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Anotace / Abstract

KIICOVA SIOVA / KEYWOTIAS ..voviiiiiiiiiiiiiiiii ittt



Uvod

Jako téma své diplomové prace jsem si zvolil ,,Prava pacienta: pravo na informace a
ochrana jeho osobnich udaji“. Hlavnim divodem mého vybéru bylo to, ze se jedna o
skutecnosti, se kterymi se bézn¢ kazdy z nas setkava. Kazdy jedinec se mtize stat pacientem, a
pak béhem svého zivota vstupuje do pravnich vztahti v souvislosti s medicinou. S 1ékatskou
péci, 1ékari a dalSimi zdravotnickymi pracovniky se setkdvame jiz od naSeho narozeni.
S rostoucim vékem a €asto zhorSujicim se zdravotnim stavem se l¢katska péce stava stale Castéji
vyhledavangjsi a potiebnéjsi. Tato potfeba s sebou pfindsi i nutnost znat sva prava a védét na
jaké informace mam jako pacient narok. Ne kazdy pacient vi, které¢ informace by mu mély byt
sdéleny, nebo ze ma také narok na to, aby mu nékteré informace byly zaml¢eny. Vzhledem
k tomu, ze medicinské pravo je multioborové a rozsah otazek, které upravuje je velmi Siroky,
pokusim se alespoii n€¢které z nich vyzdvihnout ve své praci.

V diplomové préci charakterizuji a pfiblizim samotné medicinské pravo. Neopomenu
uvést prameny pravni Upravy, které jsem rozdélil podle stupné pravni sily. Za vyznamné
povazuji uvést, co znamena pojem ,,lege artis“, protoze tato zdsada sama o sob¢ definuje
spravné fungovani zdravotnictvi ve vSech jeho oblastech.

V nasledujici kapitole se zabyvam vztahem mezi lékafem a pacientem, ktery se
Vv soucasnosti pozvolna pretvari z paternalistického pojeti ve vztah partnersky. Pacienti si tuto
rovnost stale vice uvédomuji, a proto maji vétsi zajem na informacich 0 své zdravotni péci.
Pacientova prava ptrevazuji oproti praviim zdravotnickych pracovniki, ale nastinim 1 néktera
jejich prava a povinnosti. V praci jsou uvedena vybrand prava, na které ma pacient narok.
Obsahlost materie prav pacienta ma mimo pravni stranky véci zajistit lepsi psychiku pacienta,
ktera je diillezitym prvkem pro 1é€bu a tedy samotnou podstatu zdravotni péce.

Ve tieti kapitole je pojednano o pravu pacienta na informace. Zakladem jsou dobré
vztahy mezi 1ékafem a pacientem. Vytvaii se tak duvéra, jak v lékate, tak v informace jim
poskytnuté. Informace jsou pak klicovym prvkem, na jejichz zéklad¢ se pacient rozhoduje, zda
a jakou lécbu podstoupi. Informovanost by méla spliiovat urcita kritéria, co se tyce naptiklad
obsahu, kterd jsou v této praci uvedena.

Dale jsou v ramci prava na informace rozebrana préva, ktera lze pod tento pojem zaradit.
Pacient nemusi byt informovén z vlastni viile anebo i1 na zakladé rozhodnuti 1ékate a je to
v souladu s pravni upravou. Pravo na informace kromé samotného pacienta maji za zakonem

stanovenych podminek i jiné osoby. Jedna se o osoby blizké, nebo osoby, které by nepodanim



takové informace mohly byt ohrozeny na zdravi a zZivoté. Zakladem k provedeni lékatského
ukonu je podani tzv. informovaného souhlasu, ktery je v praci rozebran i v souvislosti se
soucasnou pravni Upravou. Mimo souhlasu k provedeni zékroku se zabyvam odmitnutim péce
na zakladé informovaného nesouhlasu. Pacient ma ovSem vice moznosti, jak nakladat
s informovanosti o svém zdravotnim stavu a podanim souhlasu k provedeni zakroku.

