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Koopia CPT raporti kaaskirjast

Strasbourg, 14. aprill 2004

Austatud harra/proua

Piinamise ja ebainimliku voi alandava kohtlemise v0i karistami@i@stamise
Euroopa konventsiooni artikli 10 I6ike 1 kohaselt edastan kaesolevaga Béstisete
raporti, mille on koostanud Piinamise ja Ebainimliku v6i Alandava Koh#emvdi
Karistamise Tokestamise Euroopa Komitee (CPT) péarast oma 23.efftembril 2003
toimunud Eesti kilastust. Raport voeti vastu CPT 53. istungil, mis toimus 1.-5. martsil 2004.

Tahaksin juhtida teie tahelepanu raporti punktile 144, milles CPTbp&esti
ametivdimudeltkuue kuu jooksul vastust, milles on ara toodud raporti pdhjal koostatud
tegevuskava. CPT palub eesti keeles edastatud vastuse kodaldedkele inglisekeelne voi
prantsusekeelne tblge. Samuti oleks suureks abiks, kui Eesti ametivSaakdid saata
koopia vastusest elektroonilisel teel.

Olen taielikult teie kasutuses, kui tekib kisimusi CPT raporti vosisdgrotseduuri
kohta.

Lugupidamisega

Silvia CASALE
Piinamise ja Ebainimliku voi Alandava
Kohtlemise voi Karistamise Tokestamise
Euroopa Komitee
president

Justiitsministeerium
Tonismagi 5a
EE-100 TALLINN



| SISSEJUHATUS

A. Kilastuse kuupaevad ja delegatsiooni koosseis

1.

Piinamise ja ebainimliku voi alandava kohtlemise voi karistanigestamise

Euroopa konventsiooni (edaspidi konventsioon) artikli 7 kohaselt kilastas C&Jaideaon
Eestit 23.—-30. septembril 2003. Kulastus kuulus CPT 2003. aasta korralisgtuiéa
programmi ning oli teine komitee poolt sooritatud korraline Eesti kiildstus.

Kilastusel osalesid jargmised CPT liikmed:

- Ole Vedel RASMUSSEN (delegatsiooni juht)
- AleS BUTALA

- Emilia DRUMEVA

- Tatiana RRDUCANU

- Erik SVANIDZE.

Neid saatsid jargmised CPT sekretariaadi liikmed:

- Bojana URUMOVA
- Michael NEURAUTER

ning abistasid:

- Enda DOOLEY, Vanglatervishoiu direktor, lirimaa Vanglate Talitus, Dybilimaa
(ekspert)

- James MacKEITH, kohtupsiihhiaatria spetsialist, London, Uhendkuningriik (ekspert)

- Meelis LEESIK (tdlk)

- Margus PUUSEPP (tolk)

- Vivian RENNEL (tdlk)

- Eve TARM (t6lk)

- Piret VIILU (tolk).

1

Esimene Kkorraline Eesti kilastus toimus 13.-23ulilji997; samuti tegi CPRd hockilastuse 15.-21.
detsembril 1999, mille kaigus poorati tahelepanu IkMa hooldekodu olukorrale ning
kinnipidamistingimustele politsei arestimajadesldstuste aruanded ja Eesti ametivéimude vastusaldatv
oktoobris 2002 (CPT/Inf (2002) 26, 27, 28 ja 29).



B. Kilastatud asutused

3. Delegatsioon kiilastas jargmisi asutusi:

Siseministeeriumi haldusalas
- Harju Arestimaja, Saue
- Jogeva Arestimaja
- Kohtla-Jérve Arestimaja
- Narva Arestimaja
- Tallinna Arestimaja
- Tartu Arestimaja
- Harju Politseiprefektuur, Saue
- Kohtla-Jarve Politseijaoskond
- Narva Politseiprefektuur

- Tallinna Pdhja Politseiosakond

Justiitsministeeriumi haldusalas
- Vanglate Keskhaigla Tallinnas
- Tallinna Vangla

- Tartu Vangla

Sotsiaalministeeriumi haldusalas
- Ahtme Psulhhiaatriahaigla

- Kernu Hooldekodu.



C. Delegatsiooni kohtumised

4, Kilastuse kaigus toimusid delegatsiooni kohtumised justiitsministan-Marti
VAHERiga ja Vabariigi Oiguskantsleri Allar JOKSiga, satin Justiits-, Sise- ja
Sotsiaalministeeriumi vastutavate ametnikega. Samuti kohtus debegatvalitsusvaliste
organisatsioonide esindajatega, kes tegutsevad CPT-d huvitavates valdkondades.

Raporti lisas Il on toodud nimekiri riiklikest ametkondadest ja sadivalistest
organisatsioonidest, kellega delegatsioon kohtus.

D. Koosttéd CPT ja Eesti ametivbimude vahel

5. Eesti ametivoimud tegid CPT delegatsiooniga kilastuse kestepsuiast koostood.
Eriti tuleks rohutada vaga head vastuvottu kdikides kilastatud asutuséss, &evatud
nendes, kus kilastus toimus etteteatamata.

Siiski ei piirdu konventsioonis satestatud koost6opohimbte vaid sammudega, mida
tehakse kulastava delegatsiooni t60 holbustamiseks. Koosto6 hdlmab kaavetsust
tegutsemist olukorra parandamiseks komitee votmesoovituste valguses.

6. Kllastuse I0pus teavitas delegatsioon Eesti ametivbime omastorisirest Eesti

suutmatuse parast rakendada CPT vdtmesoovitusi, mis esitati 199%99jaaasta kilastustele
jargnenud raportites ja puudutasid kinnipidamistingimusi politsettiar@sdes, hoolimata

tollaste ametivdimude vastupidisest kinnitugest.

CPT peab oluliseks réhutada, et asjade sellise kdigu jatkudekdunsteel kaaluda
lahtumist konventsiooni artikli 10 16ikest>2.

Vt samal teemal punktid 25 kuni 29 allpool.

Artikli 10 16ige 2: ,Kui osalisriik ei soostu kooddd tegema vdi keeldub komitee soovituste kohaselt
olukorda parandamast, vBib komitee péarast seda,okalisriigil on olnud vdimalus teatada oma
seisukohad, otsustada kahekolmandikulise hadélteesega esineda asjakohase avaldusega.”



E. Viivitamatult edastatud tahelepanekud konventsiooni artikli 8 |6ike 5 lohaselt

7. Kllastuse I6ppkonelustel 30. septembril 2003 edastas delegatsioon konventsiooni
artikli 8 16ike 5 kohaselt kolm tahelepanekut.

Esimene tahelepanek puudutas Kohtla-Jarve ja Narva arestanagasnuti teisi
arestimajasid, kus valitsesid sarnased kinnipidamistingimubkshde asutuste jaledate
olmetingimuste ja koéikidele vahialustele kohaldatud kurnavalt Gksteieni kumulatiivne
toime oli delegatsiooni arvates vordvaarne ebainimliku ja alandavéekosega. Olukorda
halvendas asjaolu, et inimesi peeti sellistes tingimustes pikam jooksul. Delegatsioon
noudis koheselt meetmete vOtmist Kkinnipidamistingimuste parandamigekdsei
arestimajades.

Teine tahelepanek puudutas Tartu Vangla ,ohjelduskanibrigias sellises kambris
oli poranda kulge kinnitatud neli metallrbngast isiku fikseerimisklft- ja jalgupidi
seliliasendis. Delegatsioon ndudis nende metallrdngaste viivitak@tvaldamist koikidest
sellistest kambritest ning kinnitust, et mitte kunagi ei kaswatéstatu ohjeldamiseks neljast
punktist fikseerimist metallist kderaudade abil.

Kolmas tdhelepanek puudutas Vanglate Keskhaigleg materiaalsed tingimused on
enamikel juhtudel halvenenud péarast CPT esimest kilastust 1997. ad@skabpaisiendid
peale tuberkuloosihaigete olid 66péevaringselt lukustatud oma kambritesgaures neile
isegi ei pakutud vOimalust liikuda varskes ©Ohus; peale selle puudusesnikambris
paevavalgus, kuna aknad olid kaetud metallplaatidega. Delegatsioon ndudis, et:

(1) kdik patsiendid, kelle tervislik seisund seda vdimaldab, saaksid k&Eena
likuda vabas 6hus vahemalt tiks tund paevas;

(i) patsientide kambrite akendelt kdrvaldataks metallplaadid.

8. Tahelepanekuid kinnitati 2003. aasta 22. oktoobri kirjas, mille CPT pnesdatis
Eesti Vabariigi Justiitsministeeriumile. Komitee palus Eastetivbimudel esitada kolme kuu
jooksul Ulevaade esimese tahelepaneku osas rakendatud meetmetagtenigu jooksul
Ulevaade teise ja kolmanda tahelepaneku osas vbetud meetmetest.

Oma kirjades 30.oktoobrist 2003, 31.detsembrist 2003 ja 13.jaanuarist 2004 esitasid
Eesti ametivoimud kommentaarid delegatsiooni poolt kilastuse |16pulatidstadrobleemide,
sealhulgas Ulalnimetatud vahetute téhelepanekute kohta. Eesti-poelg#éigsson arvestatud
kaesoleva raporti vastavates peattkkides.
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I KULASTUSE KAIGUS TUVASTATUD FAKTID JA ETTEPANEKUD
MEETMETE OSAS

A. Politseiasutused
1. Eelmarkused
9. CPT delegatsioon tegi jarelktlastused 6 politsei arestipagf@me politseijaoskonda

vOi —prefektuuri (Harju, Kohtla-Jarve ja Narva), mille juures adukalm nimetatud
arestimajadest. Delegatsioon killastas esimest korda ka Tallinna Pétgeiésditonda.

10. Politsei voib kriminaalkuriteos kahtlustavat isikut oma padevusaias pidada kuni
48 tundi. Asjaosalist isikut peab kisitlema ,politseiuurija“ 24 tunni joblkdates vabaduse
votmise hetkest. Kui uurija ei ole 48 tunni méddudes valmis esitamastigtdivoib politseis
vahi all pidamist pikendada kohtumé&é&ruse alusel kuni kiimneks paevaks. Etgotikeel
vOib vahi all pidamist pikendada maksimaalselt 30 p&evani. Kui sellgis &i ole
asjaosalisele isikule esitatud suudistust, vabastatakse kahtlusshi alt. Kogu 30-paevase
kinnipidamisperioodi jooksul enne ametliku studistuse esitamist hoitsikedt politsei
arestimajas.

Isiku, kellele on esitatud kriminaalsutdistus, voib votta eeluurimigksayahi alla
eeluurimiskohtuniku maaruse alusel ning paigutada vangla eelvangistusosakondaag@00. a
vastu vdetud vangistusseaduses on kehtestanud alternatiivse voimalusesiatuv@hi
paigutamine politsei arestimajja. Uurija otsusega v&ib vahistatuid viia vanglast tagasi
politsei jarelevalve alla (ning paigutada politsei arestimajkui see on eeluurimise
seisukohast vajalik; delegatsioon avastas teatud juhtumid, kus eesaluised isikud
paigutati tagasi arestimajja kuni iheks kuuks (vt samal teemal punkt 22 allpool).

Muud pOhjused politsei arestimajja paigutamiseks on véarteo eest kakalda
haldusarest (kuni 30 paeVa)iihiajaline vangistus (kuni kolm kuudja stiidimdistetu
kinnipidamine arestimajas (kuni 14 66paeva) kriminaalasjas seadusliklitede valvava
prokuréri maarusega, kui suiddimdistetu voib anda informatsiooni teise isikt tpouk
pandud kuriteo kohtd.

Kokkuvottes voib 6elda, et maksimaalsed perioodid, mille valtel totkbigspolitsei
arestimajades kinni pidada, on vérreldes CPT eelmise killastusegemike 2003. aasta
septembris toimunud kilastuse ajal avastas delegatsioon praktikasgithtiuas isikuid oli
arestimajades kinni peetud kolm kuud v0i isegi kauem.

Vt kriminaalmenetluse koodeks (1961, koos muudagskuni 2003) § 67.

Vt vangistusseadus (2000) § 90 I6ige 1. Olgu rhidget isikuid vdib pidada eelvangistuses kuniiku
kuud vdi erandkorras kuni Gks aasta (vt kriminaaletkise koodeks (1961, koos muudatustega kuni
2003) § 74).

Vt vangistusseadus (2000) § 85 ja karistusse&d{2§101) § 48.

Vt vangistusseadus (2000) § 85.

Vt kriminaalmenetluse koodeks (1961, koos muustatya kuni 2003) § 337.

Varem oli nimetatud perioodide pikkus tks kuu.

© © N o



-10 -

11. Olgu maérgitud, et 2003. aastal vOeti vastu uus kriminaalmenetaskissik, mis
joustub juulis 2004. Selle asjakohaseid séatteid kasitletakse kaesalewdi fjargnevates
peattkkides (vt punktid 17 ning 36 kuni 38).

2. Vaarkohtlemine

12. Enamik kilastuse kaigus kusitletud vabaduse kaotanud isikutest ei teinud Uhtki
markust vaarkohtlemise kohta politsei vahi all viibimise valtel eDalsioon ei saanud Uhtki
kaebust viisi kohta, kuidas arestimajade personal kohtles kinnipeetudd.isikuid
delegatsioon sai teateid vaarkohtlemisest teiste politseidt@epoolt; need puudutasid
rusikahoope, jalahoope, peksmist kumminuiaga nii vahistamisel kui kaegabtskonnas
viibimise ajal. Teatud juhtudel suutis delegatsioon tdestada, eisabged isikud viibisid
vaarkohtlemise ajal politseiasutuses; veelgi enam — moned isikudl adgseid kirjeldusi
ruumidest, kus nende poolt vaidetav vaarkohtlemine aset leidis. Samrmés esbningaid
juhtumeid (n&ited on toodud jargmises punktis), mille kohta delegatsioon kuglitsiinilisi
tdendusi, mis kinnitavad isiku poolt kirjeldatud vaarkohtlemist.

13. Uhel juhul vaitis vahistatu, et 2003. aasta alguses peksti teddt jotiitseiametnike
poolt thes Tallinna P6hja Politseiosakonna ruumis (mis asub politseikiajapialveruumi
kbrval). Ta vaitis, et teda 166di rusikaga parema posesarndagajandkere parema kilje
pihta, sel ajal kui ta maas lamas. Nimetatud isik vajas \aitimhaiglaravi antud
vahejuhtumis saadud vigastute tottu. Delegatsiooni koosseisus olevad tartstisid
asjakohase haiglatoimikuga jaanuarist 2003, mis sisaldas samelstuki kdnealuse isiku
vaidetava vaarkohtlemise kohta, ja kus registreeritud olid jargnvigestused: verevalum
(10x4 cm) ja valu palpeerimisel rindkere paremal kiljel 8.-10. roide kotatastus (0,5 cm)
ja punetus paremal posel; parempoolse 8.-10. roide murrud. Delegatgisticie arvates
kinnitavad diagnoositud vigastused ohvri poolt kirjeldatud vaarkohtlemist.

Teine vahialune vaitis, et tema vahistamise ajal Uhes kortehissikaks nadalat enne
vestlust delegatsiooni liikmetega 16i Tallinna Pdhja Politseiosak@oatitseinik teda jalaga
rindkere parema kilje pihta, sel ajal kui ohver porandal lebas. Idiis kilvele delegatsiooni
arstidest pusivat valu paremal rindkeres, mis stigaval sissehseamuutub tugevamaks;
l&bivaatusel ilmnes tundlikkus parempoolse 6.-8. roide anteromediagiegsisgiirkond oli
tundlik otsesurvele ja kaudsele sternaalsele survele. Delegatsi@narvates kinnitavad
need vigastused isiku vaiteid tema I66mise kohta kirjeldatud viisil.

14. Sarnaselt 1999. aastaga, sai delegatsioon palju vahem teatei@ippoolisest

vaarkohtlemisest vorreldes CPT esimese kilastusega Eeb893e aastal. Sellegipoolest
tbestab punktides 12 ja 13 toodud informatsioon vajadust Eesti ametivoimidegajat
valvsuse jarele. Samuti olid paljud Giguskantsleri kantseleilaifael 74 avaldusest politsei
tegevuse kohta (2002. aasta aruande pohjal) esitatud ,,seoses ebavitsakiadasolvangute

ja péhjendamatu vagivallaga®“.

CPT soovitab korgematel politseiametnikel regulaarselt instruerida
politseitdotajaid alljargnevas: vaarkohtlemist ei sallita; iga vaidetava vaakohtlemise
kohta algatatakse juurdlus; vaarkohtlemise toimepanijad saavad karmilt karistag.
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15. Seoses vaidetava Ulemaarase j6u kasutamisega vahistamusetidénistab CPT, et
kuriteos kahtlustatavate arreteerimine on tihtipeale ohtlik tlesaamite,kui isik osutab
vahistamisel vastupanu ja/vdi on keegi, kes politseile teadaolevalaigatast otsest ohtu.
Vahistamise asjaolud voivad olla sellised, et vahistatav (ja @oiik3 saab viga, ilma et see
oleks sihiliku vaarkohtlemise tulemus. Sellegipoolest ei tohiks vahisth kasutada rohkem
joudu kui maistlikult vajalik. Niipea kui vahistatud isikute Gle on saawdt&ontroll, ei ole
enam mingit Oigustust nende peksmisele politseiametnike pdORT soovitab
politseiametnikele neid ettekirjutusi meelde tuletada.

16. Kllastuse kaigus edastasid Eesti ametivdimud delegatsioortildilistad andmed
politsei vagivalla kohta esitatud kaebusfe asjaosaliste politseinike vastu algatatud
kriminaalasjade koht& Aastal 2000 esitati 19 sellist kaebust, millest 2 paadis
kriminaalmenetluse algatamisega; 2001. aastal esitati 14 kaebustlgmati 5
kriminaalmenetlust; 2002. aastal 13 kaebust ja 3 kriminaalmenetlogt 2003. aasta
jaanuarist septembrini 12 kaebust. Taielikuma ja ajakohasemaaiflesaamiseksoovib
CTP aruannet koikidest politsei vagivalla kohta vastu laekunud kaelstest ning sellega
seoses algatatud distsiplinaar- ja/vdi kriminaalmenetluste tulaustest (vaidetav
vaarkohtlemine, padeva kohtu vOi organi uurimistulemuste luhikijeldus, suudistus,
maaratud karistus/sanktsioon) alates 1. jaanuarist 2003 kuni kdesoleva hetkeni.

17. Politseipoolse vaarkohtlemise tdkestamise huvides ei saa QRTikjg ja jalle
rbhutamata, kui tahtis on kdikide isikute, kelle suhtes taotletakseallapidamist politsei
padevusalas ule 48 tunni, fudsiline toimetamine kohtuniku k#e,peab vastava taotluse
kinnitama®' Sellest suhtes on heameel tédeda, et uus kriminaalmenetadiestienduab
prokuratuurilt kahtlustatavana kinnipeetud isiku toimetamist eeluurimiskdtuniuurde
vahistamistaotluse  lahendamiséks. CPT soovib saada kinnitust, et uue
kriminaalmenetluse seadustiku alusel ei ole vahistatutednam voimalik loovutada oma
oigust ilmuda kohtuniku ette, kes peab otsustama vahistuse pikendamigie 48 tunni

18. Enesestki mdista peavad kohtunikud ja prokurdrid vétma asjakohased méeatimed,
on marke politsei poolt toime pandud voéimalikust vaarkohtlemisest. Seltgessoovitab
CPT, et kui eeluurimiskohtuniku vdi prokurdri ette toodud kahtlustatav vaidab
vahistuse |0ppemisel vOi parast seda, et teda on politsei poefiarkoheldud, peab
kohtunik voi prokurdr need vaited kirjalikult registreerima, m aarama viivitamatult
kohtumeditsiinilise labivaatuse ja tegema koik vajaliku vaarkohtlenise nduetekohase
uurimise tagamiseks Sellist lahenemist tuleks jargida olenemata sellest, kas asjadisel
isikul on ndhtavaid véliseid vigastusi voi mitte. Kohtunik vdi prokurdr peaks ndudma
kohtumeditsiinilist labivaatust ka siis, kui kahtlustatav ei vada, et teda on
vaarkoheldud, kuid on po0hjust uskuda, et kohtu ette toodud i& on langenud
vaarkohtlemise ohvriks.

10 CPT on huviga taheldanud, et diguskantsler wélita ettepaneku distsiplinaar- vdi kriminaalmersatiu

algatamiseks Uksikute politseiametnike vastu. 20fdstal tegi Giguskantsleri kantselei ettepaneku
politseiametniku vastu distsiplinaarmenetiuse algaseks kolmel juhul ja kriminaalmenetluse
algatamiseks thel juhul.

1 Vt CPT/Inf (2002) 26 punkt 21 ja CPT/ Inf (20028 punktid 33 ja 34.

12 Vt kriminaalmenetluse seadustik (2003, jdustub D2004) § 217 Idige 8, § 131 Idiked 2, 3, 4.
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19. CPT soovib toonitada, et politsei kohustus vahialuste eest hoolitsedab hddma
vastutust nende ohutuse ja flusilise puutumatuse tagamiseSe#ist pohimotte tahtsust
rohutas tésine vahejuhtum, mis sai delegatsioonile teatavaks 2003. aasta sepbémborud
kilastuse kéaigus. Konealune juhtum oli vahialuse enesetapp (poomine vo0 biinmuis
Uhes Narva Arestimaja ajutise aresti kambris kolm paeva @elegatsiooni visiiti sellesse
asutusse.

