, valamint az
Emberi Jogok Eurépai Birdsaganak (EJEB) dokumentumaiban.

Néhany gyakorlati megjegyzés

A kovetkez6kben az eldbbiekben részletezett jogforrasok szellemisége alap-
jan néhany gyakorlati megjegyzéssel illusztraljuk azokat az elvi dilemmakat,
amelyekkel a bortonegészségiigy szembesiil.

3 Itt a szot a kovetkezOképpen kell értelmezni: ,,Szexudlis nemhez kotott”, azonban a gender sz6 tobb-
nyire tarsadalmi nemet jelent. A szexualis €s a tarsadalmi nem kozott tobbrétegii kiilonbség van. E kii-
16nbségeknek szintén van emberi jogi konnotaciojuk, gondoljunk csak a melegek élettarsi vagy hazas-
sagi kapcsolatara.
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A bértonorvos szerepe

Munkavégzésiinkkor a teljes személyiségiinkkel vesziink részt a tevékeny-
ségben, érzéseink és gondolataink a mindennapi életben is megjelennek, mi-
kozben dolgozunk. A bortonorvos ellatja a fogvatartottak kezelését, de emel-
lett a személyzettel is foglalkozik. Jelentds szerepkonflikus ez, hiszen a
bortdondrok legtobb — elsésorban pszichoszomatikus jellegli — panasza els6-
sorban abbol ered, hogy a borton agressziv kozeg, ahol utasitasokat kell ki-
adniuk, és azokat be is kell tartatniuk olyanokkal, akik éppen azért keriiltek
a zart intézménybe, mert nem igazodtak a tarsadalom altal elvart magatartas-
mintakhoz. A munkahelyi stressz sziv- és érrendszeri vagy daganatos beteg-
ségeket éppugy okozhat, mint ahogy esetleg alkoholizmushoz, jatékszenve-
délyhez és kiegyensulyozatlan parkapcsolathoz is vezethet. Ezeknek a
problémaknak a forrasa — mas jelentds, itt nem részletezett faktorok mellett
— maga a fogvatartott. Az orvos ezeket a nehézségeket nyilvan atlatja.

A fogvatartottak egészségi panaszai is sokrétliek, szdmos esetben azonban
abbdl erednek, hogy a személyzet nem latja el megfeleléen a munkajat. Az
orvosnak ezt is kezelnie kell.

A két, egymashoz képes polarizalt helyzetben 1év klientura az orvosi
munkat rendkiviil konfliktusossa teszi, ezért a bortonrendszernek arra kell t6-
rekednie, hogy a személyzetnek kiilon iizemorvosa legyen.

Az orvos tovabbi szerepkonfliktusa abbol ered, hogy szamos esetben jogi
jellegii dontést kell hoznia, és a bortonszervezet az 6 véleményétdl fiiggden
tesz meg bizonyos intézkedéseket, holott az orvos elsddleges feladata a gyo-
gyitas.

Az egészségiigy fiiggetlensége

Szamos nyugat-eurdpai orszagban tapasztalhatjuk, hogy a bortonegészség-
iigyet az egészségiiggyel foglalkozoé minisztérium feliigyeli, azaz az egész-
ségiigy szervezeti szempontbol fiiggetlen a bortontdl. A korrekt egészségiigyi
ellatashoz valo hozzaférés alapjog, a borton tarsas kozege és jogi hattere mi-
att azonban az orvos latogatasa soha nem lehet kozvetlen. Ez kifejezetten ér-
vényes a kabitoszeriigyi artalomesokkentésre. Az artalomcsokkentés elsésor-
ban egészségiigyi feladat, szamos szocialis munka jellegli feltétele van, az
egyik Iényegi eleme azonban az alacsonykiiszob-elv, azaz az, hogy a kliens-
nek egyiitt kell miikdnie, és ezért mintegy cserébe azt kapja, hogy az arta-
lomesokkentés idején anonim maradhat.
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Bizonyos egészségiigyi adatok, tények vagy informéciok szigorian bizal-
masak (orvosi titoktartas), a bortdnben azonban a személyzet — statusabol
eredden — arra torekszik, hogy minden titkot megtudjon. Egyes informaciok
ezért konnyebben kiszivaroghatnak, ha a bortonorvos az intézet vezetdinek
alarendeltje.