Ctvrta kapitola se vénuje ochrané osobnich udaji, kterd ma velmi blizky vztah k praviim
na informace a tudiz se prolina celou diplomovou praci. Po obecné — teoretickém tvodu do
problematiky, vymezeni zakladnich pojmu, jako je citlivy daj apod. se vénuji i pravni uprave.
Zakladnim dokumentem, ve kterém jsou obsazeny osobni tidaje pacientli, je zdravotnicka
dokumentace. Vzhledem k dulezitosti, musi byt informace zde obsazené velmi obezietné
chranény. K této ochrand ptispiva kontrolni pravomoc a opravnéni k ukladani pokut Utadem

pro ochranu osobnich udaji.

Prace obsahuje pravni stav ke dni 1. 2. 2015.



1 Medicinské pravo

1.1 Charakteristika medicinského prava

Neni to tak davno, kdy pacienti povazovali vylé&eni z nemoci® za velké §tésti, ale spise to
byl pro né€ zazrak. S rozvojem civilizace zarovei roste i vzdélanost laické vefejnosti, a proto se
S vylécenim v dneSni dobé téméi pocita. Mozny neuspéch 1€Cby je pak pacienty a jejich
piibuznymi povazovan za selhani I€kare. Ve vétsin€ piipadt nepravem. Nemusi se ovSem vzdy
jednat o vy$si moc, ale o pochybeni 1€kare, at’ uz z neznalosti, nedbalosti, nezajmu apod.

Pravo a medicina v soucasnosti k sob¢ patii jako spousta jinych oblasti, ze zivota obCan,
majici vazbu na pravni normy. Problematika, kterd je timto vztahem upravovéna, se dotyka
V podstaté kazdého. Obzvlasté v posledni dobé se objevuje vice sport, tykajicich se poskytovani
zdravotnich sluzeb a s tim spojenou odpovédnost za jejich kvalifikované provedeni. Na jedné
stran¢ se pacienti domahaji svych prav, piipadné ochrany a na druhé stran¢ se zdravotnici chrani
prave pred pripadnymi konflikty.

K zékladni problematice, kterd ma byt feSena, patii osobnostni prava kazdé¢ho svobodné se
rozhodovat o svém Zivoté, prdva na sebevrazdu, diistojnou smrt nebo o mozZnostech
pokracovani v 1écbe. Jako dalsi oblast, kde mohou vyvstat problémy, je otdzka, do jaké miry
ma byt respektovana vile pacienta odmitajiciho nutny vykon, ktery mize zachranit alesponi
pfijatelny stupen zdravi nebo rovnou cely Zivot.

Protoze Zijeme v pravnim stité, nelze stavét mordlku nad pravo. Na zdkladé toho i1
zdravotniCti pracovnici musi zachovavat etiku a vztahuje se na n¢€ pravni odpoveédnost.

V souvislosti se stale rostoucim poctem transplantacnich operaci musi pravo fesit otazky
zasahu do vlastni integrity a zdravi. Ma darce vitbec pravo podstupovat takovyto poSkozujici
zasah? Nebo do jaké miry je jeSté mozno akceptovat nebezpeci vzniku Skody ve prospéch jinych
osob? Samoziejmé se nabizi 1 otazka, jak velkou maji poskytovatelé zdravotnich sluzeb
odpovédnost za ptipadné nezaddouci disledky. Jak vidime, rozsah otazek, na které medicinské
pravo musi nalézat odpovéd’, je velmi Siroky a svou povahou riznorody.

Medicinské, zdravotni nebo zdravotnické pravo, jak je n€kdy nazyvano, je smiSené pravni
odvétvi, neboli urcity kompiléat pravnich predpist, kterymi se upravuji pravni vztahy souvisejici

s pravem na zdravotni péci, jejim vykonem a odpovédnosti za jeji poskytovani.?

1 Onemocnéni &i choroba je patologicky stav téla nebo mysli a je to takovy stav, ktery zplisobuje nemocné osobé
subjektivni potize.
2SOVOVA, Olga. Zdravotnicka praxe a pravo. 1. vydani. Praha: Leges, 2011, 10 s.