Sellega seoses tuleb r6hutada, et paljude inimeste jaoks on pahsaila sattumine
pingeline labielamine. Seetbttu peavamblitseiametnikud olema valvsad igasuguse
enesevigastuse ohu suhtes ning tagama, et &sjavahistatud isiketedi oleks vabalt
kattesaadavad esemed, millega nad saaksid endale halba teha (vo6dsuigh klaasitlkid,
jms.).

CPT soovib informatsiooni juurdluse tulemustest, mis algatati soses eelpool
kirjeldatud intsidendiga ning selle tagajarjel voetud meetmetest.

20. On samuti enesestmaistetav, et kinnipidamistsoonide nduetekohanenglgm
politsei hoolitsuskohustuse lahutamatu osa. See tdhendab, et vahkalodigte vahetus
laheduses peab pidevalt viibima politseinik. Vahistatute seisukordd tagulaarselt
visuaalselt kontrollida. Samuti on oluline, et oleksid olemas vahendidppikutsestisteem)
politseiametnike tahelepanu koitmiseks.

CPT soovitab Ulaltoodud méarkusi arvestades votta tarvitusele kohesemeetmed
kindlustamaks kdikide politsei arestikambrite, kaasa arvatud areBmajade kambrite,
nduetekohane jalgimine.

21. Kinnipidamistingimusi politsei _arestimajaddsisitletakse Uksikasjalikult peatiki
jargmises osas. CPT delegatsiooni arvates on tingimused mdmessedutuses vordvaarsed
ebainimliku ja alandava kohtlemisega.

22. LOpetuseks, moned eelvangistuses viibivad isikud vaitsid, et nende paigutamgie taga
arestimajjapikemaks perioodiks (vt punkt 10) ning modningatel juhtudel sellele jaughe
Umberpaigutamine teise arestimajja kujutas endast ,surve- voOi ufaimmstaktikat*
politseiuurijate poolt, kes olid hasti kursis osades arestimajadkisevate erakordselt
viletsate tingimustega. Asjakohaste dokumentidega tutvumisel sedgualati ei olnhud
margitud konkreetse vangi vanglast valjaviimise tapéajust.

Komitee jaab kindlameelselt seisukohale, et vanglas viibivate eésikéitendav
Ulekuulamine peaks alati eelistatult toimuma vanglas, mitte sp@dutuses. Vangide
tagasitoomist politsei jarelevalve alla mistahes eesmargil ttaekieda ja lubada ainult juhul,
kui see on valtimatult vajalik.

CPT kordab oma 1997. aasta raporti (vt CPT/Inf (2002) 26) punktis 23 esitud
soovitust, et nendel juhtudel, kui vangid viiakse vanglast valja paseiuurija néudmisel,
tehakse vormikohane sissekanne nende valjaviimise podhjuste girkdikide meetmete
kohta, mida rakendati nende politseiasutuses viibimise valtel.
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3. Kinnipidamistingimused

23. Alustuseks tuletame meelde pohistandardid, mis CPT on seadnud
kinnipidamistingimustele politsei p&devusalas.

Kdik politsei arestikambrid peavad olema puhtad, mdistliku suurusegjavalt sinna
paigutatavate isikute arvule, seal peab olema normikohane valgsistpgsav lugemiseks,
valja arvatud magamiseks ettendhtud ajal) ja ventilatsioon; ki@mbtuleks eelistada
loomulikku valgust. Lisaks peab kambris olema puhkamiskoht (nt. péranda voiksdgea
kinnitatud tool voi pink) ning isikutele, kes peavad 66seks vahi alla j&shed, voimaldada
puhas madrats ja puhtad tekid.

Politsei vahi all viibivad isikud peavad saama rahuldada oma loomulikleelusj
puhastes ja siUndsates tingimustes ning neil peavad olema piisavadispésmalused.
Joogivesi peab olema vabalt kattesaadav ning toitlustamine tuleludtedith tavaparastel
kellaaegadel, kusjuures menils peab iga paev sisalduma vahemaltaksutiree eine (st.
midagi toitvamat kui vdileib). Isikutele, keda peetakse kinni pikejagoaksul (24 tundi voi
kauem), tuleb vdimaldada vajalikud isikliku higieeni tarbed ning iga paeskesi 6hus
liikumist.

a. politsei arestimajad

24. Enamikus CPT poolt kilastatud riikides peetakse isikuid politséeyatee all ainult
vordlemisi luhikest aega. Nagu juba viidatud (vt punkt 10), vbib Eestis igkiitsei
arestimajas kinni pidada pikema aja valtel, mis voi kesta kunivatiel isegi Uletada) kolm
kuud. Pikemat aega vahi all viibivaid isikuid tuleks kinni pidada tunduvalt Eesnoludes,
kui Glalkirjeldatud elementaarsed tingimused, samuti voimaldada neile solgeatisé

2003. aasta kulastus kinnitas, et Eesti arestimaju kasutataks&ukgagu vanglaid
(isegi suuremal maaral kui 1997. voi 1999. aastal).

25. Oma esimeses, 1997. aasta raportis Eesti ametivoimudele DIv&fR kriitiline
politsei arestimajades valitsevate kinnipidamistingimuste sthtek999. aasta kiilastusele
jargnenud raportis tunnustas komitee materiaalsete tingimustngpaist seoses uute
arestimajade valmimisega. Sellele vaatamata nenditi, et uued ch@tidemitmes suhtes
ebarahuldavad ning vanemate arestimafadimgimused olid endiselt vastuvBetamatud:;
eesmérgi%a parandada olukorda konealustes asutustes esitas karaitespetsiifilisi
soovitusit

Hoolimata Eesti ametivéimude vastavasisulisest kinnitt/sestiitas 2003. aasta
kilastus, et tegelikult ei ole ellu vidud CPT vdtmesoovitusi aregtiea valitsevate
kinnipidamistingimuste parandamiseks.

13 Arstiabi kohta politsei arestimajades vaata pidn&9-40 allpool.

14 Vt CPT/Inf (2002) 26 punkt 38.

15 Kaasa arvatud Kohtla-Jarve ja Narva arestimajad.

16 Vt CPT/Inf (2002) 28 punktid 22 kuni 26.

1 Vit punktid 22 kuni 24 Eesti valitsuse vastusesTQ@99. aasta kiilastuse raportile (CPT/Inf (2002)
29).
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26. Olmetingimusedmilles kinnipeetud isikud (vahistatud voi studimdistetud politsei
jarelevalve all) viibisid teatavates politsei arestimajades, ka@ssudKohtla-Jarveja Narva,
olid kohutavad; samuti olid tingimused vaga kehvyagevaArestimajas.

Vahialuseid hoiti 60paevaringselt (vbimaluseta viibida varskes ohus)sthtud
kambrites, mis olid r&pased, hamarad (puudus paevavalgus ja kunstlikualglikehv) ja
liialt Glekoormatud (kuni 15 inimest 15msuuruses kambrisf. Vaheseintega eraldamata
kdimlad, kus isikud olid sunnitud ennast kergendama otse kambrikaaslbete all,
halvendasid veelgi vaga kehva 6huvahetust, muutes juba niigi ebaméetdsiad Ghu
iiveldamapanevaks. Paljudel juhtudel ei antud inimestele madratsaidekie ning neil
puudusid elementaarsed isikliku higieeni tarbed. Jaledate matetgadingimuste ja
tegevusvaeguse kumulatiivne toime on kéasitletav kui ebainimlik ja alakdiattemine.
Olukorra muutis veelgi hullemaks asjaolu, et isikuid hoiti kirjeldatndimustes pikema aja
valtel (st kuni kolm kuud ja vahel isegi kauem).

Konkreetselt Narva Arestimaja osas tegi diguskantsleri kanteghistatute avalduste
alusel kontrollkaigu asutusse 2003. aasta veebruaris. Sellelenéddgkejas siseministrile
tegi Giguskantsler muuhulgas ettepaneku parandada valgustust ninddediangahialustele
iga paev vahemalt ks tund liikumist vabas 6hus; samuti osutas tselarseeskirjad on
vastuolus vangistusseaduse (2000) § 45 Idikega 1, mis kasitleb ,ehitustetamtisekaitse-
ja hugieenindudeid”, samuti valgustust. Delegatsiooni vaatlustulemusedtakad, et
oiguskantsleri ettepanekute osas ei ole midagi ette vietud.

27.  Suhteliselt uued arestimajadrtusija Tallinnas pakkusid paremaid ainelisi tingimusi;
ometi, hoolimata CPT soovitustest 1999. aasta kulastusele jargnenudygpadusid ikkagi
kaimlate vaheseinad ja vaikestesse (3,9 mambritesse Tartu Arestimajas paigutati
vahialuseid jatkuvalt ka 60seks. Mis puudulddrju Arestimaja Sauel (vanem hoone, kuigi
paremate olmetingimustega kui Jogeva, Kohtla-Jarve ja Narsiinaagad), siis ei olnud
margata mingit edasiminekut vorreldes 1997. aastaga, valja amatlrdtsite véimaldamine;
isedranis ei olnud voimalik heita pikali kambrites, kus magamigévabolitas vertikaalne
konstruktsioon®®

28.  Kurnavalt tksluine reziim 66péevaringselt lukustatud kambris — kehtis Ghtemoodi
koikidele arestimajas kinnipeetud isikutele. Delegatsiooni poolt kilEskauest arestimajast
oli J6geva ainus, kus vahialustele vdimaldati viibimist varskes dhusyiseld kaks korda
nadalas. Isegi kui arestimajas oli jalutushoov, pohjendati vahialustaitiegiimist personali
puudusega. Tartu Arestimaja 6Zmhoovide* suurendamine jaigi lubaduseks ning
olemasolevaid ei kasutatud.

Vanglavéliste kontaktide osas lubasid Tallinna Arestimaja sismd@skirjad tks kord
nadalas Uhe kahetunnise kokkusaamise. Siiski kurtsid paljud teistesajades kinnipeetud
isikud, et neile vBimaldati vaid Uks 15-minutiline kokkusaamine kuus.

18 Tegelikult Uletas arestimajade Ulerahvastatuse 2903. aasta septembris paljudel juhtudel CPTt poo

taheldatud taseme 1997. ja 1999. aastal.
19 Vt samal teemal CPR/Inf (2002) 26, lugeda koomktidega R-17 ja R-18 Eesti ametivdimude
vastustest (vahe- ja jarelvastusest). Avaldatueddkumendis CPT/Inf (2002) 27.
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29. Alaealistanateriaalsed kinnipidamistingimused olid samasugused ja néiteskatud
reziim sama rutiinne kui taiskasvanud vahialuste puhul. Eriti tahbk$ef@anu juhtida Narva
Arestimajas vahi all viibinud 16-aastase poisi juhtumile, kes vaba paidumisel tavalistes
kambrites oli paigutatud 10 paevaks kartserisse suurusegd, XBsjuures tal polnud ei
madratsit ega tekke. Mitmel juhul paigutati noorukid taiskasvanutega k#rhbrisse, ka
pikemateks perioodideks. Selline olukord on taiesti lubamatu.

30. Nagu juba nimetatud (vt punkt 7), tegi delegatsioon 30. septembril 2003nta

kilastuse I6ppvestlusel vahetuid tahelepanekuid Kohtla-Jarve ja Nastamajade kohta,
samuti teiste arestimajade kohta, kus eksisteerivad sarnased dammgtingimused.
Delegatsioon ndudis Eesti ametivbimudelt viivitamatut tegutsemett, parandada
kinnipidamistingimusi politsei arestimajades ning tagada, et:

(i) koikidele isikutele, kes peavad 60seks arestimajja vahi @fagaantakse otsekohe
puhas madrats ja puhtad tekid, samuti isikliku htgieeni tarbed (psdet, seep,
hambabhari ja pasta, ratik, htigieenisidemed, jms.);

(i) koikidele isikutele, keda peetakse vahi all pikema aja kaltemaldatakse paevas
vahemalt tks tund lilkumist varskes dhus;

(ii) koikides kambrites on normikohane kunstlik valgustus.

31.  Vastuseks ulalkirjeldatud tahelepanekltédesid Eesti ametivéimud, et olukord on
mitterahuldav, tunnistades, et tingimused arestimajades tekitavdel meret ning et
,olukorra parandamine jatkub*.

Oma vastulauses alampunktile (i) teatasid ametivoimud, et imagsties
,wOimaldatakse piisav kogus voodipesukomplekte [...]; voodilinu vahetatakseaaeggit”.
Veel teatati, et isikutele vbimaldatakse ,vajaduse korral p@hllisalett-tarbed'CPT soovib
saada kinnitust, et ,voodipesukomplekti“ kuuluvad puhtad madratsid ja puhtadtekid.

Vastuseks alampunktile (i) kinnitati, et Eestis asuvast 1l7tiar@sst on ainult
neljag® ,sobivad jalutushoovid“, kus ,isikutel on véimalus viibida vabas 6hus (ks tund
paevas”; ulejddnud 13 asutuses on jalutushoovide rajamine vOi renovediamaraatud
aastaks 2004.

Alampunkti (iii) osas teatasid ametivdimud, et ,kunstlik valgustugejatilatsioon on
juba uuendatud“ kuues arestim&fasiing ulejadnud arestimajades ,tehakse nduetele
vastavaks* aastal 2004.

32. Eesti ametivbimude vastustest ilmneb, et teha on palju to6d.Fe&srEammuks ongi
tunnistamine, et olukord on problemaatiline, sellele peab jargnematantgasjarjepidev
tegutsemine (mille aluseks on kindel ja ressurssidega toetatatbesfia) arestimajade
kinnipidamistingimuste paremaks muutmisel.

20 Vit Eesti siseministri kiri 13. jaanuarist 200BTpeasekretérile.
2 Jarva (Paide), J6geva, Rapla, Viljandi arestimajad.
= Jarva (Paide), Laane-Viru (Rakvere), Rapla, Ta#linfartu ja Valga arestimajad.



-16 -

CPT kutsub Eesti ametivdime Ules voétma kobik vajalikud meetmed et
vilvitamatult ellu viia CPT soovitused materiaalsete kinnipidamstingimuste
parandamiseks politsei arestimajade® Kinnipidamistingimuste  parandamise
strateegias peaks olema ette nahtud nende asutuste regulaarne sdltumituntroll .

CPT soovitab koheselt votta meetmed, et tagada alaealiste paigutamine
arestimajades eraldi taiskasvanud vahialustest. Alaealistele, kegidvad vahi alla
pikemaks ajaks, tuleks koostada 6pingute programm (kaasa arvatud kehaline kasve).

Samutiloodab CPT, et talle saadetakse koopia arestimajade tiitipprojektist

33.  Tegevusvdimaluste organiseerimisel - tunnistades, et see on @smam&easutustes,
kus kinnipeetud isikud pidevalt vahelduvadoovitab CPT esimese sammuna vdimaldada
arestimajades viibivatele isikutele lugemisvara. Samuti tulekskaaluda raadiote ja
televiisorite lubamist kambrites.

Uhtlasi soovitab CPT, et kdikidel arestimajas pikema perioodi vl kinnipeetud
isikutel lubataks sdilitada kontaktid valismaailmaga sarnaselt vangls viibivate isikute
suhtes kohaldatud pdhimdtetegawt samal teemal punktid 71 kuni 75 allpool).

34. LOpetuseks olgu positiivses toonis mérgitud, et Eesti ametivoimati keodavad
nad, et uue piirkondliku vangla rajamine Ida-Viru maakonnas (vt punkt 42 gllpegkndab
arestimajade mahutavusest tulenevaid pingeid, valdib vajadust pikaegaliahistuseks ja
aitab kaasa kinnipidamistingimuste parandamisele.

b. teised politsei kinnipidamiskohad

35. Tallinna P8hja Politseiosakonrasneli vaga vaikest (2,4 thkainestuskambrit ja iiks
suurem (6,7 17) arestikamber (k&iki neid kasutati ka diseks vahistuseks), kus puisdssusi
(valja arvatud pink), madratsid, voodivarustus ning pé&evavalgus. Kunstlik twedgjes
ventilatsioon olid kehvad ja kambrid rapase@PT soovitab nimetatud puudused
kdrvaldada.

Uldiselt tuleks labi vaadata kinnipidamistingimused koikides Eesti
politseiasutustes, pidades silmas eelpool punktis 23 toodud kriteeme.

2 Vt CPT/Inf (2002) 26 punktid 39 kuni 41 ja CPTf (8002) 28 punktid 23 kuni 25.

2 Vt samal teemal CPT/Inf (2002) 29 punkt 22; 20@3sta septembris toimunud kilastuse kaigus
kinnitasid Siseministeeriumi ametnikud, et on valod arestimajade tldpprojekt (jalutushoovidega ja
.eraldatud” sanitaars6lmega).
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4. Oiguskaitse mehhanismid vabaduse kaotanud isikute vaarkohtlemise vastu

36.  Tuletame meelde, et Eesti Vabariigi pohiseaduse kohaselt on isikutdt, kel detud
vabadus, digus teatada vabaduse vétmisest kolmandale .[Sikilminaalmenetluse koodeks
(mis oli jous kulastuse toimumise ajal) satestab, et kuritelogukstatavale antakse voimalus
teatada kinnipidamisest kolmandale isikule ,uurija, prokurdri voi kohtu kaudusdeiiei
kahjusta kriminaalmenetlust®. Kahjuks ei sisalda uus kriminaalmenetluse seadustik (vastu
voetud 2003, joustub 01.07.2004) selget viidet sellele fundamentaalsele digusele.

Vorm nimetusega ,Isiku kahtlustatavana kinnipidamise protokoll”, miNaleistatud
pidid alla kirjutama, sisaldas vastavaid lahtreid kannete tegksnig®lmanda isiku
teavitamisest. MGnedes kilastuse kaigus uuritud protokollides olkbasged kanded jaetud
tegemata; samuti vaitsid méned vahialused, et neile polnud antud voimedesatud diguse
kasutamiseks.

37. CPT soovitab viia uude kriminaalmenetluse seadustikku sissenuudatus, mis
selgesdnaliselt satestaks isiku diguse teatada vabaduse votmisesy Uhtlasi sisaldaks
koiki komitee poolt eelmiste kilastuste aruannetes valjendatlpdhimatteid (vt eelkdige
CPT/Inf (2002) 28 punkt 29). Vahepealsel perioodil reguleeritaks&innipidamisest
teatamise Oigust teiseste digusnormidega.

Samuti tuleb votta asjakohased meetmed, et tagada kinnipidamisestatamise
O0iguse Uledldine toimimine praktikas koikide politsei poolt kinnipeetud isikute
kategooriate I6ikes (kaasa arvatud haldusaresti kandvad isikud).

38. Kuriteos kahtlustatava isiku digus valida viivitamatult endale jaajts kohtuda

temaga tuleneb pdhiseadusest, samuti kriminaalmenetluse  koofeksisius

kriminaalmenetluse seadustik satestab, et kahtlustataval on Gigusl&dkditsjaga teiste
isikute juuresolekuta ning kaitsja vdib viibida kahtlustatava ulekuulamjisgres;

tlekuulamise vdib edasi liikata, kui see on vajalik kaitsja osavétu isejestt Veelgi enam,

on satestatud, et kaitsja ,voib kriminaalmenetlusest osa vottes atatkest, mil isik saab
kahtlustatava menetlusseisuntf“.

CPT tunneb heameelt kriminaalmenetluse seadustikus sisalduvateldgijaloodab,
et vOoetakse asjakohased meetmed tagamaks nende satete Ule@daimimine praktikas.
Oigus valida endale kaitsja peaks olema kdigil, kes on seadusega kstatud iimuma (ja
jddma) politseiasutusse. Tuleks leida vdimalus nende isikuteetamiseks, kelle olukord
ei voimalda advokaadi teenuste eest tasuda. CPT soovitab antud kusises
konsulteerida Eesti Advokatuuriga.

» Vt pbhiseadus § 21, mis muuhulgas séatestabntetaigust ,vaib piirata ainult seaduses sétedtatu

juhtudel ja korras kuriteo tokestamiseks voi krisaimenetluses tbe valjaselgitamise huvides*.

% Vt kriminaalmenetluse koodeks (1961, koos muudagastkuni 2003) § 11 I8ige 1 ja samuti § 108

IBige 5.

2 Vt pbhiseadus § 21 ja kriminaalmenetluse kood&861, koos muudatustega kuni 2003) § 11 Idige 1 ja
§ 35 Idige 1.

2 Vt kriminaalmenetluse seadustik (2003, j6ustliD®@.2004) § 33 1dige 2, § 34 16iked 4 ja 5.

29 Vt § 45 16ige 1Jugeda koos § 33 Idikega ibid. Kahtlustatav on ,isik, kes on kuriteos kahtlustataa

kinni peetud, voi isik, keda on piisav alus kahthas kuriteo toimepanemises ja kes on allutatud
menetlustoimingule*.