A bortondkon beliil az emberi jogok gyakran koltségvetési okokbol nem
érvényesiilnek, ezért is kifejezetten fontos az egészségligy fliggetlensége, hi-
szen igy a bortdn finanszirozasa atlathatobba valhat. Koztudott, hogy az
egészségligy a bortdn koltségvetésének jelent6s hanyadat adja, még akkor is,
ha ezeket a javakat nem kezelik kiilon.

Kabitészeriigyi artalomesékkentés

Az atfogo kabitoszeriigyi szakmapolitika altalaban harom részbdl all. A bor-
tonokben a legfontosabb a kinalatcsokkentés, azaz annak a megakadalyoza-
sa, hogy a drog bejusson a bortonbe, illetve a megtalalt tiltott targy keriiljon
ki a fogvatartott birtokabol. Ezt egésziti ki a keresletcsokkentés, amely a drog
iranti igény gatlasat tiizi ki célul (ez a kabitdoszermentes vagy prevencios
részlegek és korletek egyik alapelve). A kinalat- és keresletcsokkentés azon-
ban még optimalis esetben sem képes hatékonyan kezelni a kabitoszer-prob-
lémat. Itt jon be a képbe az artalomcsokkentés, amelynek az a célja, hogy mi-
nimalizalja a drogfogyasztasbol eredd sérelmeket, panaszokat, problémakat.
Példaként emlithetjiik, hogy annak, aki a bortonon kiviil tiicsereprogramban
vagy opioidhelyettesitd kezelésben vett részt, emberi joga, hogy ez a kezelés
a bortonbe befogadas utan ne szakadjon meg. Ez a megkdzelités rendkiviil
komplex, és a probléma megoldasat jelentds nehézségek hatraltatjak szamos
europai orszagban.

A megfeleld artalomcsokkentés hianyaban a bortonrendszerben nagy lesz
a fert6z6 betegségben (elsésorban HIV, hepatitis C virus) szenved6k szama,
a bortonben elterjednek az ugynevezett felirt, nem illegalis drogok (példaul a
benzodiazepinek), és a két jelenség egyszerre végiil is a biztonsagot veszé-
lyezteti majd, a nevelési feladatokat pedig jelentésen neheziti. A fert6zésve-
szély szempontjabol meg kell emliteni a bortontetovalast és az implanta-
tumok behelyezését is. Az ezekhez hasznalt eszk6zok a kabitoszer-fogyasztoi
szubkultira elemei.
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Az dngyilkossagi kisérlet és az onkarositas elhatarolasa

Az dngyilkossagi kisérlet célja a halal, mig az 6nkarositasé az életben mara-
das. Az onkarositas elkeseredett tett, az motivalja, hogy a személy bizonyos
helyzetben rendkiviil kényelmetleniil érzi magat, elviselhetetlen fenyegetést
vagy szégyent érez. Pszichologiai szempontbol koros, ha az egyén az onka-
rositasra kondicionalédik, azaz az enyhébb lelki megterhelésre is olyan szél-
sOségesen reagal, mintha valodi fenyegetést vagy szégyent érezne. Ezek az
események gyakoriak a bortonben, és sajatos modon, egyes esetekben a kiil-
s6 jegyekbdl itélve nagyon nehéz az ongyilkossagi kisérlet és az onkarositas
elhatarolasa. Ezért kiemelked6en fontos a személyzet ez iranyt képzése.

A bortonben még a legkdriiltekintdbb odafigyelés ellenére is eléfordul 6n-
karositas vagy ongyilkossag, ez a személyzetet tobb szempontbodl kinosan éri.
Egyrészt felelosséget kell vallalniuk az eseményért, szakmai vitakba kell bo-
csatkozniuk; masrészt — €s ez a lényegesebb — kezelniiik kell a helyzetet. Az
ondestrukcié minden helyzetben olyan koriilményeket sziil, amelyek a koz-
beavatkozd személyt is traumatizalhatjak. Egy rendkiviili esemény utan a
személyzet mentalhigiénés ellatasa is kiemelkedden fontos.

