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Geachte leden,

Op 3 september sluit de mogelijkheid voor schriftelijke inbreng over de Wet zorg en dwang psychogeriatrische en verstandelijk gehandicapte cliënten. Graag geven wij u een aantal gezichtspunten en opmerkingen mee voor het overleg. 

De Chronisch zieken en Gehandicapten Raad Nederland (CG-Raad) vraagt uw aandacht voor de ernstige juridische bezwaren tegen invoering en toepassing van dit wetsvoorstel en de daarop berustende bepalingen. De nu voorgestelde regeling is naar onze mening op meerdere onderdelen in strijd met nationale grondrechten en internationale mensenrechten. Daarnaast is het de vraag hoe wenselijk het is om te voorzien in een wettelijke basis voor vrijheidsbeneming en aanverwante maatregelen. 
De Chronisch zieken en Gehandicapten Raad onderschrijft de bezorgdheid en de noodzaak tot regulering van de huidige uitvoeringspraktijk. Wij verwijzen hiervoor ook naar de brief van het LOC van 26 augustus 2009 (kenmerk 09-YvG/EH), een brief die wij geheel onderschrijven. 
De voorgestelde bepalingen schieten hun doel voorbij. Zij bieden een te ruime wettelijke grondslag voor onvrijwillige zorg en dwang. Bovendien zijn ze in strijd met het VN-gehandicaptenverdrag (zie bijlage 1). In het licht van dit VN-verdrag is het hebben van een (verstandelijke) handicap geen rechtsbasis voor inbreuken op de autonomie en het zelfbeschikkingsrecht van een persoon. Hier is sprake van verboden onderscheid (artikel 14 Verdrag) en dit geldt ook voor onvrijwillige situaties in de zorgsector. Recent is dit nog benadrukt in een rapportage van de VN Hoge Commissaris voor de Mensenrechten (Paragraaf 48 en 49, zie bijlage 2).
De CG-Raad constateert een te ruime wettelijke grondslag met name in artikel 1 van het wetsvoorstel. Wij maken ons zorgen over de toepassingsmogelijkheden die (kunnen) ontstaan door de huidige definities in de leden 2, 5 en 6 van dit artikel. 
Deze bepalingen gaan onvoldoende uit van de autonomie en het zelfbeschikkingsrecht van mensen, en de daaraan verbonden juridische waarborgen en restricties. Hierdoor ontstaat te veel ruimte voor subjectivering. Bijvoorbeeld: hoe en door wie wordt vastgesteld dat agressie en psychisch onwelbevinden bij de omgeving wordt veroorzaakt door het gedrag van een persoon? En hoe wenselijk en rechtvaardig is het dan om de “veroorzaker” van dit gedrag zijn vrijheid te ontnemen of te beperken?

In het huidige voorstel is ook de mogelijkheid opgenomen om bij Algemene Maatregel van Bestuur vergelijkbare ziekten en aandoeningen aan te wijzen (artikel 1 lid 6). De CG-Raad vindt het gevaarlijk om zoveel ruimte te laten voor invulling achteraf. Het maakt de weg vrij voor (te) vergaande maatregelen met onvoldoende rechtsbasis. De bepaling staat haaks op artikel 14, lid 1  aanhef en onder b van het VN-gehandicaptenverdrag waarin wordt gesteld dat het bestaan van een handicap in geen geval vrijheidsontneming rechtvaardigt (bijlagen 1 en 3). 

Het is ook in strijd met artikel 15 van genoemd Verdrag waarin verdragspartijen wordt opgedragen alle maatregelen te nemen om, op gelijke wijze als voor anderen, te voorkomen dat personen met een handicap worden onderworpen aan onder meer foltering of andere wrede, onmenselijke of vernederende behandeling of bestraffing. 

De nu voorgestelde open eind benadering – met onduidelijkheid over de omvang van de personengroep en de aard van de beperkingen - verdraagt zich niet met de rechtswaarborgen van Grondwet en verdragsrecht.

Het valt de CG-Raad op dat in de Memorie van toelichting bij dit wetsontwerp uiterst summier is ingegaan op de Grondwet en het Europees Verdrag voor de Rechten van de Mens. Letterlijk staat er: “Uiteraard moet rekening worden gehouden met het EVRM (Europees Verdrag voor de Rechten van de Mens) en de Grondwet.” (p. 30). Vervolgens wordt verwezen naar de relevante bepalingen (artikelen 3,5 en 8 EVRM; artikel 2 Vierde Protocol EVRM en artikelen 11 en 15 van de Grondwet) en geconstateerd dat het huidige wetsvoorstel aan de waarborgcriteria voldoet.  

De door Nederland aangegane internationale mensenrechtelijke verplichtingen vergen naar ons oordeel echter meer dan een ‘rekening houden met’.  