8



Medicinské pravo je vétSinou upraveno normami hmotnépravnimi, obsahuje ale také
nékteré normy procesni. Lze uvést Ob&ansky soudni fad®, kde miizeme nalézt tpravu fizeni o
vysloveni piipustnosti pfevzeti nebo drzeni v tstavu zdravotnické péce.* Pro procesni feseni
konkrétnich ptipada se uziji obecné normy obcanského soudniho fizeni, spravni nebo trestni,
pokud neexistuje specidlni procesni norma. Vzhledem k tomu, Ze vyznamna c¢ast norem
medicinského prava vychazi z prava spravniho, mohlo by se zdat, Ze se jedna pirevazné o upravu
vefejnopravni. OvSem soukromopravnim vztahem je stézejni vztah mezi pacientem a
poskytovatelem zdravotnich sluzeb, ktery bude regulovan pravem obcanskym. Pracovni pravo
uplatnime ve vztahu mezi zaméstnanci a pfisluSnym zdravotnickym zatizenim. Trestni pravo
se uplatni v ptipadech spachani trestného ¢inu fyzickou osobou ucastnici se na poskytovani
zdravotni péce.

Medicinské pravo ma funkci organizacni, spocivajici v upravé vztahii, které vznikaji a
realizuji se pii poskytovani zdravotni péce. Mezi dalsi funkce lze zaradit funkci regulativni,

ochrannou a pfedevsim humanniho pfistupu.

1.2 Prameny pravni upravy medicinského prava

Prameny medicinského prava mizeme rozdélit na mezinarodni a vnitrostatni. Vzhledem
K roztiiSténosti pravni Gpravy, ktera vyplyva ze samotné podstaty smiSenosti pravnich pfedpisi,
1ze poukazat na nasledujici prameny.
1. Ustavni zdkony a vyhlagené mezinarodni smlouvy
- Ustavni zakon &. 1/1993 Sb., Ustava Ceské republiky
- Usneseni piedsednictva Ceské narodni rady &. 2/1993 Sb., o vyhlaseni Listiny
zakladnich prav a svobod jako souéasti ustavniho poiadku Ceské republiky; jsou
zde uvedeny Cclanky, garantujici néktera zakladni prava, kterd maji vztah
k poskytovani zdravotni péce. Cl. 6 Pravo na Zivot, ¢l. 7 Pravo na nedotknutelnost
osoby a jejiho soukromi, ¢l. 8 Pravo na osobni svobodu, ¢l. 10 Prdvo na ochranu
pfed neopravnénym zasahovanim do soukromého Zivota, ¢l. 31 Pravo na ochranu
zdravi
- Umluva o ochrané lidskych prav a zakladnich svobod, sdéleni Ministerstva

zahrani¢nich véci ¢. 209/1992 Sb., ve znéni protokolt ¢. 3,5a 8

3 Zakon &. 99/1963 Sb., (OSR) upravuje postup soudii a Giastnikil v ob&anském soudnim Fizeni.
4§ 191anasl. OSR.



- Umluva na ochranu lidskych prav a distojnosti lidské bytosti v souvislosti s aplikaci
biologie a mediciny, sd€leni Ministerstva zahrani¢nich véci ¢. 96/2001 Sb. m. s.
(dale jen: Umluva o lidskych pravech a biomedicing)

- Umluva o pravech ditéte, sdéleni Ministerstva zahraniénich véci &. 104/1991 Sb.

- Umluva Mezinarodni organizace prace ¢. 130 o 1é¢ebné preventivni pééi a davkach
V nemoci

- Deklarace o prosazovani prav pacientd v Evrop€, vydana Regionalni tfadovnou pro
Evropu Svétové zdravotnické organizace v roce 1994. Obsahuje: prava pacientil,
informace, souhlas, divérnost a soukromi

- VSeobecna deklarace lidskych prav schvalend Valnym shromdzdénim OSN

. Zéakony

Zakon €. 89/2012 Sb., Obcansky zédkonik

Zakon €. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zdkon
o zdravotnich sluzbéch), tento zdkon nahradil pivodni zdkon ¢. 20/1966 Sb., o péci a
zdravi lidu

Zakon €. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach

Zakon ¢. 66/1986 Sh., 0 umélém pieruseni téhotenstvi

Zakon ¢. 11/1988 Sb., o0 hlaseni ukonceni t€hotenstvi, imrti ditéte a tmrti matky
Zakon ¢. 19/1988 Sh., 0 postupu pii umrti a pohiebnictvi

