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ANOTACE

Nazev prace: Povinna mlcenlivost zdravotnickych pracovnika v souvislosti

s poskytovanim zdravotnické zachranné sluzby a pravni aspekty jejitho poruseni

Tato bakalarska prace se zamétuje na problematiku povinné mlcenlivosti zdravotnickych
pracovniki v souvislosti s poskytovanim zdravotnické zachranné sluzby a pravni
disledky jejiho poruseni. Cilem prace je analyzovat legislativni ramec upravujici
mléenlivost ve zdravotnictvi, identifikovat pficiny a disledky jejiho porusovani a
navrhnout opatfeni pro minimalizaci téchto rizik. K dosazeni téchto cilti byly pouzity
metody pravni analyzy a ptipadovych studii. Vysledky ukazuji, ze poruseni mlcenlivosti
muze mit zavazné pravni a etické nasledky pro zdravotnické pracovniky i pacienty.
Zavérem prace jsou formulovany doporu€eni pro praxi a legislativni Upravy k posileni

ochrany mlcenlivosti ve zdravotnictvi.

Klicova slova

Etika ve zdravotnictvi, povinna mlcenlivost zdravotnickych pracovnikii, poruseni

mlcenlivosti, zdravotnické pravo.



ANNOTATION

The title of the Thesis: Mandatory confidentiality of healthcare professionals in
connection with the provision of emergency medical services and legal aspects of its

violation

This bachelor's thesis focuses on the issue of the mandatory confidentiality of healthcare
professionals and the legal implications of its breach. The aim of the thesis is to analyze
the legislative framework governing confidentiality in healthcare, identify the causes and
consequences of its violation, and propose measures to minimize these risks. Legal
analysis and case studies were used to achieve these objectives. The results indicate that
breaches of confidentiality can have serious legal and ethical consequences for healthcare
workers and patients. The conclusion of the thesis formulates recommendations for
practice and legislative adjustments to strengthen the protection of confidentiality in

healthcare.

Keywords

ethics in healthcare, mandatory confidentiality of healthcare professionals, breach of

confidentiality, healthcare law.
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1 Uvod

Povinnost mlcenlivosti pfedstavuje zakladni etickou normu v oblasti zdravotnictvi,
zejména v kontextu poskytovani zdravotnich sluzeb, kde zdravotnicky personal ma ptimy
pfistup k osobnim a citlivym informacim pacientd. Tato povinnost zaji§tuje ochranu
soukromi a divérnosti informaci, coz je zasadni pro udrzeni divéry pacienti
v poskytovanou péci a zachovani jejich distojnosti. Poruseni povinnosti mlcenlivosti
mlze mit vazné pravni a moralni nasledky pro zdravotnické pracovniky, jakoZz i pro

samotné pacienty.

Pravni aspekty spojené s poruSenim povinnosti mlcenlivosti v oblasti zdravotnické
zachranné sluzby jsou komplexni a vyzaduji peclivou analyzu relevantnich pravnich
predpist, etickych kodext ajudikatury. Dulezitym aspektem je dodrzovani zakonu
tykajicich se ochrany osobnich udajii a citlivych zdravotnich informaci. Tato price se
proto zaméfuje na systematické zhodnoceni pravniho ramce povinnosti mlcenlivosti

v kontextu ZZS a na identifikaci moznych rizik a dopada poruseni této povinnosti.

Je nezbytné vénovat tomuto tématu zvySenou pozornost a zaroven posilovat povédomi
zdravotnickych pracovnikil o jejich povinnostech. Praxe ¢asto pfinasi situace s etickymi
a pravnimi dilematy, v nichz by zdravotnicti pracovnici méli byt schopni se orientovat.
Cilem této bakalarské prace je detailné zmapovat problematiku povinnosti ml¢enlivosti
u zdravotnickych pracovnika a zjistit, jaké povédomi maji o této problematice. Cilem této
bakalarské prace je nejen analyzovat pravni normy a etické principy upravujici povinnost
mlcéenlivosti v ZZS, ale také prostiednictvim dotaznikového Setfeni a modelovych situaci
zjistit povédomi a vnimani této problematiky mezi pracovniky ZZS. Duraz bude kladen
na efektivitu pravniho rdmce a na moznosti jeho praktické aplikace v kazdodenni praxi

zdravotnickych pracovniku.



2 Teoreticka cast

2.1 Povinna mlcenlivost ve zdravotnictvi

2.1.1 Historicky vyvoj povinné ml¢enlivosti
Zajednu z prvnich zminek o pfislibu ml¢enlivosti pfi vykonu lékatského povolani
se povazuje Hippokratova pfisaha, ktera méla povahu moralniho kodexu a jejiz puvod
saha do obdobi 3. az 4. stoleti pf. n. 1. V prubéhu historie tuto pfisahu skladali 1ékafi,
pfiCemz stanovovala zdklady pro vykon lékaiské profese a zdkladni pravidla spojend
s péc¢i o pacienta. Hippokratova ptisaha se opirala spiSe o etické principy nezli pravni,
cozji ovSem nikterak neupiralo na vyznamu av mnoha ohledech zistava relevantni
dodnes. Konkrétné ve vztahu k povinné mlcenlivosti Hippokratova ptisaha stanovila:
,, ... Cokoli, co pri 1écbé i mimo ni uvidim ¢i ulysim o Zivoté lidi, a co nema byt ddl Sireno,
ponechdm nevyslovené a nikdy nevyjevim ... " (Kure, Veselska a kolektiv, 2021, s. 115).
Z hlediska povinné mlcenlivosti tak Hippokratova prisaha lékaiim ukladala dodrzovat
mlcenlivost nejen ve vztahu k tomu, co se lékati dozveédéli pri své 1ékarské praxi, alei ve
vztahu k tomu, co se dozvédéli ve svém osobnim zivoteé, melo-li to byt utajeno, pficemz
ukladala 1ékaiam nesifit jakkékoli informace o pacientovi, at se to tykalo jeho

zdravotniho stavu, diagnézy nebo zptisobu 1é&by. (Soltés a Pullmann, 2008)

Od poloviny 20. stoleti zacaly vznikat aktualizované etické kodexy v reakci
na udélosti 1. a zejména 2. svétoveé valky. V roce 1970 vznikl prvni kodex prav pacientd
na svété, jehoz autorem byl David Anderson, ktery pracoval jako farmokolog ve Virginii.
Jeho prace inspirovala vytvoreni prvniho etického kodexu Prav pacientl, ktery byl
schvdlen Asociaci americkych nemocnic v roce 1973 s cilem zlepsit péci o pacienty.
Nasledné se zacaly objevovat dalsi etické kodexy, které vyjadfovaly specificka prani
urcitych skupin nemocnych (fyzicky handicapovanych, psychicky nemocnych, alergikt
atd.). Postupem casu se zacala povinnost mlcenlivosti promitat do pravni tdpravy, a to

i v ramci CR. (éoltés a Pullmann, 2008)

v

V této souvislosti stoji za uvedeni zakon ¢. 170/1950 Sb., o zdravotnickych
povolanich, ve kterém jiz najdeme zminku o povinné ml¢enlivosti, konkrétné v § 3 pism.
h). Na tento zakon pak navazal zdkon ¢. 20/1966 Sb., o péci o zdravi lidu (déle jen
LLPZLY), ktery spolecné s vySe zminénym zdkonem polozil zdklady pravniho zakotveni
povinné ml&enlivosti zdravotnickych pracovniki v CR. V § 55 odst. 2 pism. e) ZPZL ve

znéni u€inném od 1. 7. 1966 bychom nasli pravni zakotveni povinnosti zdravotnickych



pracovnikii zachovavat mlcenlivost o vécech, které se dozvi v souvislosti s vykonem
svého povoléni. Tato povinnost byla konkrétné vymezena jako povinnost zdravotnického
pracovnika ,... zachovavat micenlivost o skutecnostech, o nichz se dovédél v souvislosti
s vykonem svého povoldni, s vyjimkou pripadi, kdy skutecnost sdéluje se souhlasem
oSetrované osoby nebo kdy byl této povinnosti zprostén nadrizenym orgdanem v diileZitém
stamim zdjmu...“ stim, ze ,,..povinnost oznamovat urcité skutecnosti, ulozend
zdravotnickym pracovnikum zvlaStmimi predpisy, neni tim dotcena... “. Odhlédneme-li od
nekterych specifik doby, ve které ZPZL vznikl, je vymezeni povinnosti ml¢enlivosti

v principu stéle stejné.

Aktudlnimu pravnimu a mimoprdvnimu zakotveni povinné mlcenlivosti
ve zdravotnictvi bude vénovana podrobné&jsi pozornost v nasledujici podkapitole 2.2. této

bakalarské prace.

2.1.2 Povinna micenlivost z pohledu medicinské etiky

Povinnd mlCenlivost je jednim ze zakladnich etickych a pravnich principa
ve zdravotnictvi, a to nepochybné i v rdmci poskytovani zdravotnické zachranné sluzby.
ZdravotniCti pracovnici jsou povinni chranit soukromi a davérnost informaci o svych
pacientech. Netykd se to pouze informaci ptedanych zdravotnickému pracovnikovi
verbdlni formou, ale i informaci pfedanych neverbalni formou (napf. fotky zranéni, gesta,

aj.). (Ptacek a Bartiin€k, 2015)

Micenlivost zdravotnickych pracovnikti hraje zcela kliCovou roli v medicinské
etice. Zduraziiuje povinnost vSech zdravotnickych pracovniki vcetné Ilékait,
vSeobecnych sester, zachranaii, oSetfovatell, sanitaiti a ostatnich zdravotnickych
pracovnikti, ktefi prichazeji do kontaktu s pacientem, chranit soukromi pacientt
a daveérnost informaci ziskanych o pacientech a povinnost nesifit tyto informace dal.
Tento princip je nezbytny pro vytvoreni audrzeni davéry mezi zdravotnickym
pracovnikem a pacientem. Celosvétové se povinnost ml¢enlivosti uznava jako klicova

soudast etické lékai'ské, resp. zdravotnické praxe. (Simek, 2015)

Povinna mlcenlivost pfedevsim chrani pacientovu distojnost, jeho soukromi, aby
do né nikdo neopravnéné nezasahoval, jeho Cest, povést a jméno. Soucasné brani
diskriminaci pacienta pro jeho socialni, narodnostni ¢i etnicky ptuvod, nebo pro jeho

politické ¢i nabozenské vyznani €1 sexudlni orientaci. (Tariq a Hackert, 2023)



Bezvyhradné dodrzovani tohoto zdkladniho etického pravidla je zdkladnim
predpokladem k vytvofeni vztahu mezi pacientem ajeho lékafem. Pacient musi véfit
svému lékari, ze udéla vse, co je v jeho silach, aby mu odstranil nebo alesponi ztisil jeho
utrpeni. Na druhou stranu Iékar ma byt ten, ktery ze vSech sil pomaha pacientovi a nikdy
nezneuzije své pravomoce a schopnosti pro své vlastni zdjmy ato plati iv pripadé
ziskanych informaci o zdravotnim stavu pacienta astim spojené informace. Pravée
mlcéenlivost zdravotnickych pracovnikii pomaha vytvaret divéru mezi nim a pacientem

k nejefektivnéjsi 1éCbé a jejimu postupu terapie. (Ptacek a Bartinék, 2011)

2.2 Pravni a mimopravni zakotveni povinné mlcenlivosti

2.2.1 Mezinarodni pravni dprava povinnosti mlcenlivosti

Na mezindrodni pravni drovni vychazi povinnost ml¢enlivosti ve zdravotnictvi
z pozadavku na ochranu soukromi pacientd, jak je zakotven v Umluvé na ochranu
lidskych prav a dustojnosti lidské bytosti v souvislosti s aplikaci biologie a mediciny:
Umluvé o lidskych pravech a biomedicing (déle jen _Umluva o biomedicin&*), kterou
CR ratifikovala v roce 2001. V &lanku 10 Umluvy o biomedicing jasné stoji, ze kazdy
md pravo na ochranu soukromi ve vztahu k informacim o svém zdravi. S tim se poji i fakt,
ze kazdy ma pravo znat vesSkeré informace shromazd’ované o jeho zdravotnim stavu,
pokud neni jeho prani nebyt takto informovan. Jsou totiz lidé, kteti o svém zdravotnim
stavu nechtéji védét vse, ajejich prani musi zdravotnicky pracovnik respektovat. To
znamena, e Umluva o biomedicingé pfimo nestanovuje povinnost ml&enlivosti
zdravotnikli, ba naopak fesi prdvo na ochranu informaci o zdravi, tudiz se na celou
problematiku povinnosti mlcenlivosti diva z druhého dhlu pohledu, tedy z dhlu pohledu

pacienta. (Svejkovsky, Vojtek a Teska Arnostova, 2016), (Cesko, 2001)

ZdravotniCti pracovnici maji zakdzano §ifit informace o pacientovi, které se dozvi
na misté poskytnuti zdravotni péce (zdravotnické zafizeni, misto vyjezdu posadky apod.),
pokud to neni nezbytné nutné pro efektivni a adekvéatni 1é&bu nemoci. Umluva
o biomediciné vSak presné nedefinuje, co predstavuji zminované informace o zdravi
pacienta, pfipadné o informace o jeho zdravotnim stavu. Umluva o biomedicing sou¢asné
rika, ze kazdy ma pravo na ochranu soukromi ve vztahu k informacim o svém zdravi,
avak konkrétné neuvadi naslednou sankci za jeji poruseni. Umluva o biomedicing je tak
znaén¢ obecna, coz je dano mimo jiné tim, ze Rada Evropy se vydanim tohoto dokumentu
nesnazi o pfesné vymezeni prav a povinnosti v souvislosti s aplikaci biologie a mediciny

(vCetné povinnosti mlcenlivosti), ale spiSe stanovuje zdkladni vychodiska, od kterych se
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maji jednotlivé stity pod Radou Evropy odrazit a jimiz se maji inspirovat pfi zpracovani

vlastnich vnitrostatnich pravnich norem. (Uherek, 2014)

2.2.2 Vnitrostatni pravni dprava povinnosti ml¢enlivosti

Na dstavni drovni md povinnost ml¢enlivosti zdravotnickych pracovnika zdklad
v Listing zdkladnich prav a svobod (ddle jen , Listina“), ktera je od roku 1993 soucasti
tstavniho poradku CR. Z hlediska povinnosti ml&enlivosti je stéZejni zejména ¢lanek 7
odst. 1 Listiny a &lanek 10 Listiny. Clanek 7 odst. 1 Listiny zarutuje nedotknutelnost
kazdé osoby ajejiho soukromi stim, Zze k omezeni mize dojit jen v pfipadech
stanovenych zakonem. Clanek 10 Listiny vedle toho stanovi: ,,... kazdy md prdvo, aby
byla zachovdna jeho lidska ditstojnost, osobni cest, dobra povést a chranéno jeho jméno,
na ochranu pred neopravnénym zasahovanim do soukromého a rodinného Zivota, na
ochranu pred neoprdavnénym shromazdovdanim, zverejiiovanim nebo jinym zneuZivanim
udajii o své osobé ... " Slovo ,kazdy* uvadéné v Listiné ukazuje na to, Ze pravo na
ochranu lidské dustojnosti je zakladnim lidskym pravem a neni vazano na statni obcanstvi

¢i jiny faktor (veék, pohlavi, apod.).

v

Dédle se budeme zabyvat zdkonem ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach
a podminkach jejich poskytovani (zdkon o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjsich
predpisu (dale jen ,, zdkon o ZS®), ktery nahradil ZPZL a mimo jiné vymezuje povinnou
mlcenlivost pro zdravotnické pracovniky poskytujici zdravotni sluzby platici do nyné;si
doby. Bliz§i rozpracovani pravni dpravy zdkona o ZS je obsazeno v podkapitole 2.3 této

bakalarské prace.

Vzhledem k zaméfeni této bakalarské prace na zdravotnické pracovniky ZZS je
nutné zminit izakon ¢. 374/2011 Sb., o zdravotnické zachranné sluzb€, ve znéni
pozdé€jSich predpist (dale jen ,,zdkon o ZZS*), v némz bychom logicky ocekavali
ustanoveni o povinné mlcenlivosti zdravotnickych pracovnikii ZZS. Nicméné tomu tak
neni, nebot’ povinna mlcenlivost zdravotnickych pracovnikl je jednotna napfi¢ vSemi
zdravotnickymi obory a plati pro vSechny stejné, a to tak, jak je upravena v zékoné o ZS.
Uvedeni tohoto pravniho predpisu je zamérné, aby mimo jiné nedoslo k jeho zdméné se

zakonem o ZS.

V navaznosti na predchozi vyklad je pro uplnost potfeba zminit také pravni
upravu tykajici se ochrany osobnich tdaju, ktera s povinnosti ml¢enlivosti do jisté miry

také souvisi. Tato pravni Gprava je obsazena primarne v Natizeni Evropského parlamentu
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a Rady (EU) 2016/679 ze dne 27. dubna 2016 o ochrané fyzickych osob v souvislosti se
zpracovanim osobnich udaji a o volném pohybu téchto udaji a o zruSeni smérnice
95/46/ES (obecné nafizeni o ochrané osobnich udaji) (dale jen ,,GDPR®). GDPR zavadi
novy pravni ramec pro ochranu osobnich udaji v Evropské unii a od 25. kvétna 2018
ptimo urcuje, jak maji byt osobni daje zpracovavany, a stanovuje také prava fyzickych
osob, o jejichz osobni tidaje jde. Od tohoto datumu také fakticky nahradilo v Ceské pravni
upravé do té doby ucinny zakon ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich udaji, a nékteré
dalsi souvisejici zdkony nebo jejich Casti. K provedeni GDPR byl posléze piijat zadkon
¢. 110/2019 Sb., o zpracovani osobnich udaji, ve znéni pozdg€jsich predpist, ktery
spoletné s GDPR reguluje ochranu osobnich udaji na tzemi CR. (Ministerstvo vnitra

Ceské republiky, 2024)

2.2.3 Mimopravni dprava povinnosti ml¢enlivosti

Tato podkapitola se zamétuje nikoliv na pravni normy, ale na soubor doporuceni,
raznych etickych a profesnich pravidlech pro jednotliva odvétvi zdravotnictvi a jejich
pracovnikl, kterd nemaji povahu pravni normy. Na Gvod lze zminit, Ze v etickych
kodexech se zpravidla nepouziva pojem ,,povinna mlcenlivost™ jako tomu je v pravnich
norméch. Nejprve bude pozornost zaméfena na mezindrodni etické kodexy, jelikoz z nich

pak vychazeji etické kodexy CR.

