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Historickeé a soucCasné pojeti eutanazie a paliativni péce

Souhrn

Tato bakalafska prace se zabyva tématem ecutanazie. Vymezuje jeji vyvoj od
Antiky, pfes stfedoveék, novoveék az do soucasné eutanazie 21. stoleti. Dale se vénuje
vymezeni zakladnich pojmu, problematikou jeji diferenciace, legislativé a legalizaci na
uzemi Evropy jako i ve zbylém svété. Jeji dalsi kapitoly jsou vénovany nazorim svétové
lékai'ské asociace ¢i pfimo ndzorum ceské lékatfské komory. Neopomiji ani pohled na
eutanazii z riznych thlt zvolenych nabozenstvi nebo vybrané nejpadnéjsi argumenty pro
¢1 proti jeji samotné legalizaci. Neposledné pfiblizuje 1 alternativni moZnosti péce v
podobé paliativni a hospicové, které jsou povazovany za piijatelnou odpovéd’ na stejnou
zivotni situaci. Vlastni prace piinasi zanalyzované vysledky dotaznikového Setfeni, jehoz

ukolem bylo potvrzeni ¢i vyvraceni stanovenych hypotéz.

Klicova slova: Asistovand sebevrazda, eugenika, eutanazie, hospicova péce, legalizace,

lidska dustojnost, paliativni péce, smrt.



Historical and contemporary concept of euthanasia a
palliative care

Summary

This bachelor thesis focuses on topic of euthanasia. It defines a development from
antiquity, the Middle Ages, modern times until the present euthanasia in today’s century. It
also discusses the basic concepts, issues with the differentiation, and legislation and
legalization in Europe as well as in the rest of the world. Next chapters are devoted to the
views of the World Medical Association or Czech Medical Chamber. This thesis also does
not neglect a viewpoint on euthanasia from various angles of religions and selects the
strongest arguments for or against the legalization itself. It also approaches an alternative
care options in the form of palliative and hospice care, which are considered as an
acceptable response to the same situation. The experimental portion of the thesis brings

analyzed the results of the survey, whose task was to confirm or refute hypotheses.

Keywords: Assisted suicide, death, eugenics, euthanasia, legalization, hospice care, human

dignity, palliative care.
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1. Uvod

Otazka spojena se skonem lidského zivota zajimala lidstvo jiz od samotné nepaméti,
kterou tesili jiz i nejstarsi spole¢nosti a davno zaniklé civilizace. Vzdy se objevila prevazné
v kontrastu k pojmu tzv. dobrého hodnotného lidského Zivota, hledani jeho smyslu,
nalezeni spokojenosti, klidu, miru, existencniho naplnéni nebo pozemského §tésti ¢i zivotni
moudrosti. Ne nadarmo se mnohymi povazuje pravé toto ,.hledani“ za zdroj a pocatek
takovych ohromnych prvki jako jsou etika, filozofie ¢i samotné ndbozenstvi. A soucasna
postmoderni doba neni jina.

Zivot se zrychluje a prodluzuje, do popfedi vstupuji i jiné elementy jako kariéra,
bohatstvi, uspéch. Lidé jsou pohanéni a postrkovani po stupnici svych zvolenych zivotnich
hodnot, kariérnim a spolecenském zebticku, ale otazky spojené s koncem zivota a
nastupem smrti se pro jedince moderni doby nestaly o nic méné naléhavymi. Dalo by se
predpokladat, ze v disledku neustale modernizujici se zdravotni péce, 1écebnych metod a
prohlubujici se kvality 1ékaiské péce jaksi odsunuly vice do pozadi. I tak je vSak lidska
bytost 21. stoleti stale a neodvratn¢ smrtelnd, ackoliv se nas dnes$ni kinematografie snazi
presvédéit o opaku. Dtive ¢i pozdéji kazdy z nas bude ¢elit svému konci a bude nucen se
zamyslet nad skuteénymi hodnotami a zptisoby odchodu na vé¢nost.

Nachéazime se v dobé, ve které se objevuji stdle vice hnuti za tzv. pravo zemfit
s dastojnosti a diivody jsou zjevné. Vymozenosti dnesni mediciny, jejichz ukolem je udrzet
Cloveka pii zivoté za kazdou cenu, vyvolavaji v Siroké populaci strach a tzkost. Ma-li
¢lovék pravo na Zivot, nema tedy automaticky 1 pravo na smrt? Kde stoji samotna hranice
etického problému, ktery je pfimo v rozporu s prvni generaci zakladnich lidskych prav a
svobod ¢lovéka?

Nasledujici stranky se pokousi nabidnout zdkladni obezndmeni o této sloZité etické

problematice.



2. Cil prace a metodika
2.1 Cil prace

Cilem bakalarské prace je zjistit, jaky mé dneSni dospéla populace nazor a
povédomi o eutanazii a zda by byla pro jeji samotnou legalizaci na tizemi Ceské republiky.
Jak vypada zakon o ,,dustojné smrti“ v zahrani¢i a zda by dnes$ni populace o eutanazii

uvazovala ve svém vlastnim ptipadé nemohoucnosti.

2.2 Metodika

Prace je rozdé€lena na sedm casti, Z ¢ehoz konkrétné teoretické vychodisko a vlastni

prace obsahuji metody vyzkumu.

V teoretickém vychodisku byla pouZzita metoda sbéru dat pro sbér jak obecnych
informaci o zvoleném tématu, tak i konkrétnich dat a informaci k prohloubeni zkoumané
problematiky. Jejim hlavnim tikolem bylo ziskani primarnich, sekundarnich a charakterové
adekvatnich informaci, jejichZz ucelem je vyobrazeni pravdivych fakti o0 stavu dané
problematiky v soucasné situaci. Cerpala jsem z publikované bibliografie, publikované

cizojazycné bibliografie nebo elektronickych zdroja.

Ve vlastni praci byly aplikovany metody kvantitativniho vyzkumu, a to konkrétni
formou standardizovaného dotazniku. Dotaznik byl stylizovan formou uzavienych otazek a
zcela anonymni. Tato metoda je vhodna pro numericky nahled do zkoumané problematiky.
Mezi jeji pozitiva patii rychly a pfimocary sbér dat spolu s ndzornym zobecnénim danych
vysledkd. Dale jsou data pfevazné nezavisla na vyzkumnikovi a velmi lehce ovéfitelna.
Sestavila jsem dotaznik o 17 otazkach, na ktery respondenti mohli odpovidat vzdy
z n€kolika pfedem stanovenych moznosti. K danému vyzkumu byly vyuzity nazory
dospélé populace Ceské republiky a nazory profesiondlnich lékafii, jez jsem oslovila
formou elektronického dotazniku pfes portal survio.com. Dostupného na webové adrese:

http://www.survio.com/survey/d/O2F3Y2B6B8H4J8U6B



http://www.survio.com/survey/d/O2F3Y2B6B8H4J8U6B

Primérnim cilem bylo zjisténi charakteru nézori na eutanazii, jeji legalizaci a jeji
alternativni péce v zavislosti na pohlavi, véku, dosazeného vzdélani a druhu profese ¢i

studia respondenta.



3. Teoreticka vychodiska
3.1 Eutanazie

Termin eutanazie ma pocatky a samotny zaklad v fecting. ,,Euthanasie® je kombinaci
feckych slov eu- dobra a thanatos- smrt, coz v ptekladu doslovné znamena ,,dobra smrt*,
piipadné se mlize zaménovat 1 za krasnou smrt. Dnes se spiSe o ni polemizuje jako o zabiti
ze soucitu nebo jako o usmrceni na zadost nemocného. Jedna se v podstaté o jednani nebo
zanedbani, které vede k imyslnému usmrceni pacienta. Hnacim motivem tohoto jednani je
eliminovat fyzické, dusevni &i spiritudlni utrpeni. Casto je tento nazev povazovéan za pouhé
zkresleni skute¢nosti pro cynickou odezvu zoufalého voladni o pozornost, lasku a soucit
nebo sobeckym vyhnutim se vlastni bolesti, utrpeni a strachu, které pfichazi ruku v ruce
s doprovazenim nemocného na jeho posledni findlni cesté. Pro mnohé je také eutanazie

prostiedek, kterym stat zajist'uje nejlevnéjsi formu takzvané “péce.*

3.1.1 Pohled do historie

Rozporuplné nazory ohledné eutanazie l1ze nalézt jiz v antice. Uz tehdy zdrojem
svari a polemiky byla neurcitd definice toho, co je dobrda smrt. Nazory se riznily
V samotné piedstavé, ktera smrt je povaZzovana za dobrou, coz piimo vychdzelo ze

skute¢nosti, co bylo pokladano za dobry Zivot.!

3.1.1.1 Antika

Starovéka antika nemize termin daného slova uvést ve smyslu, jakym by ho
pochopil ¢loveék dnes$ni doby. Za eutanazii byla vté dobé povazovana rychla smrt
postradajici jakékoliv vétsi utrpeni, zanik, ktery unikd ndstrahdm spojenym s procesem
starnuti a skonem mysli, ¢i konec Zivota spjaty se slastnym naplnénim byti. Smrt byla
chapana jako vyvrcholeni zivota promitajici se Casto do predstav hrdinské smrti na
bitevnim poli. Pozdé&ji tato predstava byla zaménéna padem za vlast pii obrané rodného

kraje nebo pfimo mudednickou smrti, ktera se oslavovala s rozvijejicim se kiest’anstvim.
1 p s ]CJ

LSPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o cem mluvime?, s. 4.
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Od klasickych dob se za znak eutanazie povazuje nepokryté schopnost jedince pfijmout a
hlavné nést svij dél. Clovék umira dobrou smrti, pokud ji vita s vnitini vyrovnanosti a
dastojnosti, coz je pokladano za ptirozeny vysledek zivota, ktery byl straven hledanim
skutetné vnitini moudrosti.?

O eutanazii se z medicinského hlediska v antice ani stfedovéku nemluvi, protoze
v dané dobé¢ dobra smrt neni chapana v souvislosti s 1ékaiskou pomoci. Tradice vychazejici
z Hippokratovy pfisahy totiz nebyla doneddvna sebeméné zpochybnovana. Nelze to vSak
chapat v souvislosti diskuze o asistenci 1ékafe pfi smrti a umirani. Jiz v dané dobé se
debatovalo o dilema, zda ma 1ékar 1é¢it nemocné trpici nevylécitelnou chorobou a
problematice zneuziti 1ékafskych znalosti. Tehdy to vSak bylo chapano jako tcast 1ékaie
V procesu travic¢stvi, nikoli eutanazie v dneSnim modernim pojmu slova.®

| hlediska mnoha vyznamnych filozofii tehdejsi doby se neshodovaly. Nasledovnici
Pythagora ( 572-497 pt. n. 1.) zvani pythagorejci ji zasadné odmitali, a to pievazné
Z nadbozenskych duvodu. ,,Podle nich pozemska existence cloveka je spojena s bolesti a
snad i s tezkou smrti proto, Ze se jedna o potrestani za predchozi hiichy. Vtélena duse ma
bohy urcenou dobu trvani a predcasné ukonceni Zivota je hrubym prestupkem proti boZimu
Fadu. "

Sokrates (470-399 pt. n. 1.) pohlizel na strach ze smrti jako na néco nemoudrého a
nerozumného. V utrpeni a bolesti nevylécitelné nemoci vnimal divod neulpivat na
vyprchéavajicim se zivoté a namital proti snahdm lékaiG prodluzovat pribéh skonu Zivota.
Byl velkym zastdnce boha lékatstvi Asklepia, ktery by podle jeho slov jist¢ netouzil
protahovat nehodné Zivoty a navrhoval, aby lékafi imyslné nezasahovali do odchodu
znicené a nevylécitelne duge.’

Platon (427-347 pt. n. 1.) na sebevrazdu pohlizel spiSe zaporné. Schvaloval ji jeding
v piipadé muéedné znicujici a devastujici choroby. Clovék trpici t&Zkou chorobou byl totiz
zcela neprospésny jak pro sebe tak hlavné i pro stat. Ve svém dile ,,Faidon® si vskutku
pohrava s myslenkou, kdy jedinec dobrovolné muze zvolit odchod na vécnost, neni-li
jiného zbyti a konec je v blizké budoucnosti nevyhnutelny. Vyttibenéjsi nazor si vyhrazuje

dale ve svém spise ,, Politeia . Vystupuje zde s daleko radikalngj$imi nazory. Podle jeho

2 SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o cem mluvime?, s. 4.
¥ SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o cem mluvime?, s. 5.
* MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 25.
> MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 26.
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hlediska nemusi byt clovék za sviij zivot vdécny bohtim, coz vedlo k vyusténi, Ze mé pravo
sam si rozhodnout, kdy a jak by chtél svoji existenci ukongit.®

Platontiv zak Aristoteles (384-322 pf. n. 1.) se svym mistrem vtomto ohledu
nesouhlasil. Jednozna¢né vystupoval proti nasilnému ukonceni Zivota, a to i v pfipadech
nesnesitelné tézkosti. (Aristoteles, 1996, kniha treti, 1116a):

»Privoditi si vsak smrt, abychom se vyhnuli chudobé nebo hovi lasky anebo viibec
nejakému zarmutku, nenaleZi cloveku statecnému, nybrz spise zbabélci, jest totiz zmékcilost
vwhybati se protivenstvim, i nepodstupuje sebevrah smrt proto, Ze jest to krasné, nybrz
proto, ze se vvhyba zlu. * !

Zdiraznoval, ze povinnosti kazdého obc¢ana je zistat a byt prospésny statu, a to co
nejdéle. Jedinec musi nést své biimé a postavit se celem vici svému konci. Tyto ndzory
nestavél na ndbozenském principu a samotnou eutanazii povazoval za odsouzenihodnou.
Nejenom Zze je vrcholem naprosté zbabélosti a nejvysSim stupném prudkosti a
nerozvaznosti, ale pfipravuje spole¢nost v podobé statu o své drahocenné ¢leny. Umirani
ma byt o odvaze. Je nejvyssi moralni etapou kazdého mravniho a ctnostného jedince.8

Sokratova smrt vyli¢ena Platonem se stala vzorem stoického pojeti dobré neboli
spiSe vyrovnané smrti. Stoikové pfipoustéli samotnou moznost eutanazie. Byla pro né
piipustna tehdy, pokud se zivot jedince uz nenachazel v harmonii s individualnimi
citovymi potiebami a pochopenim sama sebe, vzhledem k nemoci, strasti, bolu nebo
télesnym abnormalitdm. Eutanazii podfizovali dvéma zakladnim podminkdm. Za prvé pro
né motivace musela byt odpovidajici skute¢nosti. Pozadovali jistotu, Ze nedojde k eutanazii
diky rozmarim a pfanim marnivé duSe, kterd se snazi uniknout strastem a povinnostem
zivota. Za druhé vSe muselo byt podiizeno zodpovédnosti vici ostatnim, a nejen
individualni villi k odchodu z tohoto svéta.”

V Hippokratové ptisaze datované pifiblizné¢ v rozmezi 3. az 5. stol. pf. n. I. lezi:
»Nepodam nikomu smrtici latku, i kdyby ji ode mne Zadal, a ani nikomu tuto moznost
nenavrhnu.“ Dany vyrok je povazovanym diikazem, Ze autorem téchto slov musel byt

jednoznacné stoupenec pythagorejct. Tato slova se stala zadkladen 1ékaiskych kodext a

® MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 26.
"MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 26.
8 MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 26.

9 MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 27.
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principy V ni ztvarnéné pretrvavaji neporusené do dnesnich ¢ast. Prave na zaklade souladu
1 Eticky kodex Ceské I¢kaiské komory povazuje eutanazii a asistovanou sebevrazdu za

zcela nepfipustnou.10

3.1.1.2 Stiedovek a Novovek

Stiedovéka kultura neuznavala jakykoliv naznak sympatii s terminy eutanazie,
jakozto milosrdné usmrceni, zabiti ze soucitu, usmrceni na zadost nemocného nebo piimo
pravo Cloveéka na sebevrazdu. Velkym milnikem se stal nepokryté fakt, ze se véfilo a
pocitalo s posmrtnym zivotem a smrt se tedy stala dilezitym momentem a pocatkem
prechodu na véc¢nost. Zanik zivota se stal jednim z nejvétSich tajemstvi lidského zivota
vyplyvajici z védomi, Ze v dany okamzik nas néco piesahuje. Véfilo se, Ze do daného
tajuplného tajemstvi nemize Clovek vkrocit svymi lidskymi prostfedky spolu s divody,
které byly povazovany za neadekvatni, a zasahnout tak do pfirozeného chodu déni.*!

Novoveék sebou piinasi termin eutanazie, kterym jej chiapeme v dnesnim slova
smyslu. Na celé novoveké pojeti eutanazie ma nedozirny vliv pfedevSim piinos dvou
myslitell a to jest Thomase Mora a Francise Bacona.

Thomas More (1478- 1535 n. 1) byl anglicky spisovatel, pravnik a politik zijici
svého Casu na anglickém dvofe krale Jindficha VIII. zrodu Tudorovci. Myslenku
eutanazie li¢i vramci utopické piedstavy spolecnosti ve svém dile ,,Utopie”. Dilo
vyobrazuje ostrovni kralovstvi, které je vrcholem idedlu spolecnosti, kde mohou ob¢ané
sami €1 s pomoci druhych dobrovolné a svobodné ukonlit své utrpeni, pokud jsou

J 4

nevylécitelné¢ a neodvratné nemocni. Neni vSak zndmo, zda se v dile odrdzi samotné
nazory autora na eutanazii nebo zdali se jednd o pouhou fiktivni fantazii.'?

Francis Bacon ( 1561-1626 n. 1.) anglicky filozof a védec, ktery aplikoval prvotné
termin eutanazie od fimskych dob v souvislosti s bezbolestnou smrti, se nejvice zaobiral
praveé otazkou, zda ma lékafskd véda své misto v procesu umrti. VéEfil, Ze je zapotiebi
vyuzit vSech dostupnych tehdy modernich moznosti a prostfedki, které medicina k utiSeni
bolesti a utrpeni nabizi. O téchto prostiedcich potom hovoiil jako o jakési ,,vné&jsi

eutanazii® (euthanasia exteriér), ktera nema vliv a neovliviiuje vlastni ,, vnitini eutanazii

Y MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 27.
1 SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o cem mluvime?, s. 6.
12 DOWBIGGIN, I. A consice history of Euthanasia, s. 22.
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(euthanasia interior). Vnitini eutanazie potom piedstavuje tradi¢ni celozivotni postoj
jedince ke smrti. K danému pfistupu musi docilit Cisté sam za sebe bez jakékoliv 1ékarské
¢1 farmakologické pomoci. Bacanova koncepce eutanazie stoji na rozmezi. Na jedné strané
je antické a stiedovéké pojeti s koncepci dobré smrti a na strané¢ druhé eutanazie
moderniho vymezeni. Moderni pojeti vSak stale neni totozné s chapanim eutanazie dnesni
doby. Dosud se jedna pouze o utlumeni bolesti, které prichazi ruku v ruce s odchodem na
veécnost. Francis Bacon nicméné prosazuje tezi, v niz dobra smrt je takova smrt, ktera je
zbavena utrpeni. 13

Nepochybny vliv na novovéké vymezeni eutanazie mélo osvicenstvi a jeho pojeti
autonomie ¢lovéka a socidlni darwinismus, ktery se dostal do popiedi jiz v druhé poloving

devatenactého stoleti. Teorie o rasové hygiené stidla u zrodu desivé podoby eutanazie

;. C 1 v 14
znamé z nacistického Némecka.

3.1.1.3 19. Stoleti

3.1.1.3.1 Eugenika od 19. stoleti po sekvenci lidského genomu

Termin eugenika jako prvni roku 1883 pouzil bratranec Charlese Darwina, britsky
védec a matematik Francis Galton (1822-1911 n. l.) Skladajici se z kombinace slov znamé
eu -neboli dobré, spravné, pravé a genus- znamenajici rod. Spojenim vytvaii moznost pro
vznik Usili o tvorbu zdravého, spravného €1 dobrého lidského rodu. RozliSuje dva své
sméry. Pozitivni eugenika ma jako hlavni cil rozmnoZovani ,,vhodné* populace. Negativni
eugenika ma cil opacny. Usiluje o znemoznéni rozmnozovani ,, nevhodnych.” Vse je
postaveno na zaklad¢, Ze vladnouci skupina disponujici znaénym bohatstvim je jisté
vhodnou cilovou tfidou, ma totiz jisté ty vhodné geny. Nebot’ kdyby je neméla, nebyla by
Vv pozici vladnoucich a bohatych. Protipolem je kategorie ,,feeblemindedness*, do niz patfi
jedinci mentalné postiZeni spolu se zlo€inci a prostitutkami.

Charles Darwin (1809-1882 n. 1.) roku 1859 vydava své dilo O puvodu druhii,
v némz deklaruje princip pfirozeného vybéru, neboli ptezivaji ti nejsilnéjsi, nejzdatnéjsi a
slabsi jedinci jsou vybiti. Darwin nebyl zdaleka prvnim védcem, ktery mél o danou teorii

zajem, nicméné patii mezi prvni, kterym se podafilo na dané téma sesbirat dostatek

13 SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o cem mluvime?, s. 7.
14 SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o cem mluvime?, s. 7-8.
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materidlu. V dané knize Darwin nepiSe zatim o ¢lovéku. Dany fakt napravil rokem 1871
spolu s vydanou publikaci Descent of Man, Pivod ¢lovéka. V tomto dile poukazuje na
skutecnost, ze 1ékafi a zdravotni personal svym poslanim neodvratné poskozuji kvalitu
lidstva. LéCenim totiz vraceji do zivota a do ob¢hu rozmnozovani ty jedince, které by za
normalnich okolnosti pfirozeny vybér jiz davno vyclenil.

William Graham Sumner (1840-1910 n. 1.) profesor Yalské univerzity pattil mezi
jednoho z vudg¢ich predstaviteld socialniho darwinismu. Domnival se, ze pfechod majetku
Z bohaté vrstvy na chudé by byl proti principim svobody a snaha o zahlazeni chudoby by
byla pomoci o pfezivani téch ménécennych. Bylo tedy zapotiebi zabranit v rozmnozovani
Spatnym jedincim. Prvnim navrhem byla segregace. Izolace zloCincli a nebezpecnych
psychopatli. Druhym ndvrheem se stala sterilizace. Tento névrh kastrace mentéalné
postizenych a zloCinci uvedlo v zakon tficet statt USA mezi roky 1907-1930, z nichz
prevazné Kalifornie sterilizovala vice lidi nez vSechny ostatni staty dohromady. Celkem
do roku 1963 bylo v USA znemoznéno pocit potomka vice nez 60 000 mentalné
postizenym lidem.

Adolf Hitler (1889-1945 n. 1.) byl oslavovan jako politik, ktery se neboji zavéry
aplikované biologie vélenit do politické praxe. Postoupil vSak dale a to piimo ke genocidé.

Leonard Darwin (1850-1943 n- 1.) roku 1924 ptihazi s navrhem, aby se détem
z niz8ich spoleCenskych vrstev odmitalo poskytovat stipendium. Umoziiuje jim to totiz
studovat a postupovat po spolecenském febficku vi§, kde nebylo b&ézné mit pocetnéjsi
ekonomické tfidy nikdy nevstoupil, mél vice déti, a tim padem zvysil predanou kvantitu
svych dobrych gend.

Jednim z nejprominentnéjSich eugenikii ve Spojenych statech se stal profesor na
univerzitach v Harvardu a Chicagu Charles Davenport (1866 -1944 n. 1.), znamy také jako
feditel eugenické spole¢nosti Eugenics Record Office sidlici v Cold Spring Harboru. Spolu
se svymi spolupracovniky pfijal pln¢ Mendeltiv koncept dédi¢nosti a ocekaval tedy, ze
kazdy jeden rys lidského chovani je zplsoben jednim genem. Jeho cilem bylo
genealogickym vyzkumem vyhledat genealogickou cestu takovych ryst, jako je
kriminalita, umé&lecky talent nebo intelektualni nadani. VeSel ve znamost svym varovanim,
pfed nesledovanym rozmnoZovanim, které nazorné¢ piedvedl na ptikladu znamy jako

pfipad rodiny Jukesovych.
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Tento ptipad slouzil jako ptikladny demonstrativni vzorek, jaké bfimé mize
zpusobit jedna osoba pro spolecnost. Margaret Jukesova byla pouli¢ni prostitutka a matka
zlo¢incl. Davenport uvadi, ze dédi¢né rysy této Zeny rozsitujici se na jeji potomstvo, bude
Vv budoucnosti nasledujicich 75 let stat statni pokladnu kolem 1.25 miliont dolari.
Eugenika se postupné¢ zamétovala také proti rozdiliim mezi rasami. Existovalo mnoho
experimentalnich dat, jejimz cilem bylo dokazat, Ze mezi jednotlivymi lidskymi rasami
existuji biologické nerovnosti ve vrozené mentalni vykonnosti.

,,Ndzory soucasnych eugenikii se odvijeji — podle mého ndzoru zcela mylné — od
role inteligence v kvalité lidského rodu a od faktu, Ze inteligence je do znacné miry
dedicna. Zde jsou argumenty v kostce:

1. Inteligence clovéka je do znacné miry dédicna.

2. Civilizace zcela zavisi na vrozené inteligenci. Bez vrozené inteligence by nikdy
nevznikla. Kdyz zanika inteligence, zanika i civilizace.

3. Cim vyssi urover civilizace, tim je na tom populace lépe. Cim je civilizace na
VWSSim stupni, tim se md kazdy obcan lépe. Uroven civilizace ovliviiuje Zivotni
uroven kazdeho obcana.

4. V soucasnosti se nase civilizace vyviji tak, Ze se v kazdé nové generaci stavame
méne a méné inteligentnimi. Proc¢ tomu tak je? Jednoduse proto, Ze méné
inteligentni lidé maji vice deéti.

5. Pokud tento trend nezarazime nebo neobratime, uroven nasi civilizace bude
nevyhnutelné klesat. Upadek civilizace pak zpiisobi adekvatni vzriist bidy. “*
Objevila se ovSsem ale i dila, kterd nerovnosti v kapacit¢ IQ na zaklad¢é ras
zpochybiiovala.

Otto Klineberg (1899- 1992 n. 1) roku 1935 publikoval dilo zvané Race
Differences, v niz metodicky a systematicky testoval hypotézu o nadfazenosti nordické
rasy vici rase afroamerické. Rozdily mezi rasami Klineberg bez sebemenSich potizi
vysvétlil jako plisobeni prostiedi bez genetického zakladu.

Ve 30. letech si védci jiz uvédomovali, Ze neexistuje piima zavislost genu a jeho
behavioralniho projevu. Dosli k nazoru, Ze znaky jako je inteligence, moralni chovani nebo

osobnost jsou vysledkem kombinaci mnoha genti spolu s vlivem environmentalnim.

> VACHA. M. Misto na néms stojis, je posvitnd zemé, s. 163.

16



Socialni darwinismus nabizel mnoho moznosti i pro komunismus. Zalibilo se mu,
ze z ptirody vyclenuje teologii a plan.

Karl Marx (1818-1883 n. 1.) némecky filozof, kritik klasické ekonomie a teoretik
d€lnického hnuti, komunismu a socialismu neopomn¢l, ze darwinismus mu muze z velké
¢asti pomoci v boji proti odvékému nepftiteli v podobé organizovaného nabozenstvi.
Moderni darwinismus uvadi v existenci univerzalni lidskou esenci, tedy spoleéné geny
celého lidstva. Tvrdi, ze dusledkem rozpadu Sovétského bloku, je praveé tato esence a
konkrétn¢ jeji vyjadieni. Sovétsky ¢lovek nikdy totiz nebyl dostate¢né tvarny. S dopadem
druhé svétové valky se termin eugenika stava zakazanym. Dany termin znovu piihdzi na
pteties az v 80. letech spolu s myslenkou sekvence genomu ¢loveéka. Se znamosti sekvence
bude totiz snadné urcit ty nezadouci a nechténé alelylG.

., Krdsa clovéka spociva v tom, zZe kazda lidska bytost je krasnd jinym smérem. Na
rozdil od krav idealni clovéek neexistuje, neni zde nikde zadny cil, ke kterému bychom méli
smeérovat. A pokud neni cil, nemad cenu clovéka slechtit — neni na co. Moderni eugenika se
tak hrouti, protoze pokud neexistuje cil, nelze se vydat na cestu, nebot' nevime, kterym

. ’ v Iy o v ’ 17
genetickym smérem jit a zda viibec nékam vychdzet.

3.1.1.4 Eutanazie v Tteti fi8i, ndrodni socialismus v Némecku

Neslavna kapitola lidskych d&jin, ktera skryvala pod zavojem eutanazie masové
vrazdéni. Celd situace nacismu nas seznamuje s pojmem lékaiské etiky znamého jako ,,
kluzky svah.* Jeden maly sporny piipad, pii kterém dojde jen k mizivému tstupu etickych
principt, je nepokryté prvnim malym krickem po kluzkém svahu.'®

V poloving¢ 20. let minulého stoleti se skupina stoupenci rasové hygieny
identifikovala s narodnim socialismem. Roku 1930 byl Hitler povazovan Iékafem celého
némeckého néaroda, cenén jako politik nedozirného formatu, ktery zac¢lenil rasovou hygienu
do stiedu statni politiky. Mluvilo se o narodnim socialismu jako o podob¢ aplikované
biologie. Lékaiska liga narodniho socialismu se rapidné rozrlstala a roku 1937 citala
sedmkrat vice 1ékatt, nez Cinil primér vSech zaméstnanych muzi. Zakladaly se vSestrané

podporované ustavy, kde se vyhotovovaly genetické registry. Tyto registry se staly

1 VACHA. M. Misto na némsz stojis, je posvdtnd zemé, s. 152-165.
Y'VACHA. M. Misto na néms stojis, je posvdtnd zemé, s. 165.
18 VACHA. M. Misto na néms stojis, je posvdtnd zemé, s. 117.
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pomocnym prvkem Vrazii na Zidy, jehoz praktickym zakondenim byly zikony o
sterilizaci, Norimberské zakony nebo zasah zvany ,,Akce eutanazie*

Ptipad, ktery zapocal cely program eutanazie je datovan na pocatek roku 1939.
Tohoto roku otec ditéte, které se narodilo slepé, mentalné retardované a nemélo cast ruky a
celou nohu, pisemné pozadal dle slov osobniho 1ékafe samotného Hitlera, Karla Brandta o
zbaveni jej ditéte. Timto ptipadem byl zapocat v d&jinach ,,program détské eutanazie®.
Hitler povétfuje Iékafe Karla Brandta a funkcionaie Philippa Bouhlera v ostatnich
piipadech jednat obdobné, jelikoz zivoty téchto déti nebyly pokladany za hodné ziti.
Poprvé dochazi k uziti terminu ,,lebensunwertes Leben* znamenajici zivit nehodny zivota.

,Obéznik vydany 7iSskym ministerstvem vnitra v srpnu 1939 narizoval, aby byli
evidovani vSichni novorozenci, u nichz bylo podezreni na nasledujici postizeni:

1) Idiocie a mongolismus (obzviasté ve spojeni se slepotou a hluchotou)
2) Mikrocephalie

3) Hydrocephalus (vyraznéjsi stupné nebo progresivni povahy)

4) Deformity vSech druhii, obzvlasté chybéjici koncetiny, spina bifla atd.)
5) Obrny, véemné Littleovy choroby “*

Tti 1€kafi rozhoduji a rozdavaji bud’ ¢ervené ¢i modré znaménko.

,,Cerveny kirizek znamenal rozhodnuti dité zabit, modré minus znamenalo
rozhodnuti proti zabiti. Pokud bylo rozhodnuti lékarii nejednoznacné, dité bylo dano na
pozorovani a pozdéji opet podrobeno dalSimu rozhodnuti. Pokud si dité na konec
vyslouzilo tFi modra minus, bylo zachranéno. Pokud dostalo tri cervené kiizky, nastala pro
rodice zla situace. Pak totiz museli podepsat jeden ze dvou dokumentu. V prvnim vyjadrili
souhlas s tim, aby bylo dité odvezeno na specialni kliniku, kde se mu dostane vsestranné
lékarské péce a osetreni. Ve druhém pripade si rodice sice mohli nechat dité doma, ale
podepsali, Ze se vzdavaji narokii na lékarskou péci jako takovou! «20

»opecidlni détské kliniky* byly mistem, kde dané déti byly odsouzeny ke smrti
hladem ¢1 jim byla podana smrtici injekce nebo zemiely nasledkem nemoci vyvolané
dasledkem silné podvyzivy. Odhaduje se, ze timto zpisobem pfislo o zivot az nad 5000
déti. S odliSnou organizaci pfichazi dal$i krok po svahu. Program eutanazie dospélych

zapocal az po zahajeni valky prohlaSenim jiz zminéného Filipa Bouhlera. Jejim ucelem byl

¥ MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 30.
2 VACHA. M. Misto na némsz stojis, je posvdtnd zemé, s. 118-119.
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pry boj proti genetickym chorobam nikoliv touha zbavit se jedinci, jejichz Zivoty nebyly
hodny ziti.

., Nastava program, ktery vejde do déjin jako program ,,T4“, podle vilky, kde byl
vymyslen- dum se nachazi na ulici Tiergartenstrafie 4. Na nizemi Néemecka je vytipovano
Sest mist, kde bude program probihat (Brandenburg u Berlina, Grafeneck u Stuttgartu,
Hartheim i Linze v Rakousku, Sonnenstein/Pirna u Drdzdan, Bernburg u Magdeburgu,
Hadamar u Koblenzu)Program vychazel z matematického vzorce 1000:10:5:1. Na tisic
obyvatel Nemecka je deset pacientii, kteri kdy byli léceni na psychiatrii, z nichz pét muselo
byt upoutano na lizko a z nichz jeden mel byt zarazen do programu. «2l

23. srpna 1941 v den ukonceni programu bylo zabito 70 273 pfevazné mentalné
postizenych lidi.  Impuls pro ukonceni daného programu vzeSel piekvapivé od
miinsterského katolického arcibiskupa Clemense Augusta von Galena nikoliv od lékari.
Pravé diky technickym zatizenim, které slouzily pfi zabijeni psychiatrickych pacientt, se
objevil fenomén kominli s nasladlym cernym koutem. Nejdiive se pro tyto ucely uzival
oxid uhli¢ity, ktery byl pozd¢ji nahrazen Cyklonem B. Plynové komory slouzily
V Majdanku, Osvétimi a v Treblince. Nasledn€ v Norimberském procesu bylo souzeno
celkove 23 1ékafi. Mnozi z nich se navratili nepotrestani do svych praxi.?

., Osvétimsky prislusnik SS, doktor Fritz Klein byl dotdzan, jak si mohl jako lékar,
vazany Hippokratovou prisahou, srovnat osvétimské cerné kominy se slibem ochrany
Zivota.* Samozrejme, jsem doktor a chci chranit zZivot,“ odpovedeél Klein, ,,a prdve
z respektu k lidskému Zivotu bych odstranil zaniceny apendix z nemocného téla. A Zidé jsou

14 r . v * (53 ‘(23
zanicenym apendixem na téle lidstva.

3.2 Eutanazie v dnesni dobé

Problematika eutanazie je jednim z nejvice diskutovanych témat dneSni l€karskeé
etiky. Rozdil od prostého zabiti jedince se nachazi v oné drobné piedponé ,,eu”. Eutanazie

je totiz zasadné provadéna na zakladné dobrého umyslu ¢i dobrého motivu tak, aby takto

2L VACHA. M. Misto na néms stojis, je posvdtnd zemé, s. 119.

22 MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 29-31.
VACHA. M. Misto na némz stojis, je posvdtnd zemé, s. 117-127.

2 VACHA. M. Misto na néms stojis, je posvdtnd zemé, s. 127.
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navozena smrt byla nazyvana dobrou smrti. Do souc¢asného pojeti se v€lenuji motivy na
zaklad¢ novoveékych a modernich vlivi.
1. , novovekeé presvedceni, ze utrpeni nema smysl a Ze je mozné ho eliminovat
2. - rostouct role mediciny, ktera si nejen osvojuje stale ucinnéejsi prostredky, ale také
prebira nekteré role, které ji drive nebyly viastni, a soustreduje ve svych rukou
ohromnou moc
3. -osvicenecké presvédceni o klicové roli sebeurceni a autonomii cloveka
4, —vice ¢i méné skryte predstavy a blahodarnych schopnostech ,, socialniho
inZenyrstvi“ a ,,optimalizace” jak jednotlivého lidského Zivota, tak také Zivota

statu, ba i celého lidstva. «24

vvvvvv

eutanazie, asistované suicidium a nezahajeni dalsi zivot udrzujici 1é¢by nebo ustoupeni od

r

ni.
3.2.1 Vymezeni pojmi

Soucasné moderni pojeti mé pro eutanazii velmi specifickou a vyhranénou situaci.
Za eutanazii se povazuje jen a jediné aktivni ¢in lékafe na aktivni Zadost pacienta.
Lékarske jednani, které vede k navozeni nebo uspiSeni skonu druhého ¢loveéka. Velmi ji
blizk4 je situace nazyvana lékafem tzv. asistovana sebevrazda. Rozumi se tim stav, kdy
lékat zprostiedkuje nemocnému jed nebo jiny G€inny smrtici prostfedek, ktery si nemocny
jiz aplikuje sam bez jakékoliv pomoci 1ékafe. Odstoupeni od 1é¢by s nasledkem smrti je
situaci, pfi niz l€kar poskytuje pacientovi vesSkerou psychologickou, spiritudlni a
oSetfovatelsky dostupnou péci spolu s 1é€bou bolesti, nicméné zanechava a odstupuje od
takovych lékatskych zasaht, které by zapticinily umélé prodlouZeni pacientova Zivota. Je
zajimavé, ze proti letting die, nema namitky zadné nabozenstvi nebo filozoficka skola, coz

logicky vychazi z faktu, Ze pro véficiho neni smrt nic definitivniho a zarucujiciho absolutni

konec, nybrz pouhou pomyslnou piestupni zastdvkou na piedlouhé ceste.

24 SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o cem mluvime?, s. 8-9.

20



Dale se vymezuji tfi nejvyznamnéjsi pojmové dvojice eutanazie - eutanazie aktivni
a ,,pasivni,” druhou dvojici je pfimd a ,nepfimd“ eutanazie a neposledné¢ eutanazie
dobrovolna a nedobrovolna.

Rozdil v aktivni a ,,pasivni‘‘ eutanazii spoc¢iva v jednani a zanechani jednani. Hrubé
ptelozeno, pravé aktivni eutanazie je eutanazii v jejim smyslu. ,,Pasivni eutanazii je
chapano nejedndni ¢i nepfistoupeni k uréitému jednani, které by mélo a mulze vést
K uspiSeni skonu druhého c¢lovéka. Dana eutanazie se tyka skupiny lidi, ktefi nejsou
schopni samostatného zivota, jejichz zivoty jsou upoutany na pftistroje, které jim zajist'uji
zakladni zivotni funkce. RozliSeni t€chto dvou pojmi byva velmi Casto velmi obtizné. Je
totiz vSeobecné pokladano, ze nejednani téz vychazi z naSeho rozhodnuti, za které se nese
stejny podil zodpovédnosti, jako za rozhodnuti jednat.

Odpojeni od pfistrojli, jez nahrazuji vitalni funkce, byva velmi casto svarem
diskuzi. Proto v nékterych statech byla zavedena moznost pfedem stanovit, které zakroky
si pacient nepieje, aby na ném v budoucnu byly provadény. Tyka se to moznosti znamych
jako tzv. ,living will* nebo pfani ,,DNR* znamenajici do not resuscitace, tj. neresuscitovat.
Zakony danych zemi také umoziuji ustanoveni jiné osoby, kterd je v pfipad€ nutnosti
opravnéna za druhého rozhodovat v situacich, kdy jiz jedinec nebude schopen svou vuli
vyjadfit.

V ptipadé pfimé a ,,nepiimé* eutanazie by se o eutanazii mélo mluvit pouze ve
spojitosti s ptidavnym jménem piima. V tomto ptipadé je totiz hlavni cil uspiSeni a
navozeni smrti. V jeji druhé mozZnosti je smrt ¢i jeji uspiSeni pouze vedlejsi ptivodné
nezamysleny dopad. Primarnim cilem jednéni bylo, totiz zbavit nemocného pouze bolesti.
Jedna se tu o pfipady podani vysoké davky analgetik a bolesti tiSicich prostredki
Vv terminalnich fazich nemoci.

Tteti polarita je rozliSeni dobrovolné a nedobrovolné eutanazie. Dobrovolna se
provadi na zakladé Zadosti pacienta. Nedobrovolna eutanazie se tyka nekompetentnich
pacientll na zadost rodiny. Usmrceni pacienta bez explicitni zadosti spolu s rozhodnutim

1ékafe, ktery je presvédien, Ze Zivot pacienta neni hoden toho, aby byl prozit.?®

2 SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o cem mluvime?, s. 11-14.
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3.2.1.1 Seda zoéna aktivni a pasivni eutanazie

Hans Kung tvrdi, Ze nelze v praxi mezi pasivni a aktivni eutanazii tak snadno
rozliSovat, jak je tomu V jejich abstraktnim pojeti. Hranice mezi t€émito pravnimi pojmy se
totiz nachazi v tzv. rozmlzené Sedé zoné praktického zivota.

Eticko-pravni oblast Sedé zony v Némecku predstavuje protipoly. Neékteti 1ékafi se
domnivaji, ze uz pouhé preruseni umélé vyzivy by meélo byt povazovano za nedovolenou
waktivni eutanazii. Svycarska Akademie 1ékatskych véd vsak zase jako ,,pasivni® tedy
dovolenou eutanazii povazuje, nejen zastaveni umélé¢ho piivodu vyzivy, ale i samotného
kysliku. Vzniké tak na tizemi Némecka dvoji moralka. ,,Aktivni* eutanazie se provadi jen
z ¢Cistého milosrdenstvi, ale mluvit se o ni nesmi. Vefejné se jakakoliv ,,aktivni* eutanazie
odmita, ale v soukromi se pacientim poskytuje. Dvé tietiny Némecka by podle Kunga
chtély mit moznost své utrpeni v piipadé velmi vazného onemocnéni ukoncit. Lékati se
vSak obavaji postihu ze strany konzervativni Némecké 1ékatrské komory, ktera jim tento

krok zakazuje, ackoliv to podle Kunga stat a narod podporuje.26
3.2.2 Legislativa ve svété

Eutanazie a asistovana sebevrazda je v soucasné dobé legalizovana v Holandsku,
Lucembursku a v Belgii. Dale také ve Spojenych statech americkych, kde ovSem eutanazie
neni legalizovana na federalni urovni, ale pouze ve statech Oregonu, Washingtonu a
Vermontu. Je tieba ale vymezit, Ze ukonceni Zivota jedince druhym ¢lovékem na jeho
zadost je stale povazovano za trestny €in a tvrdé perzekuovano. Vyjimka se ud€luje pouze
pfipadiim, kdy dojde k terminaci Zivota druhého ¢lovéka vysadné 1ékatem a to stdle jen za
uréitych podminek. Vyjimku také tvoii z evropskych zemi Svycarsko, kde eutanazie sice

legélni neni, ale asistované suicidium legalizované je.27

3.2.2.1 Holandsko

Prvni evropskou zemi, ktera legalizovala eutanazii, se stalo Nizozemi. Zakon nabyl

ucinnosti dne 1. dubna 2002 vy¢lenujici tyto podminky legalizace eutanazie:

% KUNG, H. Dobrd smrt?, s. T7-79.
’DOKTORKA.CZ: CTK. Zemé, ve kterych je legdlni eutanazie[online]. 2014 [cit. 26. 2. 2016]. Dostupny z
WWW: http://cestovani.doktorka.cz/zeme-ve-kterych-je-legalni-eutanazie/.
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»-lékar se wjistil, Ze pacientova zadost je dobrovolnd a dobre uvizenda a Ze
pacientovo utrpeni je nesnesitelné a neni nadeje na jeho zlepseni,

- lékar informoval pacienta o jeho situaci,

- lékar spolecné s pacientem dospél k ndazoru, zZe se nenabizi Zadnda rozumnad
alternativa k eutanazii,

- lékar konzultoval jednoho nezavislého lékare, ktery musel videt pacienta, a ktery
podepsal prohlaseni, Ze vyse zminéné podminky byly splnény,

- lékar ukoncil pacientitv Zivot s nalezitou lékarskou péci. «28

Jak uz bylo zminéno, utrpeni se nemusi ¢isté tykat pouze fyzického charakteru, ale
muze nabyvat i psychické povahy. Je také mozné vyhovét tomuto piani, jedna-li se o
nezletilého jedince starSiho Sestndcti let, splni-li se podminka konzultace s rodici

nezletilého. U pacientl vrozmezi dvanicti aZ Sestndcti let je zapotiebi nejenom

. , swo qrow, 2
konzultace, ale i samotny souhlas rodict ditste.”

3.2.2.1.1 Praxe eutanazie dle holandského modelu

Za meznik novoveékych d&jin eutanazie je povazovan rok 1969. Tehdy holandsky
psychiatr Jan Hendrik van der Berg (1914-2012 n. 1.) ve své knize Lékarska moc a
lékarska etika prichdzi s ndvrhem, v némz lékafi maji pfijmout nésledky technickych
vymozenosti doby a byt svolni zabit své trpici pacienty ve vegetativnim stavu. Nasledné
roku 1971 dochazi k ptipadu, ktery je oznacovan za prvni uvedeni praktické eutanazie do
praxe.

Dany pfipad li¢i osud lékarky Geertruidy Postmaové, ktera podala vysokou davku
morfinu své inkontinentni matce upoutané na vozicku. Nasledné se dcera udava sama na
policii a pfichazi s tvrzenim, Ze matka opakované a naléhavé zadala o ukonceni svého
utrpeni. V roce 1973 pak nasledné doslo v Leeuwardenu, v hlavnim mésté nizozemské
provincie Frisko, k prvnimu soudnimu procesu, ktery se tykal 1ékafem provedené aktivni
eutanazie. Byla odsouzena k podminénému jednotydennimu trestu s rocni podminkou.
Tedy trestu, ktery se mél udat, az po ro¢ni zkuSebni dobé&, dopusti-li se dalsiho trestného

pfestupku. Od té doby zacinaji holandSti lékafi eutanazii uplatiovat, ackoliv je stale

2 SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o cem mluvime?, s. 18.
29 29 SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o cem mluvime?, s. 18-19.
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trestnd. Nicméné i ostatni piipady, které skoncily pfed soudem, byly posuzovany stejnym

blahosklonnym zptisobem. V 80. letech jiz situace byla kritickd, proto se roku 1982

ustanovila V1adni komise pro eutanazii, ktera spolu s Ustfedni komisi Kralovské holandské

1ékarské asociace vytvari tzv. Rotterdamské kritéria. Jedna se 0 pétibodovou smérnici,

ktera ziskala své jméno podle rozhodnuti jednoho soudu v Rotterdamu, a kterd 1ékaiim

zaruCuje beztrestnost. S dodrzenim téchto péti bodu, 1ékat nebude po preSeteni situace,

stihan pred soudem v pfipadech praktikovani eutanazie a za pii¢inu smrti bude

v zaznamech vedena jednoslovné eutanazie. Pét kritérii bylo nasledujicich:

1.
2.
3.

»~Pacient musi byt kompetentni a zZadost musi byt zcela dobrovolnd a umysind.
Pacientova Zadost musi byt dobre uvazena, jasna a opakovana.

Pacient musi nesnesitelné trpét (ne nutné fyzicky) a eutanazie musi byt posledni
moznosti, jiné moznosti ulehcit situaci nemocnému jiz byly vyzkouseny a shledany
neucinnymi.

Eutanazii musi proveést jediné lékar.

Lékar musi vSe konzultovat s jinym nezavislym lékarem, ktery jiz ma v této oblasti
«30

zkuSenosti.

Roku 1990 se rada Kralovské 1ékatské asociace dohodla i na postupu povinného

hlaSeni, jenZ ma byt nasledné:

1.

2.

3. Tento pak rozhodne, zda pripad preda k soudnimu trestnimu stihani ¢i nikoliv.

., Lékar provadejici eutanazii a asistovanou suicidium nepoda hldaseni o prirozené
smrti, nybrz informuje mistniho lékarského revizora pomoci vyplnéného rozsahlého
dotazniku.

Mistni revizor poda prohlaseni okresnimu pravnimu zdastupci.

«31

DalSim naslednym krokem se stala roku 1991 tzv. Remmelinkova komise, ktera

dostala za kol proSetfit v§echna imrti na izemi Holandska. Jejim cilem bylo védéni, jaka

situace se v zemi nachazi. Komise docilila k témto vysledkiim:

,, V roce 1990 zemrelo v Holandsku celkem 128 786 osob:
e 2300 (1,8 %) pripadii eutanazie na viastni zZadost
e 400 (0,3%) pripadii asistované suisidia
e 1000 (0,8%) ukonceni bez specifické zadosti «32

% VACHA. M. Misto na néms stojis, je posvdtnd zemé, s. 130.
3 MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 35.
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Vystraznymi se stalo pravé onéch 1000 pacientti se statusem ,,without explicit

request”, bez explicitni zadosti pacienta. Dand skupina zahrnovala pfevazné pacienty

s neschopnosti artikulace, ktefi byli usmrceni pouze na zédkladé¢ domnének I¢kare, ze jejich

zivot jiz neni hodny zivota. Pravé dany bod je nejvice transparentnim argumentem odptirct

eutanazie. Poukazuji na zfejmy fakt, Ze dana situace je typicky ptiklad kluzkého svahu, pfi

némz nejsou dodrzena ani Rotterdamska kritéria.®

3.2.2.2 Belgie

Druhou zemi, ktera zlegalizovala zakon o eutanazii, se stala Belgie a to dne 23. zafi

roku 2002. Belgicka pravni uprava eutanazie je holandské velmi podobna, ale stanovuje

¢asteéné jiny postup. Pacienti usilujici o skonceni svého Zivota formou eutanazie v Belgii

musi splnit tyto podminky:

Smrt mohou pfijmout jen rukou lékafe a to pouze ti pacienti, ktefi jsou
diagnostikovani s nevylécitelnou chorobou, a ktefi jsou dennodenné vystavovani
nesnesitelnému a nepotlacditelnému fyzickému, psychickému a spiritudlnimu
utrpeni.

Zajemci o skonceni sveého Zivota formou eutanazie musi byt také plnoleti a pficetni.
Je nezbytnosti, aby lékaf pacienta neprodlené informoval o jeho zdravotnim stavu a
moznych vyhlidkach a nadé€jich na uzdraveni.

Zajemce musi dvakrat saim vyslovit zaddost o eutanazii a byt si hluboce v&dom,
jakych dusledku tato Zzadost miize nabyvat.

V ptipadech, ve kterych se pacient nenachazi v terminalnim stadiu choroby, je
nezbytnosti, aby bylo vypracovano 1ékatské stanovisko pojednéavajici o zdravotnim
stavu a progndze nemocného.

Kazda provedena eutanazie musi byt nahlaSena specialni komisi. Jejim ukolem je

oveéteni spravného postupu lékate podle zakonti belgického prava.

%2 VACHA. M. Misto na néms stojis, je posvdtnd zemé, s.. 131.

% MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 32-36.
SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o cem mluvime?, s. 8-17.
VACHA. M. Misto na némz stojis, je posvitnd zemé, s.. 127-132.
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- Dana komise musi byt sestavena ze Ctyf lékatid, Ctyf profesortt mediciny, Ctyf
pravniki a neposledné ctyt osob, jez jsou v blizkém kontaktu snemocnym
pacientem.

Prvnim tkolem této komise je vyhotoveni specidlniho formulafe, ktery kazdy 1ékaf,
ktery aplikoval eutanazii, musi neprodlené vyplnit a odeslat komisi k ovéteni. Sklada se ze
dvou ¢ésti.

Prvni ¢ast formulafe uklada 1ékatfi uvedeni povinnych identifika¢nich udaji o
pacientovi a o konzultovanych osobach s pifipadem spojenych. Tato cast je zcela
anonymni. Vyjimkou se stdva okamzik, ve kterém komise pojme podezieni o spravné
zakonnosti postupu. Tato chvile opraviuje specialni komisi k nahlédnuti do formulaie a
zmociuje je k proSetfeni takto nahlaSené eutanazie. V druhé ¢asti potom lékai dopodrobna
popisuje diagnostiku pacientova stavu a uvadi zpusob, kterym se lékat ujistil, Ze dany
pacient 0 eutanazii zada zcela dobrovolné, védomé a bez sebemensiho tlaku vnéjsiho okoli.
Dale je také v této ¢asti povinen seznamit komisi se samotnym prubéhem provedeného
zékroku.**

Dne 13. 2. roku 2014 belgicky parlament zasel jest¢ dale nez holandsky a schvalil
navrh zakona, jenZ umoziuje eutanazii déti bez ohledu na jejich v€kovou hranici. Détsti
pacienti se musi nachéazet v bezvyhledné neutiSitelné¢ zdravotni situaci a musi byt natolik
dostatecné psychicky vyspéli, aby se dalo pfedpokladat, ze zcela a plné chapou rozsah
disledktt své Zadosti. Psychicky stav ditéte bude posuzovat profesionalni psycholog
s dlouholetou praxi, 1ékarsky tym pacienta, a neposledné je samoziejmosti i pisemny

souhlas rodi¢a ditste.>®

3.2.2.3 Francie

V listopadu roku 2004 bylo dolni komorou a v roce 2005 senatem ve Francii

legalizovana pasivni eutanazie. Jak uz bylo zminéno, jedna se o zdkrok tzv. pteruseni

% DOKTORKA.CZ: CTK. Zemé, ve kterych je legdini eutanazie [online]. 2014 [cit. 26. 2. 2016]. Dostupny
z WWW: http://cestovani.doktorka.cz/zeme-ve-kterych-je-legalni-eutanazie/.

EPRAVO.CZ: BERKA, V. SUM, T. Eutanazie ve svéte [online]. 2005 [cit. 26. 2. 2016]. Dostupny z
WWW: http://www.epravo.cz/top/clanky/eutanazie-ve-svete-33479.html
% ZDRAVOTNICKE PRAVO A BIOTIKA: CERNY, D. DOLEZAL, A. Eutanazie déti v Belgii [online].
2014 [cit. 26. 2. 2016]. Dostupny z WWW: http://zdravotnickepravo.info/eutanazie-deti-v-belgii-2/.
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1é¢by, jez udrzuje pacienta pfi zivoté. Dany zakon nekriminalizuje ty pfipady eutanazie, pfi
pacienta pfi zivoté. Pokud se dany pacient nachazi ve védomém stavu byti, je povinnosti
l1ékaie informovat pacienta o dusledcich jeho vlastniho rozhodnuti. Je-li vSak pacient ve
stavu vegetativnim, je lékai v téchto pfipadech opravnén fidit se pouze posledni vili
nemocného.

Dany zékon byl schvalen spolu s vétSinovym souhlasem francouzské populace.
Tento ohlas vyvolal roku 2003 ptipad Marie Humbertové. Tato zena bojovala za pravo
zemiit pro svého postizeného syna, kterého od pfistroji nakonec odpojil doktor Frederic
Chaussoy, ktery byl nasledn¢ za tento ¢in obvinén.

Podobné jako ve Francii je dnes pasivni eutanazie legélni dale v Dénsku, Finsku,

Indii, Kolumbii, Mexiku, Irsku, Italii a Némecku.®

3.2.2.4 Spojené staty americké

Prvnim statem legalizujici eutanazii na izemi USA se stal roku 1998 Oregon. Tento
zdkon se vycleniuje pro osoby, jez se nachazeji pouze V poslednich Sesti mésicich
nevylécitelné smrtelné nemoci pacienta. Tento stav musi potvrdit neposledné dva doktofi.
Jako i v evropskych zemich, i zde se pacient musi nachazet v pfijatelném psychickém
stavu a plné si byt védom nasledkd svého pfani. Danou zadost je nutné podat jednou
pisemnou formou a dvakrat Gstni, jez lze vyslovit s minimalni propadnou lhitou dvou
tydnd. Pozaduje se i ptitomnost dvou svédkd, jejimz tkolem je dosvédceni nenasilného

vn&jsiho okoli a vyluén& dobrovolného rozhodnuti nemocného.®
3.2.3 Svétova lékarska asociace a eutanazie

53. Valné shromazdéni WMA (World Medical Association) pfijalo ve Washingtonu
v USA v tijnu roku 2002 a nasledné potvrdilo mensi revizi podle 194. zasedani Rady
WMA na Bali v Indonésii v dubnu roku 2013 tuto rezoluci:

% DOKTORKA.CZ: CTK. Zemé, ve kterych je legdlni eutanazie [online]. 2014 [cit. 26. 2. 2016]. Dostupny
z WWW: http://cestovani.doktorka.cz/zeme-ve-kterych-je-legalni-eutanazie/.

EPRAVO.CZ: BERKA, V. SUM, T. Eutanazie ve svéte [online]. 2005 [cit. 26. 2. 2016]. Dostupny z
WWW: http://www.epravo.cz/top/clanky/eutanazie-ve-svete-33479.html
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1) Deklarace Svétové lékarské asociace o eutanazii, kterd byla pfijata na 38.
Shroméazdéni WMA v Madridu ve Spanélsku v fijnu 1987, a nasledné potvrzena na 170.
zasedani Rady WMA v Divonne-les-Bains ve Francii v kvétnu roku 2005 konstatuje:

., Eutanazie, to je c¢in promysleného ukonceni Zivota pacienta, byt i na pacientovu
zadost nebo na zadost blizkych pribuznych, je neeticka. To nezabranuje lékari, aby
respektoval prani nemocného nechat probehnout prirozeny proces umirani a sledovat jeho
prubéh v termalni fazi choroby “. %8

2) WMA vyjadieni o asistované sebevrazd¢ s pomovi lékafe, které bylo pfijato na
44. Shromazdéni WMA v Marbelle ve Spanélsku v zaii 1992, a nasledné znovu potvrzeno
také na 170. zasedani Rady WMA v Divonne-les-Bains ve Francii v kvétnu roku 2005
obdobné prohlasuje:

LAsistované suicidium za pomoci lékare, stejné tak jako je tomu v pripadé
eutanazie, je neetické a musi byt odsouzeno lékarskou profesi. Lékar jedna neeticky tehdy,
je-li jeho asistence umysind a promyslenda a cilem umoznit jedinci ukoncit sviij viastni
Zivot. Nicméné pravo odmitnout lécbu je zdkladnim pravem nemocného a lékar nejedend
neeticky dokonce ani tehdy, kdyz respektovani tohoto prani md za ndsledek smrt
pacienta. 39

3) Svétova lékaiska asociace pfijala na védomi, Ze praxe aktivni eutanazie za
pomoci lékare byla piijata v zdkonech nékterych svétovych zemi.