Zéakon ¢. 160/1992 Sb., 0 zdravotni pé¢i v nestatnich zdravotnickych zatizenich

Zakon ¢. 48/1997 Sb., 0 vetejném zdravotnim pojisténi

Zakon ¢. 101/2000 Sb., 0 ochrané osobnich udajii a 0 zméné nékterych zakonu (dale
jen: ZOOU)

Zakon ¢. 123/2000 Sb., 0 zdravotnickych prostfedcich a o zmén¢ nékterych zakont
Zakon ¢. 258/2000 Sh., 0 ochrané vetejného zdravi a o zméné nékterych souvisejicich
zakon (dale jen: zakon o ochrané vetejného zdravi)

Zakon ¢. 285/2002 Sh., o darovani, odbérech a transplantacich tkani a organti a 0 zméné
nékterych zakont (transplanta¢ni zakon)

Zakon ¢. 95/2004 Sb., 0 zdravotnickych povolanich lékare, zubniho 1ékare a farmaceuta
Zakon ¢. 96/2004 Sh., o nelékatskych zdravotnickych povolanich

Zakon ¢. 379/2005 Sh., k ochrané pred skodami plsobenymi tabakem, alkoholem,
navykovymi latkami

Zakon ¢. 378/2007 Sb., o 1é¢ivech a o zménach nékterych souvisejicich zakoni (zakon
o lécivech)
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3. Naftizeni vlady

- Nafizeni vlady ¢. 307/2012 Sb., o mistni a ¢asové dostupnosti zdravotnich sluzeb
4. Vyhlasky ministerstev

- Vyhlaska ¢. 98/2012 Sh., 0 zdravotnické dokumentaci

- Vyhlaska ¢. 386/2007 Sh., 0 nemocich, u nichz se poskytuje dispenzarni péce.

- Vyhlaska ¢&. 54/2008 Sb., o zpusobu piedepisovani 1éCivych pfiipravka

a 0 lékarskych predpisech
- Vyhlaska ¢. 84/2008 Sh., o spravné lékarenské praxi a podminkach zachazeni

s IéCivy

1.3 Lege artis

Pojem lege artis je pomérné bézné pouzivan, ale v ceském pravnim fadu jeho zcela
jednoznaéné vymezeni neni. Zjednodusen¢ se da fict, Ze se jedné o spravny postup lékare, tedy
podle pravidel 1ékatfského umeéni. Je to zpasob 1éCeni, prevence a diagnostiky, ktery je v souladu
s nejvys§im stupném védeckého poznani a praxe.® Postup lege artis rozhoduje i o uplatnéni
pravni odpovédnosti, ov§em samotné hodnoceni, zda se jedna o postup lege artis nebo non lege
artis® byva &asto v danych ptipadech pfedmétem spori a diskusi. Posouzeni, zda lékaf
postupoval s uznavanymi postupy, individualitou pacienta, podle pravidel 1ékatské védy a na
nalezit¢ odborné urovni ¢i nikoliv, pfislusi soudnimu znalci z oboru zdravotnictvi a
z ptisluSného 1€katského odvétvi. O tstavni znalecky posudek se bude jednat v ptipadech, ze
se na posouzeni podili celé ptislusné pracovisté, nejcastéji se jedna o 1€kaiské fakulty. Znalec
prostuduje a na zéklad¢ zjisténych skute¢nosti posoudi postup konkrétniho 1€kate nebo 1€kafi.
Pouziti nejlepSiho dostupného postupu 1é¢by je ohraniceno nékolika faktory, jako jsou
ekonomické moznosti konkrétniho zdravotnického zatizeni, tak i umoznéni postupu systémem
financovani zdravotni péce.