-18 -

39. Mis puudutab arstiabi kattesaadaysss hoolimata CPT poolt 1997. ja 1999. aasta
kulastuste jarel antud soovitustest terviseteenuse kohta politseéimajades kinnitas 2003.
aasta kulastus, et isikute paigutamisel nendesse asutustesgmaddatud neile saabumisel
ikkagi pohjalikku tervisekontrolli; olukord on muret tekitav, kuna maksimaalsed
kinnipidamisperioodid on pikenenud (vt samal teemal punkt 10).

Paljudel juhtudel ei saanud isegi raskes joobes vdi silmanahtagattustega isikud
asjakohast arstiabi. Eriti tuleks t&helepanu juhtida nadal enneattoni kilastust
toimunud alkoholimirgistusest pdhjustatud surmajuhtumile meeskodanikuga, kes oli
paigutatud ajutisse arestikambrisse Kohtla-Jarve Arestim#jas. ei voeta tarvitusele
otsustavaid abindusid, voib CPT arvates arstiabi puudumine (lisaks palpadiesei
arestikambrites valitsevad taielikult ebakohased olmetingimua#d)vpalt tosiselt ohustada
vahialuste haavatavaid kategooriaid.

40. Vastuseks delegatsiooni poolt kilastuse I6pul edastatud téahelepanekwvisheiu
kohta politsei arestimajades teatasid Eesti ametivoimud:

.Politseiprefektuurid on solminud lepingud kohalike perearstidega esmase
tervisekontrolli teostamiseks ja raviteenuste osutamiseks. é¥qghit®It taistd0ajaga
toole voetud velskrid viivad samuti labi esmast tervisekontrolli kinnipiskeskustes.
Kaesoleval hetkel on nduded arstliku l&bivaatuse véimaldamise odatutiiviies
arestimaja¥]; peagi sélmivad teised politseiprefektuurid tervishoiuteenuse sstmi
lepingud.”

CPT tunneb heameelt selles valdkonnas tehtud sammud€Rile.sooviks saada
Uksikasjalikku Ulevaadet edusammudest nduetekohase meditsiieenuse véimaldamisel
kdikides politsei arestimajades

CPT soovib taaskord rohutada, et kui politsei poolt kinnipeetudisik nduab
arstlikku labivaatust, tuleb viivitamatult kutsuda arst; politseiametnikud ei tohiks
putda kindlaks teha sellise ndudmise vastuvfetavuéit samal teemal CPT/Inf (2002) 26
punkt 51).

41. LOpuks tuleb méarkida, et politsei vahi all olevatele isikutelntid ikkagi infolehte,
milles oleks selgesdnaliselt loetletud kdik nende diguSHIT kutsub Eesti ametivoime
Ules rakendama soovitust, mida CPT on minevikus korduvalt teinuda mis puudutab

kdikide politsei poolt kinnipeetud isikute kirjalikku i_nformeerimist nende Gigusteskohe

nende vangistuse algusdst CPT/Inf (2002) 28 punkt 31).
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% Laane-Viru (Rakvere), Narva, Parnu, Tallinna §atli arestimajad.
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B. Vanglad

1. Eelmarkused

42. Parast CPT 1999. aasta kulastust on aset leidnud teatavadaBgktid puudutavad
muutused.

Oigusliku raamistiku osas on 2000. aastal vastu véetud vangistusseadumidnuut
eeluurimise all viibivate ja sttdimdistetud isikute suhtes kohaldatawamistikku; 2001.
aasta karistusseadus (mis joustus 01.09.2002) on tinginud vaartegude Gestetuch
vangistuste arvu vdhenemise uldkasuliku t66 kohaldamise arvel.

Voibolla isegi olulisemad on vanglate fudsilist infrastruktuuri majuth voi selle
jaoks kavandatud muudatused, naiteks regionaalvanglate ehitamisanprodioos laager-
tuupi karistuskolooniate ja teatud problemaatiliste asutuste sulggmiSé@nkohal avaldab
CPT oma rahulolu Keskvangla sulgemise osas, mis sai voimaliknksuue Tartu Vangla
ehitamisele ja kdikuandmisele, ning CPT on teadlik ka plaanisidehitus regionaalvangla
J&hvi (Ida-Viru maakonnas Ida-Eestis).

43. Vanlgapoliitika Ghe dldkisimusena on Eesti ametivdimud véljendanud omaukavats
vahendada vangistuse osatédhtsust, eesmargiga tuua aastaks 20apopatagsioon 2500
inimeseni (st vahendada umbes 2000 vangi vorra) ning vangistusméaiaita380-It 200-le
iga 100 000 elaniku kohta. CPT tervitab neid eesmarke.

44.  Delegatsioon tegi luhikese jarelvisiidi Tallinna Vanglasseketekides peamiselt
eelvangistusosakonnale ja distsiplinaarkorpusele. Samuti kilastgatdelen Tartu Vanglat
tervikuna. LOpuks tehti jarelvisiit Vanglate Keskhaiglasse fiia#ls, mis jatkuvalt asub
nuudseks suletud Keskvangla territooriumil.

Tallinna Vangla asub kinnistul, kus paikneb terve rida mahajaetud tookodasid ja
tootmishooneid. Vangla eelvangistusosakonnas on kokku 650 kohta. 19. septembril 2003 oli
eelvangistusosakond ulerahvastatud; sinna oli paigutatud 661 isikut, seaBluasst ja Uks
17-aastane tutarlaps.

Tartu Vangla, mis alustas tegevust oktoobris 2002, on igati nuudisaegne rajatis,
laiudes 10 hektaril jdelammil vana ulikoolilinna Tartu aarealalggstis. Vangla ametlik
mahutavus on 925 isikut (eelvangistuses: 575; suudimdistetuid: 350). 19.sep&d0Bri
viibis vanglas 894 isikut, neist 520 eelvangistuses (sealhulgas 31 naist).

19. septembril 2003 viibis/anglate Keskhaiglas Tallinnas (k&sitletakse allpool
punktides 66 kuni 70) 101 patsienti (sealhulgas 4 naist), teoreetiliseliaighas 120
voodikohta.

Uus Ida-Viru vangla kéivitatakse kavakohasel0®20aastal; see on kamber-tulpi kinnipidamisasutus
(vastandina laager-tiitipi kolooniale) mahutavusegma k000 isikut.
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2. Vaarkohtlemine

45, Avaldusi vangide vaarkohtlemisest personali poolt ei kostnud Talliangl&ds ega
Vanglate Keskhaiglas. Samuti ei kurtnud vaarkohtlemist enamitu Nanglas kusitletud
vange.

Siiski  kuulis delegatsioon Tartu Vanglas Uksikult kusitletud vangideitmeid
kokkulangevaid seletusi seoses vaidetava peksmisega maskeeriikdusdste poolt
suludimadistetute korpusse tehtud sissetungi kaigus 2003. aasta mais. Wa#tidetagisid
automaattulirelvade ja kumminuidadega relvastatud eritiksuslased lhalovigesse,
tulistasid 6hku ja paiskasid vange maha. Vaidetavalt tungisid asifised ka korpuse
majutustsooni, kus nad peksid vange kumminuiadega ja sundisid neid pdrandéle pika
Kisitletud kinnipeetavad vaitsid, et sissetungimine korraldati jdudenatsisnina nende
hirmutamiseks.

Avaldades muret eeltoodud véidete parast, ndudis delegatsioon kilastuse I6pul
ametivoimudelt kinnitust, et antud asjas viiakse labi pdhjalik, erappqgke s6ltumatu
juurdlus. Oma 2003. aasta 30. oktoobri kirjas teatasid ametivoimud juurdgegtanaisest,
.Selleks et selgitada valja tapne sundmuste kaik ja valtidstseintsidentide kordumist
tulevikus“. CPT tervitab Eesti ametivdimude kiiret vastust l@odab, et teda
informeeritakse juurdluse tulemustest, samuti kdikidest sébs osas voetud meetmetest.

CPT arvates omab konkreetsest kinnipidamisasutusest voi mistats=tursgi
korraldavast eritiksusest soltumatu voimuorgani (nt.krgema kohtuvdimu) kohedelakat
mdoju igaluhele, kellel on kalduvus vangide vaarkohtlemisele ja kergendduvalt kbikide
vaarkohtlemise juhtude uurimist ja Oiglase suldistuse esita@FSE. soovitab, et selline
voimuorgan valvaks iga tulevikus esineda voiva erisissetungirihma ldaimise jarele
vangla tegevusse.

46. Tallinna  Vangla direktor teavitas delegatsiooni kahest kaimasble
kriminaaljuurdlusest selle vangla ametnike vastu vangide vaidetaw&ohtlemise asjas. Ta
markis, et taieliku objektiivsuse ja erapooletuse tagamise huvidés pebised juurdlused
l&bi viima Tallinna Vanglaga mitteseotud instants.

CPT ndustub, et juurdluse eest vastutavad isikud ja ka juurdluse tedéabkuigad ei
tohiks olla seotud stindmustesse segatud isiku@ga.soovitab Eesti ametivéimudel votta
vajalikud meetmed kindlustamaks, et nimetatud ettekirjutug rakendatakse koikide
juurdluste puhul, mis toimuvad vanglaametnike poolt toimepandud vdimaliku
vaarkohtlemise osas.

47. Mdlemas kulastatud vanglas taheldas delegatsioon vaga piiratudntétikéangla
personali ja asukate vahel. Selle teemaga seoses on CPT kordhutdhud, et positiivsete
suhete loomist vangidega tuleks pidada vanglaametniku elukutse votmeks)nsee
muudab vanglapersonali t66 enam rahuldust pakkuvaks ja lisaks hdlbustab kojatrolli
turvameetmete rakendamist vanglas.
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48. CPT soovitab Eesti ametivbimudel pidada jatkuvalt prioriteetseks
vanglatdotajate teenistusalase valjadbppe arendamist, nii baasvéljadppe kifiienddppe
osas. Koolituse kaigus tuleb asetada rohku interpersonaalse sudrtlise oskuste
omandamisele.

49, Positiivse vastandina olukorrale, mida taheldati 1997. aasta kiilastgss’ké ei
kandnud Tallinna Vangla ametnikud delegatsiooni juuresolekul vangideueasinuiasid.
Ometi vaitsid mitmed selles vanglas eeluurimise all viibivakiud, et teatavate llesannete
taitmisel, millega kaasneb vangide liikkumine asutuse erin@sstkondade vahel (nt jalutama
viimine), kannavad vastutavad vanglatd6tajad kumminuiasid ikka veel nakthall CPT
soovitab votta meetmed tagamaks, et vanglaametnikud ei kanna kumminuidsnahtaval
kohal.

50. Ajakohase pildi loomiseks riigist tervikun@oovib CPT saada jargmist
informatsiooni perioodi kohta alates 1. jaanuarist 2003 kuni k&esoleva hetkeni

- Justiitsministeeriumi haldusalas olevate kinnipidamisasutug tooOtajate vastu
esitatud kaebuste arv seoses vaarkohtlemisega ja nende kaebustesel algatatud
distsiplinaar- voi kriminaalmenetluste arv;

- Ulevaade vaarkohtlemise eest maaratud distsiplinaar/ kriminaalkaristutest.
3. Olmetingimused

51. CPT soovib kohe rohutada, et Eesti ametivoimud voivad olla Gigustatuét Tiake
Vangla kinnipidamistingimuste ule; olukord, mis avanes Keskvanglas CPTessinkesti
kilastusel 1997. aasta ja uues vanglas nahtu (olmetingimuste osas) erinevidl jaguaey.

Uues Tartu Vanglas toimub kbikide vangide majutamine véikeste eludeumi
pShimottel, kokku on vanglas 479 kahekohalist ja 48 eriotstarbelist kangmiat§iooni-,
oote- ja karantiinikambrid). Kambrid paiknevad kahes nelinurkses korpusgespnmette
nahtud vastavalt eeluurimisaluste ja  sOO0dimdistetud isikute  kinnipidesnise
(meditsiiniosakond asub eelvangistusosakonna koérval). Kdikide kambrite pmdalenbes
10nt ja neis on taielikult eraldatud terviklik sanitaarsdlm. Juurdepitsvavalgusele,
ventilatsioon ja kunstlik valgustus olid rahuldaval tasemel ning valatd eriotstarbelised
,ohjelduskambrid® (vt punkt 79 allpool), olid kambrid sobivalt sisustatud. Uldenulij tiiesti
nuudisaegsest kinnipidamisasutusest.

52. Tallinna Vangla eelvangistusosakond (I ja Il korpus)i tlekoormatud vangide
Umberpaigutamise t6ttu nutdseks suletud Keskvanglast ja seega otingimesed

halvenenud. Kilastuse toimumise ajal viibisid vahistatud kambris kuu@eesbrite pindala
15 kuni 18 M) nelja inimese asemel (nagu 1997.aastal) ja paljud kambridistid viletsas
seisukorras; osades ilmnesid torustiku riketest tingitud kahjustusieked, niisked laed ja
seinad, hallitus- ja roostekahjustus&t).

3 Vt CPT/Inf (2002) 26 punkt 71.
B Vt CPT/Inf (2002) 26 punktid 77 ja 79 ja punkt38-Eesti ametivéimude vahevastusest (CPT/Inf
(2002) 27).
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CPT soovitab Eesti ametivbimudel Kiiresti kavandada ja joulisél ellu viia
strateegia kohtade arvu vahendamiseks Tallinna Vangla eelvangistusosakas, nii et
kambrisse paigutatakse mitte rohkem kui 4 inimest; samasuteb silmas pidada, et
selline strateegia ei tooks kaasa sarnase probleemi tekkimismbnes teises
kinnipidamisasutuses.

Ulaltoodud markuste valgusesoovitab CPT uuendada Tallinna Vangla
eelvangistusosakonnas seadmestik ja teha kambrites vajalik remont.

53. CPT on arvutanud, et keskmiselt tuleb Eestis eelvangistuses Vilbivaohta 3
elamispind&* Selline keskmine ei vdimalda rahuldava suurusega elurukwmitee
soovitab Eesti ametivéimudel piitida tagada vahemalt 4fsuurune eluruum vahistatu
kohta mitmekohalises kambris ning sellest lahtuvalt arvutada amdék kohtade arv
kinnipidamisasutustes.

4, Tegevusvoimalused

a. vahistatud
54.  Eesti vahistatute pohiprobleem on kambrivélise tegevuse taielik puudumine.

Vangistusseadus (2000) satestab, et vahistatut ,hoitakse 66paevadmgssatud
kambris®, valja arvatud Uks tund p&evas vabas 6hus viibimist. Ainus lubatakelahutus
kambris on ,Uleriigilised paevalehed ning raamatukogus hoitavad radnpetajakirjad*,
millele vGib vangla direktori ndusolekul lisanduda isiklik raadio voivieder. Siiski tuleb
mingit sihiparast tegevust voimaldada alaealistele, kes on olnustusds vahemalt Uks kuu;
asjakohane sate utleb, et sellistele isikutele ,vOimaldatakse p@hi-tldkeskhariduse
omandamise jatkamine vastava riikliku 8ppekava aluSel*,

Vangistusseadus (2000) on otseses vastuolus 1997. aastal kilastusele jargnenud raport
punktis 80 toodud tungiva soovitusega radikaalselt parandada vahistatuteragdiulsor
Selline ilmne keeldumine CPT soovituse rakendamisest on vaga tésine kisimus.

55. Kilastuse toimumise ajal peeti vahialuseid oma kongides 23 tundvagpddeile ei
pakutud to6tamis- ega sportimisvdimalusi. Sellise piiratud rezsiastavat toimet siivendasid
veelgi pikad ajavahemikud, mille jooksul isikuid oli lubatud pidada eelvarsgis®® Ainus
regulaarne kambrivaline tegevus oli igapaevane tunnike véarskes ohus, tspanite
tagasihoidlik suurus (isegi uues Tartu Vanglas vaid 215n vdimaldanud inimestel enda
filisilist koormamisg’

34 Vt Eesti vastus kusimusele 4(b) eelvangistustgie tdhendust karistusasutuste juhtimisele auriv

ekspertkomisjoni 2. kusimustikus (dokument PC-DBO@) 15).

s Vt vangistusseadus (2000) § 90 I6ige 2 ja § &&tH3, 4, 5.

% Kuigi eelvangistuses viibimise keskmine pikkus tisesn 10 kuud, h6lmab see ainult ajavahemikku
kuni kohtuotsuseni ja siia ei arvestata aega, il seejarel kuluda eelvangistuses apellatsioamsots
oodates (vt Eesti vastus kiusimusele 18 eelvangigiuselle tahendust karistusasutuste juhtimisele
uuriva ekspertkomisjoni 1. kisimustikus (PC-DP)Q2)). Tallinna Vanglas oli ks vahistatu veetnud
eelvangistusosakonnas juba viis aastat.

3 Vt CPT/Inf (2002) 26 punkt 77.
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Eelvangistuses viibivatele isikutele voimaldati siiski lugemisvarémes kambris olid
raadio ja televiisor. Sellegipoolest ei asenda televiisori waaga voi lauaméngud
labimdeldud kambrivélise tegevuse programmi; selline programm on viisietéga iga
vangi — eeluurimisaluse voi stitidimadistetu - futsilise ja vaimse heaolu tajamise

Mis puudutab olukorddartu Vanglas siis oli vahistatute suhtes kohaldatud uksluise
reziimi Uks kahjulikumaid tagajargi inimestevahelist kontaktidenwie miinimumini, kuna
vahistatuid hoiti Uhe-kahe kaupa kambris ning erinevate kambrite aseikaohtinud
omavahel suhelda. Selles suhtes on CPT korduvalt hoiatanud, et vangide kmimgida
vaikestes ruumides ei tohi mingil tingimusel viia Uldise eraldatibdmade susteemi
tekkimiseni.

CPT nendib rahuldustundega, et Eesti ametivdimud on valjendanud ndusolekut
delegatsiooni poolt kiilastuse 18pul tehtud méarkustega lalkirjeldatud kusifiuses.

56. CPT soovitab Eesti ametivbimudel astuda viivitamatult samme vahiatute

tegevusvoimaluste radikaalseks parandamiseks. Eesmaéargiks peaks oemahistatute

kaasamine eri iseloomuga sihiparastesse tegevustesse (huviri@n soovitavalt

kutsealane t66; sport), mille juures nad veedaksid madistlik osa p&evast valjaspool
kambrit. Eelvangistust reguleeriv diguslik raamistik nduab vastavalt tadiendanst.

Lisakssoovitab CPT laiendada duerajatisi selliselt, et need oleksidikalt avarad
vangidele flusilise koormuse véimaldamiseks.

57.  Olgu maérgitud, efallinna Vanglas mangis kogu péeva raadioprogramm, mis oli
keeratud hairivalt valjuks, eesmargiga vélistada korvalasuvates ikasnbvdi eri
jalutushoovides viibivate vahistatute omavaheline sidepidan@®I soovitab sellisest
praktikast loobuda.

b. suiddimoistetud

58. Kllastuse toimumise ajal tooteartu Vanglas karistust kandvatest stitidimdistetutest
ainult 30% (112 kinnipeetavat 372-st). Enamik tdotavaid vange (76) olid hdivangla
majandustoodel  (k6ogitbo/toidujagamine,  koristamine/hooldus,  abit6déd  téokojas,
pesupesemine, dmblemine, juukseldikus, sdo6kla, raamatukogu); tlejaanud (369 tdigike
kuuluvas aktsiaseltsis Eesti Vanglatéostus puu- voi metallitdo islsttdena ning nende
tookohaks olid vangla valguskullased ja kaasaegsed t6okojad.

52 kinnipeetavat osales uldhariduslikus dppes (eesti vOi vene keeleskaomaldas
Tartu Taiskasvanute Gumnaasium ning 72 kinnipeetavat osales kutseSfgreskeevitaja
vOi vaikeettevotluse erialal (samuti eesti voi vene keeles), nkdmaldas Tartu
Kutsehariduskeskus. Lisaks oli kinnipeetavatel véimalus votta arvutegbekursusi (inglise
ja eesti);,CPT soovib teada nendel kursustel osalevate kinnipeetavate arvu.

8 Vit Eesti justiitsministri kiri CPT presidendi®. oktoobrist 2003.



=25 -

Vangid voisid regulaarselt kasutada mitmesuguse varustusega Uhisruume
Suudimdistetute korpuse ees asusid suured spordiplatsid; kolm korda réldat@salik
kasutada spordihalli koos hastivarustatud voimla ja jdusaaliga. Vaattetaganiseeritakse
suveperioodil jalgpallimatSe ja muid sportmange, aeg-ajalt toimeviadvate osakondade
vahel spordivdistlused. Vangla juhtkonna soénutsi on vanglas toimunud mitmeid
kilalisesinejate poolt antud teatrietendusi ja kaks klassikalise muusika kontser

Kokkuvottes — kuigi Tartu Vangla suiddimaoistetutel oli vbimalik veetaaplt suur
osa péaevast valjaspool kambrit, eksisteeris ikkagi |6he juhtkonna janpirspoolt
valjendatud eesmarkide ning kinnipeetavatele tegelikult véimaldatud tegesabsl; umbes
37% kinnipeetavatest puudus positiivne programm, mis mdjutaks neid hoidumauadrite
toimepanemisestCPT soovitab asjaomastel ametkondadel vétta vajalikud meetmed
kindlustamaks, et kbikidele Tartu Vangla kinnipeetavatele vBimaldatakse r&imikohane
t60, haridus, sport ja meelelahutus.

59.  Tuleb lisada, et eluaegset karistust kandvad kinnipeetavad Targla¥@n tohtinud
suhelda mitte Uhegi teise kategooria kinnipeetavatega. Siinkohal soBvibr@hutada, et
eluaegsed vangid ei pruugi olla ohtlikumad kui teised kinnipeetavad. Paljuddsedlisgid on
huvitatud pusivalt stabiilsest ja konfliktivabast Umbrusest. Seega @eabgset karistust
kandvate kinnipeetavate kohtlemine (nagu uldse kdikide kinnipeetavate kohjléghituena
individuaalsete riskide/vajaduste  hindamisest, kusjuures turvanduded, sa&slhulg
kontakteerumine teiste inimestega, otsustatakse igal konkregtseélgraldi.CPT soovitab
eeltoodud markustest lahtudes Umber vaadata Tartu Vanglas eluaeds&aristust
kandvatele kinnipeetavatele kohaldatud reziim

60.  Justiitsministeerium on pustitanud kaks eesmaérki aastaks 2006: sdaréiidtavate
kinnipeetavate arvu 50%-ni toovOimeliste kinnipeetavate Uldarvust ning koostdos
Haridusministeeriumiga integreerida kinnipeetavate Uld- ja kutsklsaritldisesse
haridussiisteemi ning suurendada Oppivate kinnipeetavate arvu 30%-ni vang|apmpusit

CPT tunneb heameelt nende algatuste Ulaijaub Eesti ametivbime ules kindlustama, et
vahistatud oleksid véimalikult suurel maaral kaasatud.

5. Tervishoiuteenused

61. Tallinna Vangla_meditsiinipersonddulka kuulusid peaarst (kes oli Uhtlasi Vanglate
Keskhaigla direktor), kaks arsti (kellest lhe peamine Ulesannesjasa@abunud vangide
tervisekontroll), hambaarst ja kaks 0de. Kaks korda nadalas kilastigkt psihhiaater ja
ametis oli kolm psihholoogi. Sellisest t6dtajate arvust vaevaalpiumbes 1000 vangi
nouetekohaseks meditsiiniliseks teenindamiseks. Isearanis ebapiis@deda arv.CPT
soovitab suurendada meditsiiniddede arvu Tallinna Vanglas.

Monevdrra parem olukord valitses Tartu Vanglas, kus meditsiinitoétajdka kuulus
kaks arsti, neli velskrit, kolm dde ja Uks laborant. Kolmel péevallagddilastasid vanglat
psuhhiaater, hambaarst ja radioloog, Uks kord nadalas t66tas gunekoledg. dlisametis
neli pstihholoogi.

Tartu Vanglas oli taitmata kuus tervishoiutdttaja ametiko@®8T soovib saada
informatsiooni, millised nendest ametikohtadest on taidetud.
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62. Meditsiiniosakonna ruumidlartu Vanglasoli vaga heal tasemel jaallinna Vanglas
uldiselt rahuldavad.

Delegatsioonile teatati, et k&imasoleva Tallinna Vangla msigddsakonna
renoveerimisprogrammi raames on valminud kohapealne HIV laboratoorium ja
rontgenikabinet.

Tartu Vanglas ulatus meditsiiniosakond labi hoone kahe korruse ja kilgnes
eelvangistusosakonnaga, sealjuures kliinik asus teisel korrusetsi@ntide palatid esimesel
korrusel. Peale konsultatsiooniruumide asusid kliinikus protseduurituba, rontgeni-
ultrahelikabinet, ravimite valmistamise ruum, laboratoorium jaigraisle ooteruum. Ruumid
olid avarad, valguskullased ning uhiuue aparatuuriga.

63. Esmane tervisekontroll vanglasse vastuvOtmideimus modlemas asutuses
sustemaatiliselt 24 tunni jooksul parast saabumist; lisaks vaatdminud vangidallinna
Vanglaslabi ka psthhiaater.

64. Oma 1997. aasta kilastusjargses raportis esitas CPT vaarkshtkdkestamise
huvides Uksikasjaliku soovituse dokumentikiehta, mis tuleb koostada péarast vanglasse
saabunud isikute (vbi vanglasse Umberpaigutatud vOi tagasipoorduvate veaengitikku
l&bivaatust voi parast vangi labivaatust vanglas aset leidnud lagikgumi jarel. Oma
vastuskirjas raportile teatasid Eesti ametivéimud, et ,kOik wpesl registreeritakse tapselt
isiklikus arstlikus toimikus ja lisaks eraldi vigastuste regst mis on Kkattesaadav

uurimisorganitele®

2003. aasta kulastuse kaigus kogutud informatsioon tdendas, et kuidreexgis
vigastustega seotud objektiivsed meditsiinilised leiud, ei olnud akitelisatud asjaosaliste
isikute selgitusi, mis on labivaatuse seisukohast olulised. Iseasageli ei sisaldanud
meditsiinilised Ulesméarked vangide seletusi vigastuste tekkep&hjuse (kdht/astavasisulist
markust, kui isik keeldus vastamast arsti poolt esitatud juhturemad kiisimustele), samuti
puudus arsti hinnang objektiivse leiu ja patsiendi selgituste konteRstgelikult teatas
Tallinna Vanglas labivaatusi teostav arst, et ta ei pea enda kohuseka ssiliadid kiisimusi,
kui vigastus ei tekkinud samas vanglas.

CPT kordab oma soovitust, et vangi arstliku l|&bivaatuse jarel (vanglsse
saabumisel voi muudel juhtudel) koostatud dokumendis peab sisalduma

® taielik Glevaade asjaosalise isiku poolt antud selgitustesmis on olulised
meditsiinilise labivaatuse seisukohast, kaasa arvatud mistahes ted
vaarkohtlemisest;

(i)  objektiivse meditsiinilise leiu Uksikasjalik kirje Idus pohjaliku labivaatuse
jarel;

(i) arsti hinnang (i) ja (ii) kontekstis; vangil ja tema kaitsjal peab olema
vdimalus tutvuda arsti hinnanguga.

Samuti soovitab CPT I|&bi vaadata kehtiv protseduur, et kindlustada
meditsiiniliste Ulesmérgete joudmine prokurori kétte, kui arst on diagnoosinud
vigastused, mis langevad kokku vangi poolt kirjeldatud vaarkohtlemisega.

%Vt samal teemal CPT/Inf (2002) 26 punktid 981k95, lugeda koos punktiga R-42 Eesti ametivéienud
vahevastuses (CPT/Inf (2002) 27).
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65. Tartu Vangla vangide meditsiinilised I|abivaatused toimusid laamgtnike
juuresolekul, _meditsiinilise konfidentsiaalsupeintsiipi rikkudes.CPT soovitab vangide
arstlik labivaatus labi viia valjaspool vanglaametnike kuuldekaugustja — kui arst ei
ndua erandjuhul teisiti — ka vaatevalja.

Kilastuse kaigus kogutud informatsiooni valgusesvib CPT kinnitust, et vangide
labivaatus Tallinna Vanglas toimub individuaalkorras ja teiste vanglaaskate
juuresolekuta.

6. Vanglate Keskhaigla, Tallinn

66. Vanglate Keskhaigla tilerahvastatuse probleem lahendati Keskwarigemiseg?
Samas on haigla_olmetingimusedmis olid CPT pdhilise kriitika marklauaks 1997. aasta
raporti$® — igas muus suhtes tegelikult halvenenud.

Arvestades haigla tdsiselt viletsat olukorda, oli praktiliselimaiu tagada asutuses
minimaalsedki sanitaartingimused. Tasuta ei voimaldatud isetg kiiige elementaarsemaid
isikliku higieeni tarbeid (nt. seep, tualettpaber). Lisaks puudus mkamebris pédevavalgus,
kuna aknad olid kaetud metallplaatidega, samuti kuulis delegatsioon \Vihjeld personal
kinnitas), et talveperioodil ei koeta piisavalt. Ko&ik patsiendid (valavatud
tuberkuloosihaiged) olid d6paevaringselt lukustatud oma kambritesse, segjieei pakutud
voimalust viibida varskes dhus. Tapselt samasugune oli olukord 1997. aastal.

67. Ainsad patsientidele Uldiselt kattesaadavad tegewisgdugemine ja lauamangud
kambrites; vaga vahestel vangidel oli vbimalus kasutada raadiot Jéviiderit.
Meditsiinit6tajate juurdepédasu patsientidédistasid appikutsestisteemi puudumine ning
lukustatud kambrid (mis tuli eelnevalt vanglaametnike poolt avada). Pis@iihtaigete
isikuteravi piirdus jatkuvalt farmakoteraapiaga.

68. Nagu juba margitud (vt punkt 7), edastas delegatsioon kilastuse |6ppkdn@Qustel
septembril 2003 oma vahetu tédhelepaneku Vanglate Keskhaigla osas, nbudes et:

® koik patsiendid, kelle tervis seda viimaldab, saaksid viibida vahemalt tiks tund
paevas varskes 6hus;
(i) patsientide kambrite akendelt kdrvaldatakse metallplaadid.

LAppkdnelustel juhtis delegatsioon uUhtlasi tahelepanu haigla ainsa tudwesikalige
naispatsiendi hirmutavale olukorrale, keda oli 2003. aasta maikuusts ajsetud
Uksikvangistusega sarnases reziimis, ning palus vétta meetnedntatiekilgsema ajaviite
voimaldamiseks (nt.vbimalus kuulata raadiot ja/v0i vaadata televiisorit).

Vastuseks Ulalnimetatud tahelepanekule kinnitasid Eesti ametiviigtudad on
taitnud delegatsiooni ndudmised vabas 6hus liikumise ja metallplddirdaldamise osas;
samuti teatasid vOimud, et tuberkuloosihaigele naisele on pakutud voinedakida
sotsiaalprogrammides ja omada kambris raadiot.

0 Vit ka punkt 42 eespool.

4 Vt samal teemal CPT/Inf (2002) 26 punktid 1033:10
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69. CPT tervitab Eesti ametivOimude reageeringut oma vahetullegahekule. Samas
valjendas delegatsioon silgavat muret, kuuldes uue vanglahaigla ehitgahaiznide
edasilikkumisest? Eesti ametivéimud peavad olema jarjekindlad oma pingutustes I8petada
Vanglate Keskhaigla tegevus esimesel voimalusel; hooned ja raumalgmuselt ebasobivad
haiglana kasutamiseks.

70. CPT kutsub Eesti ametivbime (les tunnistama prioriteetdes Vanglate
Keskhaiglale sobiva alternatiivi leidmise, mis voimaldaks selle haigla g¢da

Vahepealsel perioodisoovitab CPT votta jargmised meetmed

- vOimaldada kdikidele Vanglate Keskhaigla patsientidele organiseeritud
tegevust;
- kindlustada meditsiinito6tajate vaba juurdepaas patsientidele igal ajal;

- pakkuda psuuhikahairega patsientidele psihhoterapeutilist tegeist vastavalt
iga patsiendi individuaalsetele vajadustele.

7. Muud teemad

a. kontakt valismaailmaga

71. Vahistatu Oigust luhiajalisteks_kokkusaamisteksereliikmete voi teiste isikutega
reguleerib vangistusseaduse (2000) 8§ 94. Seadus séatestab, et sellised kokédisasnusgad

vanglaametniku juuresolekul, kuid ei satesta nende toimumise sagedisstgs; on lihtsalt
viidatud, et lUhiajalise kokkusaamise kestus ja tapsem kord gsékssta vangla

sisekorraeeskirjades. Eesti ametivbimud on teatanud, et prakbiasakse vahistatule
vahemalt Gks Uhetunnine kokkusaamine kuus. CPT arvates ei ole see piisaldadiaks

eeluurimise all viibivatel isikutel séilitada rahuldavaid kontakte valisimaaja.

CPT soovitab kehtestada koéikide vanglate jaoks thtne reeglistiknpis séatestab
vahistatute perelikmete ja teiste isikutega kokkusaamiste ageduse ja kestuse.
Eesmargiks peaks olema vbdimaldada iga nédal kohtumist kestusega vétat 30
minutit.

Samuti soovib CPT rohutada vajadust teatud paindlikkuse jarele, Kkui
kehtestatakse kokkusaamiste reeglid nende vanglas viibivateikste suhtes, kelle
perekondadel on raskusi regulaarsete kulastuste tegemisega. ié#is vOiks sellistel
isikutel lubada liita lUhiajaliste kokkusaamiste 0Oigus Uhek pikemaajaliseks
kokkusaamiseks.

42 Ametivdimud on teatanud, et ,tuleb (uuesti) kéidia kogu protsess, alates detailplaneerimisest, mi
vdtab umbes kaks aastat” (vt Eesti justiitsminikittii CPT presidendile 30. oktoobrist 2003).
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72.  Vangladirektor vdib keelata vahistatu regulaarsed kokkusaamisetlikpestega
uurija, prokuréri voi kohtu loal, ,kui see on vajalik kriminaalmenetluse léhige
tagamiseks*; kokkusaamised on keelatud umbes 6% vahistatute kogdarvust.

Keelatud on piirata kokkusaamisi oma kaitsjaga; veelgi ertaokkusaamisi kaitsjaga
ei tohi vanglaametnik pealt kuuldfa.

73.  Vastavalt vangistusseadusele (2000)komipeetavalelubatud vahemalt tks kord
kuus jarelevalve all kokkusaamine kestusega kuni kolm tundi. Lisaks vdipketavale
lubada pikaajalisi kokkusaamisi kestusega ks kuni kolm péeva ilma pidelevgveta,

ning kui karistusest on ara kantud vahemalt Uks aasta, vbib saada &sdidélks kuni 21
kalendripaevaks aast&s.

CPT avaldab rahulolu Eesti kinnipeetavate kokkusaamiste ja valjas@&dude Ule,
kuna see aitab kaasa kinnipeetavate resotsialiseerumisele.

74.  Delegatsioonile laekus mitmeid kaebueshistatutelttelefoni kasutamise korra kohta.
Modlemas kulastatud vanglas oli levinud praktika, kus vanglaametnikditkkefoni ratastega
karul kambri ukse ette ja pistis telefonitoru labi luugi, mida tagll kasutatakse s60Qi
jagamiseks; isik oli sunnitud rddkima telefoniga kambrikaaslasteesolekul. Tallinna
Vangla vahistatute poolt laekunud mitmete sellekohaste kaebusté¢ telgiséiguskantsler
ettepaneku kehtestada efektiivne kord, millega tagatakse telefiusteskonfidentsiaalsus.
CPT soovib saada informatsiooni diguskantsleri ettepaneku alusetkendatud meetmete

kohta.

75. CPT on teadlik diguskantsleri ettepanekust Justiitsministeegikethitestada koikides
vanglates uhtne reeglistik kirjavahetussas.CPT soovib saada teavet selles valdkonnas
toimunud edasiminekust, samuti koopiat uutest reeglitest.

b. distsipliin, eraldamine ja ohjeldusmeetmed

76. Vangla _sisekorraeeskirjadekkumise eest vdibvahistatule kohaldada jargmisi
distsiplinaarkaristusi: noomitus, trahv ja/vli kartserisse paigawrkuni 30 60Opaevaks
(taisealised) voi kuni 15 dopaevaks (alaealiééd).

Kinnipeetavale voib kohaldada distsiplinaarkaristusena noomitust, kokkusaamiste
keelamist, t66lt eemaldamist ja /vOi kartserisse paigutaknisii 45 60paevaks (taisealised)
v8i kuni 20 66paevaks (alaealiséd).

a3 Vt Eesti vastus kisimusele 11 eelvangistust ghe stahendust karistusasutuste juhtimisele uuriva

ekspertkomisjoni 2. kusimustikus (PC-DP) (2003). 15)
4 Vt vangistusseadus (2000) § 95 Idige 1.
® Vt §-d 24, 25 ja 3ibid.
46 Vt § 100ibid.
4 Vt § 63ibid.
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Distsiplinaarmenetlusegaseonduvalt tdheldas delegatsioon, et Kkinnipeetavat
informeeriti kohe distsipliinirikkumisest, milles teda sttdistatignkinnipeetaval oli digus
anda selgitus® Samas tunnistasid mitmed kinnipeetavad, et neid ei ole informeeritud
edasikaebamise vOimalusteSPT soovib saada kinnitust, et vangidel on ametlikult digus
vaidlustada kohaldatud karistus kdrgema instantsi ees. Samuti teb votta meetmed
tagamaks, et asjaosalistele vangidele antakse koopia distsiplinaarnatinse protokollist,
milles on ara toodud otsuse pohjendused ja edasikaebamise viimalused ja &jatl.

77. l[ga vang (vahistatu vOi kinnipeetav), kes slstemaatiliselt rikub lavang
sisekorraeeskirju vOi kujutab tbsist ohtu julgeolekule, vdidakse taielikwdldada
isolatsioonikambrisse kuni sellise eraldamiseni viinud asjaoludeataiseni“?® Selliste
vangide suhtes on lubatud kasutada ohjeldusmeetr{idgithisidumist, kaeraudu voi
rahustussarki), kuid mitte tle 12 turtfi.

CPT soovib saada informatsiooni vangile tagatud O©iguste kohta sellistes
situatsioonides (8igus tema seletuse arakuulamisele, kdrgemalganile edasikaebamise
digus, jne.).

78. Killastuse toimumise ajal olid olmetingimused Tallinna Vangitsiglinaarkorpuses
taiesti vastuvdoetamatud, kambrite seisukord oli vorreldav kdige hullearastimajade
kambritega (vt punkt 26 eespool). Eesti ametivbimud on kilastuse jatehuda et
distsiplinaarkorpuses alustatud renoveerimistddd on joudnud I6pule; CPT tunmeéehiea
nimetatud edasimineku Ule.

Distsiplinaarkaristuseks kasutatud kambrid Tartu Vanglas olid tldsebival
tasemel.

79. Tingimused Tartu Vangla spetsiaalsetes ,ohjelduskambritedlesmiange vdis
fuusiliselt ohjeldada, olid taiesti vastuvbetamatud. Nende kambnsaks sisustuseks oli
betoonist platvorm, mis asus porandast umbes 10 cm kdrgemal ja mgée diikinnitatud
neli metallrongast isiku fikseerimiseks pdranda kulge kattalgupidi seliliasendis. Selleks
otstarbeks olid saadaval kaerauad ja jalarihmad. Ohjelduskambreid atkada
distsiplinaarkaristuseks, s.t. sinna voidi paigutada isikuid ilma neid ohjeldamata.

Nagu juba nimetatud (vt punkt 7), esitas delegatsioon kilastuse |6ppkdn8luste
septembril 2003 oma vahetu tdhelepaneku seoses ulalkirjeldatud kamfaite@adis Eesti
ametivoimudelt, et viivitamatult kdrvaldatakse neli metallrongast rkimgllustatakse, et
kinnipeetud isiku ohjeldamiseks ei kasutata kunagi neljast punkitist rilkssiemetallraudade
abil.

Vastuseks Ulalnimetatud téhelepanekule kinnitasid Eesti ametivOietudad on
taitnud esitatud ndudmised. CPT tervitab sellist kiiret tegutseamtivéimude pooft*
sellegipoolest soovib CPT rbhutada, et isegi ilma metallrbngastetabi Tartu Vangla
erikambrid distsiplinaarkaristuse taideviimiseks, kuna neis puwub sisustus.

8 V't vangistusseadus (2000) § 64 I8ige 2.

49 Vahistatu vdib teistest vahistatutest taielikukildada, kui on piisavalt alust oletada, et vahistéib
oma tegevusega oluliselt kahjustada kriminaalmasetlabiviimist; sellise abindu kohaldamise kestuse
otsustab uurija, prokurdr voi kohus (vt vangistaskes (2000) § 102).

0 Vit vangistusseadus (2000) §-d 63, 69, 70 ja 103.

1 Vit Eesti justiitsministri kiri CPT presidendile 36ktoobrist 2003.
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80. Asjakohaste dokumentidega tutvumisel selgus, et ohjeldusmeetmetemissuta
sagedus Tartu Vanglas on drevust tekitaweid on kasutatud ka pikema perioodi valtel —
maksimaalselt kuni 12 tundi, mille jooksul selliselt ohjeldatud isiketélbatud vaidetavalt
kasutada kaimlat. Samuti selgus, et ohjeldusmeetmeid kasutati jadeg-a
distsiplinaarkaristusena (nt ,keeldumise eest kambrisse siseneda“ ,ebaviisaka
keelekasutuse eest").

CPT on arvamusel, et fuusiliste ohjeldusmeetmete kasutamine wastadigl ainult
vaga harvadel juhtudel. Kui erandkorras siiski kasutatakse fuusilisidabmeetmeid, tuleb
need esimesel véimalusel eemaldada; neid ei tohi kunagi kasutastdeara ega nende
kasutamist sel eesmargil pikendada. Kui vang on vaga rahutu voi rahutukenmas, peaksid
vangla tO0tajad vodtma viivitamatult Uhendust arstiga ning kaitumaawalst tema
juhtnooridele, selle asemel et aheldada asjaosaline isik moobli fik8eeritud
konstruktsioonide kiilge.

Komitee soovitab votta meetmed kindlustamaks tlalnimetatud es&irjade range
jargmine praktikas.

81. Molemas kulastatud vanglas kogutud informatsiooni pdlgabvitab CPT
voimaldada koikidele karistuskambritesse paigutatud isikutelelugemisvara, mis ei
piirdu Uksnes vangla sisekorraeeskirjade ja piibliga

C. kaebused ja jarelevalve

82.  Vangistusseaduse (2000) kohaselt on keelatud kontrollida kinnipeetaveaksjale,
prokurdrile, kohtule, diguskantslerile ja Justiitsministeeriurtile.

Ometi vaitsid paljud kinnipeetavad kilastatud asutustes, et neil puuduman$éayon
kaebuse esitamise voimaluste kohta; mitmed vaitsid, et nende kaebuseleud mingit
vastust vOi see viibis, tekitades kahtlusi, et vanglaametnikud kontrollivad kaebusi.

CPT soovitab asjaosalistel ametkondadel kindlustada, et kdikideleangidele
(vahistatud ja kinnipeetavad) terves Kkaristussisteemis jagataks tapne kirjalik
informatsioon kaebuse esitamise vfimaluste kohta; vajadusel peab \gdele andma
kirjutustarbed. Tuleb votta praktilised meetmed tagamaks, etkaebuse saab edastada
konfidentsiaalselt (nt.lukustatud kaebustekast, millele vangiel on juurdepdas ja mis
avatakse ainult selleks maaratud isikute poolt).

52 Ohjeldusmeetmete kasutamise juhtumid Tartu Vanghes kuu jooksul vdrdusid sarnaste juhtumitega

Tallinna Vanglas kaheksa kuu jooksul.
3 V't vangistusseadus (2000) § 29 I8ige 4.
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83. 1997. aasta kilastusjargses raportis réhutas CPT tahtsust, mmdeteb soltumatu
instantsi regulaarsele jarelevalvele vanglate tegevusé i8ellega seoses on CPT taheldanud
suure huviga vangistusseaduse 8 108 satteid, mis néevad ette igajuargg tegutseva ja
Uldsuse liikmetest koosneva vanglakomisjonide slUsteemi. Niivord kui titega suutis
vélja selgitada, ei toiminud see siisteem veel 2003. aasta sept®mBRT sooviks saada
Eesti ametivoimude kommentaari sellel teemal.

84.  Uheks jarelevalvemehhanismiks on Giguskantsleri kantselei, kgdeusel on olnud
positivne moju (vt punktid 14, 26, 74 ja 75 eespool, mis kirjeldavad odiguskariiseti
seoses vanglate ja politseigaJPT loodab, et Oiguskantsler jatkab oma ennetavat
tegevust vangide vaarkohtlemise tdkestamisel.

4 Vt CPT/Inf (2002) 26 punkt 125.
s V't vangistusseadus (2000) § 108.
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C. Psihhiaatriaasutused

1. Eelmarkused

85. Delegatsioon kilastas Ahtme Psihhiaatriahaiglat ja Kernu Hooldeksduerte
reorganiseeriti 2003. aasta alguses riiklikust asutusest kasuttataotlevaks sihtasutuseks
(Sotsiaalministeeriumi valitsemisalas), hooldekodu haldab Sotsiaakeeinisn.

86. Ahtme Psuhhiaatriahaigla rajati endisesse Ahtme koolimajja (Kohtla-Jarve l&ahedal).
1980. aastal eraldati haigla rajooni uldhaiglast ja temasiseseisev asutus. Haigla pakub
statsionaarset ravi mitmesugustele erineva diagnoosi jgjaslisiega patsientidele Kirde-
Eestis. Vabatahtlikult ja tahtevastaselt ravil viibivad patsebrelasid koos nii avatud kui
kinnistes osakondades. Nadalas toimus umbes 30 vastuvottu/valjakirjutansismire
viibimise pikkus oli 20 pdeva (mis on maksimaalne haigekassa paslikuli hivitatud
viibimise kestus).

Haigla ametlik voodikohtade arv oli 77. Siiski on haigekassa piiratahtfseerimise
tottu tegelik voodikohtade arv vadhenenud 47-ni (terve 30 voodiga palat \Gesela
kasutusest). Kilastuse toimumise ajal viibis haiglas ravil d@ishaarset haiget, kaks neist
tahtevastaselt. 15 patsienti oli paigutatud kinnisesse osakonda (akpdlansse) ja 25
patsienti avatud osakonda.

Ahtme haiglas tahtevastaselt viibivad patsiendid olid ravile suunatadditult
tsiviilkorras. Sellist suunamist reguleerib psiUhhiaatrilise séaduse (1997) § 11, mis
satestab, et isik vOetakse tema enda vdi tema seadusliku esindatekudasravile haigla
psuhhiaatrilisse osakonda vdi jatkatakse ravi tema tahtest olenemataéagmisie asjaolude
koosesinemise korral: 1) isikul on raske psuthikahaire, mis piirab téimaet oma
kaitumisest aru saada vOi seda juhtida; 2) haiglaravita gatnohustab isik pstthikahaire
tottu iseenda vOi teiste elu, tervist voi julgeolekut; 3) muu psuhhiaatrabi ei ole
kullaldane.

87. Kernu Hooldekodu, mis asub Tallinnast umbes 35 km |6unapoole jdavas Kernu
kulas, avati 1946. aastal endise Kernu mdisa harrastemajas u@hpedaegu 200 aastat
tagasi). Hooldekodu kasutuses on kaks hoonet ja 22-hektarine maa-ala, midtaksswka
pdllumajanduslikuks otstarbeks. Asutus tegutseb pohiliselt kui hoolekandeasiskes r
vaimse ja/voi flusilise puudega mees- ja naissoost patsientidgapdedes 00paevaringseks
hooldamiseks. Peahoones (endine harrastemaja) on Uks kinnine intensiivhooldusosakond
ainult naispatsientidele ja eraldi avatud osakonnad mees- ja nizispdéde. Teises hoones,

mis on ehitatud viimastel aastatel, majutatakse iseseisvamaid hookkalusei

Kilastuse toimumise ajal tootas asutus taiskoormusel oma 88 hodlea{G8enaist ja
20 meest). Kinnises osakonnas oli 22 naispatsienti (ametlik voodikohtad20ar Enamik
hoolealuseid viibis asutuses pikaajaliselt (mdned alates avarh®és. aastal). Hoolealuste
vaheldumine aasta jooksul oli isna vahene (7 uut hoolealust 2002. aastal jeadulsb8003.
aastal).

Hoolekandeasutusse tahtevastaselt suunamise 6iguslike aluste kohta vaata punkt 115.
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2. Vaarkohtlemine

88. Delegatsioon ei kuulnud _Ahtme Psidhhiaatriahaiglas ega Kernu Hooldekodus
patsientidelt /hoolealustelt mingeid avaldpsrsonalipoolsestaarkohtlemisestga kogunud

selle kohta muid tdendusi. Ohkkond nendes asutustes oli tervikuna sundimatu sorgper

ja patsientide/hoolealuste suhted olid head. CPT soovib esile tostalikote ja
hooldustdotajate professionaalsust ja pihendumust patsientide /hoolealuste eestisellits

89. Sellest hoolimata on CPT tdsiselt mures Kernu Hooldekodoolealuste seas
valitseva vagivallaparast. Delegatsioon sai arvukalt avaldusi hoolealuste verba@sest
fuusilisest rindamisest kaasasukate poolt. Mitmed naissoost hooleakissd, et neid
pidevalt ,terroriseeritakse” ja pekstakse grupi meessoost hodkegaslt ning et nad elavad
pideva hirmus sellise riinde ees. Delegatsioon nagi ise peatteimisikus meespatsient 10i
naispatsienti, ilma et juuresviibinud asutuse tootaja oleks nduetekatedainud. Intsidendi
ohvril tekkis verevalum néol ja tlahuulel.

CPT soovitab viivitamatult votta meetmed, et Umber vaadata agressiiese/
vagivaldsete hoolealuste kohtlemine Kernu Hooldekodus. Selleksleb valja tootada ja
ellu rakendada patsientide vagivaldsuse vahendamisele suunatud tegevargk.

Samutisoovitab komitee koikidele tootajatele meelde tuletada, et neh kohustus
tagada hoolealuste ohutus ja fuusiline puutumatus ning kaitat neid teiste hoolealuste
eest, kes voiksid tahta neile halba.

3. Patsientide /hoolealuste elamistingimused

90. Iga psuhhiaatriahaigla/ hoolekandeasutuse eesmargiks peaks oledza seifjaed
elamistingimused, mis avaldavad soodsat moju patsientide/ hooleadusee ja heaolule;
rehabilitatsiooni terminites - luua positiivne teraapiline keskkonlin8éeskkond tahendab
eelkbige piisava suurusega eluruumi igale patsiendile, kuid ka norrstkefilgustust, kitet
ja ventilatsiooni, siia kuulub ka asutuse korrashoid rahuldaval tagarhelglale esitatavate
hugieeninduete jargimine. Erilist tdhelepanu tuleks pddrata patigeholealuste tubade ja
puhkeruumide kujundusele, et véimaldada neile stimuleerivat teraapilist keskkonda.

91. Elamistingimused__Ahtme Psihhiaatriahaiglaled dldiselt heal tasemel. Terves
asutuses olid patsientide eluruumid laitmatult puhtad, hasti valgusiatwéntileeritud.
Patsiendid elasid avarates kahe kuni nelja voodiga tubades ning nedbalijuurdepaas
sanitaarsdlmele, mis oli samuti korralik ja puhas. Delegatsiodeidud marke viletsast
kehahUgieenist. Patsientidel oli lubatud kanda isiklikke rdivaid ja vaheistadld
patsientidele véimaldati haigla poolt tavariietus.

Siiski oli kuulda méningasi kaebusi ebapiisava kitmise kohta (erittidddibnedes
tubades puudusid patsientidel lukustavad panipaigad isiklike asjade hoidn@g8kseeb
Eesti ametivoimudele ettepaneku need puudused kdrvaldada.
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92.  Asutuses tervikuna oli patsientidel vdimalik viibida meeldivalt kujundatud
Uhisruumides, kus olid lauad, toolid, televiisor ja lauamangud. Avatud osakotsmrengal
tegid jalutuskaike varskes 6hus. Kahjuks ei lubatud koiki kinnise osakonsienpatdue,
kuna dues puudus eraldatud liikumisala.

CPT soovitab votta viivitamatult meetmed tagamaks kdikidele Ahtme
PsiUhhiaatriahaigla patsientidele, kelle tervislik seisund s vdimaldab, vahemalt Uks
tund péevas varskes 6hus viibimist.

93. Enamik_Kernu Hooldekodasukatest elas piisava suurusega (véhemalt Biimese
kohta), kahe kuni kuue voodiga tubades. Peahoones oli terve rida konstruktsioonili
puudujaake (nt jarsk ja kitsas trepp), mida téendoliselt ei sengmda. Kilastuse ajal
toimusid ulatuslikud renoveerimistodd, mis olid juba I6ppjargus. Kodikides renitwe
osades (kaasa arvatud kogu kinnine osakond) olid olmetingimused headltd®eamides oli
korralik valgustus ja ventilatsioon, uus moodbel (voodid, kapikesed, toolid, diapdl) ja
isikuparane kujundus. Sanitaartingimused olid vaga head. Koérvalasuvas hashesasid
kergema vaimupuudega hoolealused, olid elamistingimused tevikuna korgel tasemel.

Samas olid peamaja remontima ruumid tsna viletsas seisukBR#&ssoovib saada
tksikasjalikku informatsiooni renoveerimistdode kaigust.

Lisaks puudusid hoolealustel mitmes toas (mdlemas hoones) lukustatguiad ka
isiklike asjade hoidmisek€PT teeb Eesti ametivbimudele ettepaneku nimetatud pulus
kdrvaldada.

94. Igas osakonnas oli meeldivalt kujundatud Uhisruum/sd6gisaal, mida kasutati
mitmesugusteks tegevusteks kutse- ja rihmateraapias. Kdik patslestiéidiiisiline seisund
vOimaldas, viidi iga paev Oue jalutama voi ratastoolis (Uheks kuni kaheks tunniks).

4. Personal ja ravi

95. _Ahtme Psuhhiaatriahaigtaeditsiinipersonali ametikohtadel t66tas taiskoormusega 6
psuhhiaatrit, 20 erialase ettevalmistusega 6de (sealhulgas Uks pooleukega) ja 25
hooldus6de (kaasa arvatud Uks poole koormusega). Lisaks to0tas haiglas 3 psufiksoogi
taiskohaga ja kaks osalise tbbajaga). Arvestades patsientide anall lallodjust viimastel
aastatel, v3ib tervishoiupersonali hulka lugeda vaga heaks. Uldarstnjasuguste eriarstide
konsultatsioonid toimusid kohalikus tldhaiglas.

96. Delegatsiooni vestlused patsientide ja personaliga, samuti bgiggdsga tutvumine
tbendas, et patsiendid said individualiseeritud, peamiselt farmakatestagavi, mis vastas
nende seisukorrale. Saadaval olid kaasaegsed psiuhhotroopsed ravimicaasgerimist ei
taheldatud. Tihti kontrolliti maaratud ravimite sobivust ja ravikaarte takdetalikult.
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Lisaks pakuti haiglas mitmesugust rehabilitativset ja dgilest tegevust
(nt.pstihhoteraapia, kutseteraapia, jms.). Resotsialiseerumise hollsegmmidimaldati
avatud osakonna patsientidele n&dalavahetusteks puhkust, et viibida peseviljagpool
haiglakeskkonda. See on igati kiiduvaart praktika.

Delegatsiooni teavitati kavandatavast plaanist luua spetsiaalnelusosdkond
patsientidele, kes ei vaja enam statsionaarset ravi, kuid kes gidtelised iseseisvalt elama
ning keda ei saa seet6ttu paigutada vabasse UhiskbRdasoovib saada selle teema kohta
rohkem uksikasjalikku teavet.

97. Nagu juba réhutatud CPT 1997. aasta kiilastusjargses répottiteks patsiendid
pohimotteliselt asetada olukorda, mis vGimaldab neil anda oma vabadevt@dusolek
raviks. Isiku paigutamist psihhiaatriaasutusse tema tahtest s@t@néuleks tdlgendada
automaatse volitusena ravi alustamiseks ilma tema ndusolekutaftgateeritud patsiendil,
kes viibib asutusegabatahtlikult voi tahtevastasefteab olema vdimalus keelduda ravist voi
mistahes muust meditsiinilisest sekkumisest. Kd&rvalekaldedesselfundamentaalsest
printsiibist peavad pdhinema seadusel ja tulenema ainult sefgdipselt méaaratletud
erandlikest asjaoludest.

Oma vahevastuses 1997. aasta killastuse rapotiiatasid Eesti ametivdimud, et
patsientide teadva nousoleku ndude taitmiseks on valja tootatud Uksikasjaliksed ja
spetsiaalne vorm. 2003. aasta kilastuse kaigus selgus siisklisedsgihised/vormid ei ole
kasutusel Ahtme Psuhhiaatriahaiglas.

CPT soovitab votta meetmed Ahtme Pslhhiaatriahaiglas (nagu ka stes Eesti
psuhhiaatriaasutustes) kindlustamaks, et iga informeeritud ptsient saab vfimaluse
anda oma teadev kirjalik ndusolek raviks. Selleks tuleb neid Ustemaatiliselt
informeerida nende seisundist ja neile mé&aratud ravist (kdralmdjud, kestus, jms).
Asjakohast informatsiooni tuleb patsientidele anda ka péarast ravidppemist (tulemused,
jne.).

98. Kernu Hooldekodusegeles hooldamise ja raviga 5 erialase ettevalmistusega 0d
(taiskoormusega) ja 15 hooldusdde (enamus neist tootas osalise thdj@yases vahetuses
oli tavaliselt kohal kaks psuhhiaatriadde ja kaks hooldusdde; 60vahetuseslm/aketustel
tootas ainult Uks psuhhiaatriadde ja Uks hooldusdde.

Kuni 2003. aasta maikuuni kilastas asutust kolmel korral nddalas kuugp&avdis
arst, kes pakkus nii fuusiliste kui psuthiliste haiguste ravi. Se&kamngollis kord kvartalis
hoolealuste fldsilist ja vaimset seisundit ja tegi kord ag&ihmliku labivaatuse. Lisaks tehti
kord aastas rontgen. Kahjuks, tingituna Sotsiaalministeeriumi uuesteahs@ poliitikast,
katkesid Uldarsti/psuihhiaatri regulaarsed kilastused parast nimatatugensionile jaamist
2003. aasta mais. Seega tuli fuusiliste kaebustega hoolealused dairketaliku Gldarsti
juurde valjaspool hooldekodu. Sarnaselt viidi psiUhhiaatrilist konsultatsioojavach
patsiendid Tallinna Psuhhiaatriahaiglasse.

6 Vt CPT/Inf (2002) 26 punkt 159.
57 Vt CPT/Inf (2002) 27 Ik. 51.
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Asjasaabunud hoolealustele ei tehtud vastuvtmisel enam automaatselt
tervisekontrolli, samuti katkesid regulaarsed rontgenuuringud. Asutuskilastanud
psuhholoog ega fusioterapeut.

99. CPT arvates ei toeta praegune personalipoliitika kullaldasetnuK
Hooldekodu erivajadustega hoolealuste nduetekohast somaatilist ja psiigthiavi. Eriti
jahmatav oli spetsiifiliste rehabilitatsiooniteenuste, naitek#lipsloogia voi flsioteraapia,
puudumine. CPT tunneb muret ka hooldustdotajate véhese arvu parast esinevate
osakondades, sealhulgas kdige raskema vaimse ja/vbi fuusilise puudegalustmle
osakonnas; liiga vaike tootajate arv ei vdimalda hoolealuste nduetekuob@istamist ja
jarelevalvet ning voib tekitada toostressi. Selline asjade aeiselgelt ja otseselt seotud
vagivaldsusega hoolealuste seas (vt punkt 89). Delegatsiooniga weshelalduspersonali
likmed arvasid, et hooldus6dedele tuleks kasuks erivdljabpe hooldekodu aezinev
kategooriate hoolealuste kohtlemiseks.

100. Eeltoodud markuste valgusesovitab CPT vdtta tarvitusele meetmed Kernu
Hooldekodus, tagamaks et:

- vaadatakse labi kohalviibivate (eriti 606siti ja nddalavahetustel) hodusttotajate
arv; see nduab peaaegu kindlasti isikkoosseisu suurendamist;

- viiakse labi hooldus6dede erivaljabpe raske vaimse puudega hooledtis
kohtlemiseks;

- vahemalt kord n&dalas kulastavad hooldekodu uldarst ja psuhhiaater;

- igale hoolealusele tehakse vastuvotmisel otsekohe arstlik |abivaatus;

- pakutakse rehabilitatsiooniteenust (psiihholoogia, fusioteraapia, jne.).
101. Farmakoterapeutilise ravi puhul toimus arsti poolt maaratud itavairsstemaatiline
manustamine psiUhhiaatriaddede poolt. Delegatsioon ei leidnud tdendusi psuhhtaroopse
ravimite Ulemaarasest kasutamisest. Lisaks pakuti asutusesesuguseid kutse- ja
harrastustegevusi (joonistus- ja dmblusringid, t66 kbogiviljaaias, jne.).

Siiski pani delegatsioon tahele, et ravikaardid olid kattesaadavadidtele peale

meditsiinipersonali ning meditsiinilist informatsiooni sisaldasid hadustoimikud.CPT
soovitab votta meetmed, et tagada meditsiinilise informatsiooni téielik kdidentsiaalsus.

5. Rahutute ja/vdi vagivaldsete patsientide /hoolealuste ohjeldamine

103. Igas psihhiaatriahaiglas/hoolekandeasutuses vOib aeg-ajalt osutwadikukea)
ohjeldada rahutuid ja/vdi vagivaldseid patsiente/hoolealuseid. See valdkong KOBIT
erilisse huvisfaari, kuna ta katkeb eneses kuritarvitamise ja vaarkadlette.



-38 -

On oluline, et patsientide/hoolealuste ohjeldamine toimuks kindla kortrselal
Vastavad reeglid peavad selgesti kehtestama, et esialgseed kalhjeldada rahutut voi
vagivaldset patsienti, peaksid, niivord kui vdimalik, olema mitte-figesili (nt.verbaalne
kontroll) ja kui fldsiline ohjeldamine osutub vajalikuks, peaks see pohinséltepiirduma
manuaalse kontrolliga.

Fuusiliste ohjeldusmeetmete (rihmad, rahustusséark, jms.) tarvitGdelen ainult
haruharva Oigustatud ja see peab alati toimuma arsti sel¢jsedaaralduse alusel voi tuleb
sellest viivitamatult arstile teatada tema ndusoleku sabmiseKui fuusiliste
ohjeldusmeetmete seadmist on vaja erandkorras rakendada, tuleb rertdenke esimesel
vOimalusel |6petada; ohjeldusmeetmeid ei tohi kunagi kasutada voi rieamigamist
pikendada karistusena.

Iga patsiendi/ hoolealuse fuisilise ohjeldamise juhtum (manuaalnelkofitiisiliste
ohjeldusmeetmete kasutamine, isoleerimine) tuleb registresildks ettenahtud spetsiaalses
registris (samuti patsiendi ravidokumentides). Sissekandes tulebndiridda meetmete
kasutamise algus- ja I6puaeg, juhumi Uksikasjad, pdhjused meetmetdamiseks, vastava
korralduse vdi ndusoleku andnud arsti nimi ja patsiendi vOi personali vigastused.
Registreerimine hdlbustab suurel maaral selliste intsideréidinist ja annab Ulevaate nende
toimumise ulatusest.