Mentalisan sériilt fogvatartottak

Biintetés-végrehajtasi intézményekbe (példaul hazankban az Igazsagiigyi
Megfigyelé és Elmegyogyitd Intézetbe) olyan fogvatartottak is keriilnek,
akiknél mentalis okok miatt nem all fenn a biintet6jogi felelésség. Ok gyak-
ran a polgari jog szempontjabdl is cselekviképtelenek vagy korlatozottan
cselekviképesek. Emberi jogi szempontbol mindig vitas kérdés, hogy ezek
az emberek hogyan jarulnak vagy jarulhatnak hozza a pszichiatriai, gyakran
a mozgast is korlatozd gyogyszeres, pszichofarmakologiai (chemical
restraint) vagy a testi integritast megtord (példaul agyhoz rogzités) kezelé-
sekhez.

Ezeken feliil a hétkdznapi bortonkorleten is vannak olyanok, akik viszont
a pszicholdgiai diagnozis szerint sorolhatok a mentalisan sériilt kategoriaba.
E személyek az egészséges tarsaikhoz képest sokkal gyakrabban keriilnek
olyan helyzetbe, amely veszélyezteti a biintetés-végrehajtas biztonsagat. Az
6 emberi méltésaguk tobb szempontbol is sériilékenyebb. Esetiikben kiemel-
ten fontos kiilonbséget tenni az intézet biztonsiga és a személy biztonsaga
kozott.
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Fiatalkoru fogvatartottak

A bortonokben a fiatalkort fogvatartottak viselkednek a legagresszivabban.
Ennek a kérdésnek tobb oldala van. Ugy is mondhatnank, hogy a fiatalkoru-
ak fizikai értelemben joval agresszivabbak, mint a felndtt koruak. A tarsak
terrorizalasa szintén néluk radikalisabb. Mindezen megallapitasokat drnyalja,
hogy a fiatalkortiak jogi kategoridja nem fedi le a pszichologiai vagy a tarsas
fiatalkort. Azzal csupan metszetet alkot. Marpedig a fiatalkoruak kezelése vi-
lagszerte szigoruian életkorhoz kotott. Példaul a bortdnrutin terén jelentds kii-
16nbség van egy tobbszords visszaesd huszonegy éves, egy éppen ,,felnétte-
sitett” egykor fiatalkort fogvatartott, és egy elsé biintényes huszonharom
éves feln6tt koru fogvatartott kozott, akik a bortonben zarkatarsak lehetnek.

A fiatalkortiak szenvedik el a legstlyosabb fizikai és akar szexualis ban-
talmazast is a bortonokben. Az 6 szempontjukbol kifejezetten fontos a bizal-
mas orvosi kezeléshez vald hozzaférés. Nem kell részletezni, hogy ilyen
szempontbol mit jelent a bortonegészségiigy fliggetlensége.

Az érett fogvatartottak agressziv cselekedetei joval kifinomultabbak, és
inkabb a kiilvilagra vonatkoznak (példaul zsarolas hozzatartozokon keresz-
tiil), ez a kriminalis kapcsolatok fejletlen volta miatt a fiatalok esetében kor-
latozott, ezért Ok a testi épségiikkel fizetnek a fogvatartottak kozotti konflik-
tusokért. A testi épség fenntartdsa természetesen nemcsak a bortdonorvos
feladata, hanem nagyobb rendszerben képzelhetd el, amelynek elemei a
sport, a pihenés koriilményeinek megteremtése, az egészséges taplalkozas és
a fogvatartotti programok szervezése.

Ezek a megéllapitasok nem teljes koriiek, hiszen lehetne még értekezni
példaul a fogva tartott nékrol, a szexualis jellegii biinelkovetokrol vagy a
hosszu idds fogvatartottakrol is, ezen kérdések azonban mar annyira szerte-
agazok, hogy nem férnek bele e tanulmany kereteibe.
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