Dale se mtizeme v souvislosti s posouzenim odborného postupu lékaie pti péci o pacienta
setkat s pojmem vitium artis. Cisafova a Sovova’ uvadéji, ze tento pojem byl diive chapan jako

chyba v 1ékatské Cinnosti, tzv. chyba v uméni. Lékarské povolani totiz byvalo chapano jako

5 SOVOVA, Olga. Zdravotnicka praxe a pravo. 1. vydani. Praha: Leges, 2011, 23 s,

® Opak lege artis. Jednd se o medicinské postupy, které jsou zastaralé, méné ucinné, nejsou podle aktualng
nejnovejsich védeckych poznatkd, nebo jsou to postupy neovéiené. Takovéto postupy mohou byt az nebezpecné.
7 CISAROVA, Dagmar, SOVOVA, Olga. Trestni pravo a zdravotnictvi. 2. Vydani. Praha: Orac, 2004, 22 s.
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profese se stavovskymi privilegii, kde pravni odpovédnost témét neexistovala. Z divodi
dne$niho zrovnopravnéni vztahu mezi pacientem a Iékafem, musi nastoupit urcitd pravni
odpovédnost zdravotnického pracovnika a to disciplinarni nebo alespon pracovné pravni,
nikoliv beztrestnost. Proto Ize tento pojem povazovat za piekonany.

Nejvyssi soud ve svém zasadnim judikatu® vymezuje negativni jednani, tedy non lege
artis (nespravny odborny postup) takto: ,,V trestné pravni nauce se bézné povazuje za porusent
"lege artis", pokud lékar pri vykonu svého povolani nedodrzi ramec pravidel védy a
medicinskych postupui, a to v mezich danych rozsahem svych ukolu, podle pracovniho zarazeni
i konkrétnich podminek a objektivnich moznosti. Nejvyssi soud v této souvislosti konstatuje, Ze
chyba v diagnoze sama o sobé jeste nemusi mit charakter nedbalosti, ani jednani "non lege
artis”. Miize tomu tak byt v pripadé, je-li nespravna diagnoza dusledkem zavazného poruseni
postuptt  pro jeji urcovani, napriklad v pripadé bezdiivodného nevyuziti dostupnych
diagnostickych metod. Postup lékare je ovSem vzidy nutno hodnotit tzv. ex ante, to je na zakladé
informaci, které mél lékar v dobé rozhodovani k dispozici. ** Lékat postupuje lege artis, pokud
se pii své ¢innosti piidrzel jakéhokoli z moznych a uznavanych postupt.

Ceska 1ékai'ska komora navrhla, aby zasada lege artis byla na zakladé vyse zminéného
judikatu definovéana v zakonu o zdravotnich sluzbach (zdkon ¢. 372/2011, dale jen ,,ZZS*) v §
4 odst. 5.° V tomto smyslu dle § 45 odst. 1 ZZS je poskytovatel zdravotnich sluzeb povinen
poskytovat je na nalezité odborné Grovni.

Obdobné se v novém obéanském zikoniku'® (dale jen ,,NOZ*), &ast &tvrta, hlava II, Dil
9: PéCe o zdravi, § 2643 stanovi: 1) Poskytovatel postupuje podle smlouvy s péci radného
odbornika, a to i v souladu s pravidly svého oboru. 2) OSetrovany sdeli poskytovateli podle
svého nejlepsiho vedomi potrebné udaje a poskytne mu soucinnost nutnou podle rozumného
ocekavani k tomu, aby mohl splnit povinnosti podle smlouvy. Lze usuzovat, ze v tomto
ustanoveni nejsou vécné rozdily oproti vymezeni zasady v ZZS, a proto je mozno fici, ze 1 zde
je obsazena zasada lege artis. Mizeme ji také nalézt v § 2645 ZZS, ktery stanovi: Poskytovatel
odpovida za to, zZe splni své povinnosti s péci radného odbornika; k ujednanim, ktera to vylucuji
nebo omezuji, se neprihlizi.

Dalsim diilezitym zdrojem pro vymezeni zasady je ¢lanek 4 Umluvy o lidskych pravech

a biomedicin€. Tento Clanek zni nasledovné: ,,Jakykoliv zakrok v oblasti péce o zdravi, véetné

8 Usneseni Nejvyssiho soudu CR ze dne 12. 3. 2005, sp. zn. 7 Tdo 219/2005.

® Nélezitou odbornou urovni se rozumi poskytovani zdravotnich sluzeb podle pravidel védy a uznavanych
medicinskych postupi, pfi respektovani individuality pacienta, s ohledem na konkrétni podminky a objektivni
moznosti.