4) Budiz dano:

(1) ,,Svétova lékarskd asociace znovu potvrzuje své pevné presvédceni, ze
eutanazie je v konfliktu se zakladnimi etickymi principy lékarské praxe.

(2) Svetova lékarskda asociace silné povzbuzuje vSechny Narodni lékarské
asociace a lékare, aby odmitli ucast pri eutanazii a to i tehdy, pokud by ji

, , . v , .. 40
Ndrodni zakon povolil anebo za urcitych podminek dekriminalizoval.

, . o v [P v v . v . ;41
Néazor WMA je vici eutanazii jednoznaéné a nepopirateln€ negativni.

Podobny postoj zastava 1 Hippokratova ptisaha:

% MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 56.

% MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 56.

““ MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 56.

*1 WMA: The World medical association . WMA Resolution on Euthanasia [online]. 2016 [cit. 21. 2. 2016].
Dostupny z WWW:http://www.wma.net/en/30publications/10policies/e13b/.
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., ...Nepodam nikomu smrtici latku, i kdyby ji ode mne zddal, a ani nikomu tuto
moznost nenavrhnu. Podobné nepodam Zené abortivni prostredek. V cistoté a posvatnosti

Vo, 0. v, ’ v oy 42
budu strezit sviij Zivot a své umeni...

3.2.4 Ceska lékai'ska komora a eutanazie

Ceska lékai'ska komora je organ, ktery zastupuje odbornost a etiku l1ékaiské profese a
v Etickém kodexu Ceské lékaiské komory je naprosto jednoznacné konstatovano
vyjadfeni:

, Lékar u nevylécitelné nemocnych a umirajicich ucinné tisi bolest, Setri lidskou
diistojnost a mirni utrpeni. Vic¢i neodvratitelné a bezprostiedné ocekavané smrti vsak
nema byt cilem lékarova jednani prodluzovat Zivot za kazdou cenu. Eutanazie a asistované
suicidium nejsou pripustné. «d3

Vyjadfuje nazor, Ze lékar nemd sice prodluZovat utrpeni nemocného, ktery trpi
nevylécitelnou chorobou, nicméné eutanazii a asistovanou sebevrazdu pokladaji za zcela
nepiipustné. Povazuji je za dvé moznosti projevu selhani. Upinaji se proto, K moZznostem
nebo psychického, socidlniho a duchovniho utrpeni, Ze eutanazii nepovazuji za adekvatni.
Stat disponuje finanénimi prostfedky znalostmi schopnostmi, a neposledné i 1éky a
ptistrojovym vybavenim, aby civilizovany stat mohl chranit svij lid, a ne legalizovat jeho

likvidaci.**

3.3 Postoj nabozZenstvi k eutanazii

3.3.1 Judaismus

Zidovsko-ktest'anska tradice, jez dominuje na naSem Uzemi po cela staleti, a ktera
vzdy ctila zasady hippokratovy pfisahy, se od samotného pocéatku k nepfirozenému
odchodu ze svéta stavéla jednoznacné negativné. Zivot a ¢as v zidovské tradici znamenaji

~row

dar od Boha. Nenalezi ¢lovéku, ale Bohu a nelze tedy s nim nakladat a rozhodovat o ném

2 VACHA. M. Misto na némsz stojis, je posvdtnd zemé, s. 152.
® VACHA. M. Misto na némsz stojis, je posvdtnd zemé, s. 152.
*“ MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 58-59.
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podle vlastniho uvadzeni. Pouze Bth ma toto pravo. Pouze Bith miize rozhodnout, kdy, kde
ana co ¢loveék skona.

Zidé byli vzdy povazovani za nejvétsi zastance prava na Zivot a jelikoZ Zivot je dar,
¢lovék nemd naprosto zadné pravo ukoncit Zivot svlij, ani zivot druhého. SpiSe naopak.
Povinnost chranit zivot patfi v judaismu mezi jedno z nejpiednostnéjSich ptikazi.
Nepiekondva pouze takové piikazy, jako jsou zadkazy modlarstvi, incestu, vrazdy ¢i
cizolozstvi.

Jejich nadbozenska tradice jim uklada povinnost zachranovat zivot, a to 1 v ptipadech
tzv. beznadéjnych stavi. Jedinou vyjimkou je snad pouze a jediné stav bezprostiedné
nastupujici smrti, neboli ,,gesisah“, ktery umoziuje odstranit v§e, co by mohlo branit
smrti. Podobné neni ani zakdzana modlitba, jejimz cilem a pfanim je jeding blizky ptichod
vysvobozujiciho konce. Jakmile se totiz pacient stdva umirajicim, neboli ,,goses “, veSkeré
lécebné zékroky, jejimz cilem je prodlouzeni zivota nebo zpomaleni umirani, by mély byt

vylougeny.*
3.3.2 Krest’anstvi

Co se tyce kiestanstvi, je v zakladnich otdzkach o zplsobu skonu zivota, zcela
shodné s judaismem. V ramci jeho zasad a etiky se na prvni misto uvadi tzv. ,,princip
spravcovstvi“. Jeho podstatou je, Ze Zivot nam dany pochazi od Boha a ¢lovék je tedy
pouze jeho vyvolenym spravcem a ne jeho vlastnikem, jak by se ndm zamlouvalo. Jeho
celozivotnim ukolem je tedy o tento dar fadné a ditkkladné pecovat. Na tuto zasadu rovnéz
navazuje 1 ,,princip posvatnosti a nedotknutelnosti lidského zivota“.

Oproti zidovstvi je zde vSak maly rozdil. Kiest'anska tradice je mnohem durazné&ji
vyostiena ve vyjadfeni dichotomie duse a téla. V Zidovstvi je silnym imperativem
pohibivani mrtvych neboli zemielého cloveka. Kiestanstvi se vSak louci s pouhou télesnou
schrankou, jakousi skotfdpkou neboztika, jehoz duse jiz opustila dané télo.

Toto néaboZenstvi se hlasi vice k filozofii ontologického personalismu, jenz
predstavuje nazor, ze Cloveék je osobou jiz od rané zygoty po konec¢nou smrt. Umirajici
pacient je tak chapan jako osoba uctyhodna a distojna, jakou se jen ¢lovék mize v prib&hu

svého Ziti stat.

*® MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 28.
VACHA. M. Misto na némz stojis, je posvdtna zemé, S. 148.
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Dale kiestanstvi velmi rozliSuje i dichotomii mucednika a sebevraha. Oba umiraji
sice dobrovolng, nicméné rozdil je jednozna¢ny. Mucednik ptekona sviij strach ze smrti a
strach ze zivota naopak nepiekona a vzdava se krasy zZivota, vesmiru nebo vztaht.

Vacha toto vSak uvadi pouze z teoretického hlediska a sam se pfiznava, ze si
netroufd zadného sebevraha odsuzovat. Vyjadiuje nazor, ze jelikoz sam nikdy nezazil silné
a nesnesitelné deprese, neni tedy opravnén soudit a mluvit o néem, ¢emu zcela nerozumi.

Zabiti je povoleno pouze v piipadech legitimni ochrany rodiny a déti. Pokud totiz
dojde k ohroZeni rodiny, je pravem, ba i dokonce povinnosti kiestana chranit ji i za
nevyhnutelnou cenu zabiti druhého tto¢nika. NenahliZi se na tuto situaci jako na pomstu ¢i
nutkdni zabijet, ale jako na legitimni obranu téch Zivotd, jez byly kfestanovi svéteny.
Prave timto argumentem se nésledné ospravedliiuji ptipady obrannych valek.

Podobné se pohlizi i na trest smrti. Kiestanstvi v samotném zdklad¢ trest smrti
odmitd, avSak bere se na védomi paté prikdzani desatera. Stat, jehoz ekonomicka a
politickd situace je nesnadnd, kde chudoba a korupce vladne a vézeni nejsou dostatecné
hlidana, mlze uvazovat o trestu smrti jako o legitimni obrané¢ zbytku néroda, protoze stat
neni dostate¢né silny a nema dostatek prostiedkil, které by zajistily udrzeni zlo€inci na

v ’ w ; 46
dozivoti ve vézeni.

3.3.3 Islam

Islam eutanazii nepfijima. MySlenka ,,milosrdenstvi neni povazovana za povoleny
divod k zabiti. Stejn€ jako obé& predchozi naboZenstvi, i isldm povaZzuje zivot za dar od
Boha, ktery ma byt chranén a stfezen. Akt zabiti je omilostnén jen V piipadech
neodpustitelnych htichti spachanych proti zasadam islamu, jako jsou naptiklad hiich
cizolozstvi ¢i dezerce v dobé svaté valky. Ukonceni utrpeni by rovnéz bylo podle islamu
povazovano za vzajemné prolinani se s od&inénim hiichi.*’

,V Ceské republice vydali 9. prosince 2005 zdstupci tii ndbozZenstvi, Zidovstvi,

krestanstvi a islamu, spolecné prohlaseni k navrhu zakona a eutanazii:

*® MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 28.
VACHA. M. Misto na némz stojis, je posvatnad zemé, s. 148-150.
* MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 28-29.
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Plné soucitime s clovékem, ktery trpi, a vnimame utrpeni jako obtiznou situaci nejen pro
umirajiciho, ale i pro jeho okoli. Soucasné vsak nesouhlasime se snahou tuto situaci, kterd
S sebou nese pocity zoufalstvi, bezmoci a prazdna, odstranit usmrcenim nemocného
cloveka pomoci smrtelného prostredku. To ovSem neznamend, Ze jsme pro udriovani
kazdého zivota za kazdou cenu. Uvédomujeme si konecnost lidského Zivota a meze
moznosti léchy.

Chceme upozornit na nebezpeci, ktera by byla s uzakonénim eutanazie spojena, a
sice jeji provedeni proti viilli pacienta ¢i na zakladé prani vynuceného situaci. Ddle je
nepripustné, aby byl u nékoho vytvaren pocit, Ze je jiz jen bremenem, a on se musel sam
pred sebou ¢i pred druhymi omlouvat, Ze jeste viibec zije. Takova zdakonna uprava by také
podkopavala diveru vici  zdravotnimu  persondlu v nemocnicich, lécebndach pro
dlouhodobé nemocné, v domovech diichodcii a dalSich zarizenich. Eutanazii nepovazujeme
za moznost volby ve vyjimecnych pripadech, ale za znevazeni lidského Zivota.

Arcibiskup Jan Graubner, Ceska biskupskad konference.
Pavel Cerny, Ekumenicka rada cirkvi v CR.
Karol Sidon, vrchni prazsky a zemsky rabin.
Viadimir Sdrka, Ustiedi muslimskych obci v CR. «48

| v ostatnich kulturach a tradicich, které byvaji stavény mezi kultury ,,nabozenské*
prevazuje patrny nesouhlas, ¢i neuvedeni jasného diivodu pro omilostnéni ¢inu spojeny se
zabitim nemocnych jedincti. Hinduismus nestavi smrt do protikladu vici Zivotu, ale vici
zrozeni nového zivota. Buddhismus; zase pohlizi na vysvobozeni ¢lovéka z utrpeni jako na
néco bezvyznamného, jelikoz jeho karma utrpeni stile ptetrvava. Lidsky zivot dle
buddhismu totiz nekonc¢i smrti fyzickou, ale pokracuje ve vécnosti. Karma at’ uz dobra ¢i
Spatna stale putuje s dusi do budoucnosti. Utrpeni nekon¢i tedy smrti, ale 1ze ji zménit

k lepsimu a tim vymizi.*

3.4 Paliativni péce

Paliativni péce je jednou znejvice stéZejnich soucasti l€katské a socidlni péce,

protoze se vétilo, ze klicovym prvkem kazdé 1¢kaiské péce vzdy bylo a bude snaha utisit

® VACHA. M. Misto na némsz stojis, je posvdtnd zemé, s. 150.

* MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 29.
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bolest a jiné¢ formy utrpeni. Cilem této péce je nejenom poskytnout pacientovi tlevu od

bolesti, ale také prevazné atéchu. Definice paliativni péce podle Rady Evropy zni:
, Paliativni péce je aktivni, na kvalitu Zivota orientovand péce poskytovana
nemocnym, kteri trpi nevylécitelnou chorobou v pokrociléem nebo terminalnim
stadiu. “>°

Jejim cilem neni vyléCeni pacienta, ale hlavné prevence a zmirnéni bolesti spolu

s dalsim télesnym nebo dusevnim utrpenim. Zachovava principy pacientovy diistojnosti a

podporuje 1 potteby blizké rodiny pacienta.Sl
3.4.1 Pocatek paliativni péce

Devatenacté stoleti se stalo dobou zalozeni mnoha nemocnic, ale zajem o umirani a
pfevazné o ty jedince, ktefi stoji na prahu Zivota, byl stdle nevelky. Stali se nevitanou
soucasti mediciny, protoZe byli povazovani za selhdni. Doslo k jejich vyc€lenéni z oboru
medicinské praxe a diky tomu mnoho filantropickych a charitativnich organizaci zacaly
vytvaret zvlastni instituce, jez nékdy byly nazyvany hospice. Tyto ustavy mély za kol
poskytovat péci a utocisté¢ lidem, ktefi se ptiblizuji ke svému konci. Od pocatku
devatenactého stoleti I1ze tedy urcit nékteré sméry vyvoje paliativni péce.

Roku 1842 mladd vdova jménem Jeanne Garnierova spolu s dal§imi Zenami
vV obdobné situaci zalozila v Lyonu L’Association des Dames du Calvaire, neboli spolek
pro umirajici. Vliv této Zeny zapficinil vnik dalSich Sesti podobnych zatfizeni nejenom na
uzemi Francie, ale 1 na ptidé amerického New Yorku.

Ve véku pétadvaceti let, Irka Mary Aikenheadova z Corku, se stala sestrou Mary
Augustinou, a nasledné piedstavenou nové vzniklého fadu irskych milosrdnych sester. Tti
z téchto sester nasledné odesly do Pafize, aby nabyly praxe a pomahaly v nemocnici
Hopital Notre Dame de la Piti¢ a mohly pozdgji v irském Dublinu oteviit Nemocnici sv.
Vincenta. Ostatni milosrdné sestry se timto piikladem nechaly inspirovat a pomohly ziidit
mnoho hospicu jak v Anglii, Skotsku ¢i vzdalené Australii, jez existuji dodnes.

Prvni instituciondlni pfibytek pro pacienty na prahu Zivota byl vSak zfizen
v Londyné, az roku 1885 Franceskou Davidsonovou. Byl znén jako ,,Friedenheim, neboli

misto miru pro jedince na konci Zivota“ a byl vyhranén pfevazné pro pacienty

YSPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o cem mluvime?, s. 32.
L SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o éem mluvime?, s. 31-32.
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diagnostikované s tuberkul6zou. Dal§im velmi dilezitym bodem se stalo zfizeni Boziho
utulku. Tento domov vedly anglikanské sestry Sluzebnikl sv. Jakuba, jez byly roku 1896
nahrazeny sestrami sv. Markéty ptivodné z East Grinsteadu. Nyni se tento domov jmenuje
Trinity Hospice a reprezentuje nejdéle fungujici zafizeni paliativni péce v celé Velké
Britanii.

Rose Hawthornova je zase povazovana udajné¢ za zakladatelku tzv. prvniho domova
bezplatné péce o ,,nevylécitelné a zbidacelé obéti rakoviny* v USA. Byla predstavitelkou
skupiny zen zndmé jako Sluzebnice ulevy od nevylécitelné rakoviny a pozdéji vstoupila do
duchovniho stavu a jako Matka Alfonsie zalozila tad Dominikdnskych sester Rose
Hawthornové.

Ackoliv se Jeanne Garnierovd, Mary Aikenheadova, Frances Davidsonova a Rose
Hawthornova nikdy nepodkaly, mély stejny cil. Cely zivot zasvétily péci o umirajici
v bidné situaci, zalozily instituce, které se staly inspiraci pro vznik dalSich hospict a
domovt i o n¢kolik desitek let pozdéji. Nelze v§ak povazovat tato zafizeni za mista, ktera
umirajicim poskytovala skutecné kvalifikované lékaiské sluzby. Vysledky jejich praci

kladly silny diraz na péci o dusi a staly se zédkladem moderni hospicové a paliativni péée.52

3.4.2 Rozvoj moderni paliativni péce

Paliativni péce vznikla a mohutné se zacala rozvijet v druhé poloviné dvacatého
stoleti. Jeji vyvoj byl ovlivnén nékolika faktory, z nichZ za nejhlavnéjsi je povazovéana
zména hlavnich pfi€in zplsobujici smrt, které prodlouzily pfirozenou délku Zivota jedince.
Na zacatku 21. stoleti se dozivame jiz primérné daleko vysSiho véku a Zijeme vice
v mnoha ohledech komfortnéji. Rozvoj moderni paliativni pée je chapan jako pokus o
znovuzrozeni starého povédomi o potiebé a smyslu kvalitni péce o nevyléCitelného
¢lovéka. Paliativni péce se rodi na jedné stran€ z védomi, Ze moznosti moderni mediciny se
stdvaji neomezené, a zaroven se opird o nedozirné pokroky, kterych medicina v 1é¢bé
bolesti dosahla. **

,,Rychle se prohlubovaly specializace, siFily se nové lécebné metody a stdle vetsi

diiraz se kladl na uzdravovani a rehabilitaci. Zdarovern se stavala normou smrt nikoli doma,

2 PAYNEOVA, S., SEYMOUROVA, J.,INGLETOVA, CH. Principy a praxe paliativni péce, s. 48-51.
% SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o cem mluvime?, s. 32.
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ale v nemocnici. Umirajici pacienti ¢i , beznadéjné pripady* byli casto pokladani za
selhdni medicinské praxe. “**

Priikkopnice raného hospicového hnuti se staly inspiraci pro Cicely Saundersovou.
Ovlivnily ji nejen v oblastech jejiho vyzkumu, ale také se staly jeji inspiraci v trvalé tloze
vedouci osobnosti pti budovani Hospice sv. Krystofa, ktery zalozila roku 1967 v Londyné.
Tento hospic se pozdéji stal podnétem pro tvorbu mnoha podobnych mist po celém svéte a
dalo by se fici, ze se stal pomyslnou prvni fazi moderniho hospicového hnuti. Vydala
v Casopise Nursing Times mimo jiné fady Sesti ¢lanku, které popisovaly principy péée o
umirajici, a které¢ byly povazovany za pomysiné voditko v praxi, jenz ucinilo ze Cicely

Saudersové zakladatelku moderni paliativni péce.”

3.4.3 Vymezeni pojmu paliativni péce

Paliativni péce se zamétuje kompletn€ na Cloveéka véetné jeho celého Zivota, ktery
je povazovan za hodnotny od zacatku az do konce. Jejim specifikem je ochrana diistojnosti
Cloveéka, ktera se snazi prevazné o to, aby ¢lovék mohl zit sviij zivot naplnéné¢ az do
samotného konce. Uskuteciiuje to ptedevsim kvalitni 1€cba bolesti a dalSich ptiznak, které
provazeji umirdni. Zamétuje se také na pfani a Zivotni hodnoty nemocného a uzce
spolupracuje a komunikuje s rodinou nemocného, kterym poskytuje pomoc i po smrti
pacienta.”®

V poslednich desetiletich se tato péce rozvijela diky proziravosti, zapaleni a
nasazeni damy Cecilie Saundersové (1918-2005 n. I.) Tato ohromna Zena zasvétila zivot
péci o pacienty, ktefti trpi pokro€ilou a termindlni chorobou a je uznavéna jako zakladatelka
moderni paliativni péce. Jeji uceni spocivalo na zaklad¢, Zze kazdy nemocny je jedinecny.
Kazdy pacient a jeho rodina maji své zvlastni a ojedinélé potieby. Saundersova tvrdila, Ze
je nutné vSechny tyto strdzné a trapeni odhalit. Vé&fila, Ze jinak nelze pacientovi a jeho
rodin€ odleh¢it v neseni tohoto téZkého biemene v dobé umirdni nemocného ¢i nasledné
dob¢ truchleni. Mame na tuto péci pohlizet jako na filozofii, kterd se mtize upotiebit nejen
V hospicich, ale i1 v riznych nemocni¢nich zatizenich ¢i dokonce pfimo v domécim zazemi.

NemizZeme na ni pohlizet odlisné od jinych oblasti zdravotni péfe, protoZe méd na né

*PAYNEOVA, S., SEYMOUROVA, J.,INGLETOVA, CH. Principy a praxe paliativni péce, s. 52.
®PAYNEOVA, S., SEYMOUROVA, J.,INGLETOVA, CH. Principy a praxe paliativni péce, s. 51-53.
% SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o éem mluvime?, s. 32-33.
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pravem nedozirny vliv. Ovliviiuje jeji formy tykajici se dusSevni i spiritudlni bolesti.
V minulosti byla tato péce spojovana prevdzné jenom s termindlni fazi nevyléCitelné
choroby, kde je nutno si i dnes piipustit jeji ohromné nedostatky.

Termin paliativni péce pochazi z ptivodné latinského slova ,,pallium “ predstavujici
masku nebo pokryti ¢i zakryti plastém. V této etymologii se ukryva jeji prava podstata,
jejimz cilem je maskovat Gcinky ,,nevylécitelnych® chorob a poskytnout plast trpicim.
Zahrnuje a  vyuziva patfiénych  chirurgickych, radioterapeutickych  nebo
chemoterapeutickych postupli, které ovliviiuji chorobu nebo tlumi symptomy 1é¢bou
zpusobené. Za nejdulezitéjsi cil je vSak povazovana rehabilitace nemocného a umoznit
pacientovi co nejkvalitngjsi zptisob Zivota.

Svétova zdravotnickd organizace (WHO) cti vSe vySe uvedené a roku 1990
definovala paliativni péci jako: ..aktivni celkovou péci o nemocné, jejichz choroba
neodpovida na lécbu kurativni. Prvoradym ukolem je kontrola bolesti nebo jinych
symptomit a psychickych, socialnich a spiritudlnich probléemu. Cilem paliativni péce je
dosazeni nejlepsi mozné kvality pro nemocné a pro jejich rodiny.“>" Tato definice je
zamétena na nemocného a pln€ zahrnuje 1 charakter lidské existence.

Nov¢jsi definice WHO z roku 2002 vSak zahrnuje i vétsi diiraz na prevenci utrpeni.
wPaliativni péce je takovy pristup, ktery zlepsuje kvalitu Zivota nemocného a jejich rodin a
ktery celi problémiim spojenym se Zivot-ohrozujicimi chorobami pomoci prevence a ulevy
utrpenti; a to jeho casnym zjisténim, dokonalym zhodnocenim a lécbou bolesti a ostatnich
problémii fyzickych, psychickych a spiritualnich. «o8
Dodatecné vyclenuje 1 zdkladni principy této péce:

1. , Zajistuje ulevu od bolesti a od jinych symptomii.

2. Prisvédcuje Zivotu a diva se na umirani jako na normalni proces.

3. Nemd v umyslu urychlit ani odsunovat smrt.

4. Integruje do péce pacienta i psychologické a spiritualni aspekty.

5. Nabizi takové uspordadani podpory, které pomiize nemocnym, aby Zili tak
aktivné, jak je to jen mozné, az do smrti.

6. Nabizi takové usporadani podpory, které pomiize rodiné vyrovmavat se

S chorobou pacienta a se svym vlastnim zarmutkem.

* MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 62.
*® MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 62.
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7. Pouziva takovy pristup v reseni potreb nemocnych a jejich rodin, vcéetné
poradenstvi a v pripadeé truchleni, je-li to indikovano.

8. Snazi se o zlepseni kvality Zivota a miize take pozitivné ovlivnit pribéh
choroby.

9. Je aplikovatelna jiz v castych fazich choroby v propojeni se Skdlou jinych
lécebnych postupii, které maji za cil prodluzovat zivot, jako je chemoterapie
a radioterapie, a zahrnuje takova zkoumani, ktera jsou potiebna k lepsimu
pochopeni a zvladani nebezpecnych klinickych komplikaci. «59

Roku 2003 byla vytvorena studie holandskych propagatorti eutanazie, jejimz cilem
bylo dokézat, ze piibuzni nemocnych, ktetfi zemieli diky eutanazii, netrpi po jejich skonu
vice, nez blizci neboztika, ktery odeSel pfirozenou smrti. Byla to prvni studie, kterd se
zabyvala symptomy truchleni a stresu u rodiny zemfelého. Snaha vyvratit nazor, Ze
eutanazie ponechava piibuzné pacienta v utrpeni, nejistotach a vycitkach svédomi méla
prekvapiveé pozitivni vysledek. Autofi vSak pozdé€ji uznavaji, ze neprozkoumali kvalitu
vztahil v rodinach obou skupin. Tim je tedy pfipustné uvazovat o moznosti, ze pravé tento
fakt je divodem, pro¢ nemocni zadali o eutanazii a jejich smrt neméla dostate¢ny dopad na
bolestné truchleni jejich blizkych.

Clovek, ktery se vyskytuje na koneéné fazi své cesty, neni jen zbytkem své
biologické hmoty. Je tfeba pamatovat, ze zistava stale osobou s celkovou svou diistojnosti,
a ze je 1 ve své ,,nevylécitelnosti* svym zpiisobem léc¢itelny. Munzarova proto upozoriiuje
na to, ze zdravotnici si musi byt védomi toho, Ze i samotné 1ékatstvi ma své meze. Klade
daraz na to, aby piechnané neaplikovali zbytecnou a pro pacienty vice zatézujici 1écbu a
uvédomili si, ze 1 tzv. ,,Cisté lékatstvi* je v tomto t€zkém obdobi nedostacujici. Nedokonala
pée o nemocné, ktera je provazena zbyteCnym utrpenim, vede podle Munzarové jen
k zvétsujici se podpote snah o legalizaci eutanazie.

Respekt o autonomii, dobro¢inni, neSkozeni a spravedlnost jsou dnes nejvice
citované a zdlrazinované Ctyfi principy 1ékaiské etiky. V kontextu paliativni péce jsou vSak
stale nedostacujici, a proto etika péce klade diraz i na jiné aspekty jako je otevienost,

davéra, zodpovédnost a spolehlivost.60

% MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 62-63.
% MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce?, s. 61-65.
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Paliativni péce nemd byt povazovana za primarni alternativu k eutanazii, je vSak
brana za odpovéd’ na stejnou situaci. Rozdil tkvi jen v jejich zkratkovitosti. Kung vyjadiuje
nazor, ze se paliativni medicina a eutanazie nesmi stavét jedna proti druhé. Nemtizou se
povazovat za konkurencni podniky. Eutanazie a paliativni medicina jsou pro lékare
pfirozené otazkou jeho vlastniho osobniho vyvoje. Problematika, ke které musi dozrat

T ; 61
jediné pomoci praxe.
3.4.4 Psychicka odezva na prichod a rozvoj nevylécitelné nemoci

Prof. MUDR. Elizabeth Kiibler-Rossova (1926-2004 n. 1.) byla Svycarska lékarka a
psychiatricka zijici na tizemi Kalifornie. Tato ohromna Zena vénovala témét cely svij zivot
péci o termaln¢ nemocné pacienty a byla povazovana za jednu z nejvétSich odbornic
v oboru thanatologie, neboli nauce o umirani a smrti. Je autorkou knihy On Death and
Dying, jez vypravi o stovkach smrtelné nemocnych pacientd, a ktera celosvétové vzbudila
velkou pozornost. Kolegy byla nazyvana ,, ddmou umirdni a smrti, protoze se ji podafilo
jako prvni identifikovat a urCit pét fazi, kterymi jedinec prochazi na své cesté ke smrti.
Popsala detailn€ psychickou odezvu na pfichod a rozvoj nevylécitelné terminalni nemoci.
Kftivka je dnes povazovéna za klasickou, zobrazujici faze, které se mohou ptekryvat. Jsou
vymezeny péti stadii - popirani, odmitani, které probudi hnév, smlouvani a akceptace, ktera
vyvrcholi v nadé€ji. Na uplném pocatku si Kiibler-Rossova totiz uvédomila, ze studenti
mediciny jsou nervozni, strojeni ¢i ptimo akademicti, jakmile stoji tvaii v tvar k pacientovi
s nevylécitelnou nemoci. Pfijala védomi, ze smrt je velké téma, o které je zapotiebi se
zajimat, a které dosud bylo nespravedlivé a neopodstatnéné odmitano. Byla toho nazoru, Ze

z neznalosti se smrti désime vice, neZ je nutné.®?

3.4.4.1 Sok a popieni

Za prvni stadium dle Kiibler-Rossové je povazovan Sok. V dané situaci béznymi
vyroky lidi, ktefi se nahle a necekané ocitli v roli nemocného pacienta, jsou typu: ,,Pro¢ se

to stalo?*; ,,Pro¢ pravé me?, nasledujicim ,,Pro¢ praveé ted?“. VSechny tyto vyjadieni

8 KUNG, H. Dobrd smrt?, s. 59-60.
SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o cem mluvime?, s. 33.

%2 KUBLER-ROSSOVA, E. Odpovédi na otizky o smrti a umirdni, s. 14-15
KUNG, H. Dobra smrt?, s. 46.
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vedou K pouze jedinému, a to popteni faktu nemoci a k stahnuti se do izolace pired
skuteCnosti. VétSina pacientll nasledné reaguje se slovy: ,,To nemize byt pravda®; ,,To se
urCité netykd mne, zcela jist¢ se musi jednat o omyl; ,,UrCité to ma néjaké piijatelné
vysveétleni®.

Odmitani a popirani reality si 1ze pfedstavit jako pomyslny naraznik, jehoz ukolem
je utlumit ucinky ze Sokujici zpravy. Umoziiuje a dava pacientovi Cas se vzchopit a

zmobilizovat v sobé jiné méné extrémni strategie.®®

3.4.4.2 Hnév a Zloba

Stadium hnévu a zloby je obdobim zna¢n€ narocnym, a to prevazné pro rodinné
ptislusniky ¢i v ptipad¢ hospitalizace i samotny zdravotni persondl. Jeho dalezitym, avSak
obtiznym aspektem je porozuméni. Pacientiv hnév je totiz nekoneény a dochazi k jeho
ventilaci na v§echny strany a takika na kohokoli. Tento ¢asovy usek je bohaty na vypady,
ktik, zlost a frustraci. Pacient v kazdém mozném aspektu shledava sviij vlastni konec, skon
a zoufalstvi. K vyraznému uklidnéni situace lze docilit jen pomoci trpélivosti a pozornosti.
Jen velmi malo této nendvisti je totiz ve skutecnosti ur¢eno osobam, proti kterym se obraci.

. Y v/ , oy 4
Jedna se pouze o skrytou formu vnitiné prozivané krize.®

3.4.4.3 Smlouvani

Tretim stadiem je obdobi nazyvané smlouvani, kdy se pacient nachazi ve stavu
vyjednavani. Tato faze je Skalou pestrosti nejriznéjSich pfani a tuzeb, Casto spojené
s jedinym omezujicim prvkem, a to Casem. Je bohaty na vyroky typu: ,,Tfeba se jesté
doziji léta.”; ¢i naptiklad ,,KéZ bych se doZil dcefiny promoce.* Paleta pfani a tuZeb se
¢ist€ odviji od individualnich hodnot pacienta, toho co je pro néj samotného dulezité. Jedna
se o jakési smlouvani s Bohem, snaha o vyjednani dohody, jejimz cilem je nejcastéji prave
vice ¢asu. Mezi dal§i moZnosti mlZe patfit tfeba 1 napiiklad prosba par dni bez bolesti a

jinych fyziologickych potizi.

% KUBLER-ROSSOVA, E. Odpovédi na otdzky o smrti a umirdni, s. 15.
KUBLER-ROSSOVA, E. O smrti a umirdni, s. 35-44.

# KBULER-ROSSOVA, E. Odpovédi na otdzky o smrti a umirdni, s. 15.
KUBLER-ROSSOVA, E. O smrti a umirdni, s. 45-51.
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Bod zlomu nastava ve chvili, kdy se pacient ocitne v bod¢, kdy uz nelze nemoc dale
odmitat. Ten fakt je doprovazen pocitem velké ztraty, jez ma mnoho rtiznych podob, ale
stejny vysledek. Se stale zvySujicim se smutkem ptichdzeji deprese. Ty vyobrazuji jakysi
»pripravny smutek, kterym se pacient pfipravuje na konecné rozlouceni s timto zivotem a
svétem.

Na zékladé tohoto pohledu lze tyto depresivni stavy rozdélit na deprese reakéni a
piipravné, z nichz lze rychle urcit pfiCiny prvniho typu. Ptikladem mohou byt Zeny, jez
prisSly diky rakovin€é prsu o své zenské kiivky a pocit jisté femininni podstaty.
Vychodiskem této situace se nabizeji rGzné prsni implantity a ndsledné povzbuzeni

sebevédomi a sebeucty. *

3.4.4.4 Akceptace

V tomto stadiu dochdzi k prostému avsak nelehkému ukolu a to pfijeti pravdy o
nemoci, jez ma vazny a hlavné nevylécitelny raz. Pacient se nachazi ve stavu téméf stalého
spanku, do kterého stiidaveé upada v kratkodobych intervalech. Nejedna se o typ spanku,
kterym pacient prochazel v tézkém obdobi depresi, ani typ spanku, jenz ma za ukol
vysvobodit pacienta od dané reality nebo bolesti, ale dle Kiibler-Rossové si ho lze
predstavit jako opak spankového reZimu u novorozenych déti. Jinymi slovy v dané fazi
dochdzi témér ke konstantni ztrat¢ védomi, pfi némz bitva je dobojovana a pfichazi cas na
posledni odpocinek. Nemocny nachdzi svlij vnitini klid a je to pievazné rodinné
ptibuzenstvo, kdo v dané fazi vyzaduje nejvice podpory, utéchy a porozumeéni.

Autorka je také toho nazoru, ze pfijetim pravdy dochazi obvykle k nastoleni
distojného klidu, nicméné mohou se vyskytovat i méné Casté varianty jako jsou rezignace
¢i pfimo zoufalstvi. Na tyto dva typy Kiibler-Rossova zvlast’ upozoriiuje, jelikoZ miiZzeme
v dané situaci pfemirou povzbuzovani pacientovi spiSe zpusobit vice bolesti, nez uzitku.
Dostanou se do stavu jakési marnosti a jakékoliv usili se bude pacientovi zdat zbytecné a

marnotratné. Umirani tak vykvete jen v bolestny posledni zazitek, pred dlouhou cestou.

% KUBLER-ROSSOVA, E. Odpovédi na otdzky o smrti a umirdni, s. 15.
KBULER-ROSSOVA, E. O smrti a umirdni, s. 35-44.

% KUBLER-ROSSOVA, E. Odpovédi na otdzky o smrti a umirdni, s. 15.
KUBLER-ROSSOVA, E. O smrti a umirani, s. 99-105.
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3.4.4.5 Nadgje

V zévérecné kategorii se pojednava o nadéji. Ukdzalo se totiz, Ze i ti charakterové
nejvice realistiCti pacienti, u kterych se zdalo, ze se s diagnostikou své choroby a bliziciho
se konce vyrovnavali relativné snadno, dochdzi k pozoruhodnému stavu — pfetrvavajici
nad¢ji. 1 ti nejvetsi skeptikové se do posledni chvile upinaji k moZznostem zazraku
V podobé objeveni ucinného 1éku, magicke 1€cby nebo zésahu vyssi bozi viile. Na tuto fazi,
dle autorky, nema byt pohlizeno jako na néco Spatného ¢i smutného, protoze jakmile
nastane chvile beznad¢je, indikuje pouze blizici se neodvratny konec.

Ve stadiu nadéje mize dochazet ke dvéma pric¢inam konfliktl. Prvni moznosti je
zoufalstvi, do kterého postupné s prodluzujici se neménnou situaci upada oSetfujici
persondl ¢i rodinni pfislusnici, ve chvilich kdy pacient stale potfebuje jejich podporu a
neutuchajici viru. Druha situace je pfimo opa¢na. Rodina neni ochotna pfijmout a smifit se
s danou situaci a stale se priklani k poslednim zachvévim nadéje, ackoliv nemocny je jiz
pfipraveny odejit dal.

Vyskytuje se i mala skupina pacientt s tzv. ,,pseudoterminalnim syndromem®. Jedna
se kategorii nemocnych, kterd se uzdravi, ackoliv jim 1ékari nedéavali velké nadéje. Jsou
nazyvani zijicim paradoxem &i Zijicim zdzrakem. Casto sami pacienti povazuji svoje $tésti
za druhou Sanci na zivot nebo za tzv. ,,zapijceny* Zivot, a proto autorka péti fazi umirani
vyslovné poukazuje na chybu, kterd se nesmi vyskytovat. Je naprosto neptipustné kdykoliv
v jakékoliv fazi nemoci K pacientovi pfistupovat jako k nevylé¢itelnému jedinci, jehoz
ptipad je jiz davno ztracen. Jakmile se totiz z okoli pacienta vytrati nad¢je, je t€Zké potom

oc¢ekavat, ze se k ni sdm bude upinat a stale bojovat.67
3.5 Hospice

Hospice spolu s hospicovym hnutim patii mezi jedny znejvice padnych proti
argumentim v debatich o eutanazii. Jednd se o specializovand zatfizeni, jez poskytuji
paliativni péci. Péci, jak uz bylo zminéno, specializovanou na tlevu od bolesti spjatou s
nemoci, jejimz cilem neni na rozdil od standardni lékafskeé tzv. kurativni péce vyléceni

dané nemoci. Zivot se zde neprodluzuje, coz je povaZovanym cilem nemocni¢nich

" KUBLER-ROSSOVA, E. O smrti a umirdni, s. 121-125.
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zafizeni, ale ani nezkracuje, z ¢ehoz je pro zménu osoCovana zase eutanazie. Pokud se
jedinec ocitne v hospicovém domé, znamena to jediné, ze jiz byly vycerpany vSechny
dosud dostupné moznosti 1écby dané nemoci. Toto je zdkladni princip vSech hospicovych
zafizeni, jez jsou urCeny pro termalné¢ nemocné pacienty. Neznamena to ovSem, Ze tato
zafizeni berou nadé&ji na uzdraveni. Nedavaji slib vyléCeni, ale pftislibuji moznost
1é¢itelnosti. Vacha je toho nazoru, ze pokud by viibec néjaka smrt méla byt povazovana za
dobrou a distojnou smrt, pak by si tento nazev zasluhovala na rozdil od eutanazie, smrt

S . r vr s 68
prave v hosplcovem zarizeni.

3.5.1 Pocatky hospicového hnuti

Hospice, neboli hospitium ¢i hospitia existovaly jiz za dob Antiky. Vyskytovaly se
za Rimské fiSe i pozdg&ji ve stiedovéku. V téchto dobach se viak jednalo spise o primitivni
utulky a jednoduché pristiesky na cestach, jez vedly do Svaté zemé. V téchto utulcich se
poutnikiim dostalo odpocinku, nemocni zde mohli na chvili spocinout hlavu, posilit se a
dale pokracovat v cesté nebo v klidu zemfit. T€hotné Zeny zde mohly porodit, zotavit se
z porodu a ditéti se dostalo zdkladni tehdy dostupné oSetfovatelské péce.

Moderni hnuti za obnovu hospicovych domi, jejichz cilem bylo klidné umirani
nemocnych jedincil, zacalo v Anglii se jménem jiz zminéné Dr. Cecilie Saudersové, ktera
zalozila v Londyné€ roku 1967 Hospic sv. Krystofa. Dostalo se jim dobré ulevné péce
v mnoha oblastech, nejen fyzické, ale 1 duchovni a citové. Tim bylo pacientovi davano
najevo, Ze neni na obtiz, Ze je milovan okolim, a Ze je stale velmi dlileZitou soucasti Zivota.
Hnuti se nasledné velmi brzo rozrostlo po celé Anglii, a 1 do mnoha jinych vzdalenych
zemi. Inspirovala svym dilem vice jak 95 dalSich statd a ptes stovku hospicti ve Velké
Briténii.

Cecilie Saudersova byla neuvéritelné charismatickou Zenou, ktera svou silnou
osobnosti a naddnim pro navazovani dulezitych stykl a ptatelstvi dokazala ovlivnit
miliony lidi. Stala se ojedin€élym inovatorem v lécebnych praktikach jak fyzickych, tak 1

psychologickych aspektl stradani. Byla ¢lenkou Kralovské spolecnosti zdravotnich sester,

% HOSPICE.CZ: KOUBA, J. Co je to hospic [online]. 2010 [cit. 24. 2. 2016]. Dostupny
z WWW:http://www.hospice.cz/otazky-a-odpovedi/co-je-hospic/.
VACHA. M. Misto na némz stojis, je posvatna zemé, S. 147.
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Kralovské britské spolecnosti 1€kaii a i neposledné Kralovské spolecnosti chirurgi.
Setkéani s dvéma pacienty ve své 1ékai'ské praxi ji ovlivnilo k vytvofeni jejiho celozivotniho
dila.

Prvnim byl David Tasmov, uprchlik z varSavského ghetta, kterého potkala pii své
praxi jako socialni pracovnice v nemocnici sv. Thomase. Byl to povolanim ¢isnik,
osamoceny pacient umirajici v disledku nadorového onemocnéni, bez pratel ¢i rodiny,
jehoz ptibéh upozornil Cicely na fakt, Ze spiritudlni a psychologické potfeby pacientii jsou
stejné dulezitou soucasti 1écby, jako 1écba fyziologickych problému.

Druhou osobnosti se stal poldk Antoni Michniewitz. Na jeho piipadu Cicely
poznala, ze umirani stejn¢ jako laska pottebuje vekou zakladnu podpory a porozuméni.
Jeho smrt ji inspirovala pravé k zalozeni St. Christopher’s hospice, ktery nechala
pojmenovat po svatém patronu vSech poutnikli. Soucasny Hospic sv. KryStofa poskytuje
ro¢n¢ kvalitni péci vice nez 2000 pacientim a jejich blizkym, a zaroven vyskolil
dohromady vice nez 60 000 profesionald, ktefi pomahaji a poskytuji kvalitni paliativni péci
po celém svete.

K nejvét§imu uznani jeji prace doslo ve chvili, kdy anglickd Kralovska lékatska
spole¢nost prijala oblast paliativni mediciny za samostatny lékatsky obor.

S postupem c¢asu se zacalo i Cerpat a vychazet z uéeni jiz taky zminéné Elizabeth
Kiibler-Rossové, jez se stalo vyznamnou pomoci pro ty, ktefi pacienta na jeho cesté
nejblize doprovaze;ji.

Na tuzemi Ceské republiky je za tzv. ,,éeskou Saundersovou* povazovana MUDr.
Marie SvataSova, ktera nechala vybudovat roku 1995 prvni hospic pojmenovany Hospic
Svaté Anezky Ceské v Cerveném Kostelci. Diky jejimu usili dnes na tzemi nasi republiky

vyrostly desitky hospict a stale pribyvaji.*®

% HOSPIC SV. JANA N. NEUMANNA, PRACHATICE: Zakladatelka moderniho hospicového hnuti Cicely
Saunders [online]. 2005 [cit. 24. 2. 2016]. Dostupny z
WWW:http:<//www.hospicpt.cz/prachatice/zakladatelkahospicu>.
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3.5.2 Hospicova péce v soucasnosti

Dnesni myslenka hospicovych domu je stile zalozena na ucté k ¢loveku, jez je
chapan jako ojedinéla a neopakovatelna bytost.
., Hospic nemocnému garantuje, ze:
- nebude trpét nesnesitelnou bolesti
- bude vzdy respektovana jeho lidska diistojnost
- V poslednich chvilich neziistane osamocen «70
Zakladni filozofie pozaduje lidsky a zaroven velmi profesionalni pfistup. Préace je
zalozena prevazné na tymové spolupraci vSech zucastnénych jedinct a také véetné vsech
dobrovolniki, kteti jsou pokladani za neoddélitelnou soucast tymu. Kazdy hospicovy dim
klade velky diraz na duchovni stranku péce, a proto je standardem i profesionalni pomoc
socialnich pracovnikl, psychologii a neposledné i teologh. Napiiklad v Anglii se
dobrovolnikim fika ,listeners®, neboli naslouchajici. Vyobrazuje se zde velmi dilezity
aspekt nenahraditelné duchovni potieby byt vyslySen. Pfijimani jsou vSichni pacienti a
neklade se dliraz na smér vyznani nemocného.
Ve svéte se hospicova péce rozdéluje standardné do tii forem:
1) Domaci hospicova péce
Domaci hospicova péce je zpravidla povazovana za nejidedlnéj$i moznost
hospicové péfe. Bohuzel neni v mnoha ohledech dostacujici nebo v mnoha
piipadech ani dostupnd. Je zaloZend na urcité urovni domaciho prostredi, které
casto neni k dispozici nebo ¢asem dojde k jeho vycerpani. V mnoha piipadech
se také stava, ze dané forma péce je pro rodinu nemocného pftili§ naro¢na a nad
jejich sily.
2) Stacionafe, denni pobyty
V této forme hospicové péce dochazi k tomu, ze pacient pravidelné dojizdi do
hospicového domu. Je obvykle pfijiman rdno nebo odpoledne, ale na vecer se
zase vraci do poklidného prostiedi svého domova. Tato forma vyZzaduje jeding,
aby se domov pacienta nachazel v bezprostiedni blizkosti hospice.

3) Luzkova hospicova péce

" SVATASOVA, M. Hospice a uméni doprovizet, s. 115.
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Luzkova péce je nezbytna pravé v piipadech, kdy obé dvé predchozi formy se
stanou nedostacujici nebo nedostupné. Jakmile ale nastane zlepseni pacientova
stavu, neni problém, aby se nemocny navratil do ptivodniho typu své hospicové
péce.
Jaka forma hospicové péce se v kazdém staté vyvine, bohuzel zalezi na zdkonech
dané zemé a zpUsobu financovani zdravotnické péde. V Cechach a na Slovenku neni zatim

Moy . I rr . oo s voe s s I v v orooowo s 71
prilis rozvinutd domdci hospicova péce, jez je velmi nakladna a ¢asoveé narocna.

"M HOSPICE.CZ: KOUBA, J. Co je to hospic [online]. 2010 [cit. 24. 2. 2016]. Dostupny
z WWW:http://www.hospice.cz/otazky-a-odpovedi/co-je-hospic/
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4. Vlastni prace

4.1 Dotaznikové Setreni

V praktické casti své bakalarské prace se zaméfuji na to, jaké ma dneSni dospéla

populace vseobecné minéni o eutanazii, zda vibec chapou definici daného slova nebo ¢i

jsou pro anebo proti jeji samotné legalizaci na Gzemi naSeho statu. Zajimal m¢ 1 samotny

nazor uzké skupiny profesiondlnich 1€¢katii na dané téma a neposledné i povédomi o kvalité

paliativni péce.

4.1.1 Stanoveni vyzkumnych problému

Byly stanoveny tyto vyzkumné problémy:

VPL.

VP2.

VP3.

VP4.

VPS.

VP6.

VPT7.

VP8.

VP9.

VP10.

VP11,

VP12,

VP13.

Maji respondenti povédomi o tom, co se pod pojmem eutanazie doopravdy
ukryva?

Maji dotazovani védomi o tom, v jakych statech Evropy je eutanazie
legélni?

Domnivaji se dotazovani, Ze existuje hranice mezi hodnotnym a
nehodnotnym Zivotem?

Ovlivnil Zivot s termindlni nemoci nebo proZitek s termindlné nemocnym
blizkym ¢lovékem touhu ovladnout vlastni smrt?

Zdali jsou respondenti ochotni zvazovat moznost eutanazie ve vlastnim
piipadé&?

Jsou muzi vice nez Zeny ochotni respektovat pfani nemocného na tkor
vlastni tuzby?

Jsou profesionalni 1ékafi pro legalizaci eutanazie?

Jsou profesionalni 1ékafi ochotni aplikovat eutanazii v praxi?

Uznavaji profesionalni 1¢kati eutanazii?

Podporuji respondenti legalizaci eutanazie na izemi Ceské republiky?

Jaky je vSeobecny nazor na eutanazii?

Maji respondenti védomi o kvalité dostupné paliativni péce na izemi naseho
statu?

Z ¢eho by dotazovani nejradéji financovali paliativni péci?
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VP14,

Patii vétici mezi nejhlavnéjsi odptlrce eutanazie?

4.1.2 Stanoveni vyzkumnich hypotéz

Na zéklad¢ stanovenych vyzkumnych problémi, jsem docilila téchto vyzkumnych

predpokladi:

VH1

VH2

VH3

VH4

VH5

VH6

VH7

VH8

VH9

VH10

VH11

VH12

VH13

VH14

VH15

Dotazovani maji povédomi o tom, co se pod pojmem Eutanazie doopravdy
ukryva.

Dotazovani maji dostate¢né védomi, v kterych statech Evropy je eutanazie
legélni.

Dotazovani se domnivaji, ze existuje hranice mezi hodnym a nehodnym
zivotem.

Zivot s termalni nemoci nebo zkusenost s termalni nemoci u blizké osoby
ovlivnil touhu ovladnout vlastni smrt.

Respondenti by o eutanazii ve vlastnim ptipad¢ neuvazovali.

Muzi jsou vice nez zeny ochotni respektovat pfani nemocného.
Profesionalni 1ékati jsou proti legalizaci eutanazie.

Profesionalni 1ékafi nejsou ochotni aplikovat eutanazii v praxi.

Profesionalni Iékaii neuznavaji eutanazii.

Dotazovani se domnivaji, Zze by o eutanazii druhé osoby mél rozhodovat
pouze pacient.

Respondenti podporuji legalizaci eutanazie na uzemi Ceské republiky.
Vseobecny nazor na eutanazii je spiSe pozitivniho charakteru.

Dotazovani se domnivaji, ze je na nasem uzemi paliativni péce
nedostatecna.

Respondenti by paliativni pé¢i financovali nejradéji ze zdravotniho
pojisténi.

Véfici patii mezi nehlavné;si odplrce eutanazie.
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5. Vysledky a diskuse
5.1 Zpracovani vysledki

Pti zpracovavani a vyhodnocovani vysledkii dotaznikového Setfeni bylo vyuzito
tabulkového procesoru programu Microsoft Excel. Podatilo se ziskat nazor celkové 98
dotazovanych respondentli, coz vymezuje konkrétni pocet 63 Zen a 35 muzi. Také se
podafilo ziskat odborny nazor 10 Iékait na dané téma, coz sice nelze povazovat za

reprezentativni vzorek vyzkumu, ale poslouzi aspon ¢asteéné jako ndzornd mozna ukézka.
5.1.1 Identifika¢ni idaje anonymnich respondentii

Za zakladni identifika¢ni udaje a pro ¢aste¢né predstaveni anonymnich respondentt
byly zvoleny udaje o pohlavi, véku, nejvyssiho dosazeného vzdélani a zaméteni profese

nebo studia respondenta.

Tabulka 1: Zakladni informace o respondentech

Pohlavi dotazovanych Pocet | %
Zena 63 64
Muz 35 36
VéEk respondentii Pocet | %
20 - 25 let 38 39
26 - 35 let 36 37
36 - 55 let 15 15
56 - a vice 9 9
DosaZené vzdélani respondentii Podet | %
Zékladni 0 0
Stredoskolské 54 55
Vysokoskolské 44 45
Zaméreni profese ¢i studia

dotazovanych Podet | %
Humanitni 19 20
Piirodovédné S) 5)
Ekonomické 43 44
IT (informacni technologie) 3 3
Lékar 10 10
zdravotnické, ale 1ékar nejsem 2 2
Jiné 16 16
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5.1.2 Vyhodnoceni dotazovanych odpovédi

rr

Otazka ¢. 1: Jste véfici?

Tabulka 2: Udaje ke grafu otazky: Jste vérici?

Pocet %
Ano 21 21
Ne 77 79

Tabulka 3: Udaje k piedpokladu VH14: V&Fici patii mezi nehlavnéjsi odpiirce eutanazie.

| Pocet %
Ano 13 62
Ne 8 38
B ano
B ne

Graf 1: Jste vérici?

Cilem bylo zjistit a potvrdit zvoleny pfedpoklad, ze k nehlavnéjSim oponentim
eutanazie a jeji legalizace patii pfevazné vétici ¢ast populace. Pifedpoklad byl zvoleny na
zaklad¢ zédkladnich principt kiestanstvi a judaismu, jelikoz se piedpokladalo, ze vétSina
respondentti bude tohoto vyznani. Jak je z grafu patrné, celych 21 % respondentu zaskrtlo,
ze je veticich, coz predstavuje 1 konecné €islo 21 jedinct. Z téchto 21 respondentt se vSak
pouze 38% respondentt vyslovilo proti legalizaci eutanazie a zbylych 62 % predstavujici

¢islo 13 respondentll zaskrtlo jeji legalizaci na naSem tUzemi. Nize uvedeny graf ¢. 11
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Kk otazce samotné legalizace zobrazuje udaje, ze celych 27 dotazovanych se vyjadiilo proti

legalizaci. Z téchto 27 jedinci pouze 30% tvofi skupina véficich.
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Otazka €. 2: Eutanazie je?

Tabulka 4: Udaje ke grafu otazky: Eutanazie je?

Pocet %
Asistovana 17 17
sebevrazda
AKktivni ¢in lékafena | 72 74
aktivni Zadost
pacienta
Odstoupeni od 1é¢by | 9 9
s nasledkem smrti

B asistovand sebevraida

M aktivnicinlékare na
aktivni zadost pacienta

odstoupeni od léchy s
nasledkem smrti

Graf 2: Eutanazie je?

Zamérem dané otazky bylo zjistit, zda respondenti maji ponéti o tom, co termin
eutanazie ve skute¢nosti znamena a zda védi, s ¢im by piipadné souhlasili pfi jeji samotné
legalizaci. Poznamenavam, Ze respondenti méli k dispozici 1 definice danych moznych
termint. Jak je z grafu patrné, vétSina respondentii reprezentujici 74 % na danou otazku
odpovédéla spravné a zaSkrtlo aktivni €in Iékare na aktivni Zadost pacienta. 17 jedinct si
eutanazii spletlo s asistovanou sebevrazdou, jez je termin velmi podobny a celych 9
jedinct si jej miln€ spletlo s odstoupenim od 1écby s nasledkem smrti. Znovu se odkazuji
na graf ¢. 11, kde legalizaci eutanazie zaskrtlo celych 71 respondentli. Na zaklad¢ této
statistiky by se dalo ocekavat, Ze situace je pozitivni a dotazujici maji povédomi o tom,
s ¢im by v ptipad¢ legalizace souhlasili. Muselo by se ovSem pocitat s piedpokladem, ze
vSech 71 jedinci ze 72 spravné odpovidajicich respondenti zaSkrtlo odpovéd pro

legalizaci eutanazie. Vysledky jsou bohuzel vice alarmujici. Z 27% Spatné odpovidajicich
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respondentt se pro legalizaci eutanazie vyslovila nadpolovi¢ni vétSina odpovidajicich, a to

presné 19 dotazovanych a 7 jich ztstalo proti.
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Otazka ¢. 3: Eutanazie je legalni na izemi téchto evropskych stata?

Tabulka 5: Udaje ke grafu otazky: Eutanazie je legalni na tizemi téchto evropskych stati?

Pocet %0
Svycarsko a Norsko 20 21
Dansko, Norsko a
Svycarsko 10 10
Holandsko a Belgie 18 18
nevim 50 51

m Svycarsko a Norsko
W Dansko, Norsko a
Svycarsko

Holandsko a Belgie

Hnevim

Graf 3: Eutanazie je legalni na iizemi téchto evropskych

Ukolem tohoto dotazu bylo potvrzeni piedpokladu, Ze respondenti maji znalost o
tom, kde je eutanazie v dnesni dobé legalni. Piedpoklad byl zvoleny na zakladé pouze
osobniho pocitu o predpoklddané odpovédi. Dotaznikové Setfeni vyhodnotilo, Ze
respondenti nemaji dostate¢né vzdélani o tom, kde v Evrop¢ je eutanazie legalni. Pouze
18% respondent na danou otazku odpovédélo spravné a zaSkrtlo Holandsko a Belgii.
VétSina respondentl predstavujici nadpoloviéni hodnotu 51% volila Gnikovou odpoveéd a
zvolili si moznost nevim. Dale 20 jedinct, reprezentujici 21% a piedstavujici druhou
nejcastéji zvolenou moznost, riskovalo a miln€ se domniva, Ze eutanazie je legdlni 1 na
uzemi severniho Norska a 10 jedincti volilo s Norskem 1 dalsi Spatnou odpovéd Dansko,

kde je legalizovand pouze pasivni eutanazie.
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Otazka €. 4: Myslite si, Ze existuje bod, od kterého jiz nema cenu dal zit?

Tabulka 6: Udaje k otazce: Myslite si, Ze existuje bod, od kterého jiz nema cenu dal Zit?

| pocet %
ano 79 81
ne 19 19

Hano

Hne

Graf 4: Myslite si, Ze existuje bod, od kterého nema cenu dal Zit?

Tento dotaz m¢l poukazat na moznost existujictho mezniku mezi hodnotnym a
nehodnotnym zivotem, neboli jinak feceno bodu, od kterého jiz by nemélo cenu dal Zit.
Zvoleny piedpoklad byl uren znovu pouze na zakladé osobniho citéni. S ohromnou
nadpolovi¢ni jistotou celych 81 % dotazovanych na danou otazku odpovédélo kladné.
Pouze 19 respondentii si mysli, Ze neexistuje meznik urcujici hranici hodnotného zivota.
Ptedpokladalo se, Ze téchto 19% dotazovanych by k danému nézoru mohlo vést jejich
nabozenského presvédCeni. Nicméné dotaznikové Setfeni ukéazalo, ze z danych 19 jedincii

je pouze 7 z nich véficich a zbylych 63% k danému nazoru vedou jiné, bohuzel pro nas

neznamé, pohnutky.
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Otazka ¢. 5: Chtél/a byste mit tu moZnost ovlivnit, kdy a jakym zplsobem odejdete
Z tohoto svéta?

Tabulka 7: Udaje k otizce: Chtél/a byste mit tu moZnost ovlivnit, kdy a jakym zpisobem odejdete
zZ tohoto svéta?

| pocet %
ano 78 80
ne 20 20

Hano

Hne

Graf 5: Chtél/a byste mit tu moZnost ovlivnit, kdy a jakym zpiisobem odejdete z tohoto svéta?

Tento dotaz byl zatazen do seznamu otdzek v kombinaci s dotazem, zda maji
respondenti osobni zkuSenosti s terminalni nemoci i sebe ¢i osoby blizké. Cilem bylo
zjistit, zda osobni prozitek takové udalosti ovlivnil touhu ovladnout vlastni smrt. Celych 78
respondentll vyjadfilo, Ze by danou udalost chtéli mit moznost ovlivnit, a pouze 20%
dotazovanych jedinct na tuto otazku odpovédélo zaporné. Je tedy patrné, Ze hojny pocet
kladnych odpovédi neni pouze odezvou osobni zkuSenosti ze smrti, ale ma i jiné divody.
Zajimavosti je také poukazat na fakt, ze celych 45% zaporné odpovidajicich respondentt je

zaroven i véticich, jez k danému rozhodnuti mohlo vést jejich vyznani viry.
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Otazka €. 6.: Mate zkuSenosti s dlouhodobé nevylécitelnou nemoci u sebe ¢i osoby blizké?

Tabulka 8: Udaje k otazce: Mate zkuSenosti s dlouhodobé nevylécitelnou nemoci u sebe & osoby
blizké?

pocet %0

ano 55 56

Ne 43 44

Tabulka 9: Udaje k pfedpokladu VH4: Zivot s termalni nemoci nebo zkuSenost s termalni nemoci u

blizké osoby ovlivnil touhu ovladnout vlastni smrt.

| pocet %
ano 44 75
ne 11 25

Hano

Hne

Graf 6: Mate zkuSenosti s dlouhodobé nevylé¢itelnou nemoci u sebe ¢i osoby blizké?

Jak uz bylo zminéno, cilem této otazky bylo vyvraceni ¢i potvrzeni predpokladu, ze
osobni zkuSenost se smrtelnou nemoci u sebe ¢i osoby blizké vyvold touhu ovladnout
vlastni smrt. Pfedpoklad byl stanoven ¢isté na zéklad¢ vlastni zkuSenosti. Kladné na dany
dotaz odpovédela mirn€ nadpoloviéni vétSina, a to s koneCnym celkovym ¢&islem 55
dotazovanych respondentli. Zaporn¢ se vyjadfilo s celkovou hodnotou celych 44 %
dotazovanych, ktefi takovou zkuSenost nemaji. Z téchto 56% odpovidajicich, jich 44
zaSkrtlo 1 kladnou odpovéd’ v pfedchozi otazce, tvoti tedy celych 75%, které potvrzuji

stanoveny predpoklad. Zaporn€ se vyjadiil pouze minimalni pocet respondenttl, jez tvoii
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25% odpovédi. Zajimavosti mize byt jako v pifedchozi otazce poukazat na fakt, ze celych 6
respondentti, odpovidajicich zaporné na touhu ovladnout svou smrt, a zaroven kladné na
otazku osobni zkuSenosti se smrtelnou nemoci, je véficich, a je tedy mozné piedpokladat,

ze je k dané odpovédi vedl stejny diivod jako v otazce piredchozi.
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Otazka ¢. 7: Predstavte si modelovou situaci: Jste temperamentni osoba stiedniho veku,
bezdétny/a a pohyb je kazdodenni soucésti vaSeho dne. Vaznd nehoda vés jednoho
osudového dne vSak upoutala nezvratné na lizko. Nejste schopen/na vili pohnout
sebemensi ¢asti vaSeho téla az na maly cit na prstech. Vas mozek nicméné funguje zcela v
potadku. Diagnézy lékaid nejsou bezproblémové, ale jinak vam predpovidaji vcelku
dlouhodoby zivot. Veskeré vase byti je vSak odkdzdno na pomoc druhych, a to v¢etné téch

nejintimnéjSich potieb. T¢lo se stalo vasim vézenim. O eutanazii?

Tabulka 10: Udaje k otazce &. 7

Pocet %
O eutanazii bych i tak 32 33
neuvazoval/a. VZdy je za co
bojovat.
O eutanazii bych neuvazoval/a. 7 7
Moje vira mi to nedovoluje.
O eutanazii bych uvaZoval/a. 59 60
Tento Zivot nepovazuji za
hodny ziti.

B O eutanazii bych i tak
neuvaZzoval/a.Vidy je, za
co bojovat.

B O eutanazii bych
neuvaZzoval/a. Moje vira
mito nedovoluje.

60%

O eutanazii bych
uvaZoval/a.Tento Zivot
nepovazuji za hodny Ziti.

Graf 7: K otazce &. 7

Cilem dané otazky bylo zjistit a potvrdit ¢1 vyvratit pfedpoklad, Ze respondenti by
ve vlastnich pfipadech nemohoucnosti o eutanazii neuvazovali. Pfedpoklad nebyl
stanoven na zaklad¢ osobniho ndzoru, ale pouze na zékladé ocekdvaného vysledku. Celych

60 % respondentt se vSak vyjadiilo opaénym nazorem a 0 eutanazii by v modelové situaci
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sami uvazovali. 33 % dotazovanych potvrdilo pfedpoklad, ze by se v dané situaci i tak
snazili vidét néco hodnotného a celych 7 % dotazovanych odpovédélo, ze jim jejich vira
nedovoluje o eutanazii uvazovat. Zajimavosti mize byt nasledné fakt, ze se 1 respondent
vyhnul odpovédi a zvolil nejméné zaskrtdvanou moznost, ackoliv sdm zatrhnul, Ze se
nefadi mezi véfici. Nelze vSak vyvratit fakt, Ze k danému ndzoru mohl dojit na zakladé¢

osobni zivotni filozofie.
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Otazka ¢. 8: Predstavte si, ze obdobnd situace postihla vaseho velmi blizkého ¢loveka,

kterého milujete vice nez cokoliv jiného na svété. On/Ona se vSak dozaduje eutanazie.

Nechce jiz dale prodluZovat svoje utrpeni. Co udélate?

Tabulka 11: Udaje k otazce &. 8

Pocet %
Jsem lékat. Provedl/a bych eutanazii 3 3
sam/a
Jsem lékat. Eutanazii neuznavam a 3 3
neprovedl/a bych ji
Jsem léka¥. Eutanazii uznavam, ale 4 4
neprovedl/a bych ji
Eutanazie nepfipada v uavahu. Cely 23 24
Zivot zasvétim tomu, abych mul/ji to
vynahradil/a. Najdu diivod, pro co
muZe Zit
Budu respektovat jeho/jeji pirani, 65 66

ackoliv mé to zlomi

Tabulka 12: Udaje k pfedpokladu VH6: MuZi jsou vice neZ Zeny ochotni respektovat piani

nemocného.

3% 3% gy

Graf 8: K otazce ¢. 8

60

| potet %

Zeny | 45 76
Muzi | 20 69

M Jsem lékaf. Proved|/a hych eutanazii sam/a.

M Jsem lékaf. Eutanazii neuznavam a neprovedl/a bych
ji.

m Jsem lékaf. Eutanazii schvaluji, ale neproved|/a bych ji
sam/a.

B Eutanazie nepfipada v Gvahu. Cely zivot zasvétim
tomu, abych mu/ji to vynahradil/a. Najdu divod, pro
co muze Zit.

m Budu respektovat jeho/jeji pfani, ackoliv mé to zlomi.



Dana otdzka je cilem hned tiech zvolenych a stanovenych vyzkumnych predpokladi,
jez byly nasledujici: Muzi jsou vice nez zeny ochotni respektovat ptani nemocného,
profesionalni 1ékafi nejsou ochotni aplikovat eutanazii v praxi a profesionalni lékaii
neuznavaji eutanazii.

S potéSenim mlzu konstatovat, Ze se podafilo ziskat nazor hned 10 profesiondlnich
1¢kait. Jelikoz se jedna o velmi choulostivé téma konkrétné zaméfené i na piipad milujici
osoby, bylo nabidnuto 1ékaiim vybirat hned ze tfi moznosti. Nejedna se o reprezentativni
vzorek uzké skupiny doktortl, ktery by nam mohl potvrdit ¢i vyvratit dany predpoklad,
nicméné je patrné z dané ukazky, ze ani samotni profesionalni lékafi nemaji na dané téma
jednotny uceleny nazor.

Celych 70 % lékart eutanazii jako medicinsky zakrok uznava, ale jenom 30% by
jich bylo dany zakrok ochotno vlastnorué¢né provést. 3 1ékati jsou toho nazoru, Ze eutanazii
neuznavaji ani jako medicinsky zakrok a tim padem nejsou ochotni eutanazii aplikovat
Vv praxi. 40% lékait eutanazii jako medicinsky zédkrok uznava, ale v ptipad¢ dané situace
by i tak eutanazii vlastnoru¢né neprovedli. Spolu 30% moznosti, ktera neuznava eutanazii
vibec, tvoii tedy celkové Cislo 7 lékafi, kteti nejsou ochotni eutanazii aplikovat v praxi.
Zaroven také s potéSenim konstatuji, ze celych 100 % respondentt, jez zaskrtli
v dotaznikovém Setieni profesi lékafe, maji znalost o tom, co se pod pojmem eutanazie
doopravdy skryva.

Dany ptedpoklad, Ze muZi jsou vice nez Zeny ochotni respektovat prani nemocného,
vychazi z pfesvédceni, Ze muZi jsou, na rozdil od Zen, mén¢ emociondlni stvofeni a
nenechavaji se v takové situaci tolik ovladnout svymi city. Z celkového poctu respondentti
na tuto otazku mohlo odpovidat celkové 88 dotazovanych, z toho bylo konkrétné€ 59 Zen a
29 muzt. Odpovéd, Ze jedinec bude respektovat pfani nemocného, zaskrtlo celych 66 %
respondentll a zbytek predstavujici ¢islo 23 dotazovanych se vyjadiilo opacnym pianim.
Z téchto 66% tvoftilo celkovy konecny stav 65 respondenttl, z nichz celkové zen bylo 45 a
20 muzt. V procentudlnich hodnotach celych 76 % zZen z celkového poctu zenskych
respondenti zaskrtlo danou predpokladanou odpovéd’, coz dava tedy o 7 % vice nez
kone¢ny stav 69 % muzskych respondentt. Z dané¢ho vysledku se da tedy usuzovat, Ze
zeny jsou sice vice emociondlni stvofeni, ale prave jejich empatie jim dovoli se vice vcitit

do pocitii nemocného ¢loveka a pochopit jejich bezvychodnou situaci.
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Otazka ¢. 9: Kdo si myslite, Ze by mél o eutanazii rozhodovat v piipadech, kdy je

samotny pacient v komatu, ¢i je jinak nezpisobily vyjadfit svij vlastni nazor?

Tabulka 13: Udaje k otizce: Kdo si myslite, Ze by mél o eutanazii rozhodovat v p¥ipadech, kdy je

samotny pacient v kdmatu, ¢i je jinak nezpusobily vyjadrit sviij vlastni nazor?

Pocet %
Lékar 9 9
Piibuzni 38 39
Zadna jind mozZnost kromé | 46 47
pacienta nepripada v uvahu
Statni organy (treti 5 5
nezucastnéna osoba)

W Lékar
W Pribuzni

Zadnajind moinost
kromé pacienta
nepfichazi v uvahu

W.

Graf 9: Kdo si myslite, Ze by mél o eutanazii rozhodovat v piipadech, kdy je samotny pacient v

B Statniorgany ( treti
nezucastnéna osoba)

komatu, ¢i je jinak nezpisobily vyjadrit sviij vlastni nazor?

Dana otazka méla referovat o jednom z nejzakladngjsich argumenti proti eutanazii,
kterd pry dava pftiliSnou moc do rukou l¢kaih. Jako ptfedpoklad bylo stanoveno, ze
dotazovani se budou priklanét k moznosti, kdy o eutanazii druhé osoby nemutze rozhodovat
nikdo jiny, jen sam pacient. Pfedpoklad byl stanoven na zéklad€ osobni domnénky o jediné
spravné odpovédi. Vysledky jsou vSak vice alarmujici. Pro dany ptfedpoklad se vyslovila
vétsina, ale predstavuje pouze 47% respondenti. Hned v uzkém zastupu byl nazor, ze o
pacientové eutanazii by méli rozhodovat jeho ptibuzni, ktery se vySplhal do konecného

~r o7

stavu 38 dotazovanych tvofici 39% respondentd. V mensing byl potom nasledny argument,
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kdyz se pro odbornika v oboru rozhodlo pouze 9% dotazovanych a pro ¢tvrtou alternativu
predstavujici tieti nezavislou osobu v podob¢ statni instituce se rozhodlo piekvapivé az 5

dotazovanych jedinct.
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Otazka ¢islo 10: Eutanazii vnimam jako?

Tabulka 14: Udaje k otazce: Eutanazii vnimam jako?

Pocet %
Dobrou smrt. Snahu eliminovat dusevni, 066 68
fyzické ¢i spiritualni utrpeni.
Vrazdu 4 4
Zasah do lidské distojnosti, ktery v 3 3
minulosti vyustil v eugeniku ¢i pogromy
na Zidy
Prostiedek, kterym stat zajist'uje 5 5
nejlevnéjsi formu tzv. "péce"
Zbabélé a sobecké vyhnuti se vlastni 3 3
bolesti
Krok k vétSimu lidskému soucitu 17 17

m Dobrou smrt. Snahu
eliminovat dusewvni, fyzicke €i
spiritualni utrpeni.

W Vraidu

m Zisah do lidskeé dustojnosti,
ktery v minulosti vyustil v
3% eugeniku & pogromy na Zidy

5%

m Prostifedek, kterym stat
zajistuje nejlevnéjsi formu
tzv. "péce”

m Zbabelé a sobecké vyhnutise
vlastni bolesti

m Krok k vétsimu lidskému
soucitu

Graf 10: Eutanazii vnimam jako?

Zde jsem si chtéla ovétit predpoklad, Ze eutanazie je Sirokou vefejnosti vnimana
spiSe pozitivn€. Respondenti méli k dispozici hned Sest moznych odpovédi, z nichz ale
pouze dvé byly s pozitivnim nadechem. Nadpolovi¢ni vétSina predstavujici nazor 66
dotazovanych jako vjem eutanazie oznacila jeji skladbu slova. Povazuji eutanazii za
dobrou smrt. V zastupu byl se 17% respondenti nazor, ze eutanazie je dal$im krokem
k rozvinuti lidského soucitu. Dané dvé nejvice volené moznosti, obé pozitivniho
charakteru, tvofi z celkového ¢Cisla celych 85 % nazorl a potvrzuji predpoklad. Celych 5%

povazuje eutanazii za statem zajiStovanou nejlevnéjsi formu ,,péce®. V tizkém zastupu je
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hned nazor, ze eutanazie neni nic jiného nez lékaiem provedena vrazda, coz predstavuje
nazor hned 4 dotazovanych respondentl a neposledné na stejné Grovni reprezentujici kazdy
nazor 3% dotazovanych jsou postoje zobrazujici eutanazii jako zasah do lidské dustojnosti

a zbabélé, sobecké vyhnuti se bolesti.
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Otazka ¢. 11: Jste pro legalizaci eutanazie v Ceské republice?

Tabulka 15: Udaje k otazce: Jste pro legalizaci eutanazie v Ceské republice?

| pocet %
ano 71 12
ne 27 28

Tabulka 16: Udaje k predpokladu VVH7: Profesionalni 1ékafi jsou proti legalizaci eutanazie.

| pocet %
ano 1 10
ne 9 90
mano
M ne

Graf 11: Jste pro legalizaci eutanazie v Ceské republice?

Cilem tohoto dotazu bylo potvrzeni ¢i vyvraceni dvou vyzkumnych piedpokladd,
jez jsou Ze, respondenti podporuji legalizaci eutanazie na uzemi Ceské republiky a naopak
1ékati jsou proti jeji legalizaci. Ackoliv byl stanoven ptedpoklad legalizace eutanazie,
doslo kjeho az hodnotové piekvapivému skoro jednotnému potvrzeni. S ohromnou
nadpolovi¢ni pfevahou se vétSina respondentil predstavujici celych 72 % dotazovanych
vyslovila pro legalizaci eutanazie na tzemi naseho statu. Pouhych zbylych 27 jedinct
zastava opacné stanovisko, a to z daného poctu hned 9 jedinct jsou profesi 1ékafi. Proti
legalizaci eutanazie se tedy z Siroké laické spole¢nosti vyslovilo pouze 18 odpovidajicich

jedinct. Také jiz bylo v pfedchozi otdzce zminéno, Zze celych 7 jedinct proti legalizaci
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eutanazie nechapou zcela spravné pojem a vyznam eutanazie samotné, coz nas privadi na
alarmujici hodnotu pouze 11 plné informovanych a oponentnich dotazovanych osob. Pouze
jediny 1ékai se vyslovil pro legalizaci eutanazie a neni ani pieckvapenim, Ze tento jedinec
nejenom eutanazii jako medicinsky zakrok uznava, ale byl by ji ochotny i aplikovat sam

Vv praxi.

67



Otézka ¢. 12: Myslite si, ze je u nas v soucasné dob¢ dostupna péce o terminalné nemocné

pacienty nebo seniory dostate¢na?

Tabulka 17: Udaje k otazce: Myslite si, Ze je u nas v sou¢asné dobé dostupna péce o terminalné

nemocné pacienty nebo seniory dostatecna?

| pocet %
ano 11 11
ne 57 58
netuSim | 30 31
W ano
B ne
netusim

Graf 12: Myslite si, Ze je u nas v souc¢asné dobé dostupna péce o terminalné nemocné pacienty nebo

seniory dostateéna?

Cilem daného dotazu bylo zjistit, zda maji respondenti védomosti 0 tom, jestli je na
tizemi Ceské republiky péte o smrtelné nemocné pacienty nebo seniory dostate¢na. Za
zvoleny piredpoklad bylo stanoveno, ze respondenti dostupnou paliativni péci budou
povazovat za nedostacujici. Celych 58 % respondentii se domniva, Ze v soucasné dobé na
tizemi Ceské republiky dostupna paliativni péée je nedostadujici a tim potvrzuje nami
zvoleny ptedpoklad. Oponentniho nézoru je pouze 11 jedincu, jeZz reprezentuje 11 %
dotazovanych. V nasledné otazce byla respondentiim nabidnuta 1 unikova moznost ve
formé nevim. Danou odpovéd zvolilo celych 31 % respondentil, reprezentujici celkem

velkou neinformovanost ohledné daného tématu.
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Otazka ¢. 13: Z jakych zdroji by podle vas méla byt kryta paliativni péce? (péce
poskytovana nemocnym, kteti trpi nevylécitelnou chorobou v pokrocilém nebo
terminalnim stadiu.)

Tabulka 18: Udaje k otizce: Z jakych zdroji by podle vis méla byt kryta paliativni péée?

| pocet %
Ze zdravotniho pojisténi 80 82
Ze specialnich dani 6 6
Z osobniho pojisténi 12 12
Z rodinnych zdroji 0 0

0%

M ze zdravotniho pojisténi
M z osohbniho pojisténi
ze specialnich dani

H z rodinnych zdroju

Graf 13: Z jakych zdroji by podle vas méla byt kryta paliativni péce?

Ptedpokladem dané otazky bylo, Ze respondenti budou volit volbu financovéani
paliativni péce ze zdravotniho pojisténi. Dand otazka byla zvolena na zakladé cilené
skupiny dotazovanych, u nichz se ptedpokladalo, ze vétSina je jiz vydéle¢né ¢inna a ma
tedy moznost aktivné ovlivnit financovani takovéto péce. Dany predpoklad se podafilo
potvrdit s ohromnou az 82 % piesnosti. Druhou nejcastéji volenou opovédi se stala volba
osobniho pojisténi, kterou by volilo celkové 12 respondentd. 6 dotazovanych, jez
prestavuji 6 % respondentli, jsou naopak toho ndzoru, ze by paliativni péce m¢éla
byt hrazena ze specialnich dani. DalSi prvenstvi tato otazka ziskala i v minimalnim poctu
zvolené moznosti. Celych 0 % respondentii by paliativni péci radi hradilo z rodinnych

zdroji.
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5.2 Zavér vysledktu vyzkumu

Z dotaznikového Setfeni je patrné, Ze dnesSni dospéla populace ma relativni
povédomi o eutanazii a jeji nazory se pohybuji ve sféfe pozitivniho charakteru. VétSina
dotazovanych by byla i pro jeji samotnou legalizaci na uzemi naseho statu, a dokonce by 0
ni uvazovala v situaci vlastni nemohoucnosti a bezmocnosti, jelikoz takovy Zivot

nepovazuji za hodny ziti.

Byly potvrzeny tyto hypotézy:

o Dotazovani maji povédomi o tom, co se pod pojmem eutanazie doopravdy
ukryva.

o Dotazovani se domnivaji, Ze existuje hranice mezi hodnym a nehodnym Zivotem.

o Zivot stermalni nemoci nebo zkusenost stermalni nemoci u blizké osoby
ovlivnil touhu ovladnout vlastni smrt.

o Dotazovani se domnivaji, Ze by o eutanazii druhé osoby mél rozhodovat pouze
pacient

o Respondenti podporuji legalizaci eutanazie na uzemi Ceské republiky.

o VSeobecny nazor na eutanazii je spiSe pozitivniho charakteru.

o Dotazovani se domnivaji, Ze je na naSem uzemi paliativni péce nedostatecna.

o Respondenti by paliativni péci financovali nejradéji ze zdravotniho pojisténi

Nasledujici vyzkumné hypotézy nelze jednoznaé¢né potvrdit ani vyvratit:

Castecné byly potvrzeny:

o Profesionalni 1ékafi jsou proti legalizaci eutanazie.

o Profesionalni 1ékafi nejsou ochotni aplikovat eutanazii v praxi.

Castecné byly vyvrdceny:

o Profesionalni 1ékafi neuznéavaji eutanazii.
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Dané ptredpoklady nelze zatadit mezi potvrzené, ale ani mezi vyvracené, vzhledem
k faktu, ze se nepodafilo ziskat jednoznalny reprezentativni vzorek uzké skupiny

profesionalnich I¢kait.

Byly vyvraceny tyto hypotézy:
o Dotazovani maji dostatecné védomi, ve kterych staitech Evropy je eutanazie
legalni.
o Respondenti by o eutanazii ve vlastnim pfipad¢€ neuvazovali.
o Muzi jsou vice nez zeny ochotni respektovat ptani nemocného.

o V¢fici patii mezi nejhlavnéjsi odptirce eutanazie.
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6. Zavér

V zavéru mé bakalaiské prace si kladu otdzku, zda se mi podafilo splnit predem
stanoveny cil prace. V teoretickém vychodisku jsem charakterizovala legalizaci zakonu o
distojné smrti a to hned ve dvou zemich nejdéle praktikujicich pravo ,,milosrdné smrti‘
Vv Evrop¢é. Dale metodou dotaznikového Setieni se podafilo zodpovédét na otazky, zda
dnedni dospéld vzdéland populace ma povédomi o eutanazii, jakého je jejich nazor
charakteru a zda jsou pro jeji & proti jeji legalizaci na uzemi Ceské republiky. Podafilo se
také docilit odpovédi, zda by tato ¢ast populace o eutanazii uvazovala ve svém vlastnim
ptipad¢ a tim byl stanoveny cil prace splnén.

Dnesni dosp€ld populace ma ramcové védomosti O eutanazii a jeji ndzory se
nadpoloviéné pohybuji ve sféfe pouze pozitivniho charakteru. VétSina dotazovanych by
byla i pro jeji samotné uzakonéni na uzemi naseho statu, a dokonce by o ni uvazovala
v situaci vlastni nemohoucnosti a bezmocnosti. Jelikoz takovy Zivot nepovazuji za hodny
ziti a domnivaji se, ze existuje meznik urcujici hranici hodnotného a nehodnotného Zivota.

Z celého mého textu je patrné, ze nelze bez rizika nabourat a ohnout jedno
z nezéakladnéjsich a nejdéle zabudovanych prav prvni generace listiny zékladnich prav a
svobod clovéka. Argument kluzkého svahu tu byl a bude i nadale, stejné jako fakt, Ze
samotna eutanazie dava lékafi zna¢ny prostor pro zneuziti jeho pravomoci nebo skute¢nost,
Ze eutanazie existovala jiz v minulosti a bude existovat i v budoucnosti, at’ uz legalni ¢i
nikoliv. Otazkou nasledné potom zlstava, co je vlastné horsi cesta? Jestli zlegalizovat
zakon o dlstojné smrti a pfijmout s tim 1 fakt, ze je mozné ho obejit a zneuzit. Nebo zaviit
pred timto problémem o¢i, at’ je, ¢i neni legalni a v mnoha nelegalnich ptipadech zistava i
nepotrestana.

Ptizndvam se, Ze na zacatku psani této bakalarské prace jsem plné zastdvala nazor
legalizace eutanazie a jeji uzakonéni v legislativé Ceské republiky. Odepirat nemocnému
moznost sam rozhodnout o svém osudu, zivoté a smrti, nutit ho zistat a trpét na tomto
svété, ackoliv on sam jiz se rozhodl, Ze tu nechce byt, mi pfipadal jako nehumanni a
naprosto odsouzenihodny zptsob jednani. A tento ndzor stale zastavam.

Pfiznavam se také, ze s prohloubenim dané problematiky, nahlédnutim do vsSech
argumentll a zakouti tohoto etického problému, prostudovanim skutecnych ptipada legalni
¢1 nelegalni eutanazie, jsem byla také nucena uznat padnost protiargumentti distojné smrti.

Po zvéazeni vSeho vySe zminéného, jsem nakonec docilila nadzoru, Ze eutanazie jako takova
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je prili§ rizikova a jeji zneuziti pfilis pravdépodobné a vysoké. Zaroven jsem se ale
nechtéla vzdat viry a nadéje pro ty jedince, jejichz modlitby sméfuji timto smérem a

uchylila se k moznosti asistovaného suicidia, jez povazuji za zlatou stfedni cestu.

73



7. Seznam pouZzitych zdroju

7.1 Seznam pouziti literatury

KBULER-ROSSOVA, E. Odpovédi na otéizky o smrti a umirdni, Praha: H & H Jiho&any,
1995. ISBN 0-02-098150-4

KUBLER-ROSSOVA, E. O smrti a umirani, 1 vyd. Trutnov: Arica, 1993. ISBN 80-
900134-6-5

KUNG, H. Dobrd smrt? 1 vyd. Praha: VySehrad spol. s.r.o., 2015. ISBN 978-80-7429-
549-2

MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni péce? 1.vyd. Praha: Grada Publishing, a.s.,
2005. ISBN 80-247-1025-0

PEYNEROVA, S. SEYMOUROVA, J, INGLETONOVA, CH. Principy a praxe paliativni
péce. 1 vyd. Brno: Spole¢nost pro odbornou literaturu, 2007. ISBN 978-80-87029-25-1

SVATASOVA, M. Hospice a uméni doprovizet. 6 vyd. Cesky Té&in: Karmelitanské
nakladatelstvi v Kostelnim Vydii, 2009. ISBN 978-80-7195-307-4

SPINKOVA, M., SPINKA, S. Eutanazie-Vime o ¢em mluvime? 1 vyd. Praha: Cesta domu,
2007.

VACHA, M. Misto, na kterém stojis, je posvdtnd zemé. 1 vyd. Brno: Cesta, 2008. ISBN
987-80-7295-104-8

Seznam pouZité cizojazy¢né literatury

DOWBIGGIN, I. A consice history of Euthanasia: life, dech, God and medicine. 1st ed.
Lanham: Rowman & Littlefield Publishers, 2007. ISBN 9780-7425-3111-6

74



Seznam elektronickych zdroji

DOKTORKA.CZ: CTK. Zemé, ve kterych je legdlni eutanazie [online]. 2014 [cit. 26. 2.
2016]. Dostupny z WWW: http://cestovani.doktorka.cz/zeme-ve-kterych-je-legalni-

eutanazie/.

EPRAVO.CZ: BERKA, V. SUM, T. Eutanazie ve svéte [online]. 2005 [cit. 26. 2. 2016].
Dostupny z WWW: http://www.epravo.cz/top/clanky/eutanazie-ve-svete-33479.html

HOSPICE.CZ: KOUBA, J. Co je to hospic [online]. 2010 [cit. 24. 2. 2016]. Dostupny
z WWW:http://www.hospice.cz/otazky-a-odpovedi/co-je-hospic/

HOSPIC SV. JANA N. NEUMANNA, PRACHATICE: Zakladatelka moderniho
hospicového hnuti Cicely Saunders [online]. 2005 [cit. 24. 2. 2016]. Dostupny z

WWW:http:<//www.hospicpt.cz/prachatice/zakladatelkahospicu

ZDRAVOTNICKE PRAVO A BIOTIKA: CERNY, D. DOLEZAL, A. Eutanazie déti
v Belgii [online]. 2014 [cit. 26. 2. 2016].
Dostupny z WWW: http://zdravotnickepravo.info/eutanazie-deti-v-belgii-2/.

WMA: The World medical association . WMA Resolution on Euthanasia [online]. 2016
[cit. 21. 2. 2016].
Dostupny z WWW:http://www.wma.net/en/30publications/10policies/e13b/

75


http://cestovani.doktorka.cz/zeme-ve-kterych-je-legalni-eutanazie/
http://cestovani.doktorka.cz/zeme-ve-kterych-je-legalni-eutanazie/
http://www.epravo.cz/top/clanky/eutanazie-ve-svete-33479.html
http://www.hospice.cz/otazky-a-odpovedi/co-je-hospic/
http://www.hospicpt.cz/prachatice/zakladatelka-hospicu
http://www.hospicpt.cz/prachatice/zakladatelka-hospicu
http://zdravotnickepravo.info/eutanazie-deti-v-belgii-2/
http://www.wma.net/en/30publications/10policies/e13b/

Seznam tabulek a grafi
7.2 Seznam tabulek

Tabulka 1: Zakladni informace o respondentech............ccccovvviiiiiiiiiiiin 48
Tabulka 2: Udaje ke grafu otdzKy: Jste VEFHCI? .....vvrvreeeeeeeeeereiee e 49
Tabulka 3: Udaje k ptedpokladu VH14: Vé&Fici patii mezi nehlavngjsi odptirce eutanazie. 49
Tabulka 4: Udaje ke grafu otazky: Eutanazie Je? ..........cocovvvvreriresseiesssessssessesesisneens 51

Tabulka 5: Udaje ke grafu otazky: Eutanazie je legalni na Gizemi téchto evropskych stati?

Tabulka 6: Udaje k otazce: Myslite si, Ze existuje bod, od kterého jiz nema cenu dal zit?.54
Tabulka 7: Udaje k otazce: Cht&l/a byste mit tu moZnost ovlivnit, kdy a jakym zptisobem
00eJUete Z tONOLO SVELAT .. ..viiuiieieieeieie ittt bbbttt bbb 55

Tabulka 8: Udaje k otazce: Mate zkusenosti s dlouhodobé nevylégitelnou nemoci u sebe &i

0SODY DIIZKE? ... 56
Tabulka 9: Udaje k piedpokladu VH4: Zivot s termalni nemoci nebo zkusenost s termélni

nemoci u blizké osoby ovlivnil touhu ovladnout vlastni smrt. ...........ccceooeriiiiiiiieniinene 56
Tabulka 10: Udaje K 0tAZCE €. 7.vvvrveeereeeeeeeieseeeeeieseeeeeeeseeses e ses s ses s asssssesses s 58
Tabulka 11: Udaje K 0tAZCE €. 8...vuvveeeeeeeeeereeeeeeeeeieeeeeeesesee e tes s r s s 60

Tabulka 12: Udaje k ptedpokladu VH6: Muzi jsou vice neZ Zeny ochotni respektovat piani
NEMOCHIENO. L...viiiiiii e 60

Tabulka 13: Udaje k otazce: Kdo si myslite, Ze by mél o eutanazii rozhodovat v piipadech,

kdy je samotny pacient v kdmatu, ¢i je jinak nezpisobily vyjadrit svij vlastni nazor? ...... 62
Tabulka 14: Udaje k otazce: Eutanazii viimam jaKo? ..........cc.ceveveveurereeeseesesese e 64
Tabulka 15: Udaje k otazce: Jste pro legalizaci eutanazie v Ceské republice? ................... 66

Tabulka 16: Udaje k predpokladu VH7: Profesionalni 1ékafi jsou proti legalizaci eutanazie.
Tabulka 17: Udaje k otazce: Myslite si, Ze je u nas v soucasné dobé dostupna péce o

terminalné nemocné pacienty nebo seniory dostateCna? ..........c.cocviieiiiiiiiiniieine 68

Tabulka 18: Udaje k otazce: Z jakych zdroji by podle vas méla byt kryta paliativni péce?

76



7.3 Seznam grafi

Graf 11 JStE VETICI? .eeeeeiiiieeiee ettt ettt et b e sbe e bt e sbeeenne e 49
Graf 2: EULANAZIE JB?... .ttt bbbttt nb e 51
Graf 3: Eutanazie je legalni na tizemi téchto evropskych stati? ........cccccvvvviiiiiiiniiiinnnnnn, 53
Graf 4: Myslite si, Ze existuje bod, od kterého nema cenu dal Zit? ..........ccccccvvvviiiiiennnnnn, 54

Graf 5: Chtél/a byste mit tu moznost ovlivnit, kdy a jakym zptisobem odejdete z tohoto

SNV T TP T P OP PP PPPPRPPROTRION 95
Graf 6: Mate zkuSenosti s dlouhodobé nevylécitelnou nemoci u sebe ¢i osoby blizké? .....56
GIaf 7: K OTAZCE €. T weoveeiieie ettt ettt bbbt sb et benn e 58
Graf 8: K OTAZCE €. 8 o.veiiieiieie ettt ettt et este et ere e te et e nneenes 60
Graf 9: Kdo si myslite, Ze by mél o eutanazii rozhodovat v ptipadech, kdy je samotny

pacient v komatu, ¢i je jinak nezpUsobily vyjadfit svilj vlastni ndzor? .........cccceevveiiinienne 62
Graf 10: Eutanazii viimam jakKo? .........ccccciviiiiiiiiiiiii e 64
Graf 11: Jste pro legalizaci eutanazie v Ceské republice?...........oviervereeeeseeesseesesinen. 66

Graf 12: Myslite si, Ze je u nds v soucasné dob¢ dostupna péce o terminaln¢ nemocné
pacienty nebo Seniory dOStAtECNAT........cccuiiuieiiiiieeriie et 68

Graf 13: Z jakych zdroju by podle vas méla byt kryta paliativni péce? .........oooevvverirninnnne 69

7.4 seznam priloh

| (o) o F: N B T2V 0 VO 78

77



Piilohy

Priloha 1- Dotaznik

1.

Jsem

a) Zena

b) Muz

Vék:

a) 20-25 let

b) 26-35 let

c) 36-55 let

d) 56 avice

Moje nejvyssi dosazené vzdélani je?

a) zakladni

b) stfedoskolské

c) vysokoskolské

Zameéteni mé profese ¢i studia je?

a) humanitni

b) ptirodovédné

c) ekonomické

d) IT (Informac¢ni technologie)

e) lékar

f) zdravotnické, ale 1ékaf nejsem

g) jiné

Jste vérici?

a) ano

b) ne

Eutanazie je?

a) Asistovana sebevrazda: Situace, kdy lékat zprostiedkuje nemocnému smrtici
prostiedek, ktery si nemocny jiz aplikuje sam.

b) Aktivni ¢in lékafe na aktivni zadost pacienta: Lékaiské jednani, které vede k
navozeni ¢i uspiSeni smrti druhého ¢lovéka na jeho vlastni Zadost.

c) Odstoupeni od 1écby s nasledkem smrti: Situace, pii které lékaf zanecha

takovych zasaha, které umeéle prodluzuji pacientiiv zivot.
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7.

10.

11.

12.

Eutanazie je legalni na Gizemi téchto evropskych stata?

a) Svycarsko a Holandsko

b) Dénsko, Norsko a Svycarsko

c) Holandsko a Belgie

d) nevim

Myslite si, Ze existuje bod, od kterého jiz nemé cenu dal zit?

a) ano

b) ne

Chtél/a byste mit tu moznost ovlivnit, kdy a jakym zplisobem odejdete z tohoto
svéta?

a) ano

b) ne

Mate zkuSenosti s dlouhodobé nevylécitelnou nemoci u sebe ¢i osoby blizké?

a) ano

b) ne

Predstavte si modelovou situaci: Jste temperamentni osoba stfedniho véku,
bezdétny/a a pohyb je kazdodenni soucasti vaseho dne. Vazna nehoda vas jednoho
osudového dne vSak upoutala permanentné na lizko. Nejste schopen/na vili
pohnout sebemensi ¢asti vaseho téla az na maly cit na prstech. V4§ mozek nicméné
funguje zcela v potfaddku. Diagnozy 1€kaii nejsou bezproblémové, ale jinak vam
pfedpovidaji vcelku dlouhodoby Zivot. Veskeré vaSe byti je vSak odk4zdno na
pomoc druhych, a to vcetné téch nejintimnéjSich potieb. T¢lo se stalo vaSim
vézenim. O eutanazii

a) Bych i tak neuvazoval/a. Vzdy je, za co bojovat.

b) O eutanazii bych neuvazoval/a. Moje vira mi to nedovoluje.

c) O eutanazii bych uvazoval/a. Tento Zivot nepovazuji za hodny Ziti.

Predstavte si, ze obdobna situace postihla vaseho velmi blizkého ¢loveka, kterého
milujete vice nez cokoliv jiného na svété. On/Ona se vSak dozaduje eutanazie.
Nechce jiz dale prodluZzovat svoje utrpeni. Co udélate?

a) Jsem lékaf. Provedl/a bych eutanazii sam/a.

b) Jsem lékat. Eutanazii neuznavam a neprovedl/a bych ji.

c) Jsem Iékar. Eutanazii schvaluji, ale neprovedl/a bych ji sam/a.
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d) Eutanazie neptipada v uvahu. Cely zivot zasvétim tomu, abych mu/ji to
vynahradil/a. Najdu divod, pro co mlze zit.
e) Budu respektovat jeho/jeji ptani, ackoliv mé to zlomi.
13. Kdo si myslite, ze by mé¢l o eutanazii rozhodovat v pfipadech, kdy je samotny
pacient v komatu, ¢i je jinak nezptsobily vyjadiit sviij vlastni nazor?
a) Lékar
b) Piibuzni
€) Zadna jina moznost kromé pacienta nepfipada v tvahu
d) Statni organy (tieti nezacasténa osoba)
14. Eutanazie vnimam jako?
a) Dobrou smrt. Snahu eliminovat dusevni, fyzické ¢i spiritualni utrpeni
b) Vrazdu
C) Zasah do lidské dastojnosti, ktery v minulosti vyustil v eugeniku ¢i pogromy na
Zidy
d) Prostiedek, kterym stat zajist'uje nejlevnéjsi formu tzv. "péce"
e) Zbabglé a sobecké vyhnuti se vlastni bolesti
f) Krok k vétsimu lidskému soucitu
15. Jste pro legalizace eutanazie na tizemi Ceské republiky?
a) ano
b) ne
16. Myslite si, Ze je u nas v souCasné¢ dob¢é dostupna péfe o terminilné nemocné
pacienty nebo seniory dostatecna?
a) ano
b) ne
C) netusim
17.Z jakych zdroji by podle vas méla byt kryta paliativni péce?(péce poskytovana
nemocnym, ktefi trpi nevyléCitelnou chorobou v pokroc¢ilém nebo termindlnim
stadiu.)
a) Ze zdravotniho pojisténi
b) Ze specialnich dani
€) Zrodinnych zdroju

d) Z osobniho pojisténi
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