Svétova lékarskd spoleCnost neboli World Medical Association (dédle jen
LWMA®) v roce 1948 zformulovala Zenevskou deklaraci. Jedn4 se o nové zformulovén{
tradicnich moralnich principt 1ékafského povolani. Nékteré standardy Hippokratovy
piisahy se v této deklaraci jiz neobjevuji, a to disledkem uddlosti druhé svétové valky,
jde naptiklad o zakazy umé&lého potratu & usmrceni pacienta. Clenové WMA se zavazuji
k respektovani tajemstvi pacientt, ktera jsou jim svéfena i po jejich smrti, coz je velmi
dulezité poznamenat, jelikoz ve vétSin€ ostatnich dokumentech se to nebere v potaz.
V dokumentu nicméné neni uvedeno, co se mysli pod pojmem tajemstvi, navic ani
nezmifiuje zadné vyjimky pii jeho poruseni. (Soltés a Pullmann, 2008), (Kufe, Veselska

a kolektiv, 2021)

WMA sestavila téz dalsi dokument jménem Mezinarodni kodex Iékarské etiky
z roku 1949. Podobné jako Zenevska deklarace, i tento kodex ma své kofeny v obdobi
kratce po druhé svétové valce a beéhem své historie proSel fadou zmén a revizi. Jeho

predlohou byl prvni eticky lékarsky kodex z roku 1947 vyhlaseny Americkou Iékarskou



asociaci. Oba kodexy formuluji deontologickou moralku, ktera je vyjadfovana skrze
povinnosti. Lékarsky étos je v nich rozdélen do tfi kategorii povinnosti, a to obecné
povinnosti 1ékait, povinnosti lékaii vii¢i pacientim a povinnosti 1ékaii mezi sebou.
Lékati maji povinnost respektovat soukromi pacienta s vyjimkami, jako je jeho souhlas
se sdilenim informaci dalSim osobam nebo pokud by doslo k nevyhnutelnému ohrozeni

pacienta ¢i tfeti osoby. (Haskovcova, 2015), (Kufe, Veselska a kolektiv, 2021)

V roce 1981 vydala WMA Deklaraci prav nemocnych Lisabon, kterd podrobné
vymezuje princip povinné mlcenlivosti. Pacient ma dle ni pravo na ochranu svych udaja
i po své smrti. Toto pravo je vS§ak mozné porusit, a to pokud by jeho dodrzovani bylo
v rozporu se zajmy potomku pacienta, pokud by se jednalo o dédi¢né onemocnéni apod.
Dalsi vyjimky se tykaji soudniho procesu, kde tdaje o pacientovi by byly predmétem
soudniho fizeni. (Simek, 2012)

Nejdulezitejsi a nejpodrobné&jsi mezinarodni eticky kodex byl vydan v roce 1981
Svétovou zdravotnickou organizaci (WHO) pod nazvem Deklarace prav pacienti
v Evropé — Amsterodamskd deklarace. Dokument si klade za cil stanovit zdsady
a postupy na podporu prav pacientd. O mléenlivosti se Amsterodamska deklarace
zmifiuje v Casti s nazvem ,Duvéra asoukromi“, kde obsahle definuje mlcenlivost.
Konkrétné mluvi o informacich, kterych se tyka mlcenlivost a o tom, ze jediné se
souhlasem pacienta miazeme poskytovat jeho informace. Obdobné jako predchozi kodexy
setrvava na zavazku mlcenlivosti ipo smrti pacienta apozaduje ochranu vSech
identifikacnich udaju vcetné lidské tkan€, ktera muze slouzit k identifikaci pacienta.

(Simek, 2012).

Cerstvé vystudovani 1ékafi skladaji Iékaisky slib a jsou timto slibem zavézdni
k ml&enlivosti o viech informacich o zdravotnim stavu pacienta. Ceska Iékaiska komora
(ddle jen ,,CLK*) v roce 1995 sou¢asné vydala vlastni eticky kodex zdvazny pro jeji
cleny. Podle § 3 zdkona ¢. 220/1991 Sb., o Ceské lékafské komore, Ceské stomatologické
komote a Ceské 1ékarnické komote, ve znéni pozdgjsich predpisa (ddle jen , komorovy
zakon®), piitom plati, ze: ,, ... Kazdy lékar, ktery vykondva na vizemi Ceské republiky
lékar'ské povolani, musi byt clenem Ceské lékarské komory ..“ (Cesko, 1991). To
znamend, ze kazdy lékat v CR je zavazan i etickym kodexem CLK, ktery k otizce
mlcenlivosti v § 2 odst. 9 stanovi, ze: ,,Lékar je povinen diisledné zachovavat lékarské

tajemstvi, pokud neni této povinnosti zbaven souhlasem pacienta nebo zdkonem . (Ceska



l1ékarska komora, 2019). Eticka povinnost pak neni jen Cisté eticka, ale dopada na ni
i disciplinarni odpovédnost vsech ¢&lentt CLK, ktera bude podrobn&ji rozebrina

v podkapitole 2.4.5 této bakalarské prace.

V roce 2000 piijala i Ceska asociace sester (dale jen ,,CAS“) vlastni eticky kodex,
ato Eticky kodex sester vypracovany Mezindrodni radou sester (dédle jen , ICN*).
Clenstvi v CAS viak neni povinnosti jako je tomu napiiklad u CLK, tudiZ nelze fici, Ze
by byl tento eticky kodex platny pro vS§echny v§eobecné sestry a Ze jeho nedodrzovani by
bylo postizitelné obdobné jako je tomu v piipadé CLK. Ve vztahu k povinnost
mlcenlivosti pak Eticky kodex sester stanovi, ze: ,, Sestra dodrzuje povinnost micenlivosti,
chrdni ditvérné informace pacienta. 1yto informace sdéluje dal§im lidem pouze na

zdkladé souhlasu pacienta a lékare. “ (Ceské asociace sester, 2000).

Posledni dokument, kterému se budeme vénovat, je eticky kodex s nazvem ,,Prava
pacienti”, ktery byl roku 1992 schvédlen Centralni etickou komisi Ministerstva
zdravotnictvi CR. Tento dokument vztahuje ml&enlivost na informace o zdravi pacienta.
Nepise se vsak nic o citlivych ddajich pacienta (napf. rodné ¢islo, sexualni orientace aj.)
K predani informaci pacienta o jeho zdravotnim stavu pak vyzaduje souhlas pacienta,

kromé vyjimek vymezenych zdkonem. (Kufe, Veselska a kolektiv, 2021)

Ve vSech zminovanych dokumentech se zdiiraziiuje povinnost mlcenlivosti, ktera
je v etickych kodexech chapana jako zavazek ochrany informaci svéfenych Iékati nebo
zdravotnickému pracovnikovi, a to i po smrti pacienta. Rtizné dokumenty, jako Zenevska
deklarace nebo Mezinarodni kodex lékatské etiky, pfimo pojmenovavaji a vymezuji tuto
povinnost, pti¢emz nékteré pripoustéji vyjimky, a to napiiklad pii souhlasu pacienta Ci
nevyhnutelném ohrozeni jinych osob. Napii¢ vSemi zdravotnickymi profesemi
jednozna¢né plyne shoda na nutnosti respektovat soukromi pacienti a nutnosti
zachovavat mlcenlivosti o skuteCnostech, které se o pacientovi zdravotnicky pracovnik

dozvédél pri vykonu svého povolani s diirazem na zachovani tajemstvi i po jeho smrti.

2.3 Povinnost mlcenlivosti dle zakona o ZS
Pfi stanovovani diagnézy a vymeéné informaci mezi pacientem a lékarem ¢i jinym
zdravotnickym pracovnikem se pracuje s citlivymi informacemi pacienta. Citlivé
informace se tykaji nejen zdravotniho stavu pacienta, ale spadaji do toho vSechny
skuteCnosti, které se zdravotnicky pracovnik dozvi o pacientovi béhem poskytovani

zdravotnich sluzeb véetné zdravotnické zachranné sluzby. V § 51 odst. 1 zdkona o ZS, je
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doslova uvedeno: ,,Poskytovatel je povinen zachovat micenlivost o vSech skutecnostech,

o kterych se dozvédeél v souvislosti s poskytovdnim zdravotnich sluzeb.*

Poskytovanim informaci o zdravotnim stavu pacienta, jakoz i poskytovanim
jinych zdravotnich ¢i nezdravotnich udaji pacienta dochazi k citlivému zdsahu do
soukromi pacienta a jeho blizkych. Zvefejnéni nebo sdélovani citlivych informaci muze
zavazné ovlivnit jeho soukromy a rodinny zivot, socidlni situaci i postaveni v zameéstnani.
Ustavni soud ve vztahu k povinnosti ml&enlivosti napiiklad ve svém nalezu ze dne 10.
3. 2015, &. j. I1. US 2050/14-1, judikoval, Ze: ,,Uvedené informace lze pritom vztihnout
ez na osobu pravé zemrelou, nebot ita pouziva ochrany svého soukromi, jelikoZ téz

vvvvvv

osoby.*

Povinnost mlcenlivosti nicméné neni neprolomitelna, pficemz zdkon oZS
stanovuje konkrétni vyjimky z povinné mlcenlivosti, tedy podminky, za kterych lze
povinnost ml¢enlivosti legaln€ prolomit. Tyto vyjimky budou ddle zminéné v podkapitole

2.3.2 této bakalarské prace.

2.3.1 Subjekty povinnosti ml¢enlivosti
Hlavnim subjektem povinné ml¢enlivosti je poskytovatel zdravotnickych sluzeb,
kterym se dle § 2 odst. 1 zdkona o ZS rozumi fyzickd nebo pravnickd osoba, kterd ma

opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb podle zdkona o ZS.

Povinnost ml¢enlivosti nicméné dopada i na dalsi osoby, které mohou mit ptistup
k osobnim informacim pacienta, pii¢emz do okruhu téchto osob podle § 51 odst. 5 zdkona

0 ZS spadaji:

a) zdravotni¢ti pracovnici a jini odborni pracovnici, a to v souvislosti s vykonem
jejich povolani,

b) zdravotnicti pracovnici nebo jini odborni pracovnici, ktefi jiz nevykonéavaji své
povoldni, ainformace ziskali v souvislosti s byvalym vykonem povolani
zdravotnického pracovnika nebo jiného odborného pracovnika nebo zaméstnani
pii poskytovani zdravotnich sluzeb,

c) osoby ziskavajici zpasobilost k vykonu povolani zdravotnického pracovnika nebo

jiného odborného pracovnika,



d) osoby uvedené v § 65 odst. 2 zdkona o ZS nahlizejici bez souhlasu pacienta do
zdravotnické dokumentace o ném vedené (napf. soudni znalci, osoby povéerené
spradvnim orgdnem k vypracovani nebo piezkoumani lékarského posudku,
zdravotnicti pracovnici posuzujici zdravotni stav pro ucely socialniho
zabezpeceni, osoby piipravujici se na vykon lékarského a nelékaiského povolani,
pokud to pacient bezprostfedné nezakazal),

e) clenové odbornych komisi podle zdkona o specifickych zdravotnich sluzbach,

f) osoby uvedené v § 46 odst. 1 pism. g) zdkona o ZS, tj. pfislusnici Vézenské
sluzby,

g) dalsi osoby, které v souvislosti se svou ¢innosti vykonavanou na zakladé jinych
pravnich predpist zjisti informace o zdravotnim stavu pacienta nebo informace
s tim souvisejici.

v

Jak je patrno ze shora uvedeného, povinnost ml¢enlivosti se vztahuje v prvé fadé
na zdravotnické pracovniky. Je tedy namisté si blize specifikovat, kdo se rozumi
zdravotnickym pracovnikem, jelikoz se jedna o jeden zhlavnich subjektd, na které
dopadd povinnost mlcenlivosti asni spojend omezeni pii sdélovani informaci
o zdravotnim stavu pacienta, o navrzenych zdravotnich sluzbach a dalSich skute¢nostech
s tim spojenych (pfi¢ina a pivod nemoci, stadium nemoci, mozné dusledky a rizika

navrhovanych zdravotnich sluzeb aj.).

Podle zakona ¢. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani zpusobilosti
k vykonu nelékatskych zdravotnickych povolani ak vykonu cinnosti souvisejicich
s poskytovanim zdravotni péce a ozméné nekterych souvisejicich zakonl (zakon
o nelékarskych zdravotnickych povolanich), ve znéni pozdéjsich predpist, a zdkona C.
95/2004 Sb., o podminkéch ziskdvani a uznavani odborné zpusobilosti a specializované
zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani 1ékare, zubniho 1ékate a farmaceuta, ve
znéni pozdejsich predpist, je zdravotnickym pracovnikem kazda fyzicka osoba, ktera
poskytuje zdravotni péci, ato hlavné péci oSetfovatelskou, péci v porodni asistenci,
preventivni péci, anesteziologicko-resuscitacni péci, diagnostickou péci, 1é¢ebnou péci,
rehabilitacni péCi, paliativni péCi adal§i druhy zdravotni péCe. Muze pfitom jit
o zdravotnického pracovnika vykonavajiciho 1ékarské i nelékarské zdravotnické
povolani. Podle téchto predpist musi kazdy zdravotnicky pracovnik splnit nejdiive

odbornou zpusobilost, ktera je v zakoné vymezena pro jednotliva 1ékaiska a nelékarska
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zdravotnickd povolani (naptfiklad pro détskou sestru, vseobecnou sestru, porodni

asistentku, optometristu a dalsi.)

Za pozornost stoji i kategorie tzv. dalSich osob, na které se vztahuje povinnost
mlcenlivosti dle § 51 odst. 5 pism. g) zdkona o ZS. Tyto osoby totiz nejsou v zakoné o ZS
blize specifikovany a nabizi se tedy otdzka, koho lze do této kategorie zaradit. Do této
kategorie osob lze zaradit naptiklad ¢leny etickych komisi, které posuzuji ptipustnost
odbéru tkani a organti od zijiciho darce dle § 5 odst. 3 zakona ¢. 285/2002 Sb., o darovani,
odbérech a transplantacich tkani a organi a o zméné nékterych zakont (transplantacni
zédkon), ve znéni pozdé&jSich predpisi, nebo Cleny etickych komisi, ktefi se dozvi
informace a skute¢nosti béhem svého pisobeni v prubéhu klinickych zkousek nebo studii
(jde naptiklad o ddaje o zdravotnim stavu ucastnikt a vysledcich téchto zkousek nebo
studii) dle § 12 odst. 4 pism. a) zakona ¢. 375/2022 Sb., o zdravotnickych prostiedcich

a diagnostickych zdravotnickych prostiedcich in vitro.

2.3.2 VyjimKky z povinnosti mlcenlivosti vyplyvajici ze zakona o ZS
Existuji pfipady a situace, u kterych se nejedna o poruseni povinné mléenlivosti.

Tyto pfipady jsou vymezeny v § 51 odst. 2 az 4 zakona o ZS a mezi né patfi:

a) predavani informaci nezbytnych pro zajisténi navaznosti poskytovanych sluzeb
(naptiklad pfedani pacienta od zachranné zdravotnické sluzby do nemocniéni
péce),

b) sdélovani udaji nebo jinych skutecnosti, je-li poskytovatel zprostén pacientem,
popfipadé zakonnym zastupcem pacienta, mlcenlivosti a sdéluje-li ddaje nebo
tyto skutecnosti v rozsahu zprosténi,

c) sdélovani, popfipadé oznamovani udaji nebo jinych skutecnosti podle zakona
0ZS nebo jinych pravnich ptedpist, pokud znich vyplyva, ze udaje nebo
skutecnosti 1ze sdé€lit bez souhlasu pacienta (napfiklad konzultace zdravotniho
stavu pacienta),

d) sdélovani udaji nebo jinych skuteCnosti pro potieby trestniho fizeni zpisobem
stanovenym pravnimi predpisy upravujicimi trestni fizeni (napfiklad v souvislosti
s vySetfovanim nasilného trestného €inu, pokud byl pfislusnymi subjekty udelen
souhlas s poskytnutim pfislu§nych udaji nebo skutecnosti) a dile sdélovani udaju
nebo jinych skutecnosti pfi plnéni zdkonem ulozené povinnosti prekazit nebo

oznamit spachani trestného Cinu, kdy tyto povinnosti vyplyvaji z § 367 a § 368
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€)

g)

trestntho zakoniku (napf. pokud mé zdravotnicky pracovnik podezieni, ze doslo
ke spachdni trestného ¢inu nebo se hodnovérné dozvi, ze nékdo piipravuje nebo
pacha trestny Cin napiiklad tézkého ublizeni na zdravi, nedovoleného preruseni
téhotenstvi bez souhlasu téhotné zeny, znasilnéni, pohlavniho zneuziti, zneuziti
ditéte k vyrob& pornografie, tyrani svérené osoby, je povinen takovy trestny ¢in
oznamit €i jeho spachani pfekazit, a to pfipadné i ozndmenim statnimu zdstupci
nebo policejnimu orgdnu, ledaze by svym ozndmenim uvedl sebe nebo osobu
blizkou do nebezpeci smrti, ublizeni na zdravi, jiné zdvazné ijmy nebo trestniho
stihani),

sdélovani tidaju nebo jinych skute¢nosti poskytovatelem v nezbytném rozsahu pro
ochranu vlastnich prav v trestnim fizeni, obCanskopravnim fizeni, rozhod¢im
fizeni a ve spravnim fizeni,

sdélovani skutecnosti soudu nebo jinému organu, pokud je pfedmétem fizeni spor
mezi poskytovatelem, popfipadé jeho zaméstnancem, a pacientem nebo jinou
osobou, ktera uplatiiuje prava na nahradu Skody nebo ochranu osobnosti
v souvislosti s poskytovanim zdravotnich sluzeb (poskytovatel je v této
souvislosti téz opravnén predat kopii zdravotnické dokumentace vedené
o pacientovi soudnimu znalci, znalecké kancelafi, znaleckému ustavu, komorte
nebo odbornikovi, kterého si zvoli, za Gcelem vypracovani znaleckého nebo
odborného posudku vyzadaného obhajobou nebo ucastnikem v obCanském
soudnim fizeni),

sdélovani daji nebo jinych skutecnosti zdravotnickym pracovnikem ktery je
¢lenem komory, v nezbytném rozsahu pro ucely fizeni provadénych organy

komory (napiiklad feseni stiznosti podané na Iékate k CLK).

V souvislosti s vyjimkou z povinnosti ml¢enlivosti popsanou vyse pod bodem d)

stoji za zminku konkrétni pfipad, jimz se zabyval Nejvyssi soud ve svém usneseni ze dne
18. 3. 2015, ¢. j. 5 Tdo 166/2015-24. Obvinény byl v tomto pfipadé uznan vinnym
trestnym Cinem, ale on se branil argumentem o snizené schopnosti vnimani u hlavniho
liceni kvali vlivu pozitych 1ékii. Soud se tehdy telefonicky obratil na jeho oSetiujiciho
l1ékare (Slo o vézenského lékare) a telefonicky se ho zeptal na to, jestli je mozné, ze by
schopnosti vnimani u obvinéného mohly byt snizené. Lékar soudu na zakladé jeho zadosti
telefonicky sdélil informace o zdravotnim stavu obvinéného, a to konkrétné o tom, ze pod

vlivem 1ékd byt obvinény nemulze, aniz by lékai sdé€loval SirSi podrobnosti. Tyto
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informace pfitom byly podle obvinéného poskytnuty nezakonnym postupem. Nejvyssi
soud nicméné rozhodl, ze na uvedené poskytnuti informaci o zdravotnim stavu
obvinéného se vztahuje § 51 odst. 2 pism. d) zdkona o ZS, kdy se za poruseni povinné
mlcéenlivosti nepovazuje sdélovani udaju nebo jinych skutecnosti pro potieby trestniho
fizeni zpusobem stanovenym pravnimi predpisy upravujicimi trestni fizeni. Konkrétné
k § 51 odst. 2 pism. d) zdkona o ZS uvedl, ze se musi vykladat v souladu s § 8 odst. 5
zakona €. 141/1961 Sb., o trestnim fizeni soudnim (trestni fad), ve znéni pozdéjSich
predpist, ktery uvadi, ze nestanovi-li zvlastni zakon podminky, za nichz lze pro ucely
trestniho fizeni sdélovat informace, které jsou podle takového zakona utajovany, nebo na
n¢z se vztahuje povinnost mlcenlivosti, 1ze tyto informace pro trestni fizeni vyzadovat po
predchozim souhlasu soudce. Dle Nejvyssiho soudu pritom byl dostacujici i telefonicky

souhlas soudce sdéleny pfimo piislusnému lékati.

K otazce prolomeni povinné mlcenlivosti pfi sdélovani udaji nebo jinych
skute¢nosti poskytovatelem zdravotnich sluzeb pro ucely trestniho fizeni se vyjadril
i Ustavni soud ve svém nalezu ze dne 10. 3. 2015, ¢. j. 1L US 2050/14-1, dle kterého se
jednd o invazivni zdsah do soukromi jednotlivce s tim, ze je mozné vyzadovat citlivé
informace jen na zakladé souhlasu soudce podle § 8 odst. 5 trestniho fadu, ato
s dostatenym oduvodnénim, které musi odpovidat jak pozadavkim zakona, tak
i Gstavnim principim, které limituji jeho interpretaci. Sdélovani takto davérnych
zdravotnich informaci piedstavuje dle Ustavniho soudu zavazny zasah do zakladnich prav

a svobod jednotlivce.

2.3.3 Dalsi vybrané vyjimky z povinnosti mlcenlivosti vyplyvajici ze

zvlastnich pravnich predpisa

Plnéni oznamovaci povinnosti pri hospitalizaci pacienta nebo poskytovani

zdravotnich sluzeb bez souhlasu pacienta

Poskytovatel zdravotnich sluzeb ma tzv. aktivni oznamovaci povinnost ve vztahu
k mistn€ prislusSnému soudu podle sidla zdravotnického zafizeni. Tato oznamovaci
povinnost vyplyva z § 40 zdkona o ZS atyka se pfipadi prevzeti pacienta bez jeho
pisemného souhlasu do zdravotniho ustavu ze zdkonem stanovenych duvodi a daile
piipada dodatecného omezeni pacienta, ktery byl hospitalizovan na zakladé souhlasu, ve

volném pohybu nebo styku s vnéj§im svétem az beéhem 1écby.
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Hospitalizace pacienta bez souhlasu je pfipustna v pripadech stanovenych v § 38
odst. 1 zdkona o ZS, ato podle § 38 odst. 1 pism. a) zdkona o ZS pii pravomocném
rozhodnuti soudu o ulozeni ochranného léCeni formou lizkové péce, pii nafizeni
vySetfeni zdravotniho stavu podle trestniho fadu nebo podle zakona o zvlastnich fizenich
soudnich (jde napf. o vySetfovani zdravotnitho stavu vrdmci fizeni o omezeni
svépravnosti), pfi nafizené izolaci, karanténé nebo 1éCeni podle zikona o ochrané
verejného zdravi, ddle jde o pfipad, kdy podle § 38 odst. 1 pism. b) zdkona o ZS pacient
predstavuje bezprostredni a vazné riziko pro sebe nebo své okoli a projevuje pfiznaky
duSevni poruchy nebo touto poruchou trpi nebo je ovlivnén navykovou latkou a neni
mozné toto nebezpeci odstranit jinym zptusobem a o piipad podle § 38 odst. 1 pism. c)
zdakona o ZS, kdy zdravotni stav pacienta vyzaduje poskytnuti neodkladné péce a zaroveni

jeho zdravotni stav neumoziuje, aby vyslovil souhlas. (Specianova, 2020), (Cesko, 2011)

Poskytovatel zdravotnich sluzeb je povinen prave v piipadech podle § 38 odst. 1
pism. b) ac) zdkona o ZS popsanych vySe nejen oznamovat hospitalizaci pfislu§nému
soudu podle § 40 zdkona o ZS, ale dale je povinen téz podle § 38 odst. 6 zdkona o ZS
informovat o hospitalizaci osobu urcenou pacientem a pokud takovd osoba neexistuje,
pak n€koho zblizkych pfibuznych nebo osobu ze spolecné domacnosti, pfipadné
zakonného zastupce pacienta, pokud jsou tito zndmi. Pokud neni zadna z téchto osob

znama nebo dostupna, je povinen informovat Policii Ceské republiky.

PInéni povinnosti dle zakona o PCR v souvislosti s patranim po pohresovanych nebo

hledanych osobach

Piislusnici PCR mohou podle § 68 odst. 3 pism. b) zdkona & 273/2008 Sb.,
o Policii Ceské republiky, ve znéni pozd&jsich predpist, pro Ggely zahajeného patrani po
konkrétnich pohfeSovanych nebo hledanych osobach zadat od poskytovatele zdravotnich
sluzeb informace o dob¢€ a miste€ poskytnuti zdravotnich sluzeb. Zdravotnicky pracovnik
mé povinnost sdilet pouze nutné informace, coz znamena pravé jen informace o dobé
a misté poskytnuti zdravotnich sluzeb pacientovi. Co se tyCe nahlizeni do zdravotnické
dokumentace pacienta a poskytovdni informaci o jeho zdravotnim stavu, nemaji

pislugnici PCR piistup k témto informacim podle uvedeného ustanoveni. (Cesko, 2008)

2.4 Pravni odpovédnost pri poruSeni povinné mlcenlivosti
Nejdrive si definujeme pojem pravni odpoveédnost, coz predstavuje specificky typ

pravniho vztahu, kdy po poruseni stavajici pravni povinnosti vznikd nova povinnost, ktera
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ma charakter sankce, ktery povazujeme za obecny znak odpovédnosti. Pravni
odpovédnost je pouze jednim z druhG odpovédnosti ve spolecnosti, kdy rozdil mezi
pravni a mimopravni odpovédnosti je pojem prava, jeho obsah a rozsah, ktery pravni

odpovédnost odliSuje od mimopravni odpoveédnosti. (Gerloch, 2021)

Existuji tfi zékladni podminky, které musi byt splnény, aby z pravniho hlediska
bylo mozné mluvit o pravni odpovédnosti (napiiklad za poruseni povinné mlcenlivosti).
Zakladem kazdého deliktu je konkrétni protipravni jednani, které vyvolava urcity
nasledek. Jednanim se rozumi projev vile projeveny ve vnéjsi realit€. V praxi to
znamena, ze musi dojit k takovému jedndni, které je v rozporu s platnou pravni
legislativou, kdy protiprdvniho jednani je mozno se dopustit jak konanim (napf.
provedenim chybného zdkroku), tak opomenutim (napf. neposkytnutim pomoci). Tedy
v pfipadé povinnosti ml¢enlivosti musi dojit k jejimu prolomeni v rozporu s nékterym
pravnim predpisem (napiiklad zakonem o ZS). Toto jednani nasledné vede k urcitému
nasledku, coz je spojeno s pravni odpovédnosti (v pfipadé poruSeni povinnosti
mléenlivosti to muze znamenat, ze byly neopravnéné zneuzity informace, udaje
a skuteCnosti o pacientovi, nebo utrpéla pacientova Cest ¢i povést). Mezi jednanim
a ndsledkem musi byt soucasné prokazana pri¢inna souvislost. To znamena, ze urcity
subjekt miZze nést odpovédnost za delikt pouze tehdy, pokud jeho jednani piimo
zpusobilo konkrétni nasledek. Pfi¢inna souvislosti jinymi slovy znamena, ze kdyby
nedoslo k protipravnimu jednani, nedoslo by k gymeé ¢i Skodé€ na stran€ pacienta, tato
podminka se soucasné velmi Casto obtizné prokazuje v ramci soudnich fizeni. Subjektem
deliktu je pak ten, kdo se dopusti poruseni pravni povinnosti a kterému soucasné pravo

pfiznava zpusobilost k protipravnimu jednani. (Gerloch, 2021), (Mach a kol., 2013)

Ke shora uvedenym tfem podminkam jesté muze pfistoupit podminka Ctvrta, a to
zavinéni. V této souvislosti rozliSujeme objektivni a subjektivni odpovédnost.
Subjektivni pravni odpoveédnost vyzaduje zavinéné poruseni pravni povinnosti a je zndma
jako ,,odpovédnost za zavinéni“. Objektivni odpovédnost, nazyvana také odpoveédnost za
protipravni stav ¢i vysledek, nevyzaduje zavinéni a vztahuje se na nezavinéné protipravni
jednani nebo stavy. Tento typ odpovédnosti mize byt zmirnén moznosti liberace, kdy
odpovédny subjekt prokaze, ze skodlivy nasledek by nastal i pfes veskeré vynalozené
usili. Liberacni divody zahrnuji napfiiklad vyssi moc, jako jsou pfirodni katastrofy.
Dukazni bfemeno pro prokazani existence protipravniho stavu a liberacnich divodi nese

ten, kdo by byl jinak odpovédny. U zavinéni se zkoumaji dvé véci — védomi a vile. Jde-
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li o vé€domi, znamena to, ze delikvent si byl svého jednani védom, a co se tyCe vule, jedna
se o skute¢ny vztah delikventa k jednani a nasledku. Zavinéni se pak obecné dé¢li na
umyslné a nedbalostni zavinéni. Nedbalostni zavinéni je ve zdravotnickych sporech
nejcastéjsi a déli se na védomou a nevédomou nedbalost. Konkrétné nevédoma nedbalost
se charakterizuje tim, ze delikvent dopoustéjici se deliktu neveédél, ze se deliktu dopousti,
ale védét to mél a mohl, z ¢ehoz vyplyva, Ze neznalost zdkona Clovéka neomlouva.
Zvlaste v profesich jako jsou profese zdravotnické je tedy nezbytnou povinnosti
zdravotnika se neustale vzdélavat ve vSech smérech, které ovliviiuyji jeho profesi vcetné
pravnich aspekt vykonu jeho profese, které mimo jiné upravuji i zde feSenou povinnou

mlcenlivosti. (Gerloch, 2021)

V pfipadé poruseni povinnosti ml¢enlivosti pak pfichazi v ivahu vznik pravni
odpové&dnosti hned v néekolika rovinach, jak bude blize popsano v ndsledujicich

podkapitoldch.

2.4.1 Obcanskopravni odpovédnost

V roviné obcCanskopravni odpovédnosti piichazi v souvislosti s porusenim
povinnosti mlcenlivosti do tvahy zejména odpovédnost za zpusobenou nemajetkovou
Ujmu podle § 2956 a § 2957 zakona €. 89/2012 Sb., obcanského zakoniku, ve znéni
pozdé€jsich predpista (dale jen ,,obcansky zakonik™), ackoliv zcela vyloucit nelze ani
tjmu majetkovou. Podle § 2956 obcanského zakoniku plati, Ze pokud sktidce zasahne do
chranéného prirozeného prava cloveéka podle prvni ¢asti obCanského zadkoniku, je povinen
nahradit jak majetkovou, tak nemajetkovou djmu, kterou tim zpasobil. Pod nemajetkovou
ujmu se také radi duSevni ttrapy zptsobené danym jednanim. Zpusob a vySe adekvatni
kompenzace musi byt stanoveny tak, aby se vzaly v ivahu i okolnosti zvlastniho zietele
hodné. Podle § 2957 obCanského zakoniku mezi né patii umyslné zpisobeni Gjmy, zvlasté
kdyz je Gjma zpusobena lsti, pohrizkou, zneuzitim zavislosti poskozeného na skadci,
Sifenim informaci o zasahu ve vefejném prostoru nebo kvili diskriminaci poskozeného
na zakladé pohlavi, zdravotniho stavu, etnického ptvodu, viry ¢i zjinych srovnatelné
zavaznych duvodu. Dale se bere v potaz i obava poskozeného o ztratu zivota nebo vazné
poskozeni zdravi, pokud byla tato obava vyvoldna hrozbou nebo jinou podobnou

pticinou.

Vyse bylo uvedeno, ze v ramci obCanskopravni odpovédnosti je poskytovana

ochrana pifed zdsahy do pfirozenych prav cloveéka. Podle § 81 obcanského zakoniku je
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osobnost Cloveka je chranéna vcetné vSech jeho pfirozenych prav akazdy je povinen
respektovat svobodné rozhodnuti ¢lovéka zit podle vlastniho uvéazeni. Tato ochrana se
zaméfuje predevsim na Zivot a distojnost Clovéka, jeho zdravi a pravo Zzit v pfiznivém
zivotnim prostiedi, na jeho vaznost, ¢est, soukromi a na jeho projevy osobni povahy. Je
tak nepochybné, ze poruseni povinné mlcenlivosti je zpusobilé do zminénych prav
zasdhnout. Osoba, jejiz osobnost byla dotena, ma pak podle § 82 obcanského zakoniku
pravo pozadovat upusténi od neopravnéného zasahu nebo odstranéni jeho nasledki. Po
smrti dotCené osoby se muze této ochrany jeji osobnosti domahat i kterdkoliv z osob

blizkych.

2.4.2 Trestnépravni odpovédnost

Do roku 1993 bylo poruSeni mlcenlivosti zdravotnikem etickym provinénim
anebylo trestnépravné postihovano. Teprve od roku 1994 S$§lo otrestny ¢in
neopravnéného nakladani s osobnimi udaji podle § 178 zakona ¢. 140/1961 Sb., trestni
zékon, ve znéni pozdéjsich predpist, a od 1. 1. 2010 je tento trestny ¢in neopravnéného
nakladani s osobnimi udaji upraven v § 180 zakona ¢. 40/2009 Sb., trestniho zakoniku,
ve znéni pozdé€jSich predpisi. Tam se povazuje za trestné nejen neopravnéné nakladani
s osobnimi udaji, ale i poruseni statem ulozené nebo uznané povinnosti mlc¢enlivosti, kde
spadd ipovinnost ml€enlivosti zdravotnika. Za zminku stoji, ze pro vznik trestni
odpovédnosti postac¢i poruSeni povinnosti mlCenlivosti iz pouhé nedbalosti vCetné

nedbalosti nevédomé, ktera byla zminéna jiz vyse. (Uherek, 2014)

Dftive trestnépravni odpoveédnost za vySe uvedeny trestny Cin nesla jen fyzickd
osoba, ale s ohledem na nejnovéjsi pravni upravu v zakoné ¢. 418/2011 Sb., o trestni
odpovednosti pravnickych osob a fizeni proti nim, ve znéni pozd¢€jsich predpisi, nesou
trestnépravni odpovédnost za uvedeny trestny Cin jiz i pravnické osoby, tedy naptiklad

i samotni poskytovatelé zdravotnich sluzeb, ktefi jsou pravnickou osobou.

Trestni odpovédnost za poruSeni povinné mlcenlivosti dle § 180 trestniho
zdkoniku nese osoba, kterd i z nedbalosti neopravnéné zvetejni, sdéli, zpfistupni, jinak
zpracovdva nebo si jinak pfisvoji osobni udaje, které byly o jiném shromazdéné
v souvislosti s vykonem vefejné moci, a tim zpusobi vaznou ujmu na pravech nebo
opravnénych zajmech subjektu téchto udaji. Takova osoba muze byt potrestana odnétim
svobody az na tii roky nebo zakazem cCinnosti. Stejné pak muze byt potrestana i osoba,

kterd byt i z nedbalosti porusi povinnost ml¢enlivosti ulozenou nebo uznanou stitem, a to
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tim, ze neopravnéné zverejni, sdéli i zpfistupni osobni udaje teti strané, které ziskala
beéhem vykonavani svého povolani, zaméstnani nebo funkce, a tim zptsobi vaznou ujmu

na pravech nebo opravnénych zajmech dot&ené osoby. (Cesko, 2009)

Odnéti svobody na jeden rok az pét let, penézity trest nebo zakaz Cinnosti I1ze pak
ulozit pachateli shora uvedeného trestného Cinu, pokud spachal trestny Cin jako Clen
organizované skupiny, pokud byl trestny ¢in spachan tiskem, filmem, rozhlasem, televizi,
verejné pristupnou pocitacovou siti nebo jinym obdobné a¢innym zpisobem, pokud byla
spachanym trestnym Cinem zpusobena zna¢na Skoda nebo pokud byl trestny ¢in spachan

v umyslu ziskat pro sebe nebo né&koho jiného znaény prospéch. (Cesko, 2009)

Odnéti svobody na tfi az osm let Ize ulozit pachateli shora uvedeného trestného
¢inu, pokud byla Cinem zpusobena Skoda velkého rozsahu nebo pokud byl €in spachan

v umyslu ziskat pro sebe & nékoho jiného prospéch velkého rozsahu. (Cesko, 2009)

2.4.3 Pracovnépravni odpovédnost

Pracovnépravni odpovédnost je uplatiovana v ramci pracovnépravnich vztahu,
tedy v ramci vztahli mezi zaméstnavatelem a zaméstnancem. Dochazi k ni pfi vzniklé
skodé béhem plnéni pracovnich kol nebo v pfimé souvislosti s nim. Podle § 250 odst.
1 zakona ¢. 262/2006 Sv., zakoniku prace, ve znéni pozdé&jSich predpist, obecné plati, ze
zamestnanec je povinen nahradit zameéstnavateli Skodu, kterou mu zpasobil zavinénym
porusenim povinnosti pfi plnéni pracovnich ukold nebo v piimé souvislosti s nim.
Takovym porusenim povinnosti zaméstnance ve zdravotnictvi pfitom mize byt i poruseni
povinné mlcenlivosti, kdy v dusledku toho je zaméstnavatel naptiklad povinen odSkodnit
poskozeného pacienta. Tento druh pravni odpovédnosti proto mnohdy pfichdzi v ivahu
predevsim v kombinaci s obCanskopravni odpovédnosti zaméstnavatele (poskytovatele

zdravotnich sluzeb) vii¢i pacientim.

Vedle povinnosti zameéstnance nahradit zameéstnavateli Skodu zptsobenou
v souvislosti s porusenim povinnosti ml€enlivosti pfich4dzi v dvahu i postih v podobé
napftiklad vytykaciho dopisu nebo pfimo vypovédi z pracovniho poméru, a pokud dojde
k hrubému poruseni povinnosti zaméstnance, ma zaméstnavatel pravo i okamzité ukoncit

pracovni pomér zameéstnance.
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2.4.4 Spravnépravni odpovédnost

Poskytovatel zdravotnich sluzeb se podle § 117 odst. 3 pism. d) zdkona o ZS
dopusti prestupku, pokud porusi povinnost ml€enlivosti podle § 51 zdkona o ZS, pfiCemz
mu za to hrozi podle § 117 odst. 4 pism. a) zdkona o ZS pokuta az do vyse 1 000 000 K¢.
Z vyse hrozici pokuty je pfitom ziejmé, o jak zavazny prestupek v tomto pripadé jde.

(Pudil, 2015)

2.4.5 Disciplinarni odpovédnost

Disciplinarni odpovédnost se aplikuje u osob, které podléhaji disciplindrni
pravomoci stavovskych komor ziizenych komorovym zdkonem, tedy u Ceské lékatské
komory, Ceské stomatologické komory a Ceské lékarnické komory. Smyslem vytvofeni
a pusobnosti odbornych komor je predevsim to, Ze dbaji, aby ¢lenové komory vykonavali
povolani odborné, v souladu s etikou, pravni legislativou a soucasné s jednotlivymi

dil¢imi fady komory (Pudil, 2015).

Disciplinarni pravomoc vuc¢i ¢lenim pfislusné komory vykonava Cestna rada
okresniho sdruzeni, pripadné Cestna rada komory, ktera rozhoduje o opravném prostiedku
proti rozhodnuti Cestné rady okresniho sdruzeni. K zahdjeni disciplinarniho fizeni
komory je potiebna stiznost, ve které se zpochybiiuje vykon zdravotnického pracovnika.
V piipadé poruSeni povinné mlcenlivosti se feS§i stiznost na postup Clena komory
v rozporu s etickymi principy a s platnou legislativou CR, odskodné v tomto Hizeni

pacient nedostane, resp. neni predmétem disciplinarniho tizeni. (Ceska narodni rada,

1991)

Mezi disciplinarni opatfeni patii ditka, penézita pokuta udélena Cestnou radou
okresniho sdruzeni v rozmezi od 2000 K¢ do 20 000 K¢, penézita pokuta udélena estnou
radou komory v rozmezi od 3000 K¢ do 30 000 K¢ a podminecné ¢i tplné vylouceni

¢lena z komory. (Mach a kol., 2013)
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3 Prakticka cast

3.1 Cile a vyzkumné predpoklady/otazky
Hlavnim cilem této bakalaiské prace je analyzovat povinnost mlcenlivosti
zdravotnickych pracovnikt zdravotnické zachranné sluzby (dale jako ,,ZZS*) z pravniho
a etického hlediska a na zakladé takto provedené analyzy nasledné s vyuzitim dotazniku
pracujiciho téz s modelovymi situacemi zjistit, jaké je povédomi zdravotnickych

pracovniki ZZS o povinnosti ml¢enlivosti, jejim pravnim zakotveni a jejim rozsahu.

Cil 1: Definovat a vymezit povinnost mlcenlivosti zdravotnickych pracovniki v rdmci

poskytovani zdravotnické zachranné sluzby z hlediska pravniho a z hlediska etického.

Cil 2: Zjistit, jaké jsou teoretické znalosti zdravotnickych pracovnikli ZZS v oblasti
zdravotnického prava, a to se zvlastnim zaméfenim na povinnost mlcenlivosti v rdmci

poskytovani zdravotnické zachranné sluzby.

Cil 3: Zjistit, zda zdravotnicti pracovnici ZZS dokéazou tyto znalosti vyuzit v konkrétnich

modelovych situacich.

Cil 4: Posoudit a porovnat odpovédi respondentt a analyzovat vliv dosazeného vzdélani,
délky praxe apracovni pozice v ZZS na rozsah teoretickych znalosti tykajicich se
povinnosti ml¢enlivosti a na schopnost jejich uplatnéni v praxi, resp. v modelovych

situacich.

3.2 Vyzkumné otazky

Otazka 1: Jedna se o popisny cil.

Otazka 2: Jaké maji zdravotniCti pracovnici ZZS povédomi o zdravotnickém pravu,
konktrétné o povinnosti ml¢enlivosti v ramci poskytovani zdravotnické zachranné sluzby

a jeji pravni uprave?

Otazka 3: Jaké maji zdravotniCti pracovnici ZZS povédomi o moznych pravnich

nasledcich poruSeni povinnosti ml¢enlivosti?

Otazka 4: Jak dokazou zdravotnicti pracovnici ZZS aplikovat své znalosti o povinnost

mlcenlivosti v modelovych situacich?

Otazka 5: Ma na spravnosti odpoveédi respondenta vliv dosazené vzdélani, délka praxe

¢i profesni pozice?

20



3.3 Vyzkumné predpoklady
Predpokladem je, ze 80 % zdravotnickych pracovniki ZZS ma povédomi
o zdravotnickém pravu a konkrétn€ o povinnosti mlcenlivosti v rdmci poskytovan{

zdravotnické zachranné sluzby.

Predpokladem je, ze 70 % zdravotnickych pracovniki ZZS dokaze vyuzit teoretické

znalosti o povinnosti ml¢enlivosti v praxi.

Domnivam se, Zze v 90 % ptipadu se odpovédi respondentti budou odliSovat s ohledem na

jejich dosazené vzdélani, délku praxe a profesni pozici.

3.4 Metody

Vyzkumna cast studie byla provadéna pomoci kvantitativni metodiky
prostiednictvim nestandardizovaného anonymniho elektronického dotazniku. Dotaznik
byl distribuovan do zdravotnickych zatizeni Zdravotnické zachranné sluzby (ZZS) v péti
krajich — Libereckém, Usteckém, Pardubickém, Karlovarském a Plzefiském kraji, Cast
respondentt vSak plisobi soucasné ve vicero krajich vCetné kraji, které nejsou zminény
v uvedeném vyctu. Distribuce byla realizovdna e-mailem s pozadavkem na vyplnéni
online dotazniku, coz umoznilo dosahnout vétsi variability respondentii nez pti osobnim

osloveni jednotlivych pracovist.
Dotaznikové Setireni probéhlo v obdobi od 17.5.2024 do 26.6.2024.

Dotaznik se sklddal z 15 otazek (viz ptiloha A). Otazky 1 az 4 slouzily k zakladni
identifikaci respondenta. Otazky 5 az 7 se tykaly vS§eobecnych znalosti o zdravotnickém
pravu a povinnosti ml¢enlivosti. Od 8. otdzky byl princip otazek zalozen na modelovych
situacich, kdy se méli respondenti rozhodnout, co by v dané modelové situaci udélali.

Vsechny otazky byly uzaviené.

Ziskana data byla zpracovdna pomoci Google Forms a Microsoft Office Excel
365. Poté se data zpracovala do tabulek a kolacovych grafi a byla vlozena do programu

Microsoft Office Word 365.

Vyzkumnym vzorkem byli zdravotniti pracovnici ZZS, respondenti byli osloveni
skrz e-mail pres vedouci vzdélavaciho a vycvikového stiediska ZZS riznych kraji. Pred
zaCatkem vyplnéni dotazniku, byl respondent ithned v ivodu srozumén s informacemi,
jako je napfiklad anonymita, téma bakalarské prace a predstaveni autorky dotazniku.

Celkovy pocet respondenti byl stanoven na 100. Zkoumany vzorek pracovnika
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obsahoval pozici operatora fidice motorového vozidla ZZS, zdravotnického zachranare —

fidiCe, zdravotnického zachranare a lékare.

3.5 Analyza vyzkumnych dat

Analyza dotaznikové otazky ¢. 1: Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

35 32

30
25

15 15

15 12

10

0 0

yAY SVbez SVsVL SVsM DiS. Bc. Mgr., MUDr. PhbDr.
VLaM Ing.

Graf I - vzdeélani respondentii

Dotaznikovou otazkou €. 1 se zjistovalo nejvyssi dosazené vzdélani respondentt.
Z celkového poctu 100 respondenti jich 5 absolvovalo stfedni Skolu zakoncenou
vyucnim listem (SV s VL), 15 absolvovalo stfedni §kolu zakon¢enou maturitou (SV s M),
12 dokoncilo vys§si odbornou §kolu zakon¢enou titulem DiS., 32 absolvovalo studium na
vysoké skole zakoncené titulem Bc., 15 dokoncilo studium na vysoké Skole zakoncené
titulem Mgr. nebo Ing., 17 zakoncilo studium vysoké Skoly titulem MUDr. a posledni 4
respondenti ziskali na vysoké §kole titul PhDr.
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Analyza dotaznikové otazky ¢. 2: Ve kterém kraji/ve kterych krajich pracujete?
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Graf 2 - kraj pracovisté

Dotaznikovou otazkou €. 2 se zjistovalo, v jakych krajich respondenti pracuji a na
tuto otazku mohl respondent oznacit vice nez jednu odpoveéd, jelikoz si je autorka této
bakalarské prace védoma toho, ze zde mohou byt respondenti, ktefi pracuji na vicero
pracovistich najednou. Tato otazka byla vytvofena za ucelem Iépe identifikovat

respondenty.

Dohromady bylo 107 zaskrtanych odpovédi viz Graf 2, coz neodpovida poctu
respondentd, coz je 100 respondentti. Diivod je velmi jednoduchy, 7 respondentt pracuje

na vicerech pracovistich v riznych krajich.

Z celkového poétu 100 respondenttl jich 16 uvedlo, Ze pracuji v Usteckém kraji,
ztoho 1 znich pracuje jesté soucasn¢ v Libereckém kraji a1l pracuje soucasné
v Plzenském kraji. Déle 14 respondentti uvedlo, ze pracuje v Libereckém kraji, z nichz 1
pusobi jesté souCasné v Krdlovéhradeckém kraji. Ddle 10 respondenti pracuje
v Pardubickém kraji. V Karlovarském kraji pracuje 16 respondentt, z nichz 2 pasobi ta
v Plzenském kraji a dalsi 2 pisobi v hlavnim mésté Praze. K Plzerniskému kraji se hlasilo

48 respondentu.
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Analyza dotaznikové otazky ¢. 3: Kolik let pusobite u zdravotnické zachranné sluzby?
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Graf 3 - délka praxe u ZZS

Otazka ¢. 3 se zaméfuje na délku praxe jednotlivych respondentd, kdy 6
respondentd ke dni vyplnéni dotaznikt slouzilo u ZZS méné nez 1 rok, 23 respondentt
slouzilou ZZS v rozmezi 1-5 let, 31 respondenti slouzilo u ZZS v rozmezi 5-10 let a 40

respondentu slouzilo u ZZS déle nez 10 let.

Analyza dotaznikové otazky ¢. 4: Jaké je VaSe pracovni zafazeni v rdmci zdravotnické

zachranné sluzby?
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Graf 4 - profesni pozice
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Z vyzkumného vzorku 100 respondentti bylo 15 fidi¢i motorového vozidla ZZS,
7 respondentd pracovalo na pozici zdravotnicky zachranar (ZZ) — tidi¢, 2 respondenti na
pozici ZZ — operator/ka zdravotnického operac¢niho stfediska, 56 respondentd na pozici

zdravotnicky zachranar a 20 respondentll na pozici lékar.

Analyza dotaznikové otazky ¢. 5: Ve kterém pravnim predpise je zakotvena povinnost

mlcenlivosti zdravotnickych pracovniki?

(1 V zadném, povinnost mlcenlivosti je pouze eticka zasada vyplyvajici z pravidel
profesni etiky zdravotnickych pracovnikd.

[1 'V zdkoné ¢. 95/2004 Sb., o podminkich ziskdvani auzndvani odborné
zpusobilosti a specializované zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani
lékare, zubniho Iékare a farmaceuta, ve znéni pozd€jsich predpist, a v zakon€ ¢.
96/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uznavani odborné zptsobilosti k vykonu
nelékatskych zdravotnickych povolani ak vykonu cinnosti souvisejicich
s poskytovanim zdravotni péCe a o zméné€ nékterych souvisejicich zakond, ve
znéni pozdejsich predpisu.

* V zakoné ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich
poskytovani (zdkon o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjsich predpisa.

(1 V zakong €. 374/2011 Sb., o zdravotnické zachranné sluzbé, ve znéni pozd¢jsich
predpist.

O Vzakon& & 220/1991 Sb., o Ceské lékaiské komore, Ceské stomatologické

komote a Ceské 1ékarnické komote, ve znéni pozdéjsich predpist.

® Spravna odpovéd Spatna odpovéd

Graf 5 - zakotveni povinné micenlivosti v pravnim predpisu
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Z celé dotazované skupiny odpoveédélo spravné 62 respondentd a 38 respondentl

odpoveédelo Spatné.

a) Ze 62 respondentt, ktefi odpovédéli spravné, jich 3 absolvovali stfedni Skolu
zakon¢enou vyucnim listem, 5 dokoncilo stfedni Skolu zakonCenou maturitni
zkouskou, 6 absolvovalo studium na vyssi odborné skole zakoncené titulem DiS
11 dokoncilo studium na vysoké Skole zakoncené titulem Bc., 8 absolvovalo
magisterské studium na vysoké Skole zakoncené jinym titulem nez MUDr,,
13 zakonc¢ilo magisterské studium na vysoké Skole s titulem MUDr.
a 2 respondenti dokon¢ili doktorské studium na vysokeé skole s titulem Ph.D.

Ze 62 respondentt, ktefi odpovedéli spravng, 2 respondenti slouzili u ZZS méné
nez 1rok, 14 respondenti pracovali uZZS v rozmezi 1-5let, 22 respondentd

slouzilo u ZZS v rozmezi 5-10 let a 24 respondentt slouzilo u ZZS vice nez 10

let.
Porovnani spravnych odpovédi na otazku €. 5 s ohledem na délku praxe Pocet
a nejvyssiho dosazeného vzdélani -T|respondentt
-'a) Méné nez 1 rok 2
= e) Vy§Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny
Htitul Be.) 1
-b)1-5let 14
# ¢) StiedoSkolské vzdélani s vyuénim listem 1
# d) Stfedoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 1
= e) Vy§Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 4
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny
Htitul Bc.) 4
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu
+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 1
h) Vysokos$kolské vzdélani v magisterském studijnim programu
+(dosazeny titul MUDr.) 3

Tabulka 1 - porovndni spravnych odpovédi na otizku ¢. 5 s ohledem na délku praxe a nejvyssiho
dosazeného vzdélani cast 1.

26



-¢)5-10 let 22

= e) Vys§Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

Htitul Be.) 13
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 4
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 4

-1d) Vice nez 10 let 24

+¢) Stredoskolské vzdélani s vyu€nim listem 2

+ ) Stfredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 4

= e) Vys§Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

Htitul Be.) 6
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 3
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 6
i) Vysokoskolské vzdélani v doktorském studijnim programu (dosazeny

+titul Ph.D.) 2

Celkovy soucet 62

Tabulka 2 - porovnani spravnych odpovédi na otizku ¢. 5 s ohledem na délku praxe a nejvyssiho
dosazeného vzdélani cast 2.

b) Ze 38 respondenti, ktefi odpovédéli Spatné, jich 2 dokoncili stfedni Skolu
zakoncenou vyucnim listem, 11 absolvovalo stfedni Skolu zakon¢enou maturitni
zkouskou, 5 dokoncilo vys$§i odbornou Skolu zakoncenou titulem DiS,,
8 absolvovalo bakalafské studium na vysoké Skole, 7 absolvovalo magisterské
studium na vysoké Skole zakoncené titulem jinym nez MUDr., 4 dokoncili
studium na vysoké Skole zakoncené titulem MUDr. a 2 respondenti absolvovali
doktorské studium na vysoké skole zakoncené titulem Ph.D.

Ze 38 respondentt, ktefi odpovedéli Spatné na otazku €. 5, jich 4 slouzili u ZZS
méné nez 1 rok, 9 pracovalo u ZZS v rozmezi 1-5let, 9 slouzilo u ZZS v rozmezi

5-10 leta 16 pusobilo u ZZS vice nez 10 let.
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Porovnani §patnych odpovédi na otazku €. 5 s ohledem na délku praxe a

Pocet

nejvyssiho dosazeného vzdélani -T|respondenti
—a) Méné nez 1 rok 4
+c) Stredoskolské vzdélani s vyuénim listem 1
=d) Stredoskolské vzdélani s maturitni zkouSkou 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny
+titul Bc.) 2
-b)1-5let 9
=e) Vy$si odborné vzdélani (dosaze ny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny
+titul Bc.) 4
g) Vysokoskolské vzdélani v magiste rském studijnim programu
+ (dosazeny titul jiny nez MUDr.) 2
h) Vysokoskolské vzdélani v magiste rském studijnim programu
+ (dosazeny titul MUDr.) 2
-c)5-10let 9
w1c) Stredoskolské vzdélani s vyuénim listem 1
=1d) Stre doskolské vzdélani s maturitni zkouskou 2
=e) Vy$si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 2
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny
+titul Bc.) 2
g) VysokosSkolské vzdélani v magiste rském studijnim programu
+ (dosazeny titul jiny nez MUDr.) 1
h) Vysokoskolské vzdélani v magiste rském studijnim programu
+ (dosazeny titul MUDr.) 1
-id) Vice nez 10 let 16
=1d) Stre doSkolské vzdélani s maturitni zkouskou 7
=ie) Vyssi odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 2
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu
+ (dosazeny titul jiny nez MUDr.) 4
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu
+ (dosazeny titul MUDr.) 1
i) Vysokoskolské vzdélani v doktorské m studijnim programu (dosazeny
= titul Ph.D.) 2
Celkovy soucet 38

Tabulka 3 - porovndni Spatnych odpovédi na otdzku &. 5 s ohledem na délku praxe a nejvyssiho dosaZeného

vzdeélani

Analyza dotaznikové otazky ¢. 6: Na jaké udaje a skutecnosti se vztahuje povinnost

mlcenlivosti zdravotnického pracovnika?

* Na vSechny udaje a skuteCnosti, o kterych se zdravotnicky pracovnik dozvédél

v souvislosti s vykonem svého zdravotnického povoldni.

[ Pouze na ddaje a skuteCnosti tykajici se zdravotniho stavu pacienta a lé¢ebného

postupu.

[] Pouze na osobni tidaje pacienta.
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m Spravna odpovéd Spatna odpovéd

Graf 6 - subjekty povinné micenlivosti zdravotnickych pracovnikii

Z celého dotazovaného vzorku odpovédé€lo spravné 95 respondenti a5 respondentl

odpoveédelo Spatné.

a)

b)

795 respondentt, ktefi odpovédéli spravné, jich 5 absolvovalo stfedni Skolu
zakoncCenou vyucnim listem, 14 dokoncilo stfedni Skolu zakoncenou maturitni
zkouskou, 10 absolvovalo studium na vyssi odbormné Skole zakoncené titulem
DiS., 31 dokoncilo studium na vysoké sSkole zakoncCené titulem Bc., 15
absolvovalo magisterské studium na vysoké Skole zakoncené jinym titulem nez
MUDr., 17 zakoncilo magisterské studium na vysoké §kole s titulem MUDr. a 3
respondenti dokoncili doktorské studium na vysoké skole s titulem Ph.D.

7. 95 respondentt, ktefi odpovedéli spravné, 6 respondentt slouzilo u ZZS méné
nez 1 rok, 22 respondenti pracovalo uZZS vrozmezi 1-5let, 28 respondentd
slouzilo u ZZS v rozmezi 5-10 let a 39 respondentl slouzilo u ZZS vice nez 10
let.

7 5 respondentt, ktefi odpovédéli Spatn€, 1 respondent dokoncil stfedni Skolu
zakonc¢enou maturitni zkouskou, 2 respondenti dokoncili vyssi odbornou Skolu
zakoncCenou titulem DiS., 1 respondent absolvoval bakalarské studium na vysoké
Skole a 1 respondent absolvoval doktorské studium na vysoké Skole zakoncené
titulem Ph.D.

Z. 5 respondentt, ktefi odpovédeéli Spatn€, 1 respondent slouzil u ZZS v rozmezi
1-5let, 3 respondenti slouzili u ZZS v rozmezi 5-10 let a 1 respondent pisobil

u ZZS vice nez 10 let.
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Analyza dotaznikové otazky ¢. 7: Trva povinnost mlcenlivosti zdravotnického

pracovnika i po ukon€eni vykonu zdravotnického povolani?

* Ano, trva dale v nezménéném rozsahu.

0
0
0

Ano, ale pouze po omezenou dobu stanovenou zdkonem.
Ano, ale pouze v rozsahu osobnich tdaji pacienta.
Ne, sukoncenim vykonu zdravotnického povolani povinnost mlcéenlivosti

zdravotnického pracovnika zanika.

m Spravna odpovéd Spatna odpovéd

Graf 7 - platnost povinné micenlivosti po ukonceni pracovniho poméru

V ramci zkoumané skupiny 100 respondenti odpoveédélo spravné 91 respondenti a 9

respondentd odpovédélo Spatne.

a)

b)

791 spravné zodpovézenych odpoveédi 5 respondenti dokoncilo stfedni Skolu
zakonCenou vyucnim listem, 12 respondenti absolvovalo stfedni Skolu
zakonCenou maturitni zkouskou, 12 respondenti dokoncilo studium na vyssi
odborné skole zakoncené titulem DiS., 28 respondenti absolvovalo studium na
vysoké Skole zakoncené titulem Bc., 14 respondentd dokoncilo magisterské
studium na vysoké Skole zakonCené jinym titulem nez MUDr., 17 respondentt
absolvovalo magisterské studium na vysoké Skole stitulem MUDr. a3
respondenti dokoncili doktorské studium na vysoké skole s titulem Ph.D.

Z 91 respondentt, ktefi odpovédeéli spravné, 6 z nich slouzilo u ZZS méné nez 1
rok, 20 z nich pracovalo u ZZS v rozmezi 1-5let, 29 respondentt slouzili u ZZS
v rozmezi 5-10 let a 36 respondentt slouzilo u ZZS vice nez 10 let.

Z 9 respondentd, ktefi zodpoveédéli Spatné tuto otazku, 3 respondenti dokoncili

sttedni Skolu zakonCenou maturitni zkouskou, 4 respondenti absolvovali
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bakalarské studium na vysoké Skole, 1 respondent absolvoval magisterské
studium na vysoké Skole zakoncené titulem jinym nez MUDr a 1 respondent
absolvoval doktorské studium na vysoké skole zakoncené titulem Ph.D.

Z téchto 9 respondentd jich 3 slouzili u ZZS vrozmezi 1-5let, 2 respondenti
pracovali u ZZS v rozmezi 5-10 let a posledni 4 respondenti pracovali u ZZS vice

nez 10 let.

Analyza dotaznikové otazky ¢. 8: Vedouci vyjezdové skupiny zdravotnické zachranné
sluzby pfi predani pacienta cilovému poskytovateli akutni lazkové péce sdéli prislusSnému
zdravotnickému pracovnikovi informace tykajici se zdravotniho stavu pacienta a dosud
poskytnuté zdravotni péce. Pacient je v tu dobu v bezvédomi a s poskytnutim uvedenych
udaju nevyslovil souhlas. Doslo ze strany vedouciho vyjezdové skupiny zdravotnické

zachranné sluzby k poruseni povinnosti ml¢enlivosti?

[J Ano, bez souhlasu pacienta nelze tdaje o jeho zdravotnim stavu a poskytnuté
zdravotni péci sdélovat.

[l Ne, ato za predkladu, ze pacient vyslovi souhlas s poskytnutim tdaja o svém
zdravotnim stavu a poskytnuté zdravotni péci alespor dodatecné, jakmile to jeho
zdravotni stav umozni.

* Ne, jde o predani informaci nezbytnych pro zajisténi navaznosti poskytovanych

zdravotnich sluzeb, a tedy souhlas pacienta neni potfeba.

Od otazky ¢. 8 byl zménén typ otazek v dotazniku, kdy se dotaznik soustfedi na modelové
situace a praktické vyuziti teoretickych znalosti o povinné mlcenlivosti zdravotnickych

pracovniku v situacich, ve kterych se mohou ocitnout.

m Spravna odpovéd Spatna odpovéd

Graf 8 - modelova situace ¢. 1
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Ze 100 dotazovanych respondentt jich 95 odpovédélo spravné a 5 Spatné.

a)

b)

7. 95 respondentt, ktefi odpovedéli spravné, jich 4 absolvovalo stiedni Skolu
zakoncenou vyucnim listem, 14 dokoncilo stfedni Skolu zakoncenou maturitni
zkouskou, 12 absolvovalo studium na vys$si odborné Skole zakoncené titulem
DiS., 31 dokoncilo studium na vysoké Skole zakoncené titulem Bc.,
14 absolvovalo magisterské studium na vysoké skole zakoncené jinym titulem
nez MUDr., 15 absolvovalo magisterské studium na vysoké Skole s titulem
MUDr. a 3 dokoncili doktorské studium na vysoké §kole s titulem Ph.D.

Z téchto 95 respondentd jich 6 slouzilo u ZZS méné€ nez 1 rok, 23 znich
pracovalo u ZZS v rozmezi 1-5let, 30 respondentt slouzilo u ZZS v rozmezi
5-10 let a 36 respondentt slouzilo u ZZS vice nez 10 let.

Z 5 respondentq, ktefi zodpoveédéli Spatné na tuto otazku, 1 absolvoval stfedni
Skolu zakoncCenou vyucnim listem, 1 dokoncil stfedni Skolu s maturitnim
vysvédcenim, 1 absolvoval bakalarské studium na vysoké skole, 1 absolvoval
magisterské studium na vysoké Skole zakoncené titulem jinym nez MUDr. a 1
respondent absolvoval doktorské studium na vysoké skole zakoncené titulem
Ph.D.

Z 5 respondentt 1 slouzil u ZZS v rozmezi 5-10 let a 4 respondenti pracovali

u ZZS vice nez 10 let.

Analyza dotaznikové otazky €. 9: Zdravotnicky zachranai ma divodné podezreni, ze

nezletily pacient, kterého ptevzal do péce, by mohl byt vzhledem k povaze zranéni na téle

a svému chovani a dusevnimu stavu obéti tyrani ze strany jiné osoby ¢i dokonce obéti

pohlavniho zneuzivani. Zdravotnicky zachranaf tedy o tomto neprodlené informuje své

nadfizené a véc je nasledné ze strany poskytovatele zdravotnické zachranné sluzby

oznamena Policii CR, aniz by s timto oznamenim vyslovili souhlas rodi¢e nezletilého

pacienta. Doslo ze strany zdravotnického zachranare k poruseni povinnosti ml¢enlivosti?

0l

Ano, nebot’ takové informace nemél dale sdélovat bez souhlasu rodic¢u nezletilého

pacienta.

Ne, povinnost mlcenlivosti porusil pouze poskytovatel zdravotnické zachranné

sluzby, ktery véc oznamil Policii CR bez souhlasu rodi&a nezletilého pacienta.
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* Ne, povinnost mlcenlivosti neporusil ani zdravotnicky zachranar ani poskytovatel
zdravotnické zachranné sluzby, nebot” §lo o plnéni zakonem ulozené povinnosti

prekazit nebo oznamit spachéni trestného Cinu.

m Spravna odpovéd Spatna odpovéd

Graf 9 - modelova situace ¢. 2

Ze 100 dotazovanych respondentti odpoveédélo spravne 99 z nich a jen 1 Spatng.

a) Z 99 respondentt, ktefi odpovedéli spravné, jich 5 absolvovalo stiedni Skolu
zakoncenou vyucnim listem, 16 dokoncilo stfedni Skolu zakoncenou maturitni
zkouskou, 12 absolvovalo studium na vyssi odborné Skole zakoncené titulem
DiS., 32 dokoncilo studium na vysoké Skole zakoncené titulem Bc.,
15 absolvovalo magisterské studium na vysoké skole zakon¢ené jinym titulem
nez MUDr., 17 absolvovalo magisterské studium na vysoké skole s titulem
MUDr. a 3 dokoncili doktorské studium na vysoké Skole s titulem Ph.D.
Z tohoto vyzkumného vzorku 6 respondentd slouzilo u ZZS méné nez 1 rok,
23 respondentl pracovalo u ZZS v rozmezi 1-5let, 31 respondent slouZzilo
u ZZS v rozmezi 5-10 let a 39 respondentt slouzilo u ZZS vice nez 10 let.

b) 1 respondent, ktery odpovédél na tuto otazku §patné, absolvoval doktorské

studium na vysoké Skole zakoncené titul Ph.D. a slouzil u ZZS vice nez 10 let.

Analyza dotaznikové otazky ¢. 10: Smi zdravotnicky pracovnik na misté nehody
v souvislosti s poskytnutou pfednemocni¢ni neodkladnou péci poskytnout prislusnikovi
PCR informace o aktualnim zdravotnim stavu oSetfeného pacienta a sméfovani pacienta

do zdravotnického zafizeni?
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(] Bez souhlasu pacienta smi poskytnout pouze informace o jeho aktudlnim
zdravotnim stavu.

‘ Bez souhlasu pacienta smi poskytnout pouze informace o sméfovani pacienta do
zdravotnického zafizeni.

(1 Bez souhlasu pacienta nesmi sd¢lit zadnou z uvedenych informaci.

m Spravna odpovéd Spatna odpovéd

Graf 10 - modelova situace ¢. 3

Ze 100 respondentt na tuto otazku odpovédéli 80 spravné a 20 §patné.

a) Z80 respondenti, ktefi odpovédeli spravné, 4 absolvovali stiedni Skolu
zakoncCenou vyucnim listem, 12 dokoncili stfedni Skolu zakonCenou maturitni
zkouskou, 9 absolvovali studium na vyssi odborné Skole zakoncené titulem DiS.,
25 dokoncili studium na vysoké Skole zakonCené titulem Bc., 11 absolvovali
magisterské studium na vysoké Skole zakoncené jinym titulem nez MUDr., 15
absolvovali magisterské studium na vysokeé Skole s titulem MUDr. a 4 dokoncili
doktorské studium na vysoké Skole s titulem Ph.D.

Z téchto 80 respondenti 4 znich slouzili u ZZS méné nez 1 rok, 21 znich
pracovalo u ZZS v rozmezil-5let, 22 respondentd slouzili u ZZS v rozmezi 5-

10 let a 33 respondentt slouzili u ZZS vice nez 10 let.
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Porovnani spravnych odpovédi na otazku ¢. 10 s ohledem na délku Pocet

praxe a nejvySsiho dosazeného vzdélani -T|respondentt
-ia) Méné nez 1 rok 4
+c) Stfredoskolské vzdélani s vyuénim listem 1
+ d) Stredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny
+titul Be.) 2
-b)1 -5 let 21
+c) Stfredoskolské vzdélani s vyuénim listem 1
+ d) Stredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 1
+e) VySSi odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 5

f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+titul Bc.) 6
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 3
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 5

-ic) 5—10 let 22

+c) Stfredoskolské vzdélani s vyuénim listem 1

+d) Stredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 1

+e) VySSi odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+titul Be.) 12
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 3
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 4

-d) Vice nez 10 let 33

+c) Stfredoskolské vzdélani s vyuénim listem 1

+ d) Stfredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 9

+e) VySSi odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 3
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+Htitul Bc.) 5
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+ (dosazeny titul jiny nez MUDr.) 5
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 6
i) Vysokoskolské vzdélani v doktorském studijnim programu

+/(dosazeny titul Ph.D.) 4

Celkovy soucet 80

Tabulka 4 — porovndni spravnych odpovédi na otdzku ¢ 10 s ohledem na délku praxe a nejvyssiho
dosazeného vzdélani

b) Z 20 respondentti s oznaCenou Spatnou odpovédi 1 respondent dokoncil stiedni
Skolu s vyuénim listem, 3 méli dokoncené stiedoSkolské vzdélani s maturitni
zkouskou, 3 absolvovali studium na vyssi odborné skole zakoncené titulem DiS.,
7 absolvovalo bakalafské studium na vysoké skole, 4 dokoncili magisterské
studium na vysoké Skole zakoncené titulem Mgr. nebo Ing. a posledni
2 respondenti absolvovali studium na vysoké §kole zakonc¢ené titulem MUDr.

Z téchto 20 respondentd 2 respondenti slouzili uZZS méné€ nez 1 rok, 2
respondenti slouzili u ZZS v rozmezi 1-5 let, 9 respondentt slouzilo u ZZS

v rozmezi 5-10 let a 7 respondentt slouzilo u ZZS vice nez 10 let.
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Porovnani Spatnych odpovédi na otazku €. 10 s ohledem na délku praxe a Pocet

nejvyssiho dosazeného vzdélani -T|respondentt

-ia) Méné nez 1 rok 2

+e) Vy§Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny titul

+Bc.) 1

-lb)1-5let 2
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny titul

+Bc.) 2

-ic) 5—-10 let 9

+d) Stfredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 1

+e) Vy§Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 2

f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny titul

+Bc.) 3
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu (dosazeny
+titul jiny nez MUDr.) 2

h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu (dosazeny
+titul MUDr.) 1
-1d) Vice nez 10 let 7
+c) Stfredoskolské vzdélani s vyucnim listem 1
+d) Stfredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 2

f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny titul

+Bc.) 1
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu (dosazeny

+titul jiny nez MUDr.) 2
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu (dosazeny

+titul MUDr.) 1

Celkovy soucet 20

Tabulka 5 — porovnani Spatnych odpovédi na otdzku ¢. 10 s ohledem na délku praxe a nejvyssiho
dosazeného vzdélani

Analyza dotaznikové otazky ¢. 11: Zaméstnanec (pacient) utrpél pracovni uraz na
pracovisti a z pracovisté byl odvezen zdravotnickou zachrannou sluzbou. Zaméstnavatel
nasledné do vyjezdové zakladny poslal sekretarku vybavenou pisemnou plnou moci
udélenou zaméstnavatelem, v niz zameéstnavatel pisemné zmocnil sekretarku k tomu, aby
od poskytovatele zdravotnické zachranné sluzby vyzadala apfevzala informace
o zdravotnim stavu zameéstnance (pacienta), ktery utrpél pracovni uraz a je v pracovni
neschopnosti. Muze piitomny zdravotnicky zachranar ptredat informace o zdravotnim
stavu zaméstnance (pacienta) sekretaice zaméstnavatele na zakladé predlozené pisemné

plné moci?

(] Ano, v souvislosti s pracovnim urazem zamestnance (pacienta) ma zamestnavatel
vzdy pravo na informace o zdravotnim stavu zaméstnance (pacienta) a predlozena
plnd moc soucasné opraviiuje zdravotnického zachranafe poskytnout tyto

informace sekretarce zaméstnavatele.
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(] Ano, ale pouze za predpokladu, ze plna moc bude opatiena ufedné oveérenym
podpisem.
* Ne, v tomto piipad€ neni zdravotnicky zachranar opravnén poskytnout informace

o zdravotnim stavu zaméstnance (pacienta).

m Spravna odpovéd Spatna odpovéd

Graf 11 - modelova situace ¢. 4

Z vyzkumného vzorku 100 respondentti 74 z nich odpovédé€lo spravné a 26 Spatné.

a) Ze 74 respondenti, ktefi odpoveédé€li spravné€, 4 absolvovali stfedni Skolu
zakonc¢enou vyucnim listem, 11 dokoncilo stfedni Skolu zakoncenou maturitni
zkouskou, 8 absolvovalo studium na vyssi odborné Skole zakonc¢ené titulem DiS
23 dokoncilo bakalarské studium na vysoké Skole, 14 absolvovalo magisterské
studium na vysoké skole zakoncené jinym titulem nez MUDr., 12 absolvovalo
magisterské studium na vysoké skole s titulem MUDir. a 2 absolvovali studium na
vysoké skole zakoncené titulem Ph.D.

Ze 74 respondentl, ktefi odpovedéli spravné, 4 respondenti slouzili u ZZS méné
nez 1 rok, 19 respondentli pracovalo u ZZS v rozmezi 1-5 let, 25 respondentd
slouzilo u ZZS v rozmezi 5-10 let a 26 respondentil pracovalo u ZZS vice nez 10

let.
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Porovnani spravnych odpovédi na otazku €. 11 s ohledem na délku Pocet

praxe a nejvyssiho dosazeného vzdélani -T|respondenti

-'a) Méné nez 1 rok 4

+/c) Stredoskolské vzdélani s vyucnim listem 1

+ d) Stfredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+titul Be.) 2

-b)1-5let 19

+c) Stredoskolské vzdélani s vyucnim listem 1

+ie) Vyssi odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 4
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+titul Bc.) 6
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 3
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 5

-ic) 5-10 let 25

+c) Stredoskolské vzdélani s vyucnim listem 1

+d) Stfredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 1

+e) VysSi odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 2
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+titul Be.) 11
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 5
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 5

-id) Vice nez 10 let 26

+/c) Stredoskolské vzdélani s vyucnim listem 1

+ d) StifedosSkolské vzdélani s maturitni zkouskou 9

+e) Vys§si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 2
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+titul Be.) 4
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 6
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+(dosazeny titul MUDr.) 2
i) Vysokoskolské vzdélani v doktorské m studijnim programu

+/(dosazeny titul Ph.D.) 2

Celkovy soucet 74

Tabulka 6 — porovndni spravnych odpovédi na otdzku ¢ 11 s ohledem na délku praxe a nejvyssiho
dosazeného vzdélani

b) Z26 respondentt, ktefi oznalili Spatnou odpoveéd, 1 respondent mél
sttedoSkolské vzdélani s vyucnim listem, 4 dokoncili stfedni Skolu s maturitni
zkouskou, 4 absolvovali studium na vyssi odborné skole zakoncené titulem DiS.,
9 absolvovalo studium na vysoké Skole zakoncené titulem Bc., 1 absolvoval
magisterské studium na vysoké Skole zakoncené titulem jinym nez MUDr.,
5 absolvovalo studium na vysoké Skole zakoncené titulem MUDr. a posledni
2 respondenti absolvovali doktorské studium na vysoké skole zakoncené titulem

Ph.D.
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7,26 respondenta 2 slouzili u ZZS méné nez 1 rok, 4 slouzili u ZZS v rozmezi 1-
5 let, 6 pracovalo u ZZS v rozmezi 5-10 let a 14 respondentli pracovalo u ZZS

vice nez 10 let.

Porovnani Spatnych odpovédi na otazku €. 11 s ohledem na délku praxe a Pocet

nejvyssiho dosazeného vzdélani -T|respondenti

-ia) Méné nez 1 rok 2

+e) VySSi odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny titul

+Bc.) 1

-b) 1-5let 4

+d) Stredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 1

+e) VysSi odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny titul

+/Bc.) 2

-ic) 5—-10let 6

+d) Stredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 1

+e) Vy$Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny titul

+/Bc.) 4

-id) Vice nez 10 let 14

+c) Stfredoskolské vzdélani s vyucnim listem 1

+d) Stredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 2

+e) Vy$Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny titul

+/Bc.) 2
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu (dosazeny

+titul jiny nez MUDr.) 1
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu (dosazeny

+titul MUDr.) 5
i) Vysokoskolské vzdélani v doktorském studijnim programu (dosaze ny titul

+/Ph.D.) 2

Celkovy soucet 26

Tabulka 7 — porovnani Spatnych odpovédi na otdzku ¢. 11 s ohledem na délku praxe a nejvyssiho
dosazeného vzdélani

Analyza dotaznikové otazky ¢. 12: Vyjezdova skupina zdravotnické zachranné sluzby
dostala vecer pokyn k vyjezdu k pacientovi, ktery se mél zranit pti padu na schodech. Na
misté je nicmén¢ zjiSténo, ze pacient je zjevné pod vlivem navykovych latek a zranéni
utrpél béhem potycky, kterou vyvolal v restauraci s provoznim restaurace. Zranéni
nicméné nebylo vazné. Kdyz se zdravotnicky zachranar zepta pacienta, zda pozil n¢jaké
navykové latky, pacient zacne zdravotnickému zéachranafi hrub& nadavat a kiicet, ze si
zasadné nepreje, aby se néco takového nekde objevilo nebo fesilo, soucasné se pokusi
zdravotnického zachranafe udefit. Nasledn€ se zdravotnicky zachranat dozvi, ze na néj
pacient podal na Policii CR trestni oznameni pro udajné hrubé chovani a napadeni

a pozaduje kompenzaci stim, ze véc byla postoupena prfestupkové komisi, kam je
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zdravotnicky zachranaf nyni pfedvolan k vyslechu. Je zdravotnicky zachranar s ohledem

na svou povinnost ml¢enlivosti opravnén vypovidat?

0l

Ne, zdravotnicky zachranar je sohledem na svou zdkonnou povinnost

>
mlcéenlivosti povinen odepfit vypovéd, ledaze je pacient povinnosti ml¢enlivosti
zprosti.

Ano, ale je povinen respektovat pfani pacienta a nesdelovat informace, které si
pacient nepral fesit a které se tykaly jeho mozného ovlivnéni navykovymi latkami.
Ano, zdravotnicky zachranaf je opravnén vypovidat a sdélit udaje v rozsahu

nezbytném pro ochranu vlastnich prav v prestupkovém fizeni vcetné informaci,

které se tykaly mozného ovlivnéni pacienta navykovymi latkami.

m Spravna odpovéd Spatna odpovéd

Graf 12 - modelovd situace ¢. 5

Ze 100 respondentt 92 z nich odpovédélo spravné a 8 Spatné.

a) Z92 spravné zodpovézenych odpoveédi 5 respondentli dokoncilo stfedni Skolu

zakoncenou vyucnim listem, 14 absolvovalo stfedni Skolu zakoncenou maturitni
zkouskou, 12 dokoncilo studium na vyssi odborné Skole zakoncené titulem DiS.,
29 absolvovalo bakalarské studium na vysoké Skole, 14 dokoncilo magisterské
studium na vysoké skole zakoncené jinym titulem nez MUDr ., 15 absolvovalo
studium na vysoké skole s titulem MUDr. a 4 respondenti dokonc¢ili studium na
vysoké skole s titulem Ph.D.

792 respondentt, ktefi odpovédéli spravné, 6 z nich slouzilo u ZZS méné nez
1 rok, 21 z nich slouzilo u ZZS v rozmezi 1-5let, 29 respondentu slouzilo u ZZS

v rozmezi 5-10 let a 36 respondentd pracovalo u ZZS vice nez 10 let.
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b) Z 8 respondentd, ktefi odpovédéli na otazku Spatn€, 2 respondenti méli
stfedoskolské vzdélani s maturitni zkouskou, 3 respondenti méli vysokoskolské
vzdélani v bakalarském studijnim programu zakoncené titulem Bc., 2 respondenti
oznacili za jejich nejvyssi dosazené vzdélani vysokoskolské vzdélani
v magisterském studijnim programu s titulem Mgr. nebo Ing. a 1 respondent
absolvoval magisterské studium na vysoké skole zakoncené titulem MUDr.

Z 8 respondentil 2 znich slouzili uZZS v rozmezi 1-5let, 2 slouzili u ZZS

v rozmezi 5-10 let a 4 pisobili u ZZS vice nez 10 let.

Analyza dotaznikové otazky ¢. 13: Vyjezdova skupina zdravotnické zachranné sluzby
dostala pokyn k vyjezdu k pfipadu, kdy mélo dojit k hidce mezi partnery, ktera
vyvrcholila v hrubé nasili vici jednomu z partnerd. Zdravotnicky zachranaf na misté
oSetfil zranéného pacienta, ktery utrpél vaznéjsi zranéni. Tento pacient nicméné nasledné
sdélil, ze si nepreje véc dale fesit, ze Slo o nesStastnou nadhodu a odmitd prevoz do
nemocnice. Po fadném pouceni a podepsdni tzv. negativniho reversu je tedy pacient
ponechan na misté. Nasledujici den ptisel do vyjezdové zdkladny zdravotnické zachranné
sluzby piislusnik Policie CR v civilnim obleeni, ktery se prokazal sluzebnim prikazem
a sdélil, ze provéiuje incident z predeSlého dne pro podezieni ze spachani nasilného
trestného ¢inu. Pritomného vedouciho vyjezdové skupiny se pak dotazoval na informace
o incidentu a osobach nachazejicich se na misté a na tdaje tykajici se zdravotniho stavu
oSetfovaného pacienta, jakoz i zadal vydani veskeré dokumentace k tomuto incidentu. Je
vedouci vyjezdové skupiny opravnén poskytnout informace pozadované piislusnikem

Policie CR?

(] Ano, vtomto piipadé je opravnén bez dalsiho pozadované informace
a dokumentaci poskytnout, nebot jde ojednu zvyjimek z povinnosti
mlcenlivosti.

[1 Ne, neni opravnén pozadované informace a dokumentaci poskytnout, nebot
piislusnik Policie CR neptedlozil pisemny souhlas statniho zastupce, ze kterého
by bylo jednoznacné ziejmé koho, ve vztahu ke komu avjakém rozsahu
zpro§tuje mlcenlivosti.

[1 Ne, neni opravnén pozadované informace a dokumentaci poskytnout, nebot
u osoby v civilnim oble&eni nelze ové&fit jeji piislugnost k Policii CR.

* Ne, neni opravnén pozadované informace a dokumentaci poskytnout, nebot

piislusnik Policie CR nepiedlozil pisemny souhlas soudce, ze kterého by bylo
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jednoznacné ziejmé koho, ve vztahu ke komu avjakém rozsahu zprostuje

mlenlivosti.

m Spravna odpovéd Spatna odpovéd

Graf 13 - modelova situace ¢. 6

Ze 100 dotazovanych respondentti 56 z nich odpovédélo spravné a 44 z nich odpovédélo

Spatné.

a) Z 56 respondentt, ktefi zaskrtli spravnou odpovéd’, 1 dokoncil stfedni Skolu
zakoncCenou vyucnim listem, 8 absolvovalo stfedni Skolu zakon¢enou maturitni
zkouskou, 7 dokoncilo studium na vyssi odborné skole zakoncené titulem DiS.,
14 absolvovalo bakalarské studium na vysoké skole, 10 mélo vysokoskolské
vzdélani zakoncené titulem Mgr. nebo Ing., 14 absolvovalo studium na vysoké
Skole s titulem MUDr. a 2 absolvovali studium na vysoké Skole zakoncené titulem
Ph.D.

Z vySe zminénych 56 respondentl, 3 znich slouzili u ZZS méné nez 1 rok,
10 z nich slouzilo u ZZS vrozmezi 1-5let, 19 respondentd pusobilo u ZZS

v rozmezi 5-10 let a 24 respondentd pracovalo u ZZS vice nez 10 let.
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Porovnani spravnych odpovédi na otazku €. 13 s ohledem na délku Pocet
praxe a nejvyssiho dosazeného vzdélani -T|respondentt
-'a) Méné nez 1 rok 3
+ d) StfedosSkolské vzdélani s maturitni zkouskou 1
+ e) Vy§si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarské m studijnim oboru (dosazeny
+Htitul Bc.) 1
-'b)1 -5 let 10
+ d) StfedosSkolské vzdélani s maturitni zkouskou 1
+ e) Vy§si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 2
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarské m studijnim oboru (dosazeny
+Htitul Be.) 3
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu
+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 1
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu
+(dosazeny titul MUDr.) 3
-c)5—-10 let 19
+ c) Stredoskolské vzdélani s vyu€nim listem 1
+ e) Vyssi odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.)
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarské m studijnim oboru (dosazeny
+Htitul Be.) 8
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu
+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 3
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu
+/(dosazeny titul MUDr.) 4
- d) Vice nez 10 let 24
+ d) Stfredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 6
+ e) Vys§si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarské m studijnim oboru (dosazeny
+Htitul Bc.) 2
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu
+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 6
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu
+/(dosazeny titul MUDr.) 7
i) Vysokoskolské vzdélani v doktorském studijnim programu
+/(dosazeny titul Ph.D.) 2
Celkovy soucet 56

Tabulka 8 — porovndni spravnych odpovédi na otdzku ¢ 13 s ohledem na délku praxe a nejvyssiho
dosazeného vzdélani

b) Ze 44 respondentu, ktefi oznacili Spatnou odpoveéd’, 4 méli stredoskolské vzdélani
s vyucnim listem, 7 dokoncilo stfedni §kolu s maturitni zkouskou, 5 absolvovalo
studium na vys$8i odborné skole zakoncené titulem DiS., 18 dokoncilo bakalarské
studium na vysoké Skole, 5 absolvovalo magisterské studium na vysoké Skole
zakonCené titulem jinym nez MUDr., 3 absolvovali studium na vysoké Skole
zakoncené titulem MUDr. a2 respondenti absolvovali doktorské studium na
vysoké skole zakoncené titulem Ph.D.

Z téchto 44 respondent 3 respondenti slouzili u ZZS mén€ nez 1 rok, 13 slouzilo
u ZZS v rozmezi 1- 5 let, 12 pracovalo u ZZS v rozmezi 5-10 let a 16 respondent

pracovalo u ZZS vice nez 10 let.
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Porovnani Spatnych odpovédi na otazku €. 13 s ohledem na délku praxe a Pocet

nejvyssiho dosazeného vzdélani -T|respondentt
-a) Méné nez 1 rok 3
+/c) Stfedoskolské vzdélani s vyuénim listem 1

f) Vysokoskolské vzdélani v bakalaiském studijnim oboru (dosazeny titul
+/Bc.) 2
-b)1-5let 13
+c) Stfedoskolské vzdélani s vyuénim listem 1

+e) Vy§Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.)
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalaiském studijnim oboru (dosazeny titul

+/Bc.) 5
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu (dosazeny

Htitul jiny nez MUDr.) 2
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu (dosaze ny

+titul MUDr.) 2

-c)5-10 let 12

+ d) Stredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 2
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalaiském studijnim oboru (dosazeny titul

+/Bc.) 7
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu (dosazeny

+titul jiny nez MUDr.) 2
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu (dosaze ny

+titul MUDr.) 1

-id) Vice nez 10 let 16

+ c) Stfredoskolské vzdélani s vyuénim listem 2

+ d) StiedoSkolské vzdélani s maturitni zkouskou 5

+e) Vy§Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 2
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalaiském studijnim oboru (dosazeny titul

+/Bc.) 4
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu (dosazeny

+titul jiny nez MUDr.) 1
i) Vysokoskolské vzdélani v doktorském studijnim programu (dosazeny titul

+/Ph.D.) 2

Celkovy soucet 44

Tabulka 9 — porovnani Spatnych odpovédi na otdzku ¢. 13 s ohledem na délku praxe a nejvyssiho
dosazeného vzdélani

Analyza dotaznikové otazky ¢. 14: Zdravotnicky zachranat jde prednaset v ramci
edukativni a pedagogické Cinnosti, kde pouzije za materidly zaznamy z voldni na
tistovou linku, zaznamy ze zdravotnické dokumentace, videozaznamy z kamer
zdravotnickych zachranaia na vyjezdech, od kterych nema souhlasy pacienti k jejich

zvefejnovani. Mize zdravotnicky zachranaf pouzit tyto materialy ve své prednasce?

(] Ne, v zadném pripade.
[l Ano, pokud pfednasi pro zdravotnické pracovniky véazané povinnosti

mlenlivosti.
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* Ano, ale pouze za predpokladu, ze neni mozné jakkoli (ani nepiimo) ztotoznit

osoby, jichz se tyto materialy tykaji.

m Spravna odpovéd Spatna odpovéd

Graf 14 - modelova situace ¢. 7

Ze 100 dotazovanych respondentti 74 respondentt odpovédélo spravné a 26 respondentt

odpoveédelo Spatné.

a) Ze 74 respondenti, ktefi odpovedé€li spravné, 4 absolvovali stfedni Skolu
zakoncCenou vyucnim listem, 9 dokoncilo stfedni Skolu zakonCenou maturitni
zkouskou, 7 absolvovalo studium na vyssi odborné Skole zakonc¢ené titulem DiS
25 dokoncilo bakalarské studium na vysoké Skole, 11 absolvovalo studium na
vysoké Skole zakoncené titulem Mgr. nebo Ing., 15 absolvovalo studium na
vysoké Skole zakoncené titulem MUDr. a 3 absolvovali studium na vysoké skole
zakoncené titulem Ph.D.

Ze 74 respondentt, kteti odpovédéli spravné, 3 z nich slouzili u ZZS méné nez
1 rok, 18 z nich pracovalo u ZZS v rozmezi 1-5let, 27 respondenta slouzilo u ZZS

v rozmezi 5-10 let a 26 respondentd pracovalo u ZZS vice nez 10 let.
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Porovnani spravnych odpovédi na otazku ¢. 14 s ohledem na délku Pocet

praxe a nejvyssiho dosazeného vzdélani -T|respondentt

-'a) Méné nez 1 rok 3

+ c) Stiredoskolské vzdélani s vyuénim listem 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosaze ny

+titul Bc.) 2

-b)1 -5 let 18

+ d) Stfedoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 1

+1e) Vys§Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 2
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosaze ny

+Htitul Bc.) 7
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 3
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 5

-ic) 5-10 let 27

+ c) Stredoskolské vzdélani s vyuénim listem 1

+ d) Stfredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 2

+e) VysSi odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 3

f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosaze ny

+titul Be.) 13
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 3
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 5

-1d) Vice nez 10 let 26

+ c) Stiredoskolské vzdélani s vyuénim listem 2

+ d) Stfe doSkolské vzdélani s maturitni zkouskou 6

+ ) Vy§Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 2

f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosaze ny

+titul Be.) 3
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 5
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 5
i) Vysokoskolské vzdélani v doktorském studijnim programu

+/(dosazeny titul Ph.D.) 3

Celkovy soucet 74

Tabulka 10 — porovndni spravnych odpovédi na otazku ¢. 14 s ohledem na délku praxe a nejvyssiho
dosazeného vzdélani

b) Z26 respondenti, ktefi odpovédeli Spatn€, 1 mél stfedoskolské vzdélani
s vyucnim listem, 6 dokoncilo stfedni Skolu s maturitni zkouskou, 5 absolvovalo
studium na vys$si odborné skole zakoncené titulem DiS., 7 absolvovalo studium
na vysoké Skole zakoncené titulem Bc., 4 absolvovali studium na vysoké Skole
zakoncené titulem Mgr. nebo Ing., 2 absolvovali studium na vysoké Skole
zakoncené titulem MUDr. a posledni respondent absolvoval studium na vysoké
Skole zakoncené titulem Ph.D.

Z 26 respondenttl, kteti odpovedéli na tuto otazku $patné, 3 z nich slouzili u ZZS
méne nez 1 rok, 5 znich slouzilo u ZZS v rozmezi 1-5let, 4 pracovali u ZZS

v rozmezi 5-10 let a 14 respondentd pracovalo u ZZS vice nez 10 let.
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Porovnani Spatnych odpovédi na otazku €. 14 s ohledem na délku Pocet
praxe a nejvyssiho dosazeného vzdélani -T|respondentt
-ia) Méné nez 1 rok 3
+ d) Stiedoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 1
+e) Vyssi odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny
+titul Be.) 1
-b)1-5let 5
+c) Stredoskolské vzdélani s vyuénim listem 1
+e) Vy§Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 3
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny
+titul Bc.) 1
-ic) 5—-10 let 4
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny
+titul Be.) 2
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu
+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 2
-/d) Vice nez 10 let 14
+ d) Stfedoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 5
+e) Vy8sSi odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny
+titul Be.) 3
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu
+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 2
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu
+/(dosazeny titul MUDr.) 2
i) Vysokoskolské vzdélani v doktorském studijnim programu
+/(dosazeny titul Ph.D.) 1
Celkovy soucet 26

Tabulka 11 — porovndni Spatnych odpovédi na otazku ¢. 14 s ohledem na délku praxe a nejvyssiho
dosazeného vzdélani

Analyza dotaznikové otazky ¢. 15: Pii hlavnim liceni konaném v trestnim fizeni proti
obvinénému, se obvinény domahal odroCeni hlavniho lieni s odivodnénim, Ze neni
schopny se hlavniho liCeni ucastnit, a to z duvodu, Ze je pod vlivem 1éka (sedativ), které
omezuji jeho schopnost se orientovat osobou, ¢asem a mistem. Toho ¢asu byl obvinény
stthan vazebné, soudce tedy telefonicky kontaktoval oSetfujiciho lékafe z pfislu§né
vazebni véznice, aby ovéfil, zda jsou tvrzeni obvinéného pravdiva azda obvinény
skutecné je pod vlivem 1éki (sedativ). OSetiujici 1ékar nicméné soudci telefonicky sdélil,
ze obvinénému zadné léky podany nebyly, nebot’ se ocekavaly mozné obstrukce ze strany
obvinéného, a ze obvinény je schopen se hlavniho lieni Gc¢astnit. Na zakladé tohoto
telefonického sdéleni tedy soud v hlavnim lieni pokracoval a odroceni nepfipustil.
Obvinény nasledné€ postup soudu i oSetfujiciho 1ékare napadl. Porusil oSetfujici 1ékar

povinnou ml¢enlivost?
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[l Ano, nebot informace o zdravotnim stavu pacienta muze lékaf podat jen se
souhlasem pacienta a v tomto pfipadé pacient souhlas zjevne neudélil.

* Ne, pro ucely trestniho fizeni muze Iékaf podat informace o zdravotnim stavu
pacienta na vyzadani a se souhlasem soudce, pfiCemz tento souhlas mize byt
i telefonicky.

(] Ano, nebot 1ékaf nesmi informace o zdravotnim stavu pacienta pro ucely trestniho
fizeni poskytnout, nema-li pisemny souhlas soudce, tedy telefonicky souhlas nen{

dostateCny.

m Spravna odpovéd Spatna odpovéd

Graf 15 - modelovd situace ¢. 8

Ze 100 respondentti 67 z nich odpovédélo na otazku spravné a 33 respondentu Spatné.

a) Z 67 respondentt, ktefi oznacili spravnou odpoveéd’, 3 méli sttedoskolské vzdélani
s vyucnim listem, 8 absolvovalo stfedni Skolu zakon¢enou maturitni zkouskou, 9
dokoncilo studium na vyssi odborné skole zakoncené titulem DiS., 23 absolvovalo
bakalarské studium na vysoké Skole, 12 absolvovalo magisterské studium na
vysoké Skole zakonCené jinym titulem nez MUDr., 9 absolvovalo studium na
vysoké Skole stitulem MUDr. a3 absolvovalo studium na vysoké Skole
zakoncené titulem Ph.D.

Z vyse zminénych 67 respondentt, 3 z nich slouzili u ZZS méné nez 1 rok, 15
z nich slouzilou ZZS v rozmezi 1-5let, 24 respondentt pusobilo u ZZS v rozmezi

5-10 let a 25 respondentt pracovalo u ZZS vice nez 10 let.
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Porovnani spravnych odpovédi na otazku ¢. 15 s ohledem na délku Pocet

praxe a nejvyssiho dosazeného vzdélani -T|respondentt

-'a) Méné nez 1 rok 3

+e) Vy§§i odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+titul Bc.) 2

-ib)1-5let 15

+¢) Stfredoskolské vzdélani s vyuénim listem 1

+d) Stredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 1

+e) Vy$§i odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 4
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+titul Be.) 4
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

4 (dosazeny titul jiny nez MUDr.) 2
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 3

-ic) 5—10let 24

+¢) Stfredoskolské vzdélani s vyuénim listem 1

+d) Stredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 2

+ie) VySSi odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 3

f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+titul Bc.) 12
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/ (dosazeny titul jiny nez MUDr.) 4
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 2

-/d) Vice nez 10 let 25

+¢) Stfredoskolské vzdélani s vyuénim listem 1

+d) StredosSkolské vzdélani s maturitni zkouskou 5

+e) Vys§i odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1

f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+titul Be.) 5
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 6
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 4
i) Vysokoskolské vzdélani v doktorském studijnim programu

+/(dosazeny titul Ph.D.) 3

Celkovy soucet 67

Tabulka 12 — porovndni spravnych odpovédi na otazku ¢. 15 s ohledem na délku praxe a nejvyssiho
dosazeného vzdélani

b) Ze 33 respondentt, ktefi oznacili Spatnou odpoveéd’, 2 méli stiedoskolské vzdélani
s vyucnim listem, 7 dokoncili stfedni Skolu s maturitni zkouskou, 3 absolvovali
studium na vys$si odborné skole zakoncené titulem DiS., 9 absolvovalo studium
na vysoké Skole zakoncené titulem Bc., 3 absolvovali studium na vysoké Skole
zakoncené titulem Mgr. nebo Ing., 8 absolvovalo studium na vysoké skole
zakoncené titulem MUDr. a posledni respondent absolvoval studium na vysoké

skole zakoncené titulem Ph.D.
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Z téchto 29 respondentt 3 z nich slouzili u ZZS méné nez 1 rok, 7 z nich slouzilo
u ZZS v rozmezi 1-5let, 6 pracovalo u ZZS v rozmezi 5-10 let a 13 respondentd

pracovalo u ZZS vice nez 10 let.

Porovnani Spatnych odpovédi na otazku €. 15 s ohledem na délku Pocet

praxe a nejvysSiho dosazeného vzdélani -T|respondentt

-'a) Méné nez 1 rok 3

+c) Stfredoskolské vzdélani s vyuénim listem 1

+d) Stredoskolské vzdélani s maturitni zkouSkou 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+titul Bc.) 1

-b)1-5let 8

+ie) Vy§Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 1
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+titul Bc.) 4
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 1
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 2

-c)5—-10let 7
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+titul Be.) 3
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 1
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+(dosazeny titul MUDr.) 3

-d) Vice nez 10 let 15

+c) Stfredoskolské vzdélani s vyuénim listem 1

+d) Stredoskolské vzdélani s maturitni zkouskou 6

+ie) Vy§Si odborné vzdélani (dosazeny titul DiS.) 2
f) Vysokoskolské vzdélani v bakalarském studijnim oboru (dosazeny

+titul Bc.) 1
g) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul jiny nez MUDr.) 1
h) Vysokoskolské vzdélani v magisterském studijnim programu

+/(dosazeny titul MUDr.) 3
i) Vysokoskolské vzdélani v doktorském studijnim programu

+/(dosazeny titul Ph.D.) 1

Celkovy soucet 33

Tabulka 12 — porovndni Spatnych odpovédi na otazku ¢. 15 s ohledem na délku praxe a nejvyssiho
dosazeného vzdélani
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3.6 Vyhodnoceni cilii a vyzkumnych otazek/piedpokladu
V zaddni této bakalarské prace byly stanoveny celkem 4 vyzkumné cile
a3 vyzkumné predpoklady. Z dotaznikového Setfeni, kterého se =zucastnilo 100
respondentd, bylo provedeno vyhodnoceni vyzkumnych otdzek a nasledné€ vyhodnoceni

stanovenych vyzkumnych cilti a vyzkumnych predpokladi.

Vyzkumny cil ¢. 1: Definovat avymezit povinnost mléenlivosti zdravotnickych
pracovnikii v ramci poskytovani zdravotnické zachranné sluzby z hlediska pravniho

a z hlediska etického.

Vyzkumna otazka €. 1: Jedna se o popisny cil.
Jednad se o popisny cil, ktery byl splnén jiz v teoretické Casti bakalarské prace.
Prvni vyzkumny cil byl splnén.

Vyzkumny cil ¢. 2: Zjistit, jaké jsou teoretické znalosti zdravotnickych pracovnikt ZZS
v oblasti zdravotnického prava, a to se zvlastnim zaméfenim na povinnost mlcenlivosti

v ramci poskytovani zdravotnické zachranné sluzby.

Tento vyzkumny cil navazuje na prvni vyzkumny cil, kde byla definovédna
a vymezena povinnost ml¢enlivosti zdravotnickych pracovnikii. Tento vyzkumny cil byl

nasledné rozsifen, doplnén a uptesnén ze ziskanych odpovédi z dotaznikového Setteni.

Vyzkumna otiazka ¢ 2: Jaké maji zdravotnicti pracovnici ZZS poveédomi
o zdravotnickém pravu, konktrétné o povinnosti mlcenlivosti v rdmci poskytovani

zdravotnické zachranné sluzby a jeji pravni uprave?

Tuto problematiku zachycuji otazky ¢. 5, 6. a7., které byly védomostniho
charakteru. Otazka ¢. 5 zdotazniku se taze respondenti na zakotveni povinnosti
mléenlivosti zdravotnickych pracovnikd v platné pravni upravé. Na tuto otiazku 62
respondenti odpovédé€lo spravné a 38 Spatné. Otdazka ¢. 6 v dotazniku se zaméfila na
rozsah povinné ml¢enlivosti zdravotnickych pracovnikt. Na této otdzce se drtiva vétSina
respondentt, konktrétné 95 z nich, shodla na spravné odpovédi ajen 5 respondentd
odpovédelo nespravné. Posledni otdzka teoretického charakteru se zabyvala dobou trvani

povinné mlcenlivosti po ukonceni vykonu zdravotnického povolani. Vysledky vysly
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podobné jako u predchozi otazky, kdy 91 respondenttt odpoveédélo na otazku spravné a 9

respondentd Spatné.

Ze statistik vyplyva, ze vétSina zdravotnickych pracovnikli ZZS ma povédomi
o zdravotnickém pravu a pravni povinnosti ml¢enlivosti. Jediné, co je problematické, je
védomost o pravnim piedpise, ktery zakotvuje povinnost ml&enlivosti. Casto respondenti
zdkon 0ZS, ve kterém je zakotvena povinna mlcenlivost, jeji rozsah a subjekty,
zamérnovali se zakonem o ZZS, coz z logického hlediska dava smysl, ale je dilezité védeét,
ze povinnost mlcenlivosti zdravotnickych pracovniki se nelisi s ohledem na odborné

zaméteni a profesni pozice a pro vSechny zdravotnické pracovniky plati stejné.

Vyzkumna otazka ¢. 3: Jaké maji zdravotniCti pracovnici ZZS povédomi o

moznych pravnich nasledcich poruseni povinnosti ml¢enlivosti?

Z vysledkt dotaznikového Setfeni jednoznacné vyplyva, Ze vSichni respondenti
jsou si védomi toho, ze povinnost mlcenlivosti je povinnosti pravni, 1 kdyz ne vSichni
respondenti jsou si védomi toho, ze kterého pravniho predpisu tato povinnost vyplyva.
V ramci odpovédi na otazku €. 5 ani jeden z respondenta nezvolil jako spravnou odpoveéd
za a), podle které povinnost ml¢enlivosti neni upravena zadnym pravnim predpisem a je
pouze etickou zasadou vyplyvajici z pravidel profesni etiky zdravotnickych pracovniku.
Respondenti jsou si tedy védomi pravnich konsekvenci, které ma povinnost ml¢enlivosti.
Pravé uvedené pak potvrzuji 1 vysledky dotaznikového Setteni, které vyplyvaji z otdzek
zamétenych na feseni modelovych situaci. Ackoliv statisticky bylo u téchto otazek méné
spravnych odpovédi, plati, ze i u téchto otazek vzdy vice nez polovina respondentt
odpovédela spravné, jak je podrobné rozebrano dale. Je tedy zfejmé, Zze vétSina
dotazovanych respondentt si je védoma dulezitosti povinnosti ml¢enlivosti a toho, jak
povinnost ml¢enlivosti uplatiiovat v praxi a vyhnout se tak jejimu poruseni, a tedy 1

naslednému postihu za jeji poruseni.

Druhy vyzkumny cil byl spIlnén.

Vyzkumny cil €. 3: Zjistit, zda zdravotnicti pracovnici ZZS dokazi tyto znalosti vyuzit

v konkrétnich modelovych situacich.

Z analyzy dotaznikového Setfeni vyplyva, ze povédomi zdravotnickych

pracovniki ZZS o povinné mlcenlivosti a jejim praktickém uplatnéni je obecné na vysoké
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urovni. VétSina respondentt byla schopna spravné odpovédét na otazky tykajici se
pravnich aspekti povinné mlcenlivosti a jeji aplikace v modelovych situacich véetné

situaci, ve kterych muaze byt mlcenlivost legalné prolomena.

Vyzkumna otazka ¢. 4: Jak dokazi zdravotnicti pracovnici ZZS aplikovat své znalosti

o povinnost ml¢enlivosti v modelovych situacich?
K této problematice se vztahovaly otdzky v dotazniku od ¢. 8 do €. 15.

V otazce ¢. 8, ktera se zameétfovala na to, zda dosSlo k poruSeni povinnosti
mlcéenlivosti, kdyz vedouci vyjezdové skupiny ZZS sdélil informace o pacientovi
cilovému poskytovateli akutni lizkové péCe bez souhlasu pacienta, odpovédelo 95 ze 100
respondentd zcela spravné tak, ze neslo o poruseni povinnosti ml¢enlivosti, protoze §lo
o pfedani informaci nezbytnych pro zajiSténi navaznosti poskytovanych zdravotnich

sluzeb.

Otazka €. 9 se vztahovala na mozné prolomeni povinnosti ml¢enlivosti v pfipadé,
kdy ma zdravotnicky zachranai divodné podezieni, Ze je nezletily pacient pievzaty do
péte obéti tyrani nebo pohlavniho zneuZivani, a véc je oznamena PCR bez souhlasu
rodi¢t nezletilého pacienta. Ze 100 respondentd piitom 99 z nich odpovédélo zcela

spravng, ze v takovém piipade neni oznameni PCR poruSenim povinnosti ml¢enlivosti.

Dotaznikova otazka ¢. 10 se tykala modelové situace, kde zdravotnicky zachranar
stoji pfed rozhodnutim, zda pfi zasahu sd€li informace o zdravotnim stavu pacienta a jeho
dal§im sméfovani do zdravotnického zafizeni piislusnikovi PCR na misté zasahu.
Respondenti méli vybrat ze tfi moznosti liSicich se v tom, co muze zdravotnicky
pracovnik v této situaci sdélit piislusnikovi PCR. V této otizce odpovédélo 85
respondentu spravng, ze zdravotnicky pracovnik mize sdélovat informace bez souhlasu
pacienta jen ojeho sméfovani do zdravotnického zafizeni, avSak informace o jeho

zdravotnim stavu jiz neni dovolené sdélovat nékomu dalSimu bez jeho souhlasu.

V otazce €. 11 byli respondenti uvedeni do situace, kdy pacient utrpi pracovni
uraz na pracovisti a je odvezen ZZS do nemocnice a zaméstnavatel chce nasledné znét
zdravotni stav svého zaméstnance (pacienta) a posle do vyjezdové zakladny sekretarku
vybavenou plnou moci udé€lenou zameéstnavatelem s ukolem zjistit informace
o zdravotnim stavu pacienta. Respondenti vybirali z moznosti, jestli a za jakych

podminek muzou v této situaci predat informace o pacientovi sekretaice vybavené plnou
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moci, aniz by pfitom neopravnéné prolomili povinnou mlcenlivost. Vysledkem je, ze 74
ze 100 respondenti se shodlo na moznosti, ze v takové situaci neni zdravotnicky

zachranar opravnén poskytnout pozadované informace, coz byla spravna odpoved’.

Modelové situace v dotaznikoveé otazce €. 12 se zabyvala tim, zda je zdravotnicky
zachranar vzhledem k povinnosti ml¢enlivosti opravnén vypovidat pred prestupkovou
komisi o incidentu, pfi kterém byl pacient pod vlivem navykovych latek a agresivné se
choval viaci zdravotnickému zachranafi, a to navic v situaci, kdy je zdravotnicky
zachranat podeziely z prestupku na zékladé oznameni agresivniho pacienta a haji sva
prava. V tomto pripadé 92 respondenti odpovédélo spravné na tuto otazku tak, ze
zdravotnicky zachranaf je opravnén vypovidat a sdélit udaje v rozsahu nezbytném pro

ochranu vlastnich prév.

V dotaznikové otazce €. 13 byla popsana modelova situace zabyvajici se otazkou
toho, zda a za jakych podminek je vedouci vyjezdové skupiny ZZS opravnén poskytnout
pozadované informace a dokumentaci tykajici se incidentu, u kterého byla pfitomna
vyjezdovd skupina ZZS, a zdravotniho stavu pacienta piislugnikovi PCR, ktery navtivil
vyjezdovou zdkladnu v civilnim odévu a provéroval podezieni ze spachani nasilného
trestného Cinu. V této otazce chybovalo nejvice respondentd. Pouze 56 respondentl
odpovédélo na tuto otazku spravné. Nutno ale uvést, ze ti, ktefi odpovédéli Spatné,
neodpovédéli §patné zcela, vSichni respondenti se totiz shodli na odpovédi, ze informace

a dokumentaci nelze poskytnout, ale lisil se jejich divod, pro¢ tomu tak je.

Ve 14. otdzce byla feSena pomémé obvykla otazka, zda a za jakych podminek
muze zdravotnicky zachranaf pouzit zdznamy z volani na tisfiovou linku, zaznamy ze
zdravotnické dokumentace a videozaznamy z kamer z vyjezda bez souhlasu pacientt pro
edukativni a pedagogickou cCinnost. U této otdzky 74 respondentt odpovédélo na tuto
otazku spravné tak, ze moznost pouZziti zaznamu je vazana na to, ze nebude mozné ani

nepiimo ztotoznit osoby, kterych se tyto zdznamy tykaji.

Posledni otazka se tykala pfipadu feSeného i v soudni judikatufe, a to, zda
oSetfujici lékar porusil povinnou mlcenlivost, kdyz soudci telefonicky na pfimy
telefonicky dotaz soudce sdélil, ze obvinény neni u hlavniho lieni pod vlivem 1éka
(sedativ) a je schopen se ucastnit hlavniho lieni, aniz by mél lékat pisemny souhlas
obvinéného. Ze 100 tazanych respondenti 67 z nich odpovédé€lo na tuto otazku spravné

tak, Ze k porusSeni povinnosti ml¢enlivosti nedoslo, coz je stale nadpolovicni vétsina.
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Z odpovédi na dotaznikové otazky zamérenych na modelové situace vyplynulo,
ze zdravotniCti pracovnici ZZS maji dobré povédomi o uplatnéni povinnosti ml¢enlivosti
v praxi a o moznych vyjimkach z povinné mlcenlivosti. VétSina respondenti spravné
identifikovala situace, ve kterych lze povinnost mlcenlivosti legalné prolomit, jako je
nutnost sdélit informace pro ucely trestniho fizeni, ochrany vlastnich prav nebo v piipadé
ohrozeni zivota pacienta Ci jinych osob, av§ak nektefi respondenti méli nejasnosti v méné
obvyklych situacich, coz naznacuje potiebu a ucelnost dalsiho vzdélavani v této oblasti,

a to praveé se zameérenim na fesSeni praktickych situaci.

Z téchto vysledku vyplyva, ze zatimco obecné povédomi o povinné ml¢enlivosti
je na vysoké urovni, existuje prostor pro zlepsSeni v pochopeni specifickych vyjimek,
které se mohou vyskytnout v praxi. To podtrhuje dulezitost kontinualniho vzdélavani

a tréninku zdravotnickych pracovniki v oblasti pravnich a etickych aspekta jejich prace.

Treti vyzkumny cil byl splnén.

Vyzkumny cil ¢. 4: Posoudit aporovnat odpovédi respondentli aanalyzovat vliv
dosazeného vzdélani, délky praxe a pracovni pozice v ZZS na rozsah teoretickych
znalosti tykajicich se povinnosti ml€enlivosti a na schopnost jejich uplatnéni v praxi,

resp. v modelovych situacich.

Této problematice se vénovaly otazky €. 5 az €. 15, ale data se zde zpracovavala

s piihlédnutim k urcitym aspektim uvedenym konkrétné€ ve vyzkumném cili.

Analyza dotaznikovych odpovédi ukézala rozdily v teoretickych znalostech a ve
schopnosti je prakticky uplatiovat ze strany zdravotnickych pracovniki ZZS s riznym
vzdélanim, délkou praxe a na raznych pracovnich pozicich. Naptiklad v otazce ¢. 10,
ktera se dotazovala na sdéleni informaci ptislugnikovi PCR na mist& zasahu, odpovédélo

spravné 85 respondentil, zatimco 15 odpovédélo Spatné.

Vyzkumna otazka €. 5: Ma na spravnosti odpoveédi respondentt vliv dosazené

vzdélani, délka praxe ¢i profesni pozice?

Vzdélani hraje vyznamnou roli v pochopeni a aplikaci povinnosti mléenlivosti.
Respondenti s vysokoskolskym vzdélanim (bakalarskym, magisterskym nebo
doktorskym) vykazovali lepsi vysledky. Napfiklad z respondentt, ktefi odpovédéli

spravné na otazku ¢. 8, 31 respondent dokoncilo bakalarské studium, 15 magisterské a 3
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doktorské studium. Naopak mezi témi, ktefi odpoveédéli §patné€ na otazku ¢. 8, mél 1
respondent pouze stfedoskolské vzd€lani s vyucnim listem, 1 respondent mél
sttedoSkolské vzdélani s maturitou, 1 respondent mél vysokoSkolské vzdélani
v bakalafském studijnim programu, 1 respondent mél vysokoskolské vzdelani
v magisterském studijnim programu a1l respondent mél vysokoskolské wvzdélani
v doktorském studijnim programu. DalSim ptikladem je napfiklad to, ze mezi 85
respondenty, ktefi spravné odpovédéli na otazku ¢ 10, byla vétSina drziteli
vysokoSkolského titulu. V otdzce €. 13 byl nejmensi rozdil mezi spravné a nespravné
zodpovézenymi odpovédmi, av§ak z 56 spravné zodpovézenych odpoveédi méla drtiva

vétsina vysokoSkolské vzdélani zakoncené titulem Bc. a vySe.

V navaznosti na dosazené vzdélani bylo dale analyzovano, jaké jsou vazby mezi
vzdélanim a profesni pozici respondenti. Vysledky ukazaly, Ze profesni pozice
jednotlivych respondentii Casto odpovidaji jejich nejvyss§imu dosazenému vzdé€lani.
Jinymi slovy, respondenti s vy§Sim vzdélanim obvykle zastavali vyssi a kvalifikovang;si
pozice. Konkrétné€ zdravotnicti zachranati meli vyssi odborné vzdélani zakoncené titulem
DiS. nebo vysokoskolské vzdélani zakoncené tituly Bc. nebo Mgr./Ing., zatimco 1ékafi
absolvovali studium na vysoké §kole zakon¢ené titulem MUDr., piipadné Ph.D. Déle byla
pozornost zaméfena na zjiSténi, zda samotna profesni pozice ovliviiuje spravnost
odpovédi. Vzhledem k tomu, Ze profesni pozice byly tzce propojeny s dosazenym
vzdélanim, nebylo potfeba tuto otazku fesit samostatné, vysledky by se totiz shodovaly.
Respondenti na vyS$sich pozicich, které odpovidaly vyssimu vzdélani, vykazovali vy§si
miru spravnosti odpoveédi. To ukazuje, ze vzdélani a profesni pozice, které jsou spolu

silné korelované, spolecné ovliviiuji spravnost odpovédi respondent.

Délka praxe také hraje vyznamnou roli v rozsahu teoretickych znalosti
a schopnosti jejich uplatnéni. Respondenti s del§i praxi (vice nez 10 let) meli vyssi
uspesnost pii odpovidani na otazky tykajici se povinnosti ml€enlivosti. Data ukazala, ze
zdravotniCti pracovnici ZZS s delsi praxi Castéji spravné rozpoznavali situace, ve kterych
lze povinnost ml¢enlivosti prolomit. Konkrétné v otazce ¢. 10 odpoveédélo spravné 80

respondentd, z nichz 33 mélo vice nez 10 let praxe.

Schopnost uplatnit teoretické znalosti v praxi byla obecné vysoka. V otazce €. 13
tykajici se poskytnuti informaci piislugnikovi PCR odpovédélo spravné 56 respondenti,

z nichz 43 mélo vice nez 10 let praxe. Vysledky ukazaly, ze délka praxe a vyssi vzdélani
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pozitivné koreluji se schopnosti spravné aplikovat povinnost ml¢enlivosti a vyjimky

z povinnosti ml¢enlivosti.

Vysledky analyzy ukazuji, ze dosazené vzdélani, délka praxe a pracovni pozice
maji vyznamny vliv na rozsah teoretickych znalosti tykajicich se povinnosti ml¢enlivosti
a jejich aplikaci v praxi. VyS$§i vzdélani a delSi praxe pfispivaji k lepsSimu pochopeni
a spravné aplikaci povinnosti mlcenlivosti. To potvrzuje dualezitost kontinualniho

vzdé€lavani a pravidelného Skoleni zdravotnickych pracovnika.
Ctvrty vyzkumny cil byl splnén.

Vyzkumny predpoklad ¢. 1: Predpokladem je, Ze 80 % zdravotnickych pracovnika ZZS
ma povédomi o zdravotnickém pravu a konkrétné o povinnosti mlcenlivosti v rdmci

poskytovani zdravotnické zachranné sluzby.

Na zakladé vysledkd dotaznikového Setfeni lze konstatovat, ze vyzkumny
predpoklad €. 1 byl z vétsi ¢asti potvrzen. Vysledky jednotlivych dotaznikovych otdzek
prokazaly, ze zdravotniCti pracovnici ZZS maji vysoké povédomi o zdravotnickém pravu

a povinnosti mlcenlivosti, coz potvrzuje stanoveny predpoklad.

Vyjimkou je otazka €. 5, ktera se zaméfovala na to, v jakém pravnim piedpise je
zakotvena povinnost ml¢enlivosti zdravotnickych pracovnika, a u které 62 % respondenti
spravné identifikovalo, ze se jednd o zdkon o ZS. Vysledky z této otdzky jsou lehce pod

hodnotou, kterd byla predpokladédna.

Dotaznikova otazka €. 6, jez se tykala toho, na jaké tidaje a skutecnosti se vztahuje

povinnost ml¢enlivosti, byla spravné zodpovézena od 95 % respondenta.

V dotaznikové otazce ¢.7, kterd se dotazovala na to, zda trvd povinnost
mlcenlivosti i po ukonceni vykonu zdravotnického povolani, se 91 % respondentt shodlo

na spravné odpoveédi.

Tato data jednoznacné dokladaji, pokud je zprimérujeme, Ze vice nez 80 %
(konkrétné 82 %) zdravotnickych pracovniki ZZS ma adekvatni znalosti
o zdravotnickém pravu a povinnosti mlCenlivosti. Primémé pfes 90 % respondentd
spravné odpovédélo na otazky, které se tykaly specifickych aspektd povinnosti
mlcCenlivosti. Tento fakt indikuje, Ze povédomi a porozumeéni pravnim ramcim
souvisejicim s povinnosti mlcenlivosti je mezi zdravotnickymi pracovniky ZZS velmi

dobfe rozvinute.
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Vysledky Setfeni naznaCuji, Ze zdravotniCti pracovnici nejenze disponuji
teoretickymi znalostmi o povinnosti mlcenlivosti, ale také je efektivné aplikuji
v praktickych situacich, se kterymi se denné setkavaji. To potvrzuje dulezitost kvalitniho
vzdélavani a pravidelného Skoleni v oblasti zdravotnického prava, které zajistuje etické

a pravné spravné jednani zdravotnickych pracovniki.

Vyzkumny predpoklad ¢. 2: Predpokladem je, Ze 70 % zdravotnickych pracovnika ZZS

dokaze vyuzit teoretické znalosti o povinnosti ml¢enlivosti v praxi.

Na zakladé vysledkd dotaznikového Setfeni lze konstatovat, ze vyzkumny
predpoklad €. 2 byl rovnéz potvrzen. Data ziskana z jednotlivych dotaznikovych otdzek
prokazala, ze vice nez 70 % zdravotnickych pracovniki ZZS dokaze své teoretické

znalosti o povinnosti ml¢enlivosti aplikovat v praktickych situacich.

V dotaznikové otazce C. 8, ktera se zaméfila na situaci, kdy vedouci vyjezdové
skupiny sd¢lil informace o zdravotnim stavu pacienta pfi jeho pfedani cilovému
poskytovateli bez jeho souhlasu, spravné odpoveédélo 95 % respondentd, coz potvrzuje,
ze zdravotnicti pracovnici rozumi potiebé piedani nezbytnych informaci pro zaji§téni

navaznosti poskytovanych zdravotnich sluzeb.

Dotaznikova otazka €. 9 zabyvajici se oznamenim podezieni na tyrani nebo
zneuzivani nezletilého pacienta ukazala, ze 99 % respondentii spravné€ rozpoznalo, Ze

povinnost ml¢enlivosti nebyla porusena, protoze se jednalo o zdkonnou povinnost.

V dotaznikové otazce €. 10, kde se hodnotila moznost sdé€leni informaci
o aktudlnim zdravotnim stavu pacienta pfisluSnikovi PCR na mist¢ zasahu, 80 %
respondentd spravné odpovédélo, ze takové sdéleni je v souladu se zdkonnym

opravnénim pouze v omezeném rozsahu.

V otézce ¢. 11 dotazniku se jedna o situaci, kdy zaméstnavatel zmocni sekretarku,
aby ziskala informace o zdravotnim stavu zaméstnance, ktery utrpél pracovni uraz.
Otazka se snazi ovéfit povédomi o tom, zda zdravotnicky zachranai mize na zakladé
pisemné plné moci predat tyto informace sekretaice zaméstnavatele. U této otdzky se
74 % respondenti shodlo na tom, Zze zdravotnicky zachranar neni opravnén poskytnou

pozadované informace, coz byla spravna odpoveéd'.
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Otazka ¢. 12 se zabyvala otazkou toho, zda je zdravotnicky zachranaf opravnén
vypovidat o skuteCnostech, které se dozveédél pii vykonu svého povolani v situaci, kdy
sam zdravotnicky zachranar Celi obvinéni z hrubého chovéni a napadeni pacienta, ktery
byl pod vlivem navykovych latek a utrpél zranéni béhem potycky, kterou pred piijezdem
Z7ZS sam vyvolal. Otazka zkouma povédomi o tom, zda je zdravotnicky zachranar pii
ochrang vlastnich prav opravnén vypovidat s ohledem na svou povinnost mlcenlivosti.

Na spravné odpoveédi se shodlo 92 % respondent.

Otazka ¢. 13 se nejvice odliSuje pomérem spravnych a Spatnych odpovédi
respondenti. Tato otdzka fesi situaci, kdy si prislugnik PCR v civilu vySetiujici incident
posuzovany jako podezieni ze spachani nasilného trestného ¢inu, u kterého byla v rdmci
nasledného oSetfeni mozné obé&ti pritomna vyjezdova skupina ZZS, vyzadal informace o
incidentu, zdravotnim stavu pacienta a souvisejici dokumentaci. Otazka se zaméfuje na
to, zda muze vedouci vyjezdové skupiny tyto informace poskytnout s ohledem na
povinnost mlcenlivosti. Ze 100 dotazovanych respondentd odpovédélo na tuto otazku
spravné 56 z nich, zatimco 44 respondenti odpovédélo nespravné. Tento vysledek
naznaCuje, ze vice neZ polovina respondenti spravné identifikovala spravny postup v
dané situaci, coz mize indikovat adekvatni Groven znalosti tykajicich se pravnich a

etickych aspektii mlcenlivosti v kontextu zdravotnickych zachrannych sluzeb.

Predposledni otazka ¢. 14 provéfuje povédomi respondentd o tom, zda muze
zdravotnicky zachranaf pouzit zadznamy zvolani na tisfiovou linku, zdravotnické
dokumentace a videozaznamy z vyjezdi bez souhlasu pacientd pro edukativni a
pedagogickou cCinnost. Na otazku ¢. 14 spravné odpovédélo 74 % respondentd. Z toho
vyplyvé, ze vétsina respondentu si je védoma pravnich a etickych omezeni tykajicich se

pouzivani zaznamu bez souhlasu pacientt pro edukativni a pedagogickou ¢innost.

Posledni otdzka €. 15 se zabyva otdzkou sprdvnosti vyhodnoceni specifického
pfipadu, kdy soudce béhem trestniho fizeni telefonicky kontaktoval oetrujiciho lékate ve
vazebni véznici, aby ovéfil tvrzeni obvinéného, ze kvuli sedativiim neni schopen ucasti
na hlavnim li¢eni, a kdy 1ékar telefonické zadosti soudce bezprostiedné vyhovél, coz
vedlo k rozhodnuti soudce pokra¢ovat v hlavnim liceni. Otazka se soustfedi na to, zda
timto sdélenim Iékar porusil povinnost mlcenlivosti. Tento specificky ptfipad 67 %

respondentl vyhodnotilo spravné a s spravné oznacilo spravnou odpoveéd.
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Tyto vysledky ukazuji, ze zdravotniCti pracovnici ZZS nejenze maji vysokou
uroven teoretickych znalosti o povinnosti mlCenlivosti, ale také tyto znalosti efektivné
aplikuji v praxi. Primérné 80 % respondentt spravné odpovédélo na otazky tykajici se
specifickych praktickych situaci, coz potvrzuje, ze zdravotni¢ti pracovnici jsou schopni
spravné rozpoznat a aplikovat vyjimky z povinnosti ml¢enlivosti v souladu s pravnimi
predpisy aetickymi normami. Na druhou stranu, skute¢nost, ze 44 % respondentd
odpovédelo nespravné na otazku €. 13, poukazuje na existenci vyznamného procenta
zdravotnickych pracovnikd, ktefi mohou mit nedostatky ve znalostech nebo interpretaci
relevantnich pravnich predpist a etickych norem. Tento rozpor v odpovédich zdaraziuje
potiebu dal§iho vzd€lavani a osvéty v této oblasti, aby se zajistila jednotna a spravna

aplikace mlcenlivosti v praxi zdravotnickych zachrannych sluzeb

Vysledky Setfeni sice potvrzuji, Ze vice nez 70 % zdravotnickych pracovnika ZZS
dokédze vyuzit své teoretické znalosti o povinnosti ml€enlivosti v praxi, ale existuje

prostor pro jeji zlepSeni.

Vyzkumny predpoklad €. 3: Domnivame se, ze v 90 % piipadi se odpoveédi respondenti

budou odliSovat s ohledem na jejich dosazeného vzdélani, délku praxe a profesni pozici.

Podle vysledkt dotaznikového Setfeni mtiizeme fict, ze vyzkumny predpoklad ¢. 3 byl
potvrzen. Analyza odpovédi respondenti ukazala, ze dosazené vzdé€lani, délka praxe
a profesni pozice maji vyznamny vliv na spravnost odpovedi tykajicich se povinnosti

mlenlivosti.

Vysledky ukazuji, ze respondenti s vy$§im vzdélanim dosahovali lepSich vysledku pfi
odpoveédich na otazky tykajici se povinnosti ml¢enlivosti. Napfiklad v otazce €. 8 spravné
odpovédélo 95 % respondenti. Z téchto 95 % respondenti mélo 31 % bakalarské
vzdélani, 14 % magisterské vzdelani jiné nez MUDr. a 15 % magisterské vzdélani MUDr.
Podobné, mezi respondenty, ktefi spravné odpovédéli na otazku €. 9, mélo 32 %

bakalarské vzdélani a 17 % magisterské vzdélani MUDr.

Délka praxe rovnéz vyznamné ovliviiuje odpovédi respondenti. V otazce ¢. 10
spravné odpoveédelo 80 % respondentd, pricemz 33 % z nich mélo vice nez 10 let praxe.
U otazky ¢. 13, kde spravné odpovédeélo 56 % respondentt, bylo 24 % s praxi delsi nez
10 let.

60



Tyto vysledky ukazuji, ze dosazené vzdélani, délka praxe a profesni pozice maji
vyznamny vliv na odpovédi respondentd v otazkach tykajicich se povinnosti
mlcenlivosti. V souladu s vyzkumnym predpokladem ¢. 3 lze tedy potvrdit, ze v 90 %
piipadi se odpovédi respondentd skutecné lisi v zavislosti na téchto faktorech. To
naznacuje, ze vyssi vzdélani, delsi praxe a vySSi profesni pozice piispivaji k lepSimu

pochopeni a aplikaci povinnosti ml¢enlivosti.

Vysledky tohoto vyzkumu zdaraziuji potfebu zaméfit se na kontinualni vzdélavani
a Skoleni zdravotnickych pracovniki na v§ech urovnich, aby byla zajisténa vysoka Groven

znalosti a dovednosti v oblasti povinnosti ml¢enlivosti a jeji aplikace v praxi.
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4 Diskuze

Vysledky dotaznikového Setfeni provedeného v ramci této studie byly porovnany
s vysledky obdobnych kvalifikacnich praci arelevantni literaturou. Ziskand data
naznacuji, ze zdravotnicti pracovnici s vy$§im vzdélanim a del$i praxi prokazuji lepsi
znalosti tykajici se povinnosti mlcenlivosti. Konkrétn€, respondenti s magisterskym
vzdélanim nebo vys$sim dosahovali vyssi uspésnosti v odpovédich na otazky souvisejici
s legislativnimi aspekty povinné mlcenlivosti. Napfiklad v otdzce ¢. 8 spravné
odpovédélo 95 % respondentd, znichz 31 % mélo bakalarské vzdélani a 14 %

magisterské vzdélani jiné nez MUDr.

Tyto vysledky koresponduji s vyzkumem Lenky Myskové, kterd ve své
bakalarské praci také zjistila, ze vySsi Groven vzdélani a delSi praxe vedou k lepsi
orientaci ve zdravotnickém pravu. Podobné, studie Martina Kindla prokéazala, ze
respondenti s vy$§im vzdélanim maji lepsi povédomi o dulezitosti povinné ml¢enlivosti.

(Myskova, 2017)

Vysledky tohoto vyzkumu jsou rovnéz podporeny literaturou, ktera zdiraziuje
vyznam kontinualniho vzdélavani zdravotnickych pracovnikt pro udrzeni vysoké tirovné

znalosti a dovednosti v oblasti zdravotnického prava a povinnosti ml¢enlivosti.

Porovnanim s vysledky bakalaiské prace Petra MoSnera 1ze konstatovat, ze oba
vyzkumy vykazuji podobné trendy. MoSner také zjistil, Zze vy§si vzdélani a delsi praxe
jsou spojeny s lep§imi vysledky ve znalostech zdravotnického prava. V jeho vyzkumu
byla také zaznamendna vyssi uspésSnost odpoveédi u otdzek tykajicich se konkrétnich

legislativnich situaci, coz koresponduje s vysledky této prace. (Mosner, 2021)

Ve vyzkumu pana Mosnera bylo napfiklad zjisténo, ze 87 % respondentl spravné
odpovédélo na otazku tykajici se sd€lovani informaci o infekénich chorobach ¢lentim
integrovaného zdchranného systému. Tento vysledek je srovnatelny s vysledkem
z dotaznikového Setfeni v této praci, kde spravné odpovédeélo 80 % respondentd na otazku

o sdelovani informaci policistovi na misté€ zasahu. (Mosner, 2021)

Na zakladé provedeného vyzkumu a srovnéni s relevantnimi studiemi lze vyvodit,
Ze existuje jasny vztah mezi urovni vzdélani, délkou praxe a znalostmi zdravotnického
prava. Tento vztah naznacCuje potfebu zaméfit se na kontinudlni vzdélavani

zdravotnickych pracovnikd, aby byla zajisténa jejich kompetence v oblasti povinnosti
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mlcenlivosti. Kromé formalniho vzdélani by mély byt implementovany pravidelné

Skoleni a workshopy zamétené na praktickou aplikaci zdravotnického prava.

Je nezbytné zduraznit, Ze tato prace ma né€kolik limitaci. Prvni limitaci je velikost
vzorku respondentti, ktera mize ovlivnit generalizovatelnost vysledka. Dalsi limitaci je
geografické omezeni na konkrétni kraje, coz mize znamenat, ze vysledky nejsou plné
reprezentativni pro celou Ceskou republiku. Navic metoda sbéru dat prostfednictvim
dotazniki muze vést k zkresleni odpovédi, pokud respondenti neodpovidaji upfimné nebo

pln€ nerozumi otazkam.

I pfes tyto limitace poskytuje vyzkum cenné vhledy do problematiky povinnosti
mlcéenlivosti mezi zdravotnickymi pracovniky a zdaraziuje vyznam vzdélani a praxe pro

jejich kompetence v této oblasti.
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S Navrh doporuceni pro praxi

Na zakladé wvysledki zjisténych v této bakalaiské praci aobdobnych
kvalifikaCnich pracich, jako je napfiklad prace Petra MoSnera, 1ze identifikovat nékolik
klicovych oblasti, které vyzaduji zlepSeni v praxi zdravotnickych pracovnikl. Nasledujici
doporuceni jsou navrzena s cilem fesit identifikované problémy a zlepsit tiroven znalosti

a dodrzovani povinnosti ml¢enlivosti mezi zdravotnickymi pracovniky.
1. Zavedeni pravidelnych Skoleni a workshopu

Jednim z hlavnich zji§téni této prace je vyznam kontinudlniho vzdé€lavani pro
zlepSeni znalosti o povinnosti ml¢enlivosti. Doporucuje se proto zavést pravidelna
Skoleni a workshopy zaméfené na aktualizace pravnich predpist a etickych kodexa,
praktické piiklady a modelové situace tykajici se povinnosti mlcenlivosti, diskuse

o aktualnich ptipadech a zkuSenostech z praxe.

Kazdy zdravotnicky pracovnik by mél povinné absolvovat tato Skoleni minimalné
jednou ro¢ng. Skoleni by méla byt vedena odborniky z oblasti zdravotnického prava

a etiky.
2. Vytvoreni online vzdélavacich modula

Pro zvyseni dostupnosti vzdélavacich materiala se doporucuje vytvofit online
vzdélavaci platformu, ktera bude obsahovat interaktivni e-learningové kurzy zaméfené
na povinnost ml¢enlivosti, testy a kvizy pro ovéteni ziskanych znalosti, pfipadové studie
avidea z praxe a vyuziti, simulované situace s vyuzitim bryli pro virtualni realitu pro

skute¢n€jsi pozitek z modelové situace.

Platforma by méla byt dostupna v§em zdravotnickym pracovnikim a méla by
obsahovat pravidelné€ aktualizovany obsah. Absolvovani online kurzi by mélo byt
povinné a pravidelné monitorované. To samé by platilo pro absolvovani simulaci ve
virtualni realit¢.

3. Zavedeni internich auditu a kontrol

Pro zajisténi dodrzovani povinnosti ml¢enlivosti je doporuceno zavést pravidelné
interni audity a kontroly zaméfené na prezkoumani postupu a procesu tykajicich se
nakladani s citlivymi informacemi, identifikaci pfipadi poruseni povinnosti ml¢enlivosti

a pfijeti napravnych opatieni.
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Audity by mély byt provadény nezavislymi kontrolnimi organy minimalné jednou

za rok. Vysledky auditi by mély byt vefejné dostupné v ramci zdravotnické organizace.
4. Podpora oteviené komunikace a kultury etiky

Pro zvySeni povédomi o vyznamu povinnosti ml¢enlivosti a etiky v praxi se
doporuCuje podporovat otevienou komunikaci mezi zdravotnickymi pracovniky
o etickych dilematech a problémech, vytvorit etické komise, které budou poskytovat

poradenstvi a podporu v obtiznych situacich.

Kazda vétsi zdravotnicka organizace by meéla mit interni etickou komisi slozenou
z odbornikd na zdravotnické pravo a etiku. Pravidelné setkani téchto komisi by mélo byt

organizovano minimalné ctvrtletné.
5. Vytvoreni podpurnych materialt a nastroju

Pro usnadnéni pochopeni a dodrzovani povinnosti ml¢enlivosti je doporuceno
vytvorit pfirucky a manudly shrnujici kli¢ové aspekty povinnosti ml¢enlivosti, plakaty
aletdky s jednoduchymi pravidly a postupy pro naklddédni s citlivymi informacemi,
mobilni aplikace pro rychly pristup k informacim a postupiim tykajicim se povinnosti

mlenlivosti.

Tyto materialy by mély byt dostupné vSem zdravotnickym pracovnikiim v tisténé

i elektronické podobé a mély by byt pravidelné aktualizovany.

Tato doporuceni jsou navrzena s cilem zlepS$it uroveri povédomi a dodrzovani
povinnosti mlcenlivosti mezi zdravotnickymi pracovniky. Implementace navrzenych
opatieni by méla vést k lepsimu zabezpeceni citlivych informaci pacientl, zvyseni divéry
mezi pacienty a zdravotnickymi pracovniky a celkovému zlepseni kvality poskytované

zdravotni péce.
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6 Zavér

Tato bakalarska prace se zamérila na analyzu povinnosti mléenlivosti
zdravotnickych pracovnikl, konkrétné zdravotnické zachranné sluzby (ZZS), z pravniho
aetického hlediska. Hlavnim cilem bylo zmapovani povédomi zdravotnickych
pracovnikl ZZS o povinnosti mlCenlivosti a jeji aplikaci v praxi. Byly stanoveny tfi dil¢i
cile: definovat avymezit povinnost mlcenlivosti, zjistit teoretické znalosti
zdravotnickych pracovnikt v této oblasti a zjistit jejich schopnost aplikovat tyto znalosti

v konkrétnich situacich.

Vysledky vyzkumu ukazaly, ze vétSina respondentd ma zakladni povédomi
o pravni upraveé povinnosti ml¢enlivosti, avSak mira detailnich znalosti se lisi v zavislosti
na délce praxe a dosazeném vzdelani. Respondenti s delSi praxi a vy$§im vzdélanim
vykazovali lepsi porozuméni a schopnost aplikace téchto znalosti v praktickych situacich.
Konkrétné, 80 % respondenta s vice nez 10 lety praxe spravné odpovédélo na otazky
tykajici se pravni upravy mlcenlivosti. Zji§téné rozdily poukazuji na potiebu cileného
vzdélavani, které by meélo byt pfizpisobeno raznym urovnim praxe a vzdélani

zdravotnickych pracovniku.

Tato zjiSténi potvrzuji dulezitost kontinualniho vzdélavani a Skoleni
zdravotnickych pracovnikti na vSech urovnich, aby byla zajisténa vysoka uroven znalosti
adovednosti v oblasti povinnosti mlcenlivosti. Doporuceni pro praxi zahrnuje
implementaci pravidelnych Skoleni a workshopti zaméfenych na pravni a etické aspekty
mlcenlivosti, jakoz i rozvoj internich postupti a protokold pro feSeni situaci spojenych
s porusenim mlcenlivosti. Zaroven je tfeba klast diraz na praktické aplikace téchto

znalosti v redlnych situacich, které zdravotnicti pracovnici denné zazivaji.

Vyznam této prace spoCiva nejen v prispéni k teoretickému porozumeéni
povinnosti mlCenlivosti, ale také v jeji aplikovatelnosti v praxi, coz muze prispét ke
zvySeni kvality poskytované péce a ochrané prav pacientd i zdravotnickych pracovnika.
Do budoucna by dalsi vyzkum mohl zahrnovat podrobnéjsi analyzu konkrétnich piipada
poruseni ml¢enlivosti a efektivity implementovanych vzdélavacich programa, ¢imz by se
déle posilila ochrana citlivych informaci ve zdravotnictvi. Rovnéz by bylo pifinosné
zkoumat moznosti vyuziti modernich technologii a digitalnich nastroji k podpore

vzdélavani v této oblasti.
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Zavérem lze fici, ze stanovené cile této bakalarské prace byly splnény. Bylo
dosazeno hlubsiho pochopeni pravnich a etickych aspekti povinnosti mlcenlivosti,
identifikovany oblasti, kde je tfeba zlepSit vzdélavaci procesy, a navrzeny konkrétni
kroky k posileni ochrany citlivych informaci v praxi zdravotnické zachranné sluzby. Tyto
zavéry mohou slouzit jako zaklad pro dalsi vyzkum a praxi v oblasti zdravotnického
prava a etiky. Vystupy této prace by mohly napomoci ke zvySeni profesionality a etické
odpovédnosti zdravotnickych pracovnikii, coz je kliCcové pro budovani diavéry mezi

pacienty a zdravotnickymi zafizenimi.
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