104. _Ahtme Psuhhiaatriahaigladi kaks jalgimisruumi (igas kaks voodit) patsientide
eraldamiseks ja/vdi fuusiliseks ohjeldamiseks (riideribadega shefjanktist fikseerimine
voodi ktilge). M6lemad ruumid olid ddede pideva jalgimise all |&bi kdrvalasami&abineti
klaasist seinapaneeli.

Haiglas puudus kirjalikult fikseeritud kord rahutute/vagivaldsete igrdtde
kohtlemiseks. Praktikas andis korralduse ohjeldusmeetmete kasutamiseks gégiealbiarst,
kas patsiendi raviarst vOi valvearst. lga ohjeldusmeetmete kasetarhisim voi patsiendi
paigutamine jalgimisruumi registreeriti patsiendi ravidokumentjde3dede paevaraamatus.
Samas ei olnud need sissekanded alati taielikud (nt.mdnel ravikaardil potatosatsioon
meetmete kasutamise tdpse kestuse kohta). Ohjeldusmeetmetankss ja patsientide
eraldamise kohta ei peetud eraldi registrit.

105. Kernu Hooldekodupuudus samuti kirjalik kord rahutute/vagivaldsete hoolealuste
kohtlemiseks. Praktikas algatas ohjeldusmeetmete kasutamisevalladde. Olenevalt
rahutusseisundi astmest, kasutati jargmisi meetmeid: manuaaln®llkorghustite jouga
manustamine (sustimine) ja (vaga harva, kuni hoolealuse psihhiaatriahgigigssamiseni)
rahustussark. Puudus spetsiaalne eralduspalat.

Monede hoolealuste puhul oli psthhiaater andnud eelnevalt korraldusefibgtetsii
ohjeldusmeetmete rakendamiseks hoolealuse rahutuks muutumise koistd! jidtudel
konsulteeris valvedde telefoni teel psuhhiaatriga (tavalisélinmal Pstihhiaatriahaiglas), kes
andis tapsed juhtnoorid (eelkdige rahusti doosi). Fudsilise jou kasutamgisreeriti
valvezurnaalis ja sellistest intsidentidest tuli informeerida hooldekodu alittel8iiski polnud
asutuses sisse seatud spetsiaalset registrit ohjeldusmeetmetmisasiggistreerimiseks.
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Personalil  puudus eriettevalmistus  vagivaldsete/agressiivsete eahgie
kohtlemiseks. Mitmed t6otajad rohutasid, et paljudel juhtudel pole neil @mestsaada
vagivaldseid/agressiivseid meespatsiente kontrolli alla, kunausesutpolnud meesoost
tootajaid. Nad vaitsid, et pidid paluma teisi hoolealuseid aidatasadis isikuid fldsilise
jduga maha suruda. Mdnel juhul nurjusid vagivaldsete/agressiivsetgaskkaid riindavate
hoolealuste ohjeldamise katsed kuni kiirabi voi politsei saabumiseni.

106. CPT soovitab nii Ahtme Psuhhiaatriahaiglas kui Kernu Hooldekoduskehtestada
ohjeldusmeetmete kasutamise ja patsientide isoleerimiseirjlik kord ning votta
meetmed, et tagada asjakohaste menetluste vastavus punktis 103 toodud ndeete

Samuti tuleb votta asjakohased meetmed valtimaks hoolealuste kaasiat teiste
hoolealuste ohjeldamisse. Akuutselt hélbiva kaitumise episoodidlahendamine peab
olema ainult personali vastutus; selle tagamiseks tuleb stendada kohalviibivate
tootajate arvu (vt punkt 100).

6. Oiguskaitse mehhanismid

107. Oma haavatavuse tottu on psudhiliselt haiged ja/vdi vaimse puudegladigjustatud

saama erilist tdhelepanu, et takistada mistahes kaitunvst véltida tegematajatmist, mis
vOiks ohustada nende heaolu. Sellest tulenevalt peavad tahtevastaseltapsaiasudusse
suunamisega alati kaasnema kohased Giguslikud tagatised.

a. algse paigutamise ja valjakirjutamise menetlused

108. Menetlus, mille kaigus otsustatakse tahtest olenematule raalgutamine

psuhhiaatriahaiglasse/ hoolekandeasutusse, peab olema soltumatoletwaja pdhinema
objektiivsel psuhhiaatrilisel ekspertiisil. Tahtevastane paigutatoie® IGpetada niipea, kui
patsiendi/ hoolealuse vaimne seisund seda enam ei ndua. Sellestattilenevajalik isiku

asutuses viibimise vajaduse regulaarne kontrollimine asjaomase pogit. Lisaks peaks ka
patsiendil /hoolealusel endal olema vfimalik mdistlike ajavahemile? jaotleda, et tema
asutuses viibimise vajadust hindaks digusorgan.

109. Mis puudutab _tahtevastasefisuhhiaatriahaiglasse paigutamist siis kasitleb
psiihhiaatrilise abi seadipsuiihikahairega isikute vastuvdtmist ainult valtimatu abi korras
(vt punkt 110). Menetlus valjaspool valtimatu abi olukorda, kus psuuthikahairdga isi
paigutatakse haiglasse tema tahte vastaselt, ei ole seadusegaitagule

CPT soovib teada, kas on kavas seadusega kehtestada selline mesettesti
psuhhiaatrilist abi reguleeriva seadusandluse korrastamise kontekist

110. Vastavalt psuhhiaatrilise abi seadusele saavad psuuhikahgikegiapsihhiaatrilist
abi vaba tahte avalduse alusel, voi tahtest olenemata kiirabi,epoléeedaste isikute voi
teiste isikute ndudmisel.

8 Vit psiihhiaatrilise abi seadus §-d 11 kuni 13.
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Delegatsiooni poolt Ahtme Psihhiaatriahaiglas kogutud informatsiooni Kbhase
vaadati tahtevastaselt ravile paigutamine l&bi kahe psuhhiaatri4@tinni jooksul, misjarel
voisid need pslhhiaatrid otsustada isiku ravile jatmise, olenemata temest, kuni 14
paevaks. Enamikel juhtudel oli kirjalik otsus ravi pikendamise kohta pohjehdeastavalt
psiuhhiaatrilise abi seaduse 8-s 11 satestatud nduetele. Otawseitgistati patsiendile
suuliselt raviarsti poolt ja otsuse koopia pandi patsiendi isiklikku knissie. Patsient ise
otsuse koopiat ei saanud.

Patsientidel oli teoreetiliselt digus vaidlustada nimetatud dtalduskohtus; ent neid
ei teavitatud sellisest vOimalusest. Lisaks vOib delegatsiooni goglitud informatsiooni
pdhjal oletada, et patsientidel oli oht saada enda kanda kérged kohtulbivudyjuhehde
kaebus tagasi lukatakse — selline tdendosus avaldas ilmskitnms@éarset pidurdavat moju.
Seega ei olegi Ullatav, et praktikas ei ole kunagi kaebusi esitatud.

111. Tahtest olenematu ravi pikendamine ulle 14 66padeva oli voimalik airdgtvga
halduskohtu loaga, mis anti haigla peaarsti kirjaliku taotluse aldbghe Pslihhiaatriahaigla
patsientide toimikutest selgus, et kogu kohtumenetlus (kaasa arvatud baiglaravi
pikendamise kohta 30 v6i 90 péeva vorra) oli &armiselt pealiskaudne.

Lisaks tdheldas delegatsioon menetlustes terve rea puudujaéke,enadakel
juhtudel vbimaldas psuhhiaatrilise abi seadus. Kogu menetlus toimusteitakidjalikult.
Kohus ei maaranud soltumatut psuhhiaatriaekspertiisi ega néudnud patsiendiekieht
toimetamist. Kuigi kirjalik otsus sisaldas viidet edasikaebamiSemalusele, ei olnud
margitud kaebuse esitamise tdhtaega. Pealegi edastas kohassassainult haiglale ning
asjaosaline patsient ei saanud isegi otsuse koopiat. Siiski kulgigatigoon, et raviarst
tavaliselt informeeris patsienti suuliselt kohtuotsuse sisust.

112. Vastavalt psuhhiaatrilise abi seaduse 8 12 |dikele 4, lubataksst taleteematule
ravile paigutatud isikul ljihiajaliselt® kohtuda lahedase inimese, seadusliku esindaja Vi
nende poolt valitud arsti voi advokaadiga®“.

Ahtme Psulhhiaatriahaiglas ei laekunud delegatsioonile Uhtki kaebust, abekgi
sellistel kohtumistel kehtestatud ajaline piirang. Ometi soovild @Putada, kui tahtis on
kbikide vabaduse kaotanud isikute (sealhulgas tahtevastaselt psthhesgliagse suunatud
isikute) fundamentaalne 8&igus omada piiramatut ja kitsendamata paasie oma
seaduslikule esindajale voi vabalt valitud kaitsjale.

113. Mis puudutab véljakirjutamismenetlusiis vdib tahtest olenematule ravile paigutatud
patsiendi psuhhiaatriahaiglast vabastada halduskohtu otsusega fave veiku abikaasa,
seadusliku esindaja v6i lahisugulase taotluse affidlshnes, et Eesti seadusandluses ei ole
selgesdnaliselt satestatud tahtest olenematul ravil viibivaepal Gigust ise taotleda kohtu
poolt enda ravil viibimise vajalikkuse |abivaatamist.

59
60

Kursiiv lisatud.
Vt pstihhiaatrilise abi seadus § 13 I8ige 6.
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114. CPT soovitab Eesti ametivbimudel uuesti |abi vaadata tahtevastaselt
psuhhiaatriahaiglasse paigutamise menetlused punktides 107 kuni 113 toadméarkuste
valguses.

Tuleks votta konkreetsed meetmed kindlustamaks, et:

- tahtevastaselt psuhhiaatriahaiglasse paigutamise menetluses onagatud
sOltumatus ja erapooletus, nagu ka objektiivne psuhhiaatriline kspertiis; kohus
peaks taotlema valjaspool antud haiglat t66tava psihhiaatri arvamust, ennleui
otsustatakse tahtevastaselt ravil vilbimise pikendamine Ule 14 paeva,

- tahtevastaselt psuhhiaatriahaiglasse paigutatud isikul on digus alltoimetatud
kohtu ette paigutamise/ kaebuse menetlemise kaigus;

- asjaosalist patsienti teavitatakse kirjalikult tahtevastaselt pghhiaatriahaiglasse
paigutamise otsusest, otsuse pdhjendustest ja edasikaebamise
viisidest/tahtaegadest, ning talle tagatakse piiramatu ja kitserainata juurdepéas
oma seaduslikule esindajale/kaitsjale;

- vahekindlustatud patsientidele vdimaldatakse tasuta digusabi (e&lus) ja nad
vabastatakse kohtulGivudest, mis on seotud kaebuse/otsuse |&bivaaisen
kohtuliku menetlusega;

patsiendil endal on lubatud mdistliku ajavahemiku jarel taotlela oma ravil

viibimise vajaduse hindamist kohtu poolt.

115. Isik vOidakse paiqutaddnoolekandeasutusseéema enda vOi tema seadusliku
esindaja/eestkostja taotlusel véi padeva kohtu otsifSega.

Sotsiaalhoolekande seaduse 8 19 kohaselt peavad enne kohtuotsuse langétamist
ndusolekuta paigutamiseks hoolekandeasutusse Uheaegselt esinema daagaiced: 1)
isik on vaimuhaige voi alkohoolik vdi narkomaan; 2) hoolekandeasutusse paigujatmase
korral on ta endale vdi teistele ohtlik; 3) varasemate abindudaedakene ei ole osutunud
killaldaseks vdi muude abinbude kasutamine ei ole vdimalik. Kohus vbib koos
hoolekandeasutusse paigutamise otsusega méaérata eestkostja. Kohalosalis&ib isiku
paigutada hoolekandeasutusse kuni heks aastaks ning seda tdhtaega voib pikendsida ihe aa
kaupa. Praegu kehtiv seadusandlus ei ndua asjaosalise isiku kaapargigamise
menetlusse.

116. Mitmete Kernu Hooldekodu hoolealuste toimikute uurimine néitas, et hsaldalid
tunnistatud teovoimetuks ja seejarel paigutatud hooldekodusse nende eettktagal voi
kohtutosuse alusel, ilma et isik oleks toimetatud kohtu ette. Kohtumenedihigus ei
maaranud kohus seaduslikku esinda@atofficia Asjaosalised hoolealused ei saanud isegi
kohtuotsuse koopiat. Mitmed hoolealused vaitsid, et neid pole kunagi teavithste s
kohtuotsuste vaidlustamise vGimalusest.

o Tsiviilkohtute kaasamine sellesse menetlusse elstdti muudatusega sotsiaalhoolekandeseaduses

2002.aastal.
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117. Vajadus jatkata kohtu poolt maaratud viibimisbolekandesasutuse&uulub
automaatselt [&bivaatamisele sellise viibimise pikendamisenethises (eelneva
paigutusotsuse tahtaja saabumisel). Niivord kui delegatsioon suutis kkin@aa, ei ole
asjaosalisel hoolealusel endal ega tema eestkostjal digustita&tihtult jatkuva tahtevastase
viibimise otsuse labivaatamist.

Mis puudutab enne sotsiaalhoolekande seaduse 2002. aasta muudatuste joustumist
tahtevastaselt Kernu Hooldekodusse paigutatud hoolealuseid, siis infigrreeldekodu
direktor delegatsiooni, et hiljuti esitati kohtule mitmed taotluseshetluse alustamiseks
eestkostja maaramiseks ja otsuse valjastamiseks tahteltastes@lekandeasutusse
paigutamise koht&

118. Tuleb lisada, et paljude Kernu Hooldekodu hoolealuste diguslik stagbessainalile,
kaasa arvatud administratsioonile, ebaselge. Sellest tulenevaks epihtumeid, kus
hoolealuseid, kede iureviibisid hooldekodus vabatahtlikult, takistati lahkumast (nende enda
kaitsmise huvides), ilma et oleks alustatud menetlust isiku ndusolbkotakandeasutuses
hooldamiseks.

119. CPT soovitab Eesti ametivoimudel votta meetmed kindlustamaks, et:

- isikutel, kes paigutatakse hoolekandeasutusse nende tahte st kohtuotsuse
alusel, on digus olla kohtu poolt &ra kuulatud paigutamise/kaebus@menetlemise
kaigus;

- asjaosalist isikut teavitatakse kirjalikult tahtevastaselt hoolelandeasutusse
paigutamise otsusest, otsuse tegemise poOhjustest ja kaebussitamise
vOimalustest /tAhtaegadest;

- hoolealune ja/vdi tema eestkostja vdib moistlike ajavahemike jarelabtleda
hoolekandeasutuses viibimise vajalikkuse labivaatamist kohtu poolt;

- koik enne 2002. aastat Kernu Hooldekodusse tahtevastaselt paigutatusikute
juhtumid edastatakse padevale kohtule;

- selgitatakse vélja vabatahtlike hoolealuste, keda takistatakse Kernu
Hooldekodust lahkumast, Giguslik staatus.

120. Teatud hulk patsiente/ hoolealuseid Ahtme Psihhiaatriahaid¢{asna Hooldekodus
oli tunnistatud teovdimetuksing paigutatud nendesse asutustesse eestkostja taotlusel.

62 Enne 2002. aastat paigutati isikuid hoolekandeasatierialase ekspertkomisjoni poolt, kes allus

Sotsiaalministeeriumile. Asutusse paigutamise otaudus regulaarsele labivaatamisele kuni 1987.
aastani (psihhiaatrite komisjoni poolt).
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Isikule eestkoste seadmist reguleerivad perekonnaseadus j#&dbtuimenetluse
seadusti®® Eestkostja v6ib maarata isiku enda taotlusel véi pereliikmeeastkosteasutuse
(kohaliku omavalitsuse) ettepanekul. Eestkostja maaramisel daksstaasjaosalise isiku
soovi ja kui isiku vaimne seisund seda voimaldab, kutsutakse ta kohtuistiM@utav on ka
psiihhiaatriaekspertif$.

Sellise isiku vOis paigutada psihhiaatriahaiglasse/ hoolekandeasainstietema
eestkostja kirjalikul ndusolekul. Selle tulemusena tunnistativadatahtlikekgpatsientideks
ja kohus ei osalenud paigutamismenetluses. CPT arvates on véagagv késvdimetuks
tunnistatud isikute paigutamine psthhiaatriahaiglasse/ hoolekandeasimas<aguskaitse
mehhanismideta, mida seadus muul juhul vdimald&PT soovib saada Eesti
ametivoimude kommentaari selles kiisimuses.

121. Kernu Hooldekodus tdheldas delegatsioon, et hooldusdde tegutses kui kohtu poolt
maaratud eestkostja kiimnele 16-st teovdéimetuks tunnistatud hoolealusestades, et
eestkostja Ulesanne on Kkaitsta teovOimetu isiku digusi suhetes jaydaks oleva“
hoolekandeasutusega, vOib kergesti tekkida huvide konflikt ning kokkuvottes ohustab see
eestkostja sdltumatust ja erapooletust. Seegitivitab CPT Eesti ametivoimudel otsida
alternatiivseid lahendusi, mis paremini tagaksid eestkostjate sdltumatuse ja
erapooletuse.

b. OGigulikud tagatised viibimise ajal

122. Igale patsiendile/ hoolealusele ja tema perekonnale tulekssasuaissuvotmisel anda
tutvustav infoleht/brosiikus on kirjas asutuse kodukord ja patsientide/ hoolealuste 8igused.
lga patsient/ hoolealune, kellel on raskusi antud informatsiooni moegmis peab saama
asjakohaseid selgitusi.

Mdlemas kulastatud asutusesformeeriti patsiente/ hoolealuseid vastuvotmisel
suuliselt sisekorraeeskirjadest, mis olid Uhtlasi Ules riputatuctijgsl teadetetahvlil.
Patsientidele/ hoolealustele ei jagatud vastuvotmisel mingit kirjalikkunatsiooni.

CPT soovitab anda igale Ahtme Psiuhhiaatriahaiglasse ja Kernu Hool#edusse
saabunud patsiendile/ hoolealusele (ja tema seaduslikule refajale) tutvustav infoleht
/brosudr, mida saadaval vajadusel asjakohased suulised selgitused.

123. Toimivedasikaebamise mehhanigm teine pd&hiline diguslik tagatis vaarkohtlemise
vastu pslUhhiaatriahaiglas. On vaja kehtestada tapne kord, mis voimaltsdntiukel/
hoolealustel podrduda ametliku kaebusega kindlaksmaaratud instantsi pagplsuhielda
konfidentsiaalselt padeva ametkonnaga valjaspool psthhiaatriaasutust.

63 Vt perekonnaseadus § 95 ja tsiviilkohtumenetiesedustik §-d 256 kuni 263.

o4 Siinkohal avaldab CPT oma heameelt Eesti Ulemkaftsuse ile 30. oktoobrist 2003, millega
otsustatakse, et kooskdlas Euroopa inimdiguste éuatsiooni artikliga 6 on isikul digus olla toimetdt
kohtu ette ja olla esindatud seadusliku esind=jaofficio (riigi kulul) poolt isiku teovdimetuks
tunnistamise menetluses.
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Ahtme Psuhhiaatriahaiglpatsiendid voisid esitada kaebuse direktorile vdi kohaliku
omavalitsuse vOi maavalitsuse sotsiaalosakonnale, Sotsiaalministiéer ja padevale
kohtule. Ometi ei teavitatud patsiente sellise vdoimaluse oleosisdfernu Hooldekodus
tegelesid hoolealuste kaebustega mitteametlikult valvedde vdi direldotealused ja nende
seaduslikud esindajad voisid esitada kaebusi ka padevale kohaliku omavalitSuse
maavalitsuse organile. Hoolealustele ei jagatud selle kohta mingit inEdowrait

CPT soovitab mdélemasse psuhhiaatriaasutusse vastuvotmisel esitadévtistavas
infolehes /brosulris kogu informatsioon patsientide /hooleakte edasikaebamise Giguse
ja kaebuse esitamise viiside kohta.

124. CPT omistab markimisvaarset tahtsust psuhhiaatriahaiglateékandéasutuste
regulaarsele jarelevalvele soltumatu organi poolt (nt.kohtunik voiejsakiekomisjon), kes
teostab patsientide/ hoolealuste ravi- ja hooldusteerkasitolli. Sellel organil on volitus
vestelda patsientidega/ hoolealustega eraviisiliselt, votta otsel \@atsientide mistahes
kaebusi ja esitada vajalikke soovitusi.

Ahtme  Psuhhiaatriahaiglas teostasid regulaarset jarelevalvet haigekassa
(Sotsiaalministeeriumi haldusalas) esindajad. Siiski olid nendestk8kd suunatud pigem
rahaliste vahendite kasutamise kui patsientide hooldamise jasgtayimuste kvaliteedi
inspekteerimisele. Sotsiaalministeerium viis |abi erikontrolli 2Q@&ta 16pul seoses haigla
muutmisega sihtasutuseks. Kernu Hooldekokiilastasid kaks korda aastas kohaliku
omavalitsuse sotsiaalosakonna ja Tervisekaitseinspektsiooni esindajadfi maakonna
tervisekaitseametnik (kaks korda aastas).