10 Zakon ¢&. 89/2012, ob&ansky zakonik, tzv. Novy obéansky zdkonik ze dne 3. 2. 2012, G¢inny od 1. 1. 2014,
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védeckého vyzkumu, je nutno provadét v souladu s prislusnymi profesnimi povinnostmi a
standardy.“!! Zdravotnicky pracovnik musi pii svém vykonu postupovat dle uréitych standardii
a nikoliv jen podle svého volného uvazeni. Pii uréeni, co je standardni se vychazi z obecné
zavaznych pravnich piedpist nebo z doporuceni a odborné literatury. Doporuéené postupy
vydavéany odbornymi spole¢nostmi byvaji nazyvany guidelines.'?

Neznamena to vsak, ze profesni standardy by mély predepisovat nezbytné jeden jediny
zpusob postupu I€kare pii péci o pacienta v uréitém zdravotnim stavu. Uznavana Iékaiska praxe
muze pripoustét nékolik moznych zpiisobti zakroku a ponechava logicky urcitou volnost ve
volbé metody a zpiisobu léceni na konkrétnim lékati. Lékat se nepochybné v zajmu pacienta
muze odchylit od stanovenych profesnich standardii a povinnosti, pokud je takovy postup

odiivodnén zajmem pacienta a jeho nalezité 16¢by. '3

11 Umluva na ochranu lidskych prav a diistojnosti lidské bytosti v souvislosti s aplikaci biologie a mediciny (&.
96/2001 Sb. m. s.) je mezinarodni smlouva, kterd upravuje prava pacientli v souvislosti s 1écbou, medicinou i
vyzkumem. Byla piijata ¢lenskymi staty Rady Evropy v roce 1997. Ceska republika ji ratifikovala o &tyfi roky
pozdéji v roce 2001.

12 Rozsudek Nejvyssiho soudu CR ze dne 10. 12. 2010, sp. zn. 8 Tdo 1421/2008.

13 MACH, Jan a kol. Univerzita medicinského prava. Kolektiv pravni kanceldre Ceské lékaiské komory. 1. vydani.
Praha: Grada Publishing, 2013, s. 50 — 51.
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2 Vztah mezi lékafem a pacientem

vvvvvv

pacient — zdravotnicky pracovnik. Jedna se o Sir§i pojem. Zahrnuje vzhledem ke komplexnosti
a Sifi poskytovanych zdravotnich sluzeb, respektive slozitosti piipada ve velkych
zdravotnickych zatizenich Iékate, logopedy, klinické psychology a farmaceuty. Pouze
zdravotnicti pracovnici mohou vykonévat 1écebnou péci, protoze kromé¢ praxe musi navic
spliiovat i pozadavky zvlastnich piedpisti. Zakon'* mezi zdravotnické pracovniky zafazuje i
dalsi osoby, které ziskaly potfebné vzdélani, studiem na zdravotnické Skole nebo alespon
Skolenim, kvalifikaci k poskytovani zdravotni péce.

Vztah mezi pacientem®® (pochazi z latinského slova patiens — osoba zasazena d&jem, patior
— tedy ten, kdo trpi)!® a lékafem vznika v okamziku, kdy se objevi nemoc, coZ je zjistitelna
porucha zdravi, kterd mé své pficiny, prib¢h 1 nasledky, které 1ze urcit a klasifikovat s tim, ze
pro vétsinu lidi je nemoc spojena s vnimanymi nesnazemi.'’ V dnesni dobé 1ékaiska véda umi
diagnostikovat osoby, které jsou jiz v ur€ité fazi nemoci, ktera mize zptsobit budouci poruchu
a s tim spojené omezeni, ale prozatim nic nepocit'uji.

Vztah mezi 1ékafem a pacientem prosel v poslednich desetiletich zménami. Pivodni pojeti
vztahu bylo paternalistické, tj. absentovala oteviend komunikace. Byva také nazyvano medicina
mlceni. Zdravotnik mival postaveni statniho zaméstnance a pacient byl pouze pasivnim
piijemcem lékaiské péce. I kdyZ 1 zde existovaly urcité pravni vztahy mezi zdravotnikem a
pacientem, praxe byla odliSnd. Vