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Sazetak: Europska konvencija za zastitu ljudskih prava kao temeljni instrument Vijeca
Europe za zastitu gradanskih i politickih prava ne jaméi pravo na zdravstvenu
zastitu. Medutim, Europski sud za ljudska prava $iroko tumaci Konvencijska
prava te je unutar konteksta ¢l 2., 3. i 8. Konvencije dao odredene naznake da
bi se mogao poceti baviti i pitanjem zdravstvene zastite. Bez ulazenja u detalje
svih spomenutih ¢lanaka, u ovom radu bit ée analizirani predmeti u kojima se
Sud bavio pitanjem povrede ¢l. 3. zbog nepruzanja zdravstvene skrbi i to izvan
konteksta zadrzavanja. Naime, unutar konteksta zadrzavanja postoji jasna
obveza drzavama na pruzanje zdravstvene skrbi koju je Sud utvrdio djelomi¢no
se oslanjaju¢i i na izvjeséa i Odbora za sprjeavanje mucenja, neljudskog i
poniZavajuceg ponasanja. Ono $to smatramo znacajnim istaknuti jest praksa
Suda u odnosu na pruzanje zdravstvene skrbi izvan konteksta zadrzavanja, s
obzirom na socijalni karakter prava na zdravstvenu zastitu koji izlazi iz okvira
gradansko-politickog karaktera Konvencije.
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1. UVOD

Na razini Vije¢a Europe, pravo na zdravstvenu zastitu tradicionalno je socijalno-ekonom-
sko sadrzano u Europskoj socijalnoj povelji (dalje u tekstu: Povelja)! te potpuno isklju¢eno iz
teksta Europske konvencije za zastitu ljudskih prava i temeljnih sloboda (dalje u tekstu: Kon-
vencija, Europska konvencija).? Medutim, pitanje pruzanja zdravstvene zastite nije potpuno
isklju¢eno iz konvencijske zastite ve¢ je pokrenuto pred Europskim sudom za ljudska prava
(dalje u tekstu: Sud, Europski sud), i to uglavnom u vezi s ¢l. 2. (pravo na zivot), ¢l. 3. (zabrana
mucenja, necovjecnog i ponizavajuéeg postupanja i kaznjavanja) i ¢l. 8. (pravo na postovanje
privatnog i obiteljskog Zivota, doma i dopisivanja). Do pokretanja pitanja pruzanja zdravstve-
ne zastite u okviru Konvencije dolazi zahvaljuju¢i primjeni ‘integriranog pristupa’ Suda pri
tumacenju prava iz Konvencije. Ovaj je pristup zasnovan na nedjeljivosti svih ljudskih prava
i ,prepoznaje da, s jedne strane, uzivanje gradanskih i politi¢ckih prava zahtijeva postivanje i
promicanje socijalnih prava, a s druge strane da socijalna prava nisu podredena gradanskim
i politi¢kim pravima.” Moze se re¢i kako integrirani pristup ima prednost s obzirom na to
da otvara vrata kreativnim mogucnostima parnicenja socijalnih prava i rekonceptualizacije
kontura gradanskih i politi¢kih prava.* S druge strane, Europski sud je oprezan pri tumacenju
Konvencije na na¢in da se njome jamée (ekonomska i socijalna) prava koja nisu zajamcena
Konvencijom, s obzirom na to da bi takvim tumacenjem izasao iz okvira interpretatora Kon-
vencije i uao u (zabranjenu) sferu stvaranja prava.’

Iako pojedinci koji se pozivaju na povredu konvencijskih prava uskraéivanjem zdravstvene
skrbi nacelno to ¢ine pozivajuéi se na ¢l. 2.1 8., dok primat u predmetima uskrate zdravstvene
skrbiipovrede ¢l. 3. imaju predmeti unutar konteksta zadrzavanja, oni neée biti predmet ovog
rada. Nije izvjesno da ¢e se pojedinci kojima je uskracena zdravstvena skrb pozivati na povredu
¢l. 3.: pozivat Ce se ili na povredu prava na privatni Zivot ili, u slu¢aju smrtnog ishoda, prava
na zivot. Upravo zato smatramo zanimljivim prikazati i analizirati predmete u kojima su se
pojedinci ipak pozvali na povredu zabrane mucenja, ne¢ovje¢nog i ponizavajuceg postupanja
te kaznjavanja zbog nepruzanja adekvatne zdravstvene skrbi.

Slijedom napisanog, u ovom radu prikazat ¢e se predmeti u kojima se pojedinci pred Su-
dom pozivaju na povredu ¢l. 3. Konvencije zbog nepruzanja zdravstvene skrbi izvan konteksta
zadrzavanja razmatrajudi koliko daleko je iao Sud u tumacenju Konvencije u ovim predmeti-

1 Zakon o potvrdivanju Europske socijalne povelje, Dodatnog protokola Europskoj socijalnoj povelji, Protokola o izmjenama
Europske socijalne povelje i Dodatnog protokola Europskoj socijalnoj povelji kojim se uspostavlja sustav kolektivnih Zalbi, (NN-
MU 15/2002).

2 (Europska) Konvencija za zastitu ljudskih prava i temeljnih sloboda, pro¢iséeni tekst, (NN-MU 18/1997, 6/1999, 14/2002,
13/2003, 9/2005, 1/2006, 2/2010).

3 Bernardette Rainey, Elizabeth Wicks and Clare Ovey, The European Convention on Human Rights (5th edn, OUP 2017) 75.

4 Alicia Ely Yamin, ‘The Future in the Mirror: Incorporating Strategies for the Defense and Promotion of Economic, Social and
Cultural Rights into the Mainstream Human Rights Agenda’ (2007) 27(4) HRQ 1200, 1219.

5 Za vi$e o tumacenju Konvencije na na¢in da se takvim tumacenjem ulazi u sferu socijalno-ekonomskih prava vidi Masa
Marochini, Socio-Economic Dimension of the European Convention on Human Rights (Pravni fakultet u Rijeci 2013); Ida Elizabeth
Koch, Human Rights As Indivisible Rights: The Protection of Socio-Economic Demands Under the European Convention On Human
Rights (Brill-Nijhoff 2009); Eva Brems, ‘Indirect Protection of Social Rights by the European Court of Human Rights’ u Daphne
Barak-Erez and Aeyal Gross (eds), Exploring Social Rights Between Theory and Practice (Hart Publishing, Oxford, 2007).
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ma te je li uspostavio odredene standarde odlutivanja.® Naime, Europski sud je razvio vlastita
nacela tumacenja koja primjenjuje donoseéi presude i kojima se sluzi kako bi dodatno razvio
svoju praksu u brojnim predmetima, uklju¢ujuéi i one koji se odnose na pruzanje zdravstvene
skrbi izvan konteksta zadrZzavanja. Svakako je vazno spomenuti nacela Zivuceg instrumenta i
ucinkovitosti zahvaljujuéi kojima je Sudu omoguceno $iroko tumacenje ¢l. 3., a o kojima ¢e biti
vie govora u nastavku.

2. CLANAK 3. KONVENCIJE I NJEGOVO TUMACENJE

Clanak 3. Konvencije glasi: ,,Nitko se ne smije podvrgnuti mucenju ni necovje¢nom ili
ponizavaju¢em postupanju ili kaznjavanju“ te je usmjeren na zastitu ljudskog dostojanstva i
osobnog integriteta. Clankom 15. predvidena je mogu¢nost derogiranja odredenih konvencij-
skih prava u vrijeme izvanrednog stanja, medutim ¢l. 3. ne smije se derogirati. Naime, prava
koja se stite ¢l. 3. smatraju se apsolutno nederogabilnim pravima, $to znaéi da ne postoje ra-
zlozi na koje bi se ugovorna stranka Konvencije mogla pozvati u slu¢aju ograni¢avanja vrienja
prava.” U predmetu Irska protiv Ujedinjene Kraljevine Sud je razlikovao i definirao tri pojma,
odnosno tri stupnja tezine u postupanju ili kazZnjavanju: mucenje, ne¢ovje¢no postupanje ili
kaznjavanje te ponizavajuce postupanje. Sukladno tome, mucenje predstavlja namjerno ne-
¢ovjetno postupanje koje uzrokuje vrlo ozbiljne i teske patnje; necovjeénim postupanjem ili
kaznjavanjem smatra se nano$enje intenzivne tjelesne i duhovne patnje, dok se ponizavajuce
postupanje definira kao zlostavljanje s ciljem da se u Zrtvama pobudi osjedaj straha, tjeskobe
i manje vrijednosti, koje je u stanju poniziti ih i vjerojatno slomiti njihov tjelesni ili moralni
otpor.? Sud ¢e pri utvrdivanju je li doslo do navedenih povreda postaviti dva pitanja: prvo, po-
stoji li minimalni stupanj okrutnosti u postupanju na koje se podnositelj poziva i drugo, ako je
zadovoljeno uvjetu minimalnog stupnja okrutnosti, predstavlja li takvo postupanje mucenje,
necovjeno postupanje ili kaznjavanje, odnosno ponizavajuce postupanje. Minimalni stupanj
okrutnosti Sud Ce ispitivati razmatrajuéi okolnosti svakog pojedinog sluc¢aja, uzimajudi u obzir
dob Zrtve, njezino zdravstveno stanje, kao i trajanje samog postupanja.’

Govoredi o ne¢ovje¢nom ili ponizavaju¢em postupanju ili kaznjavanju, vazno je napomenu-
ti da razlikujemo takvo postupanje, odnosno kaznjavanje, unutar i izvan konteksta zadrzava-
nja.'® Nadalje, u ¢l. 3. takoder moze do¢i do povrede i materijalnog i postupovnog aspekta, kao
i do povrede negativne i pozitivne obveze drzave. Dvije su pozitivne obveze drzave sadrZane u
¢l. 3. Prva je materijalna obveza drzave da sprijeci zlostavljanje, a druga je postupovna obveza

6 Za detaljnu analizu prava na zdravstvenu zadtitu unutar Vijeca Europe vidi Masa Marochini,Council of Europe and the Right
to Healthcare- Is the European Convention on Human Rights appropriate Instrument for Protecting the Right to Healthcare?’
(2013) 34(2) Zbornik Pravnog fakulteta Sveucilidta u Rijeci, 729, dok za prikaz zastite koju pruza ¢l. 3. unutar konteksta
zadrzavanja vidi Masa Marochini, ‘The Ill-treatment of Prisoners in Europe: a Disease Diagnosed but not Cured?’ (2009) 30(2)
Zbornik Pravnog fakulteta Sveutilidta u Rijeci, 1108.

7 Jasna Omejec, Konvencija za zastitu ljudskih prava i temeljnih sloboda: Strasbourski acquis (Novi informator 2014) 843.
8 (1979-80) 2 EHRR 25 (167).

9 Aisling Reidy, The Prohibition of Torture: a guide to the Implementation of Article 3 of the European Convention on Human Rights
(Council of Europe 2003) <https://www.refworld.org/docid/49f1829b2.html> pristupljeno 13. srpnja 2021.

10 Donna Gomien, Vodi¢ kroz Europsku konvenciju o ljudskim pravima (Naklada, Zadar, 2007) 39-44.
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drzave istraziti navodne slu¢ajeve zlostavljanja i primijeniti odgovarajuce sankcije. Cak i kada
Sud ne moze utvrditi je li doslo do materijalne povrede ¢l. 3. Konvencije (npr. nije moguce
utvrditi ¢injeni¢no stanje), moze ispitivati je li drzava povrijedila postupovni aspekt ¢l. 3.1
Upravo koridtenjem nacela u¢inkovitosti, odnosno nametanjem pozitivnih obveza drzavama
ugovornicama, Sud daje odredbama Konvencije ,punu tezinu i u¢inak koji se podudaraju s
jezikom koji se koristi i s ostatkom teksta i na takav na¢in da se svakom njegovom dijelu moze
dati znacenje.”*? Srz je ovog nacela da drzave ne mogu postupati u skladu s Konvencijom jed-
nostavnom zabranom ponasanja koje je u suprotnosti s Konvencijom, ve¢ moraju poduzeti
pozitivne mjere radi zastite prava.

Takoder, govoreéi o tumacenju Konvencije,"® bitno je napomenuti kako, prema stajalistu
Suda, Konvencija predstavlja Zivuéi instrument te je interpretacija njezina teksta evolutivna,*
iz ¢ega proizlazi kako bi odredeno ponasanje koje danas predstavlja mucenje, u proslosti vjero-
jatno bilo okarakterizirano kao ne¢ovje¢no postupanje.'®

Govoredi o €l. 3., vazno je spomenuti i Europsku konvenciju o sprje¢avanju mudenja i ne-
ljudskog ili ponizavajuceg postupanja ili kaznjavanja, kao svojevrsno pojacanje ¢l. 3. Tijelo za-
duzeno za nadzor nad provedbom spomenute Konvencije jest Europski odbor za sprjecavanje
mucenja i neljudskog ili poniZavajuceg postupanja ili kaznjavanja (dalje u tekstu: CPT) koji
nije sudsko tijelo ve¢ donosi isklju¢ivo neobvezujuca izvjeica. S obzirom na to da je djelovanje
CPT-a usmjereno na ustanove u kojima borave osobe ligene slobode, u predmetnom radu nece-
mo se detaljnije baviti spomenutom Konvencijom niti CPT-om.*®

11 Ibid 47.

12 Donald McRae, Approaches to the Interpretation of Treaties: The European Court of Human Rights and the WTO Appellate
Body’ u Stephan Breintenmoser and others (eds), Human Rights, Democracy and the Rule of Law: Liber amicorum Luzius Wildhaber
(Nomos 2007) 1411-1412.

13 Iz perspektive medunarodnog javnog prava, s obzirom na to da je Konvencija multilateralni medunarodni ugovor, njezino
tumacenje regulira Be¢ka konvencija o pravu medunarodnih ugovora (dalje u tekstu: Becka konvencija), NN-MU 16/1993, koja
je ujedno i dio medunarodnog obi¢ajnog prava. Opca pravila tumacenja kodificirana su u Be¢koj konvenciji. Relevantne odredbe
za tumacenje predstavljaju ¢l. 31., 32. 1 33. Sud se rijetko izravno poziva na samu Be¢ku konvenciju, iako bismo mogli re¢i da se
brojna nacela tumacenja koja koristi Sud mogu izvesti iz teleologke metode kako je utvrdeno ¢l. 31. Becke konvencije, prije svega
nacelo evolutivnog tumacenja kao i na¢elo uc¢inkovitosti.

14  Europski sud sagledava Konvenciju kao ,,instrument koji zivi” ili , Zivuéi instrument” (engl. living instrument; franc. un instrument
vivant) za zagtitu ljudskih prava i temeljnih sloboda. On tumaci konvencijska prava i primjenjuje Konvenciju sukladno uvjetima
u drzavama ¢lanicama koji postoje u relevantno vrijeme kad je nastao dogadaj zbog kojeg je pokrenut postupak, ali samo
do trenutka dok ne utvrdi da bi takvo tumacenje Konvencije bilo suprotno dana$njem stupnju razvitka europskog drustva.
U takvim slu¢ajevima, navodne povrede konvencijskih prava ispituje sukladno uvjetima u drzavama ¢lanicama koji postoje u
vrijeme donosenja presude. Tako je u predmetu Tyrer v The United Kingdom ((1978-80) 2 EHRR 1) Sud utvrdio da sudska presuda
kojom se izrice tjelesna kazna maloljetniku znaci povredu ¢l. 3. Konvencije, pri ¢emu je u obzir uzeo standarde u europskom
drustvu u vrijeme donosenja presude. U toj je presudi Europski sud istaknuo da je Konvencija Zivi instrument koji se mora
tumaciti u svjetlu danasnjih (present-day) uvjeta te da u predmetu koji je pred njim, ne moZe drugo nego biti pod utjecajem
razvitka i opéeprihvacenih standarda u kaznenoj politici ¢lanica Vije¢a Europe u tom podruéju. Za vise, vidi Hanneke Senden,
‘Interpretation of fundamental rights in a multilevel legal system: an analysis of the European Court of Human Rights and the
Court of Justice of the European Union’, (Doctoral Thesis, Leiden University 2011); Adam Wisniewski, The European Court of
Human Rights, Between judicial activism and passivism (Gdansk University Press 2016); Steven Greer, The European Convention
on Human Rights. Achievements, Problems and Prospects (CUP 2006); Masa Marochini, ‘The interpretation of the European
Convention on Human Rights’ (2014) 51(1) Zbornik radova Pravnog fakulteta u Splitu 63.

15  Selmouni v France (2000) 29 EHRR 403 ... Izvjesne radnje koje su se u proslosti klasificirale kao ‘ne¢ovje¢no ili poniZavajuce
postupanje’ suprotno od ‘muéenja’ mogu se u buducnosti kvalificirati drugacije ... U podruéju zastite ljudskih prava i temeljnih
sloboda postavljaju se sve visi standardi $to nuzno zahtijeva ve¢u strogost i odlu¢nost u procjeni povreda temeljnih vrijednosti
demokratskih drustava“ [101].

16  Za viSe o Konvenciji i CPT-u vidi About the CPT (Council of Europe, 2021) <https://www.coe.int/en/web/cpt/about-the-cpt>
pristupljeno 10. rujna 2020.
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3. OPCENITO O PRAVU NA ZDRAVSTVENU ZASTITU

Andrija Stampar pojam zdravlja definirao je kao stanje potpunog fizi¢kog, psihi¢kog i so-
cijalnog blagostanja, a ne samo odsutnost bolesti i iznemoglosti. Ova definicija prihvacena je
od strane Svjetske zdravstvene organizacije te se kao takva nalazi u preambuli njezina Ustava
iz 1946. godine.

Pravo na zdravstvenu zastitu socijalno je pravo osigurano mnogobrojnim dokumentima.
Primjerice, Opca deklaracija o ljudskim pravima propisuje sljedece: ,,Svatko ima pravo na Zi-
votni standard koji odgovara zdravlju i dobrobiti njega samoga i njegove obitelji, ukljucujuci
prehranu, odje¢u, stanovanje, lije¢ni¢ku njegu i potrebne socijalne usluge, kao i pravo na sigur-
nost u slu¢aju nezaposlenosti, bolesti, nesposobnosti, udovi$tva, starosti ili nekog drugog ne-
dostatka sredstava za Zivot u uvjetima koji su izvan njegove kontrole.“’® Clankom 35. Povelje
Europske unije o temeljnim pravima propisano je: ,,Svatko ima pravo na pristup preventivnoj
zdravstvenoj za$titi i pravo na lije¢enje pod uvjetima utvrdenima nacionalnim zakonodavstvi-
ma i praksom. Pri utvrdivanju i provedbi svih politika i aktivnosti Unije osigurava se visok
stupanj zastite zdravlja ljudi“ *° Zdravstvena zastita osigurana je i nacionalnim zakonodav-
stvima pa tako i Ustavom Republike Hrvatske: ,,Svakom se jaméi pravo na zdravstvenu zastitu
u skladu sa zakonom.“*

Pravo na zdravstvenu zastitu jaméi i Europska socijalna povelja u ¢l. 11. koji glasi: ,,Radi
osiguranja u¢inkovitog ostvarivanja prava na zdravstvenu zastitu, ugovorne stranke se obve-
zuju poduzeti, bilo izravno bilo u suradnji s javnim ili privatnim organizacijama, odgovarajuce
mjere prvenstveno usmjerene na to da: 1. uklone, koliko je to moguce, uzroke slaboga zdrav-
lja; 2. osiguraju sluzbe savjetovanja i obrazovanja radi poboljanja zdravlja i razvoja osobne
odgovornosti za zdravlje; 3. sprijee, koliko je to mogude, epidemijske, endemijske i druge
bolesti.” Povelja, uz Europsku konvenciju, predstavlja klju¢an instrument Vijec¢a Europe za za-
stitu ljudskih prava. Dok Konvencija predstavlja temeljni instrument za zastitu gradanskih i
politi¢kih prava, Povelja predstavlja svojevrsni komplement Konvenciji u zastiti ekonomskih i
socijalnih prava. Potpisana je u Torinu 1961. godine, a stupila je na snagu 1964. godine te je u
svom izvornom tekstu sadrzavala 19 socijalnih i ekonomskih prava. Dodatnim protokolom iz
1988. godine dodana su jo§ 4 prava, a 1996. usvojen je izmijenjen tekst Povelje koji sadrzi 31
pravo. Poveljom je osnovan Europski odbor za socijalna prava ¢ija je zada¢a nadzor provedbe
Povelje i donogenje zaklju¢aka o uskladenosti nacionalnih zakonodavstava i prakse s odred-
bama Povelje. Za razliku od Suda, Odbor za socijalna prava nema sudske ovlasti, ve¢ donosi
preporuke i zakljucke.?!

17  Ustav Svjetske zdravstvene organizacije, 2006 <https://www.who.int/governance/eb/ who_constitution_en.pdf.> pristupljeno
13. srpnja 2021.

18  Odluka o objavi Opce deklaracije o ljudskim pravima, (NN-MU 12/2009) ¢l. 25, st. 1.
19  Povelja Europske unije o temeljnim pravima (2012) OJ C326/391, ¢l. 35.

20 Ustav Republike Hrvatske, pro¢iséeni tekst, (NN 56/1990, 135/1997, 8/1998, 113/2000, 124/2000, 28/2001, 41/2001,
55/2001, 76/2010, 85/2010, 5/2014) ¢l. 59.

21 Zavige o Europskoj socijalnoj povelji i radu Europskog odbora za socijalna prava vidi European Social Charter (Council of Europe,
2021) <https://www.coe.int/en/web/european-social-charter/home> pristupljeno 13 srpnja 2021; David Harris, The European
Social Charter, The Protection of Economic and Social Rights in Europe (2nd edn, Brill-Nijhoff 2011); Masa Marochini Zrinski,
‘Primjena Europske socijalne povelje s posebnim naglaskom na Republiku Hrvatsku’ (2014) 14(11) Hrvatska pravna revija 42;
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Iz navedenog je vidljivo kako, unato¢ teorijskom stajalidtu o svim ljudskim pravima kao
nedjeljivim, meduovisnim i povezanim pravima,* kao i proklamacijama o njihovoj nedjeljivo-
sti,” i dalje postoji, posebice u okviru Vije¢a Europe, jasna distinkcija izmedu gradanskih i po-
liti¢kih prava s jedne strane te ekonomskih i socijalnih s druge. Navedena distinkcija rezultat
je prevladavajuceg stajali$ta iz vremena donosenja Konvencije kako su gradanska i politicka
prava ‘prve generacije’, dok su ekonomska i socijalna prava ‘druge generacije’.?* Iako je danas
takvo stajali$te napusteno u teoriji,” u okviru Vije¢a Europe nema vidljive namjere za usvaja-
njem integralnog pristupa u zastiti ljudskih prava. S obzirom na napisano opravdani je strah
kako bi tumaéenjem Konvencije od strane Suda na naéin da donosi presude iz domene eko-
nomskih i socijalnih prava, Sud izasao iz okvira tumacenja Konvencije i uao u nedopustenu
sferu stvaranja prava.”® Medutim, a kako ¢emo vidjeti u nastavku rada, Sud to nije u¢inio, ve¢
je vrlo ograniceno jamdio pravo na zdravstvenu zastitu, isklju¢ivo koristedi prihvaé¢ena nacela
tumacenja.”’

Kona¢no, jo§ jedan dokument Vije¢a Europe koji se bavi pitanjem zdravstvene skrbi jest
Konvencija o zastiti ljudskih prava i dostojanstva ljudskog bi¢a u pogledu primjene biologije
i medicine (Konvencija o ljudskim pravima i biomedicini) koja je potpisana 4. travnja 1997.
godine, a na snagu je stupila 1. prosinca 1999. godine. Clankom 3. reguliran je pravi¢an pristup
zdravstvenoj zastiti odgovarajuce kvalitete. Iako se Europski sud za ljudska prava u nekoliko
svojih odluka pozivao na Konvenciju o ljudskim pravima i biomedicini, nikada se nije pozivao
na pravo na praviéan pristup zdravstvenoj zastiti.”®

Mashood Baderin and Robert McCorquodale (eds), Economic, Social and Cultural Rights in Action (OUP, Oxford, 2007); Daphne
Barak-Erez and Aeyal Gross (eds), Exploring Social Rights Between Theory and Practice (Hart Publishing, Oxford, 2007); Robin
Churchill and Urfan Khaliq, ‘The Collective Complaints System of the European Social Charter: An Effective Mechanism for
Ensuring Compliance with Economic and Social Rights?’ (2004) 15 (3) EJIL 417.

22 Theo Van Boven, ‘Categories of Rights’ u Daniel Moeckli (ed), International Human Rights Law (OUP, Oxford, 2010), 173-188;
Sandra Fredman, Human Rights Transformed: Positive Rights and Positive Duties (OUP, Oxford, 2008), 66-91.

23 Teheranska proklamacija, dio Zavrénog akta usvojenog na Svjetskoj konferenciji o ljudskim pravima, odrzanoj u Teheranu od 22.
travnja do 13. svibnja 1968. u U. N. Doc. A/CONEF. 32/41, (13); Op¢a skupstina Ujedinjenih naroda, Be¢ka deklaracija i program
djelovanja, usvojeni na Svjetskoj konferenciji o ljudskim pravima, Be¢, 14. — 25. lipnja 1993. potvrdeni na 48. zasjedanju
Opce skupstine Ujedinjenih naroda, A/CONFE.157/23, (5).; Op¢a skupstina Ujedinjenih naroda, 2005 World Summit Outcome:
resolution/adopted by the General Assembly, 24 October 2005, A/RES/60/1 (121); Op¢a skupstina Ujedinjenih naroda, Human
Rights Council: resolution/adopted by the General Assembly 3 April 2006, A/RES/60/251, preambula (3).

24  Pravasolidarnosti smatrala su se pravima ‘trece generacije’. Prijedlog, odnosno ideju, o tri generacije prava izlozio je Karel Vasek
u Karel Vasek, ‘A 30-Year Struggle: The Sustained Efforts to give Force of Law to the UDHR’ (1977) 30(11) UNESCO Courier 29.

25  Henry Shue, Basic Rights, Subsistence, Affluence and U.S. Foreign Policy (Princeton University Press, Princeton, 1980); Asbjorn
Eide, UN Special Rapporteur for the Right to Food, The Right to Adequate Food as a Human Right: Final Report submitted by
Asbjern Eide (1987) UN Doc E/CN.4/Sub.2/1987/23, 67-69; Asbjern Eide, ‘Economic, Social and Cultural Rights as Human
Rights’ u: Asbjern Eide et al. (ur.), Economic, Social and Cultural Rights, A textbook (Kluwer Law International 2001) 23-24; Ida
Elisabeth Koch, ‘The Justiciability of Indivisible Rights’ (2003) 72 Nordic Journal of International Law 3.

26  Kanstantin Dzehtsiarou, European consensus and the legitimacy of the European court of human rights (CUP, Cambridge, 2015);
George Letsas, A Theory of Interpretation of the European Convention on Human Rights (OUP, Oxford, 2009); Lord Lester of Herne
Hill ‘Universality versus Subsidiarity: A Reply’ (1998) 1 EHRLR 73.

27  Senden (n 14); George Letsas ‘The ECHR as a living instrument: Its meaning and legitimacy’ u Andreas Follesdal, Brigit Peters
and Geir Ulfstein (eds) Constituting Europe: The European Court of Human Rights in a National, European and Global Context (CUP,
Cambridge, 2013); Kanstantin Dzehtsiarou, ‘What is Law for the European Court of Human Rights?’ (2017) 49 (1) Georgetown
Journal of International Law 89; Wisniewski (b 14).

28  Marochini, ‘Council of Europe and the Right to Healthcare’ (n 6) 747-748.



Masa Marochini Zrinski, Karin Derencin Vukusi¢, NEPRUZANJE ZDRAVSTVENE SKRBI KAO POVREDA CLANKA 3. EUROPSKE...

89

3.1. KONVENCIJA I PRAVO NA ZDRAVSTVENU ZASTITU

Kao $to je veé naglaseno, Europska konvencija za zastitu ljudskih prava i temeljnih sloboda
u svom katalogu ljudskih prava ne predvida pravo na zdravstvenu zastitu. Unatoé tome $to
takva zastita nije predvidena, nepruzanje zdravstvene zastite, odnosno nepruzanje odredenog
standarda zastite moglo bi predstavljati povredu ¢l. 2., 3. i 8. Konvencije.

Razmatrajuéi razne predmete vezane uz zastitu osoba u kontekstu zdravstvene skrbi u koji-
ma je doslo do povrede ¢&l. 2.,% Sud je donio nekoliko zaklju¢aka. Primjerice, do¢i ¢e do povrede
¢l. 2. ako drzava ne donese propise koji ¢e obvezati bolnice da usvoje mjere za zastitu Zivota.
Obveza je drzave da osigura ucinkovito funkcioniranje regulatornog zdravstvenog sustava te
ako je drzava osigurala visoke stru¢ne standarde vezane uz zdravstvo, a unato¢ tome je doslo
do nesavjesnog lijecenja, takvo postupanje pojedinca neée dovesti do odgovornosti drzave za
povredu prava na zivot. Do povrede ¢&l. 2. doéi ¢e u slu¢aju uskradivanja zdravstvene zastite koju
se obvezala pruziti drzava, kao i u slu¢aju propusta drzave da pacijentu omogudi pristup hitnom
tretmanu koji bi mu mogao spasiti Zivot. Da bi se postupanje drzave smatralo onemogucavanjem
pristupa hitnom tretmanu, Sud je postavio nekoliko kriterija koji moraju biti kumulativno ispu-
njeni. Prvo, propust, odnosno pogreska zdravstvenog djelatnika mora prelaziti puku lije¢ni¢ku
pogresku ili nesavjesno lijeCenje. Dalje, mora biti objektivno utvrdeno da je takva nepravilnost
sustavna ili strukturalna, odnosno da se moze pripisati vlastima. Trece, mora postojati uzro¢-
no-posljedi¢na veza izmedu nepravilnosti i nastale tete. Zadnje, takva nepravilnost mora biti
posljedica propusta drzave da osigura u¢inkovito funkcioniranje regulatornog okvira.*

Clankom 8. Konvencije zasti¢eno je pravo na postovanje privatnog i obiteljskog Zivota, a sa-
mim time i tjelesni i moralni integritet osobe koji spada u sferu njezina privatnog Zivota. Tim
¢lankom drzavama je nametnuta pozitivna obveza da svojim gradanima osigura pravo na u¢inko-
vito postovanje njihova tjelesnog i moralnog integriteta te usvajanje posebnih mjera koje uklju-
¢uju osiguranje djelotvornih i dostupnih sredstava koja se odnose na zastitu prava na privatnost.
Pod polje primjene ¢l. 8. spadaju i pitanja prisilnog lije¢enja, reproduktivnih prava, zastite osoba
s dusevnim bolestima, pruzanja zdravstvene skrbi i sL.3! Vezano uz pitanja reproduktivnih pra-
va, Sud pod polje primjene ¢l. 8. svrstava pitanje pobacaja u slu¢aju kada je pobacaj nuzan zbog
zadtite zdravlja, prenatalna testiranja, okolnosti poroda, postupak sterilizacije itd., iako se, kao
$to Ce biti prikazano supra, o navedenim pitanjima raspravlja i u kontekstu ¢l. 3. Prisilna lije¢enja
i obvezne medicinske pretrage prema odlukama Suda mogu predstavljati mije$anje u pravo na

29  Vidi npr. predmete LCB v The United Kingdom (1999) 27 EHRR 212; Roche v The United Kingdom (2006) 42 EHRR 30; Erikson
v Italy (2000) 29 EHRR CD152; Calvelli and Ciglio v Italy, App no 32967/96, (ECtHR, 17 January 2002); Nitecki v Poland App no
65653/01 (ECtHR, 21 March 2002); Pentiacova and others v Moldova (2005) 40 EHRR SE23; Mehmet Sentiirk and Bekir Sentiirk v
Turkey (2013) 60 EHRR 4; Silih v Slovenia (2009) 49 EHRR 37.

30  Alastair Mowbray, The Development of Positive Obligations under the European Convention on Human Rights by the European
Court of Human Rights (Hart Publishing2004), 22; Vodi¢ kroz ¢lanak 2. Konvencije: Pravo na Zivot (Vijece Europe, azuriran 31.
prosinca 2018.) 12-13 <https://uredzastupnika.gov.hr/ UserDocsImages//dokumenti/Edukacija//Vodi%C4%8D%20kroz%20
%C4%8Dlanak%202.%20Konvencije.pdf> pristupljeno 13. srpnja 2021.

31 Vidi npr. predmete Georgel and Georgeta Stoicescu v Romania, App no 9718/03 (ECtHR, 26 July 2011); Passannante v Italy, App
no 32647/96 (ECtHR, 1 July 1998); Sentges v Netherlands, App no 27677/02 (ECtHR, 8 July 2003); Vasileva v Bulgaria (2003) 40
EHHR 681; ibrahim Keskin v Turkey, App no 10491/12 (ECtHR, 27 March 2018); Eryigit v Turkey, App no 18356/11 (ECtHR, 10
April 2018); Jurica v Croatia, App no 30376/13 (ECtHR, 2 May 2017);Hristozov and others v Bulgaria, App no 47039/11 and 358/12
(ECtHR, 13 November 2012)Durisotto v Italy, App no 62804/13 (ECtHR, 6 May 2014); Gard and others v The United Kingdom, App no
39793/17 (ECtHR, 27 June 2017).
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privatnost, kao i nepruzanje informacija o zdravstvenim rizicima od strane drZave ili propust
drzave da osigura sredstva kojima bi se naknadila $teta nastala zbog medicinske pogreske za
koju je ona odgovorna. Sto se tice pitanja zdravstvene skrbi, drzavama su nametnute pozitivne
obveze poput omogucavanja provedbe postupka u slu¢ajevima nesavjesnog lije¢enja, donosenja
mjera kojima se $titi tjelesni integritet, pravilne provedbe zakonodavnog okvira koji se odnosi na
pitanje tjelesnog integriteta, objektivnosti vjestaka te u¢inkovitosti pravnih lijekova u sudskim
postupcima koji se vode zbog povrede tjelesnog integriteta.??

NepruZzanje adekvatne zdravstvene skrbi u nekim slu¢ajevima moze predstavljati neco-
vjecno ili ponizavajuce postupanje koje ¢e dovesti do povrede ¢l. 3. Takvo postupanje mora
zadovoljiti odreden stupanj okrutnosti kako bi spadalo pod polje primjene tog ¢lanka te ¢e se u
sljedecem poglavlju analizirati presude Suda koje se odnose na ¢l. 3., a vezane su uz nepruzanje
zdravstvene skrbi izvan konteksta zadrzavanja.

4. NEPRUZANJE ZDRAVSTVENE SKRBI KAO POVREDA CLANKA 3.
KONVENCIJE IZVAN KONTEKSTA ZADRZAVANJA

Clanak 3. Konvencije razvio je vrlo bogatu praksu Suda. Unato¢ apsolutnom karakteru na-
vedenog ¢lanka, Sud se u svojim presudama nije zadrzavao samo na najtezim oblicima loseg
postupanja prema pojedincima ve¢ je razvio i bogatu praksu vezanu uz primjerice aktivno tje-
lesno zlostavljanje osoba lisenih slobode, uvjete u zatvorima te zdravstvenu skrb koja se pruza
osobama lisenim slobode.*® Kao §to je ve¢ napomenuto, glavni predmet ovog rada nece biti
pruzanje zdravstvene skrbi u pritvoru odnosno zatvoru ili u drugim ustanovama za smjestaj
osoba lisenih slobode, gdje su podnositelji zahtjeva u potpunosti pod nadzorom drzave, a kojih
je pred Sudom bio poprili¢an broj. Kada je rije¢ o zdravstvenoj skrbi u pritvorima i zatvorima,
razvoj je sudske prakse u pogledu prava na zadovoljavajuce uvjete pritvora i pravo na zdrav-
stvenu zastitu osoba liSenih slobode prema ¢l. 3. konstantan. S druge strane, ve¢ina predmeta
koji se odnose na pruzanje zdravstvene skrbi izvan konteksta zadrZzavanja nije prosla ni fazu
odlucivanja o dopustenosti, odnosno o meritumu se nije ni raspravljalo. Medutim, ipak postoji
odredeni broj predmeta u kojima je Sud raspravljao i odlu¢ivao o meritumu a vezano uz pruZa-
nje zdravstvene skrbi izvan konteksta zadrzavanja te Ce isti biti prikazani u nastavku.

4.1. PRAKSA SUDA U PREDMETIMA KOJI SE ODNOSE NA PRUZANJE
ZDRAVSTVENE SKRBI IZVAN KONTEKSTA ZADRZAVANJA

Sredisnji dio rada prikazat ¢e razvoj sudske prakse u predmetima gdje su podnositelji za-
htjeva tvrdili kako im je nepruZzanje ili nedovoljna zdravstvena skrb povrijedilo prava zajam-

32 Vodi¢ kroz ¢lanak 8. Europske konvencije o ljudskim pravima - pravo na postovanje privatnog i obiteljskog Zivota, doma i
dopisivanja (Vije¢e Europe, azuriran 31. kolovoza 2018) 18-24. <https://uredzastupnika.gov.hr/edukacija-o-konvenciji-137/
vodici/546> pristupljeno 6. svibnja 2020.

33  Prisoner’s helath related rights: factsheet (European Court of Human Rights, July 2020) <https://echr.coe.int/Documents/
FS_Prisoners_health_ENG.pdf> pristupljeno 10. rujna 2020.
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¢ena ¢l. 3. Konvencije izvan konteksta zadrzavanja. Ovo smatramo znac¢ajnim s obzirom na to
da Konvencija, a posljedi¢no niti ¢l. 3. ne sadrze u sebi pravo na zdravstvenu zastitu kao takvu,
niti se moze pretpostaviti koje su to situacije u kojima ¢e podnositelji tvrditi povredu ¢l. 3.
zbog neadekvatne zdravstvene skrbi izvan konteksta zadrzavanja. Stoga je zanimljivo vidjeti
u kojim se to predmetima Sud bavio ispitivanjem povrede ¢l. 3. zbog neadekvatne zdravstvene
skrbi izvan konteksta zadrzavanja, odnosno izvan ustanova u kojima se nalaze osobe lisene
slobode. Navedene predmete podijelit ¢emo u nekoliko skupina, s obzirom na zahtjeve pod-
nositelje i to na sljededi nacin: predmeti koji se odnose na deportaciju podnositelja u zemlje s
nezadovoljavaju¢om zdravstvenom skrbi, reproduktivna prava te predmeti koji se odnose na
zdravstvenu skrb djece i maloljetnika.

4.1. a) Deportacija podnositelja kao povreda ¢lanka 3.

Kljué¢ni predmeti u kojima se pojavilo pitanje povrede ¢l. 3. zbog deportacije podnositelja u
zemlju koja im ne moze pruziti zadovoljavajucu zdravstvenu skrb su D. protiv Ujedinjene Kra-
ljevine®* i N. protiv Ujedinjene Kraljevine® a iz kojih se moze i§¢itati problematika uklju¢ivanja,
pa ¢ak i na minimalnoj razini, prava na zdravstvenu skrb u okvire konvencijskih gradanskih i
politi¢kih prava.

Konkretni predmeti odnose se na deportaciju podnositelja u zemlje iz kojih su prvobitno
dosli u Ujedinjenu Kraljevinu. Naime, u oba predmeta podnositelji zahtjeva tvrdili su kako ce
dodi do povrede ¢l. 3. zbog nedostatka odgovarajuce zdravstvene skrbi u zemljama u koje su
trebali biti deportirani. Zanimljivo je spomenuti kako je upravo predmet D. protiv Ujedinjene
Kraljevine dao naslutiti kako je Sud spreman baviti se pravom na zdravstvenu skrb i pravima iz
zdravstvene zastite. lako su u ovom slucaju okolnosti bile posebne, isti je zna¢ajan s obzirom
na to da je dao zanimljive pokazatelje tumac¢ima Konvencije.

Naime, u predmetu D. protiv Ujedinjene Kraljevine kod podnositelja zahtjeva, drzavljanina
St. Kittsa, pronadena je znacajna koli¢ina kokaina po dolasku u Ujedinjenu Kraljevinu te je
osuden zbog ilegalnog uvoza kontrolirane droge i osuden na $est godina zatvora. Kad je pusten
iz zatvora, D. je bio u poodmakloj fazi AIDS-a te mu je britanska dobrotvorna organizacija
osigurala smjestaj i njegu, kao i lije¢enje njegova stanja. Imigracijske vlasti naredile su D.-ovu
deportaciju u St. Kitts, a njegov zahtjev za sudskim preispitivanjem te odluke i naknadna zalba
odbijene su. Kona¢no, D. se obratio Sudu, tvrde¢i da bi njegovom deportacijom doslo do povre-
de ¢l. 3., s obzirom na to da na St. Kittsu neée dobiti odgovarajucu zdravstvenu skrb niti ima
obitelj koja bi se mogla brinuti za njega.

Odlucujuéi o navodnoj povredi ¢l. 3., Sud je naglasio kako si, s obzirom na temeljnu vaznost
¢l. 3., mora pridrzati dovoljnu fleksibilnost da bi se pozabavio primjenom tog ¢lanka u drugim
kontekstima koji bi mogli nastati. Stoga Sud nije sprijeen da detaljno proudi zahtjev podno-
sitelja zahtjeva prema ¢l. 3., iako izvor rizika odnosno nedostatak lije¢enja u zemlji prijema
proizlazi iz ¢&imbenika koji ne mogu biti izravno ili neizravno pripisani javnim vlastima te ze-
mlje ili koji, uzeti u obzir sami po sebi ne krse standarde iz tog ¢lanka. Ograniciti primjenu ¢l.

34 (1997) 24 EHRR 423.
35 (2008) 47 EHRR 39.
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3. na ovaj nacin znacilo bi potkopati apsolutni karakter njegove zastite.* Slijedom toga, Sud je
nakon razmatranja ¢injenica slu¢aja nasao da bi deportacija podnositelja u St. Kitts dovela do
povrede njegovih prava zajaméenih ¢l. 3. Konvencije.

[ako je Sud naglasio da pojam necovje¢nog postupanja ima posebno znacenje zbog izni-
mnih okolnosti slu¢aja i da se u nacelu na pravo na zdravstvenu skrb podnositelji ne mogu
pozivati, mnogim budué¢im podnositeljima zahtjeva (i tumac¢ima Konvencije) ova presuda se
¢inila kao otvaranje prostora za pozivanje na pravo na (odredeni stupanj) zdravstvene zastite
prema Konvenciji. Medutim, a kako ¢e se vidjeti supra, predmet D. nije uspostavio minimalno
temeljno pravo na lije¢enje umiruéih pacijenata o kojima se nitko ne brine ili jo§ manje prese-
dan, kao to se moglo oc¢ekivati.®”

U vrlo sli¢énom zahtjevu, N. protiv Ujedinjene Kraljevine, Sud je odlu¢no odbio zahtjev pod-
nositeljice, HIV pozitivne drzavljanka Ugande, koja je tvrdila da ako bude vra¢ena u Ugandu,
nece imati pristup prijeko potrebnom lije¢enju. U ovom je predmetu N., nakon ulaska u Uje-
dinjenu Kraljevinu, dijagnosticirana kao HIV pozitivna. Takoder je razvila brojne bolesti po-
vezane s HIV-om. Njezino se stanje stabiliziralo po primanju lijekova i pristupu medicinskim
ustanovama u Ujedinjenoj Kraljevini. Drzavna tajnica, nakon §to je odbila N.-inu zamolbu za
azil, odbacila je i njezin zahtjev prema ¢l. 3. utvrdivsi da su svi glavni antivirusni lijekovi bili
dostupni u Ugandi po visoko subvencioniranim cijenama i da je lije¢enje HIV-a u Ugandi uspo-
redivo s bilo kojim drugom africkom zemljom. N. je tvrdila da bi, s obzirom na njezinu bolest i
nedostatak dostupnog lijecenja, socijalne podrske ili njege u Ugandi, njezin povratak prouzro-
¢io akutne fizicke i mentalne patnje, pracene ranom smréu te posljedi¢no da bi predstavljale
povredu prava iz ¢l. 3. Ove ¢injenice, ne samo da su sli¢ne onima iz predmeta D., veé je rije¢ o
podnositeljici koja nije po¢inila nikakvo kazneno djelo u Ujedinjenoj Kraljevini. Medutim, Sud
je, odlu¢ujuéi o tome hoce li deportacija predstavljati povredu ¢l. 3. Konvencije naglasio:

»lako mnoga prava koja sadrzi imaju implikacije socijalne ili ekonomske prirode, Konven-
cija je u osnovi usmjerena na zastitu gradanskih i politickih prava. Nadalje, Konvenciji kao
gjelini svojstveno je trazenje pravedne ravnoteZe izmedu zahtjeva opceg interesa zajednice i
zahtjeva zastite temeljnih prava pojedinca. Napredak medicinske znanosti, zajedno sa socijal-
nim i ekonomskim razlikama medu zemljama, podrazumijeva da se razina lije¢enja dostupna
u drzavi ugovornici i zemlji podrijetla moZe znatno razlikovati. Iako je potrebno, s obzirom
na temeljnu vaznost ¢l. 3. u sustavu Konvencije, da Sud zadrzi odredeni stupanj fleksibilnosti
kako bi sprijetio izru¢ivanje u vrlo iznimnim slu¢ajevima, ¢l. 3. ne obvezuje drzavu ugovornicu
da ublazi razlike kroz pruzanje besplatne i neogranicene zdravstvene zastite svim strancima.
Suprotno odlu¢ivanje prekomjerno bi opteretilo drzave ugovornice.”*

Ovakvo razmisljanje Suda popuno je razumljivo no pomalo neocekivano nakon odluke u
predmetu D.* Stoga ne ¢udi i izdvojeno misljenje trojice sudaca koji su naglasili kako ,teme-
ljita analiza odluka domacih sudova navodi nas na zaklju¢ak da postoje znadajni razlozi za

36  D.v The United Kingdom (n 34) 49.
37  Marochini ‘Council of Europe and the Right to Healthcare’ (n 6), 744-745.
38  N.v The United Kingdom (n 35) 44.

39 Iako prava zajaméena ¢l. 3. nisu nikada podlozna derogaciji i spadaju u apsolutna prava, postavlja se pitanje je li Sud ovakvim
razilazenjem u dvije presude sli¢nog ¢injeni¢nog stanja umanjio apsolutni karakter ¢l. 3., odnosno dopustio drzavama odredenu
slobodu procjene, to se smatra apsolutno neprihvatljivim u predmetima koji se odnose na prava zajaméena ¢l. 3. Konvencije.



Masa Marochini Zrinski, Karin Derencin Vukusi¢, NEPRUZANJE ZDRAVSTVENE SKRBI KAO POVREDA CLANKA 3. EUROPSKE...

93

vjerovanje da se podnositeljica zahtjeva suo¢ava sa stvarnim rizikom zabranjenog postupanja
u svojoj zemlji. Stovise, ovaj slu¢aj ispunjava test ,vrlo izuzetnih okolnosti“ kako je utvrdeno u
D. protiv Ujedinjene Kraljevine... Doduge, Sud nikada nije utvrdio kr$enje u predmetima odluce-
nim nakon D. protiv Ujedinjene Kraljevine. Medutim, u svim se slu¢ajevima odlucivalo o &injeni-
cama koje se mogu razlikovati od onih u tom predmetu i od onih u ovom predmetu...”* ,Bez
tumacenja opsega ¢l. 3. Konvencije drugacije od Suda u slu¢aju D. protiv Ujedinjene Kraljevine,
krsenje bi se u ovom predmetu moglo utvrditi u svjetlu krajnjih ¢injenica... Drugim rije¢ima,
utvrdivanje potencijalne povrede ¢l. 3. u ovom slu¢aju ne bi predstavljalo prosirenje iznimne
kategorije slu¢ajeva koju zastupa D. protiv Ujedinjene Kraljevine. Prema nasem misljenju, razli-
kovanje ovog slué¢aja od slu¢aja D. protiv Ujedinjene Kraljevine je pogresno.

Nakon ova dva, moZemo redi klju¢na predmeta, iz kojih je vidljivo kako Sud nije zauzeo
jasan stav o navedenom pitanju, spomenuti ¢emo jo$ nekoliko predmeta sli¢nog ¢injeni¢nog
stanja. Prvi je S. J. protiv Belgije* gdje je Veliko vijece donijelo odluku o prijateljskom rjesenju.
U konkretnom predmetu, podnositeljica zahtjeva, HIV pozitivna nigerijska drzavljanka, tvrdi-
la je da postoje ozbiljne i utvrdene osnove za vjerovanje da ée se, ako bude vracena u Nigeriju,
suoditi sa stvarnim rizikom da bude podvrgnuta necovje¢nom i poniZavajuéem postupanju,
s obzirom na ¢injenicu da joj je sloZzena antivirusna terapija koju je primala u Belgiji jam¢ila
prezivljavanje a ista nije dostupna u Nigeriji. Ona je takoder tvrdila da bi odsutnost lijecenja
rezultirala njezinom preranom smrcu u posebno nedovjeénim uvjetima, posebno uzimajudi
u obzir prisutnost njezino troje malodobne djece. Sud je izbrisao zahtjev s popisa predmeta
(u skladu s ¢l. 37. Konvencija), s obzirom na to da je postignuto prijateljsko rjesenje izmedu
belgijske vlade i podnositeljice zahtjeva. Naime, podnositeljici zahtjeva i njezinoj djeci izdane
su dozvole boravka kojima se odobrava na neodredeno vrijeme ostanak u Belgiji. U prijedlogu
prijateljskog rjesenja koji je Sud primio od belgijske vlade u kolovozu 2014. godine posebno su
nagladeni snazni humanitarni razlozi u korist reguliranja statusa prebivalista podnositeljice
zahtjeva i njezine djece. Ovaj predmet je zanimljiv zbog dvaju razloga. Prvo, Vijece je u svojoj
presudi odlucilo kako u slu¢aju izru¢enja ne bi doslo do povrede ¢l. 3., iako je naslo povredu ¢l.
3. zajedno s ¢l. 13. zbog nedostatka u¢inkovitih pravnih sredstava u Belgiji. Odluka Vijeca, ¢ini
se, slijedi stav Suda iz predmeta N. protiv UK, gdje se ¢ini gotovo nemogucim dokazivanje od
strane podnositelja kako im prijeti stvaran i realan rizik od zabranjenog postupanja u slu¢aju
izru¢enja, odnosno postojanje ,vrlo izuzetnih okolnosti“.** S druge strane, brisanje zahtjeva s
liste predmeta naislo je na neodobravanje, kako od pravnika koji se bave Konvencijom,* tako
ijednog suca® koji je odlucivao u sastavu Velikog vijeéa, koji su smatrali kako je Veliko vijece

40 N.v The United Kingdom (n35) 15 izdvojenog misljenja sudaca Tulkens, Bonello i Spielmann.
41 Ibid 24-25.

42 Appno 70055/10 (ECtHR 19 March 2015). Zanimljiv je takoder i predmet Yoh-Ekale Mwanje v Belgium (2011) 56 EHRR 1140. gdje
je Vijece odlucilo kako u slu¢aju deportacije HIV pozitivnog kamerunskog drzavljanina nece do¢i do povrede ¢l. 3., no odluka
je donesena uz izdvojeno suglasno misljenje 6 sudaca. Navedeno izdvojeno misljenje svakako je zanimljivo jer suci naglasavaju
iznimne tegkoée pri procjenjivanju hoce li izru¢enje predstavljati necovje¢no i ponizavajuce postupanje.

43 Odluka Vije¢a donesena je sa 3est glasova za i jednim protiv glede odluke o povredi ¢l. 3. u slu¢aju izrucenja.

44  Sarah Ganty, ‘SJ v Belgium: missed opportunity to fairly protect seriously ill migrants facing expulsion’ (Strasbourg Observers,
30 April 2015) <https://strasbourgobservers.com/2015/04/30/s-j-v-belgium-missed-opportunity-to-fairly-protect-seriously-
ill-migrants-facing-expulsion/> pristupljeno 13. srpnja 2021.

45  SJv Belgium (n 42) 42..., izdvojeno misljenje suca Pinta de Albuquerquea.
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propustilo priliku da zauzme ¢ovje¢an i razuman stav prema ranjivoj kategoriji tesko bolesnih
migranata.

Jos jedan znacajan predmet vezan uz mogucéu povredu ¢l. 3. u slucaju deportacije jest Pa-
poshvili protiv Belgije*® u kojem je 13. prosinca 2016. presudu donijelo Veliko vijece. Ovaj slu-
¢aj odnosio se na nalog za deportaciju podnositelja zahtjeva u Gruziju, uz zabranu ponovnog
ulaska u Belgiju. Podnositelj zahtjeva patio je od nekoliko ozbiljnih medicinskih stanja, uklju-
¢ujudi kroni¢nu limfocitnu leukemiju i tuberkulozu, a koji su navedeni kao posebno znacajni
razlozi za vjerovanje da Ce, ako bude protjeran u Gruziju, ondje se suociti sa stvarnim i ozbilj-
nim rizikom od necovje¢nog i poniZavajuéeg postupanja i prerane smrti. Takoder se Zalio, a
$to smatramo bitnim naglasiti, da ée njegovo izrucenje u Gruziju, o ¢emu je odluka donesena
zajedno s desetogodi$njom zabranom ponovnog ulaska u Belgiju, rezultirati njegovom odvo-
jenosti od obitelji koja je dobila dopustenje da ostane u Belgiji a koji mu predstavljaju najvedi,
a ujedno i jedini izvor potpore. Podnositelj zahtjeva umro je u lipnju 2016. Njegova supruga i
troje djece nakon toga su nastavili njegov slué¢aj pred Sudom.*’

U svojoj odluci, Veliko vijeée je zakljutilo kako bi doslo do krgenja ¢l. 3. u slu¢aju deportacije
podnositelja u Gruziju te da belgijske vlasti nisu procijenile rizik s kojim se podnositelj susrece
u svjetlu informacija koje se odnose na njegovo zdravstveno stanje i postojanje odgovarajuceg
tretmana u Gruziji kao i krdenje ¢l. 8. s obzirom na to da nije bilo adekvatne procjene belgijskih
vlasti o utjecaju deportacije na njegovo pravo na postovanje obiteljskog Zivota a s obzirom na
njegovo zdravstveno stanje. Sud je posebno primijetio da medicinska situacija podnositelja za-
htjeva, koji je bolovao od vrlo ozbiljnih bolesti i ¢ije je stanje bilo opasno za Zivot, nije ispitano
od belgijskih vlasti u kontekstu njegovih zahtjeva za reguliranje statusa boravka. U konkret-
nom predmetu ¢ini se da je najveca kritika Suda upucena belgijskim vlastima zbog nedostatka
procjene rizika, odnosno utjecaja deportacije kako na zdravstvenu skrb podnositelja tako i na
njegov obiteljski Zivot.

Kona¢no, predmet gdje se jos ¢eka kona¢na odluka s obzirom na to da je upucen na odluci-
vanje Velikom vijecu je Savran protiv Danske.*® Isti se odnosi na prigovor turskog drzavljanina
da bi zbog njegova mentalnog zdravlja njegova prava bila povrijedena ako bi se vratio u Tursku.
Naime, psihijatri su preporucili pomno pracenje podnositelja zahtjeva kako bi njegovo lijece-
nje bilo u¢inkovito i omogucilo reintegraciju u drustvo nakon $to je pocinio ozbiljan prekrsaj.
Unato¢ tome, danske vlasti donijele su odluku o njegovoj deportaciji u Tursku. U svojoj pre-
sudi od 1. listopada 2019., Vijele je s Cetiri glasova za i tri protiv zakljucilo, a pozivajuéi se na
presudu u predmetu Paposhvili protiv Belgije, da bi deportacija podnositelja zahtjeva u Tursku,
bez dobivanja adekvatnih jamstva o njegovoj njezi u Turskoj, prekrsila prava podnositelja iz
¢l. 3. Naime, Sud je takoder sumnjao da bi podnositelj zahtjeva primao odgovarajucu njegu u
Turskoj. Dana 27. sije¢nja 2020. prihvacen je zahtjev danske vlade da se slu¢aj proslijedi Veli-
kom vijecu.

46 Paposhvili v Belgium, App no 41738/10 (ECtHR, 13 December 2016)

47  Odluku Suda kojom se njegovoj supruzi i djeci dopusta nastavljanje postupka pred Sudom posebno je zanimljiva ako se uzme u
obzir odluka Suda u predmetu IG, MK and RH v Slovakia, App no 15966/04 (ECtHR, 13 November 2012) u kojem je Sud utvrdio
kako su prava zajaméena ¢l. 3.1 8. usko povezana s osobom prvobitne podnositeljice zahtjeva te se ne mogu smatrati prenosivima.
Stoga je Sud utvrdio da djeca podnositeljice zahtjeva nemaju pravo nastaviti postupak umjesto svoje majke. S obzirom na to da
je u konkretnom predmetu supruzi podnositelja i njihovoj djeci dopusten ostanak u Belgiji, ostaje nejasno zasto je u ovom
predmetu Veliko vijece dopustilo daljnje ispitivanje povreda ¢l. 3.1 8.

48  Zahtjev br. 57467/15 (presuda Vijeca od 1. listopada 2019.), upucen Velikom vijecu u sije¢nju 2020.
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Ovaj predmet ¢ini se upravo na tragu D. protiv Ujedinjene Kraljevine te ostaje vidjeti hoce
li se Veliko vijece sloziti s tijesnom vec¢inom Vijeca ili sa suprotnim misljenjima troje sudaca
koji su naglasili: ,(...) U predmetu Paposhvili protiv Belgije Veliko je vijece naglasilo vrlo strogu
postojecu sudsku praksu prema kojoj je ¢lanak 3. primjenjiv samo ako je stranac koji ima biti
deportiran ‘blizu smrti’. U tom kontekstu, Veliko vijece smatralo je potrebnim razjasniti §to
podrazumijeva pod ‘drugim vrlo iznimnim okolnostima’.“*® Stoga su izdvojili odlomak 183.
navedene presude gdje Sud smatra da se pod ,drugim vrlo iznimnim okolnostima“ u smislu
presude u predmetu N. protiv Ujedinjene Kraljevine, a koji mogu pokrenuti pitanje na teme-
Jju ¢l. 3., mogu smatrati situacije koje uklju¢uju uklanjanje ozbiljno bolesne osobe kojoj su
dokazani znacajni razlozi za vjerovanje da ce se, iako joj ne prijeti neposredna opasnost od
smrti, zbog odsutnosti odgovarajuceg lije¢enja u zemlji prijema ili zbog nedostatka pristupa
takvom tretmanu, suo€iti sa stvarnim rizikom kao i izloZiti ozbiljnom, brzom i nepovratnom
pogorsanju njegova zdravstvenog stanja $to Ce rezultirati intenzivnom patnjom ili zna¢ajnom
smanjenju ocekivanog trajanja zivota. Sud isti¢e da ove situacije odgovaraju visokom pragu za
primjenu ¢l. 3. Konvencije u slu¢ajevima koji se odnose na deportaciju stranaca koji pate od
teskih bolesti.

Migljenje je sudaca koji su napisali zajednic¢ko izdvojeno misljenje kako se ve¢ina u ovom
slu¢aju nije vjerno pridrzavala i primijenila nedavnu i jednoglasnu presudu Paposhvili na ¢inje-
nice slu¢aja. Suprotno tome, smatraju suci koji su napisali izdvojeno misljenje, vecina je iskori-
stila prvu dostupnu priliku za daljnje $irenje opsega ¢l. 3. u ovom osjetljivom podrudju, ¢ime je
u praksi Sirom otvorila vrata koja je Veliko vije¢e namjerno i zbog zdravih pravnih i politickih
razloga odlucilo samo malo otvoriti u usporedbi s prethodnom strogom sudskom praksom.

4.1. b) Reproduktivna prava

Sljedeca skupina predmeta u kojima se pojavilo pitanje povrede ¢l. 3. zbog neadekvat-
ne zdravstvene skrbi izvan konteksta zadrzavanja ti¢e se reproduktivnih prava podnosite-
ljica, gdje smatramo najznacajnijim predmete koji se ti¢u prisilne sterilizacije Zena romske
nacionalnosti.

Medutim, prvi predmet koji ¢e biti analiziran je R. R. protiv Poljske® u kojem je osnovni pro-
blem bila nemoguénost podnositeljice na prekid trudnoce, unato¢ zdravstvenim rizicima koji
su prijetili u slu¢aju zadrzavanja trudnoce. U navedenom predmetu podnositeljica zahtjeva
bila je u18. tjednu trudnode kada je njezin ginekolog uo¢io cistu na fetusovu vratu te ju uputio
da obavi daljnje pretrage. Unato¢ strogoj pravnoj i zakonskoj regulaciji obavljanja pobacaja,
postojala je mogucnost da se, ako bi se takve pretrage obavile na vrijeme, prekine trudnoca.
Podnositeljica je tijekom razdoblja od osam tjedana pregledana od strane 16 lije¢nika, oba-
vila pet pregleda na ultrazvuku i bila dva puta hospitalizirana, medutim nijednom nisu bili
obavljeni potrebni prenatalni genetski testovi ve¢ su isti obavljeni tek u 23. tjednu trudnoce.
Nalazi su stigli nakon dva tjedna, potvrdujuéi kako fetus boluje od genetskih abnormalnosti
te se podnositeljica obratila lokalnoj bolnici zahtijevajuéi pobacaj. S obzirom na to da od bol-
nice nije dobila odgovor, ponovno je poslala zahtjev nekoliko dana kasnije, medutim dobila

49  Ibid, Izdvojena misljenja sudaca Kjelbro, Motoc i Mourou-Vikstrs 6.
50  RRv Poland, App no 27617/04 (ECtHR, 26 May 2011).
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je odgovor kako pobacaj u 25. tjednu trudnoée vise nije moguc. Posljedi¢no, podnositeljica je
rodila djevoj¢icu s Turnerovim sindromom. Takoder, godinu dana kasnije, njezin ginekolog
izasao je u javnost s podacima o njezinu zdravlju i negativnim komentarima o njezinoj osob-
nosti. Slijedom svega navedenog, podnositeljica se obratila Sudu pozivajudi se na povredu ¢l
3. kao rezultat namjernog propusta lije¢nika da joj pruze nuzan medicinski tretman u obliku
pravovremenih prenatalnih pregleda koji bi joj omogucili da donese odluku hoce li nastaviti ili
prekinuti trudnocu u roku utvrdenom domacim zakonskim uredenjem. Takoder se zalila da su
se lije¢nici odnosili s prijezirom prema njoj, opetovano je kritiziraju¢i zbog njezinih napora na
provodenju prenatalnih testova i zbog ¢injenice da je pobacaj predvidjela kao moguce rjesenje
svoje nevolje. Sud je, utvrdujudi povredu ¢l. 3., odlucio kako se patnja podnositeljice zahtjeva,
i prije nego $to su postali poznati rezultati testova kao i nakon tog datuma, dodatno pogorsala
¢injenicom da su dijagnosticke usluge koje je ranije zatrazila bile cijelo vrijeme dostupne i da
je, prema domacem zakonu, imala pravo njima se koristiti. Sud je izrazio Zzaljenje zbog odnosa
lije¢nika prema podnositeljici zahtjeva te se sloZio sa stajalistem poljskog Vrhovnog suda da je
podnositeljica zahtjeva ponizena. Zaklju¢no, Sud je smatrao da je patnja podnositeljice zahtje-
va dosegnula minimalnu razinu okrutnosti prema ¢l. 3. Konvencije ¢ime je isti i povrijeden.

Okrecudi se predmetima vezanim uz prisilnu sterilizaciju Zena romske nacionalnosti, spo-
menut ¢emo predmet V. C. protiv Slovacke, gdje je podnositeljica zahtjeva sterilizirana u bol-
nici tijekom porodaja svog drugog djeteta. Prije poroda koji se morao obaviti carskim rezom,
podnositeljica je upitana Zeli li jo§ djece, a na njezin potvrdan odgovor doktor joj je objasnio
kako bi sljedece dijete moglo biti u Zivotnoj opasnosti. Tijekom trajanja poroda, podnositeljica
je bila prisiljena potpisati obrazac kojim pristaje na sterilizaciju navodedi kako su, ako ne pot-
pide, ugrozeni Zivoti nje i djeteta, iako zapravo nije znala znacenje tog pojma. Nakon operacije
bila je smjestena u posebnoj sobi u kojoj su boravile samo Zene romske nacionalnosti. Podno-
siteljica je zbog postupka sterilizacije izba¢ena iz romske zajednice, a zbog nemoguénosti da
ponovno zatrudni rastala se od svog muza. Sud je utvrdio povredu ¢l. 3., tvrdedi da sterilizacija
predstavlja ozbiljno mijesanje u reproduktivno stanje osobe te utjece na integritet pojedinca.>

Nastavno na ovaj predmet, sljedeéi znacajan je I. G., M. K. i R. H. protiv Slovacke®® a koji se
odnosio na tri Zene romskog podrijetla koje su se Zalile na sterilizaciju bez njihova punog i
informiranog pristanka, a nakon koje je uslijedila istraga o njihovoj sterilizaciji koja nije bila
temeljita, postena ili u¢inkovita. Takoder su tvrdile da je njihovo etni¢ko podrijetlo imalo pre-
sudnu ulogu u sterilizaciji. Sud je utvrdio povredu prava iz ¢l. 3. kako u materijalnom tako i u
postupovnom aspektu kod prvih dviju podnositeljica zahtjeva. Nadalje je utvrdio krenje pra-
va iz ¢l. 8. kad je rije¢ o prvim dvjema podnositeljicama zahtjeva dok je za tre¢u podnositeljicu

51 VCvSlovakia, App no 18968/07 (ECtHR, 8 November 2011).Prvi predmet pred Sudom u kojima su pripadnice romske nacionalnosti
podnijele zahtjev zbog prisilile sterilizacije je KH and others v Slovakia ((2009) 49 EHRR 857). U konkretnom predmetu osam
Slovakinja romskog porijekla tvrdilo je kako nakon poroda carskim rezom vise nisu mogle zatrudnjeti. Sumnjaju¢i da su
sterilizirane bez njihova znanja tijekom godine, tuzile su dvije slovacke bolnice. Sud je utvrdio da su podnositeljicama zahtjeva,
koje nisu mogle dobiti fotokopije medicinske evidencija prekrsena prava zajaméena ¢l. 8.1 6. st. 1.

52 Upredmetu GB and RB v Moldova, App no 16761/09 (ECtHR, 18 December 2012) u kojem je takoder nad podnositeljicom izvriena
sterilizacija tijekom poroda, no ne s ciljem sterilizacije ve¢ zbog lije¢ni¢kog nemara. Sud je utvrdio povredu prava iz ¢l. 8.
podnositeljice, prije svega jer su nacionalni sudovi dodijelili podnositeljici izrazito mali iznos naknade $tete (607 eura). Sli¢no je
Sud utvrdio i u predmetu Csoma v Romania, App no 8759/05 (ECtHR,15 January 2013)gdje je tijekom zahvata prekida trudnoce
zbog zdravstvenog stanja fetusa, doslo do komplikacija koje su u kona¢nici u¢inile podnositeljicu neplodnom. Sud je utvrdio
povredu prava iz ¢l. 8. zbog neuklju¢ivanja podnositeljice u izbor medicinskih postupaka kao i zbog nedovoljnog obavjestavanja
o rizicima do kojih moze do¢i prilikom zahvata.

53 (n47).
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odludio brisati zahtjev. Naime, iako su sve tri podnositeljice bile Zrtve sterilizacije koja nije bila
nuzna kao i §to je ista bila obavljena uz njihov neinformirani pristanak, zahtjev tre¢e podnosi-
teljice nije raspravljen bududi da je ona umrla te je Sud smatrao da su pitanja vezana uz prava
iz ¢l. 3., 8.,12.114. Konvencije usko povezana s osobom prvobitne podnositeljice zahtjevaida
se ne mogu smatrati prenosivima. Stoga je Sud utvrdio da djeca tre¢e podnositeljice zahtjeva
nemaju pravo nastaviti postupak umjesto svoje majke.>*

Mozemo zakljuciti kako u ovim predmetima Sud nije odstupio od svojih nacelnih stavova o
apsolutnosti ¢l. 3. niti presao dopustene granice tumacenja Konvencije, ve¢ je utvrdio povredu
¢l. 3. Konvencije u predmetima u kojima se s podnositeljicama postupalo na ponizavajuéi na-
¢in unutar zdravstvenog sustava.

4.1. ¢) Djeca i maloljetnici

Vezano uz nepruzanje zdravstvene skrbi kao povrede ¢l. 3. u odnosu na djecu i maloljet-
nike, nacelno je ¢injeni¢no stanje predmeta vrlo sli¢no onima iz potpoglavlja o reproduktiv-
nim pravima. Prije svega treba spomenuti predmet P. i S. protiv Poljske*® gdje su podnositeljice
zahtjeva bile djevojéica od 14 godina koja je ostala trudna nakon silovanja i njezina majka. U
Poljskoj je pobacaj legalan ako je trudnoda rezultat silovanja, $to je bio slu¢aj u ovom predme-
tu, medutim lije¢nici su ju pokusavali odgovoriti od pobacaja. U prvoj bolnici bila je prisiljena
razgovarati sa sveéenikom, a da uopce nije bila upitana Zeli li to. Nadalje, lije¢nik je prisilio
njezinu majku da potpise obrazac koji tvrdi da pobaéaj moze rezultirati smréu njezine kderi,
iako za takvo $to ne postoje medicinski dokazi. Podaci o njezinu stanju izasli su u javnost te
se djevojtica svakodnevno susretala s prijete¢im porukama od strane protivnika pobacaja te
je nakon izlaska iz bolnice zatrazila zastitu policije koja je odbijena. Umjesto pruzanja zastite,
bila je uhicena i smje$tena u ustanovu za smjestaj maloljetnika, dok se protiv njezine majke
pokrenuo postupak za oduzimanje roditeljskih prava zbog podrZzavanja pobacaja. Vlasti su po-
krenule kazneni postupak i protiv kéeri, iako je ona bila Zrtva seksualnog napada. Djevojcica
je naposljetku uspjela obaviti pobacaj u klinici udaljenoj 500 kilometara od svoga doma. Sud
je, donosedi odluku o povredi prava iz ¢l. 3., izjavio da su se P-ine teskoce povecale zbog ne-
dostatka jasnog pravnog okvira, odugovlacenja medicinskog osoblja i takoder kao posljedice
uznemiravanja. U odluci se dalje navodi da je ,[Sud] posebno pogoden time $to su vlasti pokre-
nule kazneni postupak zbog ilegalnih seksualnih odnosa protiv adolescentice koja se, prema
tuziteljstvu i medicinskim izvjed¢ima, trebala smatrati Zrtvom seksualnog zlostavljanja.“® Ko-
nacno, Sud je utvrdio kako je prvoj podnositeljici, odnosno djevojcici, zbog navedenih razloga
povrijedeno pravo iz ¢l. 3.°7

54  Suprotno tome, vidi odluku Suda u predmetu Paposhvili v Belgium (n46).
55 App No 57375/08 (ECtHR 30 October 2012).
56 Ibid 165.

57 U konkretnom predmetu, osim utvrdenja povrede prava iz ¢l. 3. podnositeljice, Sud je presudio sa $est glasova za i jednim protiv
da je doslo do krsenja ¢l. 8. Konvencije u pogledu utvrdivanja pristupa zakonitom pobacaju u odnosu na obje podnositeljice
zahtjeva; jednoglasno je utvrdio da je doslo do kr3enja ¢lanka 8. Konvencije u pogledu otkrivanja osobnih podataka podnositeljica
zahtjeva: jednoglasno je utvrdio da je doslo do povrede ¢l. 5., st. 1. Konvencije u odnosu na prvu podnositeljicu zahtjeva.
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Sljededi znacajan predmet je N. B. protiv Slovacke®® a koji se odnosi na prisilnu sterilizaciju
osoba romske nacionalnosti, no s maloljetnicom kao podnositeljicom. U konkretnom predme-
tu podnositeljica zahtjeva prisilno je sterilizirana tijekom poroda carskim rezom svog drugog
djeteta kada je imala 17 godina za koji je, s obzirom na njezinu dob, bio potreban informi-
rani pristanak zakonskih skrbnika (roditelja) koji oni nisu dali, dok u izvjestaju o pustanju
iz bolnice nije uveden nikakav zapis o sterilizaciji. N. B. je o sterilizaciji saznala tek nekoliko
mjeseci kasnije, nakon §to su odvjetnici pregledali njezine medicinske kartone u bolnici. U
svojoj je odluci Europski sud zakljucio da je prisilna sterilizacija povrijedila fizi¢ki integritet
podnositeljice zahtjeva te grubo nepostovala njezino ljudsko dostojanstvo. Utvrdeno je kako
je sterilizacija podnositeljice izvr§ena dok je bila u trudovima i natjerana da pristane na tako
ozbiljan medicinski postupak dok su joj na kognitivne sposobnosti utjecali lijekovi. Nadalje,
pogresno je utvrdeno kako je navedeni postupak prijeko potreban za o¢uvanje njezina Zivota.
Sud je takoder utvrdio da Slovacka nije ispunila svoju pozitivnu obvezu prema ¢l. 8. da kroz
svoj pravni sustav osigura prava zajamcena tim ¢lankom, uspostavljanjem uéinkovitih pravnih
mjera zastite reproduktivnog zdravlja, posebno Zena romskog podrijetla kao ranjive skupine
u drustvu.®®

U posljednjem predmetu koji ¢emo spomenuti rije¢ je bila o predmetu u kojem Sud nije
smatrao kako je povreda dosegnula minimalni stupanj okrutnosti da bi usla u okvir ¢l. 3.
Konkretno, u predmetu M. A. K. i R. K. protiv Ujedinjene Kraljevine,*® 1997. i ponovno 1998.
podnositelj zahtjeva M. A. K. odveo je kéer obiteljskom lije¢niku jer su on, supruga i ucitelj
plivanja njihove kéeri bili zabrinuti zbog neobjasnjivih modrica na nogama. Uslijedio je posjet
pedijatru koji je uzeo uzorke krvi i slike djevojcice u odsutnosti roditelja i unato¢ naznaci oca
da bi bilo kakve pretrage trebalo raditi u maj¢inoj nazo¢nosti ili uz njezin izriciti pristanak.
Pedijatar je nakon pregleda genitalija i nogu djevojcice zakljuéio da je seksualno zlostavljana i
obavijestio socijalne radnike. Na kraju je utvrdeno da djevoj¢ica nije zlostavljana ve¢ da boluje
od rijetke koZne bolesti te je ubrzo otpustena iz bolnice. Sud je, u svojoj ocjeni, zaklju¢io kako
nacionalno zakonodavstvo predvida pristanak roditelja, da je otac dao jasan zahtjev da se ne
obavljaju pretrage bez pristanka majke te da se testovi smiju provesti bez pristanka samo u
slu¢aju hitnosti, dok u ovom slucaju ne postoje dokazi da je djevoj¢ica bila u Zivotnoj opasnosti
ili trpjela bolove. Sud je u ovom slucaju nasao povredu ¢l. 8. Konvencije.

Upravo zbog odluke Suda kako u posljednjem prikazanom predmetu nije doslo do povrede
¢l 3., mozemo zakljuditi da, kao i u predmetima koji se odnose na reproduktivna prava, Sud
nije svojim odlu¢ivanjem prosirio opseg prava zajaméenih ¢l. 3. na pitanja koja ulaze u okvir
zdravstvene zastite, ve¢ je povrede utvrdivao isklju¢ivo zbog teskih oblika ne¢ovje¢nog i poni-
zavajuceg postupanja u zdravstvenom sustava prema podnositeljicama.

58  App No 29518/10 (ECtHR 12 June 2012).

59  Podnositeljica se pozvala i na povredu postupovnog aspekta ¢l. 3. te na povrede ¢l. 14. i ¢l. 1. Pr. 12. no Sud nije utvrdio povrede
navedenih ¢lanaka, odnosno postupovnog aspekta ¢l. 3. dok povrede ¢l. 14. i ¢l. 1. Pr. 12. nije ni ispitivao. Autoricama ostaje
nejasno zasto Sud nije ispitivao povredu ¢l. 14. zajedno s ¢l. 8. bududi da je iz ¢injenica slu¢aja jasno, a i sam Sud je potvrdio, kako
su pripadnice romske manjine posebno pogodena skupina u predmetima prisilne sterilizacije.

60  MAK and RK v The United Kingdom (2010) 51 EHRR 396.
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5. ZAKLJUCAK

Koliko je vazno pruzanje zdravstvene zastite, moze se zakljuditi iz mnogobrojnih doku-
menata koji osiguravaju pravo na takvu zastitu. Medutim, Konvencija nije jedan od tih doku-
menata, vec je pravo na zdravstvenu zastitu, u okviru Vije¢a Europe, zajamceno Europskom
socijalnom poveljom. Unato¢ tome, Sud je razvio relativno bogatu sudsku praksu, prije svega u
predmetima koji se odnose na zdravstvenu zastitu osoba lisenih slobode, no odredene presude
mogu se naci u odnosu na pruzanje zdravstvene skrbi osobama koje nisu lidene slobode, i to u
kontekstu ¢l. 2., 3. i 8. Konvencije. Pacijenti se ¢esto susrecu s problemom diskriminatornog
postupanja od strane medicinskih djelatnika, kao i s problemom nepostovanja njihove privat-
nosti te tjelesnog i moralnog integriteta.

U ovom radu detaljnije je analiziran ¢l. 3. Konvencije s aspekta pruzanja zdravstvene skrbi
izvan konteksta zadrzavanja. lako navedeni ¢lanak sadrzi samo jednu re¢enicu kojom se zabra-
njuje mucenje, necovjecno i ponizavajuce postupanje ili kaznjavanje, zahvaljujuéi evolutivnom
tumacenju Europskog suda, iroki spektar povreda mozZe potpasti pod polje primjene ¢l. 3., pa
tako i propust drzave da omogudi pruzanje (adekvatne) zdravstvene skrbi ili ¢ak deportacija
podnositelja u zemlju u kojoj mu nece biti pruzena adekvatna zdravstvena skrb. Nepruzanje
zdravstvene skrbi ne predstavlja problem samo unutar konteksta zadrzavanja, vec i izvan nje-
ga te je praksa Suda u navedenim predmetima bila predmet izu¢avanja ovog rada.

S obzirom na prikazanu praksu, mozemo zakljutiti kako Sud nije izagao iz okvira dopuste-
nog tumacenja Konvencije te je, vezano uz praksu vezanu uz ¢l. 3. i prava na zdravstvenu skrb
izvan konteksta zadrzavanja, razvio relativno stabilnu praksu utvrdivanja povrede. Stoga je
u predmetima koji se ti¢u reproduktivnih prava, Sud jasno utvrdio kako ¢e prisilni i neinfor-
mirani postupci sterilizacije kao i onemogucavanje pobacaja pacijenticama koje udovoljavaju
zakonskim pretpostavkama za isti, kao i ponizavajuce postupanje prema njima, predstavljati
povredu ¢l. 3.

Nadalje, predmeti koji se odnose na pruzanje zdravstvene skrbi maloljetnicima i djeci rela-
tivno su kompatibilni s onima koji se odnose na reproduktivna prava, s tim da je rije¢ o ranjivoj
stupnju okrutnosti da bi predmet spadao pod opseg ¢l. 3. Stoga je u predmetima neinformira-
ne sterilizacije maloljetnice romske nacionalnosti kao i onemogucavanja, odnosno otezavanja
obavljanja prekida trudnoce silovanoj maloljetnici, jednoglasno utvrdio povredu zabrane ne-
covjecnog i poniZavajuéeg postupanja.

Konaéno, najspornijima mozemo smatrati predmete koji su prvi prikazani u ovom radu,
gdje postoji najvise prijepora oko odluka Suda, a koji se odnose na deportaciju podnositelja
u zemlje gdje se suocavaju s ozbiljnim rizikom od ozbiljnog pogorsanja ve¢ narusenog zdrav-
lja. Iako je Sud u klju¢nim predmetima, D. protiv Ujedinjene Kraljevine i N. protiv Ujedinjene
Kraljevine, naizgled postavio standarde odluc¢ivanja u takvim predmetima, iz postojece prakse
evidentno je kako navedeni standardni nisu jasno odredeni ve¢ podlozni odlu¢ivanju od pred-
meta do predmeta. Navedeno case by case odlucivanje relativno je uobicajena praksa Suda, no
ne u predmetima u kojima se odlu¢uje o povredi apsolutno nederogabilnih prava kao $to su
ona zajamcena ¢l. 3. ve¢ u predmetima u kojima se odlu¢uje uzimajuéi u obzir polje slobodne
procjene drzava, dakle kod odlu¢ivanja o povredi kvalificiranih konvencijskih prava. Medutim,
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brojna praksa Suda kao i suoc¢avanje s relativno novim izazovima pri odlué¢ivanju, donose sa
sobom i ovakve prijepore. Ostaje vidjeti hoce li Sud, pri daljnjem odlutivanju ostati relativno
nejasan u primjeni standarda ,blizu smrti“i drugim ,iznimno opasnim okolnostima®, kao §to
se ¢ini u ovom trenutku.
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FAILURE TO PROVIDE HEALTH CARE AS A VIOLATION OF ARTICLE 3
OF THE EUROPEAN CONVENTION WITH SPECIAL REFERENCE TO THE
COURT’S CASE-LAW OUTSIDE THE CONTEXT OF DETENTION

Summary

The European Convention on Human Rights, as a main Council of Europe instrument for the
protection of civil and political rights, does not guarantee the right to health care. However,
the European Court of Human Rights broadly interprets Convention rights, and within the
context of Articles 2, 3 and 8 of the Convention it gave certain indications that it might start
dealing with the issue of health care. Without going into details of all the mentioned articles,
this paper will analyse cases where the Court dealt with the issue of violation of Article 3 due
to non-provision of health care outside the context of detention. Namely, within the context
of detention, there is a clear obligation for states to provide health care, and the Court often
relies on the reports of the Committee for the Prevention of Torture and Inhuman or Degrad-
ing Treatment or Punishment. What we consider important to point out is the Court’s case-
law on providing health care outside the context of detention, given the social character of
the right to health care, which goes beyond the civil and political character of the Convention.
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