CPT kutsub Eesti ametivdoime Uules uurima voimalust psuhhiagiaasutuste
regulaarseks kontollimiseks instantsi poolt, kes on soltumatu tervishoiu/
sotsiaalhoolekande ametkondadest.

125. Mdlemas asutuseksisteerisid rahuldavad vboimalused kontaktideks valismaailmaga.
Patsiendid/ hoolealused vdisid saata ja saada kirju, kasutada t@dfohtuda iga paev oma
perekonna ja soOpradega (vt siiski punkt 112). Samuti voisid patsiendid/ liselkbal
voimaluse korral veeta nadalavahetused kodus oma pere seltsis (vt punkt 96).
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Il LUHIKOKKUVOTE JA JARELDUSED

A. Politseiasutused

126. Enamik kulastuse kaigus Kkusitletud vabaduse kaotanud isikutest ei kurtnud
vaarkohtlemistpolitsei vahi all viibimise valtel. Delegatsioonile ei laekunudkiikaebust

selle kohta, kuidas arestimajade personal kohtles kinnipeetud isikuid.d€l@datsioon sai
teateid vaarkohtlemisest teiste politseiametnike poolt; need puisdutasikahoope,
jalahoope, peksmist kumminuiaga nii vahistamisel kui ka politseijaoskonibamise ajal.
Moningatel juhtudel kogus delegatsioon meditsiinilisi tdendusi, mis ksiditisiku poolt
kirjeldatud vaarkohtlemist.

CPT on soovitanud korgematel politseiametnikel regulaarselt iestliae
politseitddtajaid, et vaarkohtlemist ei sallita, et iga vaidetava vaarkak#eohta algatatakse
juurdlus ning et vaarkohtlemise toimepanijad saavad karmilt kdaisRolitseiametnikele
tuleb meelde tuletada, et vahistamisel ei tohi kasutada rohkem joududlatlikult vajalik.
Komitee on valja toonud meetmed, mida kohtunikud ja prokurdrid peavad rakendama, kui
pdhjust uskuda, et kohtu ette toodud isik on langenud vaarkohtlemise ohvriks.

127. Politsei kohustus vahialuste eest hoolitseda hdélmab ka vastutdst aoteutuse ja
fuusilise puutumatuse tagamise eest. Politseiametnikud peavad olévmsadvayasuguse
enesevigastuse ohu suhtes ning tagama, et asjavahistatud isikutedeks vabalt
kattesaadavad esemed, millega nad saaksid endale halba teha (v66d, lipstiikiklgess.).
Nende pohimotete tahtsust toonitas traagiline vahejuhtum, mis ésdisNarva Arestimajas
moni paev enne delegatsiooni visiiti sellesse asutusse. CPT on pahfoudatsiooni
juurdluse kohta, mis algatati antud intsidendiga seoses.

128. Juba 1997. aastal oli CPT véga kriitiline politsei arestimajadalitsevate
kinnipidamistingimustesuhtes; 2003. aasta kilastus néaitas, et Eesti ametivbimud ei ole
suutnud rakendada CPT votmesoovitusi selles valdkonnas.

Monedes arestimajades, kaasa arvatud Kohtla-Jarve ja Nastarejad, oli jaledate
materiaalsete tingimuste ja kurnavalt Uksluise reziimi kurnimhat toime kasitletav kui
ebainimlik ja alandav kohtlemine. Vahialuseid hoiti 66padevaringselt (Voset& viibida
varskes 0©hus) Ilukustatud kambrites, mis olid répased, tuhmilt valgusjatulialt
Ulerahvastatud. Vaheseintega eraldamata kéaimlad, kus isikud olid suneitodst
kergendama otse kambrikaaslaste silme all, halvendasid niigi kehwah@tust. Paljudel
juhtudel ei antud inimestele madratseid ega tekke ning neil puudusiérebarsed isikliku
hlgieeni tarbed. Alaealiste kinnipidamistingimused ei erinenud t&ekate omast; paljudel
juhtudel paigutati alaealised kambrisse koos taiskasvanutega, ka pikematshigheks.

Eesti ametivdimud peavad arestimajade Kkinnipidamistingimuste paneeks
tegutsema otsustavalt ja jarjepidevalt kindla ja ressurssitegatud strateegia alusel ning
CPT Uksikasjalike soovituste valguses. Selles strateegias fisallluma arestimajade
regulaarne soéltumatu kontroll. Arestimajades vahi all viibivad &fmeh tuleb paigutada
taiskasvanutest eraldi ning pikemat aega kinnipeetud alaealigteks koostada Gpingute
programm (kaasa arvatud kehaline kasvatus).
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129. Kasitledes Giguslikke tagatisi vAarkohtlemise vasisi kahjuks ei sisalda uus
kriminaalmenetluse seadustik (mis joustub 01.07.2004) selget viidet valkadiaaud isiku
Oigusele teatada vabaduse votmisest kolmandale isikule; see phutugi kdrvaldada.
Samas tunnustab CPT uusi seadusesatteid, mis reguleerivad Wants#damist kuriteos
kahtlustatavale isikule. Komitee on Uhtlasi soovitanud asjakohastemeteew0tmist, et
tagada nimetatud diguste taielik toimimine praktikas kdikide politset gootipeetud isikute
kategooriate I6ikes.

Arstiabi kattesaadavuse seisukohast ei olnud arestimajja padjutatkutele
saabumisel tagatud pdohjalik tervisekontroll; arvestades maksgtaals
kinnipidamisperioodide pikenemist, on olukord muret tekitav. Vastuseks debegatgoolt
kilastuse 16pul edastatud vastavasisulisele tahelepanekule teagssidafetivoimud, et
politseiprefektuurid on sélminud vdi s6lmivad peatselt lepingud tervishoiuseeostmiseks.
Selline areng on tervitatav.

B. Vanglad

130. Delegatsioon ei saanud avaldusi vangide vaarkohtlenmisestnali poolt Tallinna
Vanglas ega Vanglate Keskhaiglas. Samuti ei kurtnud vaarkobtlemamik Tartu Vanglas
kusitletud vange.

Siiski kuulis delegatsioon Tartu Vanglas mitmeid kokkulangevaldtis® seoses
vaidetava peksmisega maskeeritud erilksuslaste poolt suiddimoisketytesse tehtud
sissetungi kéigus 2003. aasta mais. CPT delegatsioon ndudis ametivbiknuadi¢ust, et
antud asjas viiakse labi pdhjalik, erapooletu ja soltumatu juurdlus. CPVal@ndanud
heameelt Eesti ametivimude kiire vastuse Ule, kes teataslyseralgatamisest, ,selleks et
selgitada vélja tdpne siindmuste kéik ja valtida selliste intsidentide kotdulenskus®.

CPT on soovitanud, et iga tulevikus esineda vdiva erisissetungimisrsiskRamise
jarele vangla tegevusse valvaks Oigusordahkdrgem kohtuvdim), kes on soltumatu
konkreetsest kinnipidamisasutusest ja sissetungi korraldavast eegks@®ellise organi
kohalolek avaldaks keelavat moju igathele, kellel on kalduvus vangide vaarkehléem
kergendaks suuresti kdikide vaarkohtlemise juhtude uurimist ja diglase suldstasast.

131. CPT on soovitanud Eesti ametivoimudel pidada jatkuvalt prioriteetseks
vanglatoétajate teenistusalase valjadppendamist, nii baasvaljabppe kui tdiendbppe osas.
Koolituse kaigus tuleb asetada r6hku interpersonaalse suhtlemise oskuste ongdedamis

132. Eesti ametivoimud vdivad olla Gigustatult uhked Tartu Vakiglapidamistingimuste
ule; olukord, mis avanes Keskvanglas CPT esimesel Eesti kilat$%é aastal ja uues
vanglas nahtu aastal 2003 (materiaalsete tingimuste osas) erinevad nagLetio ja pa
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Mis puudutab Tallinna Vangla eelvangistusosakonda, siis on vangide
Umberpaigutamine nutdseks suletud Keskvanglast toonud kaasa Ulerahwgstasesga
olmetingimuste halvenemise. CPT on soovitanud Eesti ametivéimudestkikavandada ja
jouliselt ellu viia strateegia kohtade arvu véhendamiseks Tallindangla
eelavangistusosakonnas, pidades seejuures silmas, et strai¢egisd kaasa sama probleemi
tekkimist mdnes teises kinnipidamisasutuses. Kogu vanglassistesekis tagada vahemalt
An? elamispinda vangi kohta mitmekohalises kambis.

133. Eestivahistatutepdhiprobleem on kambrivélise tegevusgelik puudumine.
Selles suhtes on vangistusseadus (2000) otseses vastuolus komiteBQbahsta kilastuse
jarel esitatud tungiva soovitusega samal teemal. Kilastuselitose ajal peeti vahialuseid
oma kongides 23 tundi 00pdevas. Nende ainus regulaarne kambrivaline texdievus
igapdevane tunnike varskes Ohus, tsoonides, mille ebapiisav suurus eildaduda
vahistatutel enda flilsilist koormamist. Mis puudutab olukorda Tartu ¥snglis ol
vahistatute suhtes kohaldatud Uksluise reziimi Uks kahjulikumaid tgg@pémestevahelist
kontaktide viimine miinimumini, kuna vahistatuid hoiti Uhe-kahe kaupa kambris ning
erinevate kambrite asukad ei tohtinud omavahel suhelda. Selles suh@&Tokorduvalt
hoiatanud, et vangide kinnipidamine vaikestes ruumides ei tohi mimgiihusel viia Gldise
eraldatud rihmade siusteemi tekkimiseni. CPT nentis rahuldustundegati einietivoimud
valjendasid ndusolekut delegatsiooni poolt kilastuse [6pul tehtud markustiggeldatud
kisimuses.

CPT on soovitanud Eesti ametivbimudel astuda viivitamatult sammestatlte
tegevusvOimaluste radikaalseks parandamiseks. Eesmargiks peaks wvénstatute
hdivamine suurema osa péevast valjaspoolt kambrit, kaasates neid sugtistesse
sihiparastesse tegevustesse (huvirihmad; soovitavalt kutsealane did®, Eplvangistust
reguleeriv Giguslik raamistik nduab vastavalt tdiendamist.

134. Kuigi Tartu Vanglasuudimdistetutebli voimalik veeta piisavalt suur osa paevast
valjaspool kambrit, eksisteeris ikkagi I6he juhtkonna ja personali poojendatud
eesmarkide ning kinnipeetavatele tegelikult vdimaldatud tegevusel; vairdes 37%
kinnipeetavatest puudus positivne programm, mis mdojutaks neid anallismaa
kuritegelikku kaitumist. CPT on soovitanud asjaomastel ametkondadel vajddikud
meetmed kindlustamaks, et koikidele Tartu Vangla kinnipeetavatele |d@ialese
reziimikohane t60, haridus, sport ja meelelahutus.

135. _Meditsiinit6otajate arv  Tallinna Vanglas ei olnud piisav nduetekohase
meditsiiniteenuse osutamiseks; eriti oli puudus ddedest. MOnevorra pdukord valitses
Tartu Vanglas. Meditsiiniosakonna ainelised tingimused oli suusspdrTartu Vanglas ja
Uldiselt rahuldavad Tallinna Vanglas. CPT on esitanud oma soovitusednnkisvandatud
vangla tervishoiuslisteemi osatahtsuse suurendamiseks vangide vaérisehtbkestamisel
vangide labivaatuse kaigus diagnoositud vigastuste (ksikaasjaliku jakirdlaa
tlesmarkimise kaudu.

136. Tallinnas asuva Vanglate Keskhaiglerahvastatuse probleem lahendati Keskvangla
sulgemisega. Samas olid haigla olmetingimused — mis olidg@Rilise kriitika marklauaks
1997. aasta raportis — igas muus suhtes tegelikult halvenenud. Arvelstaglestosiselt
viletsat olukorda, oli praktiliselt vBimatu tagada asutuses minsadki sanitaartingimused.
Eesti ametivoimud peavad olema jarjekindlad oma pingutustes I0petadpate Keskhaigla
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tegevus esimesel vdimalusel; hooned ja ruumid on olemuselt ebasobivddndnaig
kasutamiseks.

C. Psiihhiaatriaasutused

137. Delegatsioon ei kuulnud Ahtme PslUhhiaatriahaigla ega Kernu Hooldekodu
patsientidelt /hoolealustelt mingeid avaldusi personalipoolsest vaakosgist Ohkkond
nendes asutustes oli tervikuna sundimatu ning personali ja patsientidalbst@ suhted olid
head. CPT soovib esile tdsta meedikute ja hooldusttttajate professimshgalpiihendumust
patsientide /hoolealuste eest hoolitsemisel.

138. Sellegipoolest on CPT tdsiselt mures Kernu Hooldekmiilealuste seas valitseva
vagivalla parast; delegatsioon sai arvukalt avaldusi hoolealuste verbaasdgtisilisest
rindamisest teiste hoolealuste poGRT on soovitanud voétta viivitamatult meetmed, et valja
tootada ja ellu rakendada patsientidevahelise véagivalla vahentasusmatud tegevuskava
Kernu Hooldekodus.

139. Delegatsioonile jai Uldjoontes hea mulje patsientide elamististest Ahtme
Pslhhiaatriahaiglas. CPT on soovitanud votta viivitamatult meetmedhaigakdikidele
Ahtme Psuhhiaatriahaigla patsientidele, kelle tervislik seisedd sdimaldab, vahemalt tks
tund paevas varskes 6hus viibimist.

Kernu Hooldekoduslid olmetingimused kdikides renoveeritud osades (kaasa arvatud
kogu kinnine osakond) heal tasemel. Samas olid peamaja remontima rismaid/iletsas
seisukorrasCPT on palunud tksikasjalikku informatsiooni renoveerimistédde kaigust.

140. _Meditsiinit6dtajate koosseis ja raviteenudddine Psthhiaatriahaiglas olid vaga heal
tasemel. Patsiendid said individualiseeritud, peamiselt farmaloatetilist ravi, mis vastas
nende seisukorrale. Lisaks pakuti haiglas mitmesugust rehaibdightia teraapilist tegevust
(nt.psthhoteraapia, tegevusravi, jms.).

CPT on sellegipoolest veelkord réhutanud, et patsiendid tuleks pdhiséittasetada
olukorda, mis vOimaldab neil anda oma vaba ja teadev ndusolek raviks. Isguiapast
psthhiaatriaasutusse tema tahtest soltumata ei tuleks tolgesdtadaaatse volitusena ravi
alustamiseks ilma isiku ndusolekuta. See tdhendab, et patsienke ditemaatiliselt
informeerida nende seisundist ja neile maaratud ravist (k6rvalmdjud, kestus, adeimss).

Kernu Hooldekodus ei toeta praegune personalipolitika ja spessifili
rehabilitatsiooniteenuse puudumine erivajadustega hoolealuste nduetekwhastilst ja
psuhhiaatrilist ravi. Isedranis on CPT soovitanud vdtta tarvituseletmed tagamaks, et
vaadatakse labi kohalviibivate (eriti 00siti ja n&dalavahetustel) bstddtajate arv ning et
vahemalt kord nédalas kilastavad asutust Uldarst ja psthhiaateri Sdetutvdéimaldada
rehabilitatsiooniteenust (psiihholoogia, flsioteraapia, jms.).

141. Fuusiliste ohjeldusmeetmete kasutamise osas on CPT soovitanuda&ehtapsed
kirjalikud reeglid, kuidas kohelda rahutuid ja/vdi vagivaldseid hoolealuseldm®a
Psuhhiaatriahaiglas ja Kernu Hooldekodus, arvestades komitee poolt &eédedume.
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Lisaks tuleb Kernu Hooldekodus vétta asjakohased meetmed, et valtida isteléalasamist
teiste hoolealuste ohjeldamisse.

142. CPT on esitanud ka terve rea spetsiifilisi soovitusi, mis puudutavad
psuhhiaatriahaiglasse ja hooldekodusse tahtest olenematule raviletapaig isikute
oiguskaitset, nt.patsientide/ hoolealuste 6igus olla kohtu poolt &ra kuuatgdtamise/
kaebuse menetlemise kaigus; asjaosalise isiku kirjalik teaméamtahtevastaselt
hoolekandeasutusse paigutamise otsusest; tasuta oigusabi vahekindlustsitmtidede;
muud patsientide /hoolealuste digused. Komitee on teinud Eesti ametivi@netiggpaneku
kaaluda vOimalust psthhiaatriaasutuste regulaarseks kontollimise¢&atsngoolt, kes on
sOltumatu tervishoiu/ sotsiaalhoolekande ametkondadest.

D. CPT soovituste, kommentaaride ja infoparinqgute pohjal voetavad meetmed

143. CPT poolt formuleeritud mitmesugused soovitused, kommentaarid ja infpmhon
ara toodud lisas I.

144. Eriti CPT soovituste osas, pidades silmas konventsiooni artiklit iy gamitee
Eesti ametivbimudelkuue kuu jooksul vastust, milles oleks &ra toodud pdhjalik Ulevaade
nende soovituste rakendamiseks kavandatud meetmetest.

CPT usub, et Eesti ametivoimudel on vdimalik oma vastuses esitadauasd ka
k&esolevas raportis toodud kommentaaridedenuti vastused infoparingutele
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LISA

NIMEKIRI
CPT SOOVITUSTEST, KOMMENTAARIDEST JA INFOPARINGUTEST

Politseiasutused

Vaarkohtlemine

soovitused

koérgematel politseiametnikel korraparaselt juhendada politseiiditagarkohtlemist
ei sallita; iga vaidetava vaarkohtlemise kohta algatatakse psjragBarkohtlemise
toimepanijad saavad karmilt karistada (punkt 14);

tuletada politseiametnikele meelde, et vahistamisel ei tohikstéada rohkem joudu
kui maistlikult vajalik ning et niipea kui vahistatud isikute tle onvsiéatud kontroll,
ei ole enam mingit digustust nende peksmisele politseiametnike poolt (punkt 15);

kui eeluurimiskohtuniku voi prokurdri ette toodud kahtlustatav vaidab vahistuse
I6ppemisel voi parast seda, et teda on politsei poolt vaarkoheldud, peab kebiuni
prokurdor need vaited Kkirjalikult  registreerima,maarama  viivitamatult
kohtumeditsiinilise labivaatuse ja tegema koéik vajaliku vaarkohtlem@ietekohase
uurimise tagamiseks. Sellist lahenemist tuleks jargida olei@ensallest, kas
asjaosalisel isikul on nahtavaid valiseid vigastusi v6i mitte. Kohtufikprokuror
peaks ndudma kohtumeditsiinilist |&bivaatust ka siis, kui kahtlustateéida, et teda

on vaarkoheldud, kuid on p&hjust uskuda, et kohtu ette toodud isik on langenud
vaarkohtlemise ohvriks (punkt 18);

votta tarvitusele kohesed meetmed kindlustamaks kdikide politsei karabtite,
kaasa arvatud arestimajade kambrite, nduetekohane jalgimine, degeptanktis 20
toodud markusi (punkt 20);

juhtudel, kui vangid viiakse vanglast valja politseiuurija ndudmisel, tehaks

vormikohane sissekanne nende valjaviimise pohjuste ning kdikide meetmete koht
mida rakendati nende politseiasutuses viibimise valtel (punkt 22).

kommentaarid

politseiametnikud peavad olema valvsad igasuguse enesevigastuse ohunsightes

eelkdige tagama, et asjavahistatud isikutele ei oleks vabalt dddtesad esemed,
millega nad saaksid endale halba teha (v66d, lipsud, klaasittikid, jms) (punkt 19).

infoparingud
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aruanne (alates 1. jaanuarist 2003 kuni k&esoleva hetkeni) kdikidest palgssilla
kohta laekunud kaebustest ning sellega seoses algatatud distsipljaadi
kriminaalmenetluste tulemustest (vaidetav vaarkohtlemine, padeva %ohturgani
uurimistulemuste lthikirjeldus, stlddistus, maaratud karistus/sanktsioon) (punkt 16);

kinnitus, et uue kriminaalmenetluse seadustiku alusel ei ole vaitéstatnam
voimalik loovutada oma ©Oigust ilmuda kohtuniku ette, kes peab otsustamausahist
pikendamise Ule 48 tunni (punkt 17);

septembris 2003 Narva Arestimaja ajutises arestikambris toimuraidstatu
enesetapu tagajarjel algatatud juurdluse tulemused ning tarviuissied meetmed
(punkt 19).

Kinnipidamistingimused

soovitused

votta koik vajalikud meetmed, et viivitamatult ellu viia CPT soovitusederiaalsete
kinnipidamistingimuste parandamiseks politsei arestimajades (VIlidR2002) 26
punktid 39-41 ja CPT/Inf (2002) 28 punktid 23-25).Kinnipidamistingimuste
parandamise strateegias peaks olema ette ndhtud nende asutuaterregdltumatu
kontroll (punkt 32);

votta koheselt meetmed, et tagada alaealiste paigutamine majesies eraldi
taiskasvanud vahialustest. Alaealistele, kes jadvad vahi alla giiseajaks, tuleks
koostada dpingute programm (kaasa arvatud kehaline kasvatus) (punkt 32);

esimese sammuna tegevusvOimaluste pakkumisel vbimaldada ar@démaj
viibivatele isikutele lugemisvara. Samuti tuleks kaaluda raadiatdeleviisorite
lubamist kambrites (punkt 33);

kdikidel arestimajas pikema perioodi valtel kinnipeetud isikutel lubdgilhtasla
kontaktid valismaailmaga sarnaselt vanglas viibivate isikute esulikiohaldatud
pdhimodtetega (punkt 33);

kérvaldada puudujaagid Tallinna Pohja Politseiosakonna kambrites (punkt 35);

l&bi vaadata kinnipidamistingimused kdikides Eesti politseiasutusidesdgs silmas
punktis 23 toodud kriteeriume (punkt 35).
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infopéaringud

kinnitus, et ,voodipesukomplekti“ kuuluvad puhtad madratsid ja puhtad tekid (punkt
31);

koopia arestimajade ttupprojektist (punkt 32).

Oiguskaitse mehhanismid vabaduse kaotanud isikute vaarkohtlemise vastu

soovitused

vila uude kriminaalmenetluse seadustikku sisse muudatus, mis selgedbna
satestaks isiku Giguse teatada vabaduse votmisest ning Uhtlekksdediki komitee
poolt eelmiste kilastuste aruannetes véljendatud pohimdotteid (vtigeelK® T/Inf
(2002) 28 punkt 29). Vahepealsel perioodil reguleeritakse kinnipidamesgsattise
oigust teiseste Gigusnormidega (punkt 37);

votta asjakohased meetmed, et tagada kinnipidamisest teatamise diguldine
toimimine praktikas koikide politsei poolt kinnipeetud isikute kategoeriaikes
(kaasa arvatud haldusaresti kandvad isikud) (p.37);

vilvitamatult kutsuda arst, kui politsei poolt kinnipeetud isik nduab arstlikku
l&bivaatust; politseiametnikud ei tohiks puida kindlaks teha sellise néedmi
vastuvdetavust (punkt 40);

anda koikidele politsei poolt kinnipeetud isikutele kirjalik informatsioomdeediguste
kohta kohe vangistuse alguses (punkt 41).

kommentaarid

CPT loodab, et voetakse asjakohased meetmed tagamaks, et kriminHabaene
seadustiku satted Oiguse kohta valida endale kaitsja on praktikasut&iimivad.

Oigus valida endale kaitsja peaks olema kdigil, kes on seadusegaakotiuthuma

(ja jd&ma) politseiasutusse. Tuleks leida vdimalus nende isikui@miseks, kelle
olukord ei vOimalda advokaadi teenuste eest tasuda. Komitee soovitab antud
kisimuses konsulteerida Eesti Advokatuuriga (punkt 38).

infoparingud

Uksikasjalik Ulevaade edusammudest nduetekohase meditsiiniteenuse udisellda
koikides politsei arestimajades (punkt 40).
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Vanglad

Vaarkohtlemine

soovitused

tagada soltumatu vdimuorgani (nt kdrgema kohtuvdimu) jarelevalve iga tulevikus
esineda voiva erisissetungimisrihma sekkumise Ule vangla tegevusse (punkt 45);

votta vajalikud meetmed kindlustamaks, et vanglaametniku poolt vdimaliku
vaarkohtlemise asjas algatatud juurdluse eest vastutavad isikud jaukdluse
tegelikud l&biviijad ei ole seotud siindmustesse segatud isikutega (punkt 46);

Eesti ametivbimudel pidada jatkuvalt prioriteetseks vanglatootdgeaistusalase
valjadppe arendamist, nii baasvaljadppe kui tadienddppe osas. Koolituse tkéedus
asetada r6hku interpersonaalse suhtlemise oskuste omandamisele (punkt 48);

votta meetmed Tallinna Vanglas tagamaks, et vanglaametnikudkaana
kumminuiasid nahtaval kohal (punkt 49).

infoparingud

juurdluse tulemused, mis puudutavad eriksuse sissetungi Tartu Vangla
suudimoistetute korpusesse 2003. aasta mais, kaasa arvatud kdik sele$eiad
meetmed (punkt 45);

perioodi kohta alates 1. jaanuarist 2003 kuni kdesoleva hetkeni:

e Justiitsministeeriumi haldusalas olevate kinnipidamisasutuste dtétajastu
esitatud kaebuste arv seoses vaarkohtlemisega ja nende kaebustelgdtstld
distsiplinaar- voi kriminaalmenetluste arv;

e (levaade vaarkohtlemise eest maaratud distsiplinaar/ kriminaalkesttus
(punkt 50).
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Olmetingimused
soovitused

Eesti ametivoimudel kiiresti kavandada ja jouliselt ellu viiatsiegia kohtade arvu
vahendamiseks Tallinna Vangla eelvangistusosakonnas, nii et kaenpaigsitatakse
mitte rohkem kui 4 inimest; samas tuleb silmas pidada, et ssliiateegia ei tooks
kaasa sarnase probleemi tekkimist mdnes teises kinnipidamisas(pusés 52);

uuendada Tallinna Vangla eelvangistusosakonnas seadmestik ja tdiradsavajalik
remont (punkt 52);

Eesti ametivdimudel piiiida tagada vahemalt 4ourune eluruum vahistatu kohta
mitmekohalises kambris ning sellest lahtuvalt arvutada ametlik allehtarv
kinnipidamisasutustes (punkt 53).

Tegevusvoimalused

soovitused

Eesti ametivbimudel astuda viivitamatult samme vahistatute tsgéimaluste
radikaalseks parandamiseks. Eesmargiks peaks olema vahistatstamikea eri
iseloomuga sihipérastesse tegevustesse (huvirihmad; soovitavalaldugsd6o;
sport), nii et nad veedaksid mdistliku osa paevast valjaspool kamélrarigistust
reguleeriv Giguslik raamistik nGuab vastavalt taiendamist (punkt 56);

laiendada Ouerajatisi selliselt, et need oleksid kullalt avaradgidele fuusilise
koormuse vdimaldamiseks (punkt 56);

I6petada Tallinna Vanglas hairivalt valju raadioprogrammi mangite kogu paeva
jooksul (punkt 57);

votta vajalikud meetmed kindlustamaks, et kdikidele Tartu Vangla kinaipetele
vOimaldatakse reziimikohane t606, haridus, sport ja meelelahutus (punkt 58);

vaadata Umber Tartu Vanglas eluaegset Kkaristust kandvatelepdetmratele
kohaldatud reziim lahtudes punktis 59 toodud markustest (punkt 59).

kommentaarid

CPT kutsub Eesti ametivoime iles kindlustama, et vahistatud oleksidaliaiih
suurel maaral haaratud algatusse suurendada tb6tavate ja Oppivaiedtavate arvu
aastaks 2006 (punkt 60).
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infoparingud

arvuti- ja keelekursustel (inglise ja eesti) osalevate gegtavate arv Tartu Vanglas
(punkt 58).

Tervishoiuteenused

soovitused

suurendada meditsiiniddede arvu Tallinna Vanglas (punkt 61);

isiku arstliku labivaatuse jarel (vanglasse saabumisel voi mywidteidel) koostatud

meditsiinilises aruandes sisaldub:

(1) taielik Ulevaade asjaosalise isiku poolt antud selgitustest, an olulised
meditsiinilise labivaatuse seisukohast, kaasa arvatud mistahéded va
vaarkohtlemisest;

(i) objektiivse meditsiinilise leiu tksikasjalik kirjeldus pohjaliku labivass jarel;

(i) arsti hinnang (i) ja (ii) kontekstis; isikul ja tema kaitgpalab olema véimalus
tutvuda arsti hinnanguga

(punkt 64);

labi vaadata kehtiv protseduur, et kindlustada meditsiinilise arugbugmine
prokurori katte, kui arst on diagnoosinud vigastused, mis langevad kokku varigi pool
kirjeldatud vaarkohtlemisega (punkt 64);

teostada vangide arstlikku labivaatust valjaspool vanglaametnike kaulglest ja —
kui arst ei ndua erandjuhul teisiti — ka vaatevalja (punkt 65).

infopéaringud

mitu kuuest taitmata tervishoiutdotaja ametikohast Tartu Varaylasidetud
(punkt 61);

kinnitus, et vangide labivaatus Tallinna Vanglas toimub individuaalkgeragiste
vanglaasukate juuresolekuta (punkt 65).
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Vanglate Keskhaigla Tallinnas
soovitused

tunnistada prioriteetseks Vanglate Keskhaiglale sobiva altern&idmine, mis
voimaldaks selle haigla sulgeda.

vahepealsel perioodil votta jargmised meetmed:

e vOimaldada koéikidele Vanglate Keskhaigla patsientidele organiseeritud tégevus
e kindlustada meditsiinitootajate vaba juurdepaas patsientidele igal ajal;

e pakkuda psuuhikahairega patsientidele psiihhoterapeutilist tegevust vastavalt iga
patsiendi individuaalsetele vajadustele
(punkt 70).

Muud teemad

soovitused

kehtestada kdikides vanglates Uhtne reeglistik, mis satestabavatiegiereliikmete ja
teiste isikutega kokkusaamiste sageduse ja kestuse. Eesm@epks olema
vOimaldada iga nadal kohtumist kestusega vahemalt 30 minutit (punkt 71);

votta meetmed, et Kkindlustada punktis 80 toodud eeskirjade (futsiliste
ohjeldusmeetmete kasutamise kohta) range jargmine praktikas (punkt 80);

voimaldada kdikidele karistuskambritesse paigutatud isikutele lugaraismis ei
piirdu Uksnes vangla sisekorraeeskirjade ja piibliga (punkt 81);

asjaosalistel ametkondadel kindlustada, et kdikidele vangidele (vadistat
kinnipeetavad) terves karistussisteemis jagatakse tapne kimfaliknatsioon kaebuse
esitamise voimaluste kohta; vajadusel tuleb vangidele anda kirjltegtaruleb votta
praktiised meetmed tagamaks, et kaebuse saab edastada konfidetitsiaa
(nt.lukustatud kaebustekast, millele vangidel on juurdep&as ja mis avatakdt
selleks maaratud isikute poolt) (punkt 82).

kommentaarid

CPT soovib rohutada vajadust teatud paindlikkuse jarele, kui kehtestataks
kokkusaamiste reeglid nende vanglas viibivate isikute suhtes, ke#kopeladel on
raskusi regulaarsete kilastuste tegemisega. Naiteks voilssesadiikutel lubada liita
luhiajaliste kokkusaamiste digus Uheks pikemaajaliseks kokkusaamiseks (punkt 71);

votta meetmed tagamaks, et vangid, kelle suhtes on kohaldatud distskannstust,
saaksid koopia distsiplinaarmenetluse protokollist, milles on &ra toadsuse
pdhjendused ja edasikaebamise voimalused ja tdhtajad (punkt 76);
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Tartu Vangla erikambrid ei sobi distsiplinaarkaristuse taidesegks, kuna neis
puudub sisustus (punkt 79);

CPT loodab, et diguskantsler jatkab oma ennetavat tegevust vangrdehiiginise
tOkestamisel (punkt 84).

infopéaringud

oiguskantsleri ettepaneku alusel rakendatud meeafeddiivse korra kehtestamiseks,
millega tagatakse telefonivestluste konfidentsiaalsus (punkt 74);

meetmed, mis on voetud kbikides vanglates Uhtse kirjavahetuse rkeglist
kehtestamiseks, uhtlasi koopia uutest reeglitest (punkt 75);

kinnitust, et vangidel on formaalselt digus vaidlustada kohaldatud disésitaristus
kdérgema instantsi ees (punkt 76);

vangile tagatud protseduurilised digused eraldamise ja ohjeldusetedtasutamise
juhtumite uurimise korral (6igus tema seletuse &rakuulamiselgeki@e organile
edasikaebamise 6igus jne) (punkt 77);

Eesti ametivBimude kommentaarangistusseaduse (2000. aasta) § 108 satete
rakendamise kohta, millega luuakse iga vangla juures tegutga\dtsuse likmetest
koosnevate vanglakomisjonide siisteem (punkt 83).

Psiuihhiaatriaasutused

Vaarkohtlemine

soovitused

vilvitamatult vOtta meetmed, et lle vaadata agressiivseteValdgete hoolealuste
kohtlemine Kernu Hooldekodus. Selleks tuleb véalja totétada ja ellu rakandad
spetsiaalne tegevuskava, mis on suunatud patsientidevahelise vagitiataamisele
(punkt 89);

tuletada kdikidele Kernu Hooldekodu t66tajatele meelde, et neil on kohasdat
hoolealuste ohutus ja fldsiline puutumatus ning kaitsta neid teiste hoolealuske®est
voiksid tahta neile halba (punkt 89).
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Patsientide/ hoolealuste elamistingimused

soovitused

- votta viivitamatult meetmed tagamaks kdikidele Ahtme Psuhhiaatglaha
patsientidele, kelle tervislik seisund seda vOimaldab, vdhemalt Uks pgaedas
varskes 6hus viibimist (punkt 92).
kommentaarid

- vastutavatele isikutele tehakse ettepanek parandada ruumide Ketigtositi) ning
voimaldada koikidele patsientidele Ahtme Psthhiaatriahaiglas lukusthtkapid
isiklike asjade hoidmiseks (punkt 91);

- vastutavatele isikutele tehakse ettepanek vbimaldada kdikidele KevoldeRodu
hoolealustele lukustatavad kapid isiklike asjade hoidmiseks (punkt 93).

infoparingud

- tksikasjalik teave remonttoode kaigust Kernu Hooldekodus (punkt 93).

Personal ja ravi

Soovitused

votta meetmed Ahtme Psihhiaatriahaiglas (nagu ka teistegpEi#ishiaatriaasutustes)
kindlustamaks, et iga informeeritud patsient saab véimaluse andeeadeyv tkirjalik
ndusolek raviks. Selleks tuleb neid stistemaatiliselt informeeriddenseisundist ja
neile maaratud ravist (kdrvalmodjud, kestus jms). Asjakohast inforooatsituleb
patsientidele anda ka parast ravi [6ppemist (tulemused jne) (punkt 97);

votta meetmed Kernu Hooldekodus, tagamaks et:
e vaadatakse labi kohalviibivate (eriti 60siti ja nadalavahetustel)dbstiiotajate
arv; see nduab peaaegu kindlasti isikkoosseisu suurendamist;

e viiakse l|a&bi hooldusddede erivaljadbpe raske vaimse puudega hoolealuste
kohtlemiseks;

e vahemalt kord nadalas kulastavad hooldekodu Uldarst ja psthhiaater;
¢ igale hoolealusele tehakse vastuvotmisel otsekohe arstlik labivaatus;

e pakutakse rehabilitatsiooniteenust (psiihholoogia, fusioteraapia jne)
(punkt 100);
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votta meetmed, et tagada meditsiinilise informatsiooni taielik Bentsiaalsus Kernu
Hooldekodus (punkt 101).

infoparingud

rohkem Uksikasjalikku teavédavandatavast plaanist luua Ahtme Psuhhiaatriahaiglas
spetsiaalne hooldusosakond patsientidele, kes ei vaja enam statstorearskuid

kes ei ole suutelised iseseisvalt elama ning keda ei s&@#tgsegeaigutada vabasse
thiskonda (punkt 96).

Rahutute ja/vdi vagivaldsete patsientide/hoolealuste ohjeldamine

soovitused

kehtestada nii Ahtme Psuhhiaatriahaiglas kui Kernu Hooldekodus ohjeldussteet
kasutamise ja patsientide isoleerimise kirjalik kord ning voteetmed, et tagada
asjakohaste menetluste vastavus punktis 103 toodud nduetele (punkt 106);

votta asjakohased meetmed Ahtme Pslhhiaatriahaiglas ja Kernu Hooldekodus
valtimaks patsientide/hoolealuste kaasamist kaaspatsientide ohgddamkuutselt
halbiva kaitumise episoodide lahendamine peab olema ainult personalusassite
tagamiseks tuleb suurendada kohalviibivate t6otajate arvu (punkt 106).

Oiguskaitse mehhanismid
soovitused

Eesti ametivdimudel uuesti |8bi vaadata tahtevastaselt psuhdii@agiasse
paigutamise menetlused punktides 107 kuni 113 toodud maéarkuste valguses. Tuleks
votta konkreetsed meetmed kindlustamaks, et:

e tahtevastaselt psihhiaatriahaiglasse paigutamise menetlusegatrdtsoltumatus
ja erapooletus, nagu ka objektiivne psuhhiaatriline ekspertiis; kohus peaks
taotlema valjaspool antud haiglat tootava psiUhhiaatri arvamust, enne Kkui
otsustatakse tahtevastaselt ravil viibimise pikendamine Ule 14 paeva;

e tahtevastaselt psuhhiaatriahaiglasse paigutatud isikul on 6igustooitetatud
kohtu ette paigutamise/ kaebuse menetlemise kaigus;

e asjaosalist patsienti teavitatakse kirjalikult tahtevastapsiihhiaatriahaiglasse
paigutamise otsusest, otsuse pdhjendustest ja edasikaebamise
viisidest/tdhtaegadest, ning talle tagatakse piiramatu geridamata juurdepaas
oma seaduslikule esindajale/kaitsjale;

e vahekindlustatud patsientidele vbimaldatakse tasuta Oigusabi (esindus)d ja

vabastatakse kohtuldivudest, mis on seotud kaebuse/otsuse labivaatamise

kohtuliku menetlusega;

patsiendil endal on lubatud mdistliku ajavahemiku jarel taotleda cewd r

viibimise vajaduse hindamist kohtu poolt (punkt 114);
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Eesti ametivoimudel votta meetmed kindlustamaks, et:

e isikutel, kes paigutatakse hoolekandeasutusse nende tahte vastaseltsiksétuot
alusel, on d8igus olla kohtu poolt ara kuulatud paigutamise/kaebuse mesetle
kaigus;

e asjaosalist isikut teavitatakse Kkirjalikult tahtevastasaélbolekandeasutusse
paigutamise otsusest, otsuse tegemise pohjustest ja kaebusesesr@malustest
/tahtaegadest;

e hoolealune ja/vdi tema eestkostja vdib mdistlike ajavahemike fa@leda
hoolekandeasutuses viibimise vajalikkuse labivaatamist kohtu poolt;

e koik enne 2002. aastat Kernu Hooldekodusse tahtevastaselt paigutatud isikute
juhtumid edastatakse padevale kohtule;

o selgitatakse valja vabatahtlike hoolealuste, keda takistataksel Kioldekodust
lahkumast, Giguslik staatus

(punkt 119).

Eesti ametivbimudel otsida alternatiivseid lahendusi, mis parertagaksid
eestkostjate sbltumatuse ja erapooletuse (punkt 121);

jagada igale Ahtme Psuhhiaatriahaiglasse ja Kernu Hooldekodusseinsda
patsiendile/hoolealusele (ja tema seaduslikule esindajale) tutvinfbéeht /brosudr,
mida saadaval vajadusel asjakohased suulised selgitused (punkt 122);

esitada mblemasse psiuhhiaatriaasutusse vastuvétmisel tutvustaledees /brosudris
kogu informatsioon patsientide /hoolealuste edasikaebamise 6iguseelpusta
esitamise viiside kohta (punkt 123).

kommentaarid

Eesti ametivdimudel palutakse uurida vOimalust viia sisse psuhbaaituste
regulaarne kontoll instantsi poolt, kes on sdltumatu tervishoiu/ sotsiagitanole
ametkondadest (punkt 124).

infoparingud

kas Eesti psuhhiaatrilist abi reguleeriva seadusandluse korrsst&mintekstis on
kavas seadusega kehtestada menetlus vaéljaspool valtimatu abi olukorda, kus
psuihikahéirega isik paigutatakse haiglasse tema tahte vastaselt (punkt 109);

Eesti ametivbimude kommentagovdimetuks tunnistatud isikute paigutamise kohta
psuhhiaatriahaiglasse/hoolekandeasutusse ilma diguskaitse mehhamaisndga
seadus muul juhul véimaldab.



NIMEKIRI RIIKLIKEST AMETKONDADEST JA VALITSUSVALISTEST
ORGANISATSIOONIDEST, KELLEGA CPT DELEGATSIOON KOHTUS

A. Ametkonnad

Justiitsministeerium

Ken-Marti VAHER

Justiitsminister

Peeter NAKS

Vanglate asekantsler

Elina SIIMON Vanglate asekantsleri abi,
CPT sideohvitser
Kaija KIRCH Vanglate osakonna valissuhete ndunik,

CPT sideohvitser

Siseministeerium

Kalev TIMBERG

Sisejulgeoleku asekantsler

Knut KLAIS

Sisejulgeoleku poliitikaosakonna ndéunik

Varmo REIN

Politseiameti komissar, CPT sideohvitser

Sotsiaalministeerium

Ser

Sirlis SOMER Hoolekande osakonna juhataja

Ivi AALAK Valissuhete blroo juhataja, CPT sideohvit
Laine PEEDU Tervishoiuosakonna peaspetsialist

Muud isikud

Allar JOKS Eesti Vabariigi Oiguskantsler

B. Valitsusvalised organisatsioonid

Eesti Psthhiaatriliste Patsientide Esindustihing



