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Ten pfitel mQj si vycital, Ze se to stalo kvl nému a zadal se mi piiznavat, Ze meé
Bl vlastné podvadél, takze jsme se domluvili, Ze spolu hebudeme. Dohodli jsme se v
klidu...

Nikam v ty vesnici nechod
kdyz jedu dof I <bo
védéli, ze na mé koukaj.... :
Dost se lekam, od nohou mnou projizdi takovy tfes, Ze se osiju. To trva jen chvilku...
Blbé& se mi usina....jsemV 22°hodin unavené. Hodné se budim, usnu pak ale hned.
Probudim se z téch sn(l, zda se mi o tom veéer, Ze se ptam | ero¢ mi dal ten
kokain, ale ja si to ve skute¢nosti nepamatuju Zze by mi ho dal....a pak nékdo pfijde a
zabije ho.... 1

7 toho nejhoréiho jsem se uz dostala.

Partnera ted asi bych nechtéla, mozna nékdy v budoucnu...

im, jenom do lesa. Nechci mezi ty lidiv ty vesnici, "
do kramu, méam porad strach z lidi, jak kdyby to vsichni

Status praesens psychicus: '

, V. |
Vlastni posudek a odpovédi na otazky

Na zakladé Opatfeni Policie CR, OR Praha IV, SKPV mze
dne 8. dervence 2020 byla znalecky psychologicky a psychiatricky. Vysetre SK. .
nar. | O et imésicﬂ). K dispozici byl znalcim .

material ze spisu v dostate¢ném rozsahu.

Zavér psychologického vysetieni:

! Posuzovana pani se. fialéza ve vyvojovém stadiu &asné dospélosti. Jeji

i psychosociélni rozvoj tomuto stadiu odpovida. Uroven mentalnich s__chopnOS’iI B
odpovida pii celkovém posouzeni piné norme, projevuje pramérnou inteligencl.

Osobnost posuzované je celkové v norm&, méné vyzrala.




akladé ativnich zkugenosti
.-Ma dobry vztah ke kolegim a
ni-socializacl. Aktualne se jevi socidlné stazend, vyhybava vigi
prostfedi vesnice, kde Zije. Vztah k obv. [|JJJJlcy vzdaensisi,
V,- v.sougasnosti k nému pocituje zlobu-a obavy. Vztah k obv.

eméla a nema, neznala jej. .

hledné traumatu a zatéZe: ZatéZovym' tématem je prodetfovana
Objevuje se v této souvislosti'socialni stazeni a obava chodit mezi lidi.
stres je spojovan-se situacemi po udalosti ‘naslednymi, které si
ybavuje: cesta taxi doml, nasledny stres doma a také predstavou, Ze
vidala v pfitomnosti obvinéného. Vzpominky na samotriou udalost ma
agmentované a obsazené strachem.:Velmi vysoka zatéz. je spojena

- vytéZenim policii a predstavou, Ze by obvinéného potkala. Dalsi
stresova zatéZ je spojovana s udalostmi ve star§i a nedavné historii
a nasilim ze strany byvalého partnera). Objevily se
posttraumatické stresové znamky, které jsou v Gase ukotveny zejm.
vym odstupem od samotné udalosti, v prilbéhu Sasu dochazi ke zlepgeni
raumatizujici  vzpominka je vazana zejména na kratké obdobi ‘po
'kdy jiz méla vzpominky, dale na nasledné uvédomeéni si souvislosti,
ovanim studem ve vesnickém socialnim prostfedi. Znalec dle hodnoceni
vych ‘a ochrannych faktorli usuzuje, Ze pani se nachazi ve fazi

avani - traumatizujici zkusenosti s relativné dobrou prognézou.. Jeji
ma vzniklo pravdépodobné dodate&né — v kontextu interpretace udalosti a
vem_ocekavaného_socidlniho tlaku (vesnice). Bez znamek komplexni
umatické stresové poruchy. Z ptiznaki klasické posttraumatické stresové
eferuje potize zejm. oblasti pretrvavajici vyhybavosti, ostraZitosti,

v

Ni rozladénosti a narugeni v oblasti socialnich vztaht. Obgas se objevuiji

Ichy spanku a navraty vzpominek. - 5

Ohledng vypovédi: V béznych situacich dovede spravné vnimat, v paméti
bavit si udalosti. Na’samotnou prosetfovanou udalost i situaci pred ni
minimum konkrétnich vzpominek, coZ miiZe mit souvislost s moznou
Dodate&né se snazi rekonstruovat si udalosti, vzhledem k informaéni
kterou pocituje. Jeji_schopnost si vybavit konkrétni detaily a sled
€ velmi limitovand. Bez rozsifovani vypovédi, bez znamek manipulaci,
IStena motivace, pro& by mluvila nepravdu.

rugeni: Znalec nedoporuduje vyslech pred soudem v pfitomnosti
h zdlvodu rizika retraumatizace. Doporu€uje pokracovat ve
odborniky, aby bylo podpofeno jeji zotaveni.
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Zavér psychiatrického vysetieni:
Jedna se o} letou Zenu vyuéenou v oboru

posuzovana jako poskozena ve véci |GGG -
feenych pro zlogin znasilnéni. Ke zlo€inu mélo dojit tak, Ze dne 2. 5. 2020 v_
no&nich hodinéch odjel _a poék.“
z hosplidky "i' v kde v tu dobu spole&né& nejakou dobu travili
&as, do mista bydli§té pfidemz h a_ '
po predchozim poziti alkoholickych napojl a uziti omamné a psychotropni latky

kokain, po chvili, kdyZ se poskozena nachazela v pokoji domu poté, co sama na
higti v ypila n&jaky alkohol, na poskozené vykonali pohlavni styk- [JJjj
pakované souloZ auorélni styk.

Posuzovana je svobodna, ma dceru, se kterou Zije toho ¢asu v
domé prarodi&li svého byvalého pfitele. Posuzovana pracuje jako
ve podporu blizkého okoli vnima jako dostate¢nou. Posuzovana
se. do doby Incidentu nikdy nelégila na psychiatrii. Po incidentu vyhledala
psychiatrickou a psychoterapeutickou péci. Prvni kontakt s psychiatrem je
zdokumentovan k 11.5.2020, kdy byla o$etfena akutné, psychiatrice referovala
situaci kolem incidentu, jeji stav byl lékafkou hodnocen jako

, Dalsi osobni navstéva

probéhla 8.6.2020, kdy nékteré potiZe jiz byly zlepSené, jiné pfetrvavaly
( zejména Uzkost véetné jejich somatickych pfiznakd, traumatické vzpominky,

obavy z budoucnosti....). Stav. byl dle lékaiky komplikovan rozchodem s

fitelem, ktery posuzovana referovala. h
* Dale bylo
doporuéeno uzivani pres den ( ten byl pfedepsan za dobu
lééeni jednou). Posledni kontrola prob&hla 31.8.2020 ve zlepSeném stavu,
diagnéza neménéna. : .

Pfi znaleckém vysetfeni posuzovana popisovala udalost obsahové
obdobné jako na policii &i u psychiatricky. V popredi bylo subdepresivni ladéni,
mirna anxieta. Kontakt s realitou byl pIné zachovaly, bez psychotickych
fenoménll. Nezjistila jsem pfiznak typicky pro posttraumatickou stresovou
poruchu, kterym jsou flashbacky ( reminiscence traumatickych udalosti).
Posuzovana referovala zvy$enou lekavost, pfechodné poruchy spanku, tzkosti
a zejména nepiijemné pocity z lidi ve vesnici, kde se o udalosti mluvilo. Trapilo
ji, e néktefi interpretuji udalost jinak, nez ji vnima ona. Referovala dale
amnézii ( ztratu vzpominky) na-dobu incidentu, vybavuje se ji pry jen zablesk,
kdy na ni vykonaval souloz pak|Jli| vi Ze se nebranila, méla pocit strachu.

Intelekt posuzované byl klinicky v pasmu normy, bez znamek
kognitivniho deficitu. Nezjistila  jsem piiznaky syndromu zavislosti na
navykovych latkach. Alkohol uzZiva spiSe spolecensky. UZivani drog popfiela.

Ve véci zpracovan znalecky posudek z oboru zdravotnictvi, odvétvi to-
xikologie. Znalkyné v posudku konstatovala, Ze v krevnim séru posk.

ktera je
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byly prokazany stopy kokainu, véetné kokaethylenu s pfimési levami-
olu o koncentraci 10 ng/ml. Krevni hladina ethanolu u pogkozené byla zji§téna
1,14g/kg ( zpétnym dopottem bylo zjiSténo, Ze v dobé deliktu odpovidala hladi-
na alkoholu v krvi t&€Zké nebo stfedné t&zké opilosti. Orientaéni dechovou
zkouskou byla dne 3.5.2020 v ¢ase 05.53 hod. naméfena hodnota 1.74 promile
a v Case 06.06 hod. 1.63 promile). Pokud od doby incidentu nepila, pak byla v
dobé incidentu ve stavu stfedné tézké &i té2ké opilosti. Dale byla v dobé in-
cidentu pod vlivem kokainu, amnézii tedy Ize vysvétlit tézkou kombinovanou
akutni intoxikaci ( diagnoza kédovana v Mezinarodni klasifikaci nemoci jako
F19.0). PoZiti alkoholu posuzovana potvrdila, védomé uziti kokainu popira. Po-
city strachu rovnéZ mohly souviset s vy$e uvedenou akutni intoxikaci.

Uzaviram, Ze u posuzované se v reakci na pro$etfovany incident rozvinu-
la porucha pfizplsobeni ( jako reakce na stres) ( diagnéza koédovana v Mezi-
narodni klasifikaci nemoci jako F43.2). u které byly v popfedi Gzkostné pfizna-
ky. Nékteré pfiznaky poruchy trvaji dosud. Na rozvoji poruchy mél nepochybné
vliv proZity incident, nejistota vyplyvajici z amnézie, reakce $ir§iho okoli, trvani
poruchy mohl podpofit i rozchod posuzované s jejim partnerem. Konkrétni pfi-
¢inné souvislost vzniku poruchy se znéasilnénim neni jednoznaéna. Pfitomnost
posttraumatické stresové poruchy jsem nezjistila. Kratkodobé doslo ziejmé ke
zhorSeni jeji pracovni vykonnosti, o dceru se byla schopna starat po celou
dobu. Prognéza poruchy je dobra, situaci pomiZe uzavieni vySetiovani

’ Posuzovana je schopna Ggasti v trestnim fizeni, vyslech u soudu v pfito-
mnosti obvinénych miiZze vést pfechodné ke zhoreni jejiho dusevniho stavu.

Na_zakladé studia dokumentace, rozhovoru, vzajemné konzultace znalcy,
zejmena v8ak na zakladé vlastniho psychologického a psychiatrického vysetieni.
odpovidaji znalci poloZené otazky nasledujicim zptsobem:

Otazky pro psychiatra:

1. Zda byla posk. | NN NN ocs\cdku prozitych udalosti po-
Skozena, zanechaly proZité udalosti n&jaké nasledky na jejim psychickém
stavu, konkrétné je uvést, v em spogivaly, jak dlouho trvaly, v jakych oblasti
Zivota poskozené se tykaly, tyto fadné rozvést a popsat? Odpovéd: Posu-
'gované v souvislosti s proSetfovanym incidentem rozvinula lehkou du-
- Sevni poruchu- Poruchu pfizpisobeni. K rozvoji této poruchy doslo

‘Jednak v souvislosti se samotnym incidentem, ale i vlivem dal$ich faktort
( Pocity studu v kontextu se vesnici, kde Zije, rozchod s partnerem, se kte-
rym'méli dlouhodobé& neshody). Porucha odezniva a ma dobrou progno-
zu. Rozvoj posttraumatické stresové poruchy jsem nezjistila.

2. Zda byla po8kozena v disledku jednani ze strany obv.-a obv.
omezena v obvyklém zplsobu Zivota, v kladném pfipadé uvést jakym
zpusobem, v jakych oblastech a po jak dlouhou dobu toto omezeni trvalo? Od-
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povéd’: Nelze jednoznaéné fici, Ze jediné jednani obvi
voji poruchy, diivodu bylo vice. Posuzované b
schopnost, realné omezeni pracovniho fungov

yla vystavena pracovni ne-
ani dle mé
sahlo 6 tydnd. O dceru se byla schopna starat celou dob

u. .
3. Trpi v soucasné dobé& nebo trpéla v minulosti pogkozena n&jakou duy-
Sevni poruchou, na jejiz vznik mélo vliv jednani obvinénych, pokud ano jakou a
v jakém rozsahu? Odpovéd: V dobé znaleckého vySetieni u posuzované
odeznivala porucha pfizptsobeni, '
jednani obvinénych,

na jejimz vzniku se. spolupodilelo

4. Jaky je aktualni dusevni stav poskozené? Odpovéd’: Dobry, v dobs
znaleckého vySetfeni posuzovana vykazovala jen nékteré rezidualni pfi-
znaky poruchy, byla ale pracovné schopna, schopna se starat o dceru,
le bydli v domé

pfipoustéla n&jaky vztah v budoucnosti. Resila situaci kolem bydleni / sta-
dobré vztahy s rodinou.

. Pfiznivym faktorem jsou
5. Je mozné z psychiatrického hlediska vysvétlit, v jakém stavu se na-
chazela poskozena, kdyz tedy mélo dojit k jednani obvinénych a to poté, co po-
Zila alkohol a déle naslednym zjisténim byl v krvi poskozené zji§tén i kokain?
KdyZ poskozena uvadi, Ze si pravé onu udalost s obvinénymi nepamatuje? Od-
povéd: Kombinace té2ké opilosti s uzitim kokainu ‘nepochybné muaze vést

k amnézii bud’ pIné, nebo &asteéné, jak tomu bylo v pfipadé posuzované
( chybi pamét'ova stopa na uréity éasovy usek).

6. S ohledem na jeji stav, ve kterém se nachézela, byla schopna se
ubranit jednani obvinénych? Odpovéd: Z psychiatrickéh
schopna v téZké akutni intoxikaci ginné obrany.

10 hlediska nebyla
7. Dal8i skuteCnosti zji§t&né znalcem, které by mohly pfispét
k objektivnimu posouzeni celé véci. Odpovéd: Nejsou.
K doplfiujicim otazkam: :
4. Je mozZné se vyjadiit k tomu, zda se pogk.
stavu, kdy nevnimala, nebyla schopna jaké

1

I

hokoliv Usudku a tedy dale jakkoliv
lem a kokainem, ve kterém se posuzovana v dobé incidentu n
nebyla schopna se orientovat v nastalych udalostech.

nachazela ve
ovlivnit jednani pachatele? V téZké kombinované akutni intoxikaci alkoho-
achazela,
5. Je moZné se vyjadfit k tomu, . zda se jiz jednalo o stav, kdy si podkozena viibec
neuvédomovala, co se s ni d&je, a proto nemohla hodnotit situaci, ve které u ni
doslo k pohlavnimu styku? Pravdépodobné byl v tu dobu jeji kontakt s reali-
tou natolik narusen, Ze si neuvédomovala, co se s ni déje.
6. Piipadné uvedte dal$i skutednosti m
Nejsou. :

ajici souvislost s vySetfovanou udalosti.

nénych vedlo k roz.

ho nazoru nepre.- %

"%
i

-
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Otazky pro psychologa:

1A. Jaka je struktura osobnosti poskozené? Odpovéd‘ﬁ Osobnost posko-
zené se jevi v ramci normy. Jevi se bez disocialnich znamek, bez narcis-

mu, bez zndmek deprese, bez zvySenych histrionskych rysu (bez se-

bestrednosti, bez dramatizace, mysleni neni ovlivnéno emocemi). Celkoys

extrovertné ladéna, sumbisivnégjsi. Objevuje se vyssi neddvéra, sebekri-
tiénost, intuitivni pojimani, interpersonalni zavislost, impulzivita a optimis-
ticke ladéni. Velmi vysoka je ochota vii&i druhym. Je pfiméFensé - kriticka
kdruhym, ctizidostiva, peélivd a rezervovana, Zpravidla klidna, dovede
- regulovat své chovani. Jeji intelekt je v norme.

2. Jaka je schopnost pogkozené spravné vnimat, proZité a toto reprodu-
kovat? Odpovéd: V béZnych situacich dovede spravné vnimat, v paméti
udrzet a vybavit si udalosti, jeji obecna vérohodnost je z psychologického
hlediska dobra.

3. Zda jsou u poskozené zjistény sklony ke lhavosti? Odpovéd’: Takové
sklony zjistény nebyly.

- _ 4. Zda byl u poskozené zjistén motiv, pro ktery by mluvila nepravdu? Od-
poveéd: Takovy motiv nebyl zji§tén.

5. Jakému typu domaciho nasili byla poskozena vystavena a Ize fici po
jak dlouhou dobu? Odpovéd: Posuzovani uvadéla problémy ve vztahu
s byvalym partnerem, véetné incidentu s fyzickym nasilim. Domaci nasili
v§ak prokazano nebylo.. : '

6. Byla P0§k-_poékozena v disledku proZitych udalos-
ti? Odpovéd: Vzhle em ktomu, Ze ma jen minimalni a fragmentované
vzpominky na samotnou udalost, Ize usuzovat zejména na vliv informaéni
nejistoty ohledné skutku a studu (v 'kontextu socialnich vztaht na veshici)
na snizeni Zivotni pohody. Podrobnéji ohledné traumatického prozivani viz

zaveér vyse,

7. Posudte, zda jednani obvinénych néjakym zptisobem ovlivnilo psy-
chiku poskozené? Odpovéd: Jednani obv. ﬁ si nepamatuje viibec.
Jednani obv. velmi limitovang. Pokud k udélosti dolo, mohla mit
spiSe sekundarni dopad na psychiku poskozené ve sméru k do¢asnému
shiZeni Zivotni spokojenosti s nékterymi posttraumatickymi stresovymi
znamkami )

- 8. Dal§i skutednosti zjisténé znalcem? Odpovéd: Na samotnou
proSetfovanou udalost i situaci pfed ni uvadi jen minimum konkrétnich
vzpominek, .coZ miiZe mit souvislost s mozZnou intoxikaci. Dodateéné se
snazi rekonstruovat si udélosti, vzhledem k informaéni nejistoté, kterou

foe
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pocituje. Jeji schopnost si vybavit konkrétni detaily a sled udalosti je
velmi limitovana. Bez rozsifovani vypovédi, bez znamek manipulaci,
nebyla zjis§téna motivace, pro¢ by mluvila nepravdu.

Znalec nedoporuéuje vyslech poskozené v pfitomnosti obvinénych
2 divodtl rizika retraumatizace. Doporucuje pokraéovat ve spolupréaci
s odborniky, aby bylo podpofeno jeji zotaveni.

Praha, 29. fijna 2020

Znalecké dolozky:

Znalecky posudek jsem podal jako znalec jmenovany rozhodnutim
Ministerstva spravedinosti ze dne‘ pod &j. NG -
obor zdravotnictvi, odv. psychiatrie, spec. klinicka a forenzni psychologie a obor
gkolstvi a kultura, odv. psychologie, spec. ps chologie krizi a mimofadnych
udalosti. Znalecky tkon je zapsan pod pof. €. znaleckého deniku.

Prohlaseni

Prohlasuji, Ze jsem si védom nasledki védomé nepravdivého znaleckého
posudku, a to ve smyslu ustanoveni §127 ¢&. 99/1963 Sb., ob&ansky soudni Fad,
ve znéni pozdéjsich predpisil i podle § 346 a § 347 trestniho zakoniku. ‘

Prohlaguji, Ze jsem si védoma nasledkd podani védomé nepravdivého znaleckého posudku. '

Znalecky posudek jsem podala jako znalec imenovany rozhodnutim Ministerstva spravedinosti CR
ze dneh ¢.J. ro obor zdravotnictvi, odvétvi psychiatrie.
Znalecky tkon je zapsan pod pofadovym Cislem znaleckého deniku.

Znale&né a nahradu naklad( astuji podle pfipojené likvidace.

[Razitko a podpis] [Razitko a podpis]