De CG-Raad wil dat de nu voorgestelde bepalingen alsnog getoetst worden aan Grondwet, EVRM en VN-verdrag(en). De CG-Raad heeft de staatssecretaris daarom geadviseerd het wetsvoorstel zo spoedig mogelijk in te trekken en het eerst meer gedegen juridisch te laten toetsen aan nationale en internationale mensenrechtelijke verplichtingen. 
Bijgaand treft u tevens de brief aan die wij naar de staatssecretaris hebben gestuurd (bijlage 3). 

Met vriendelijke groet, 

Ad Poppelaars,
Directeur.
Bijlage 1: 

VN-gehandicaptenverdrag

Artikel 14

Vrijheid en veiligheid van de persoon

1. De Staten die Partij zijn waarborgen dat personen met een handicap

op voet van gelijkheid met anderen:

a. het recht op vrijheid en veiligheid van hun persoon genieten;

b. niet onrechtmatig of willekeurig van hun vrijheid worden beroofd,

en dat iedere vorm van vrijheidsontneming geschiedt in overeenstemming

met de wet, en dat het bestaan van een handicap in geen geval vrijheidsontneming rechtvaardigt.

Artikel 15

Vrijwaring van foltering en andere wrede, onmenselijke of

vernederende behandeling of bestraffıng

1. Niemand zal worden onderworpen aan folteringen of aan wrede,

onmenselijke of vernederende behandelingen of bestraffingen. In het bijzonder

zal niemand zonder zijn of haar in vrijheid gegeven toestemming

worden onderworpen aan medische of wetenschappelijke experimenten.

2. De Staten die Partij zijn nemen alle doeltreffende wetgevende,

bestuurlijke, juridische of andere maatregelen om, op gelijke wijze als

voor anderen, te voorkomen dat personen met een handicap worden

onderworpen aan folteringen of aan wrede, onmenselijke of vernederende

behandelingen of bestraffingen.
Bijlage 2

ANNUAL REPORT OF THE UNITED NATIONS HIGH COMMISSIONER FOR HUMAN RIGHTS AND REPORTS OF THE OFFICE OF THE HIGH COMMISSIONER AND THE SECRETARY-GENERAL, A/HRC/10/48, 26 January 2009

Thematic Study by the Office of the United Nations High Commissioner for Human Rights on enhancing awareness and understanding of the Convention on the Rights of Persons with Disabilities 

Para 48 en 49

48. A particular challenge in the context of promoting and protecting the right to liberty and security of persons with disabilities is the legislation and practice related to health care and more specifically to institutionalization without the free and informed consent of the person concerned (also often referred to as involuntary or compulsory institutionalization). Prior to the entrance into force of the Convention, the existence of a mental disability represented a lawful ground for deprivation of liberty and detention under international human rights law. 42 The Convention radically departs from this approach by forbidding deprivation of liberty based on the existence of any disability, including mental or intellectual, as discriminatory. Article 14, paragraph 1 (b), of the Convention unambiguously states that “the existence of a disability shall in no case justify a deprivation of liberty”. Proposals made during the drafting of the Convention to limit the prohibition of detention to cases “solely” determined by disability were rejected. 43 As a result, unlawful detention encompasses situations where the deprivation of liberty is grounded in the combination between a mental or intellectual disability and other elements such as dangerousness, or care and treatment. Since such measures are partly justified by the person’s A/HRC/10/48 page 16 

disability, they are to be considered discriminatory and in violation of the prohibition of deprivation of liberty on the grounds of disability, and the right to liberty on an equal basis with others prescribed by article 14.

Footnotes

42 See for reference the Principles for the Protection of Persons with Mental Illness and the Improvement of Mental Health Care, A/RES/46/119, available at: http://www.un.org/documents/ ga/res/46/a46r119.htm. 

43 In the course of the third session of the Ad Hoc Committee on a Comprehensive and Integral International Convention on the Protection and Promotion of the Rights and Dignity of Persons with Disabilities, proposals were made to add the word “solely” to then draft article 10, paragraph 1 (b), so it would read “any deprivation of liberty shall be in conformity with the law and in no case shall be based solely on disability”.
49. Legislation authorizing the institutionalization of persons with disabilities on the grounds of their disability without their free and informed consent must be abolished. This must include the repeal of provisions authorizing institutionalization of persons with disabilities for their care and treatment without their free and informed consent, as well as provisions authorizing the preventive detention of persons with disabilities on grounds such as the likelihood of them posing a danger to themselves or others, in all cases in which such grounds of care, treatment and public security are linked in legislation to an apparent or diagnosed mental illness. This should not be interpreted to say that persons with disabilities cannot be lawfully subject to detention for care and treatment or to preventive detention, but that the legal grounds upon which restriction of liberty is determined must be de-linked from the disability and neutrally defined so as to apply to all persons on an equal basis. 

Bijlage 3

Zie bijgaande brief aan staatssecretaris ministerie VWS, Bussemaker (20 augustus 2009; kenmerk 09-0778/jjh/sdr/mk/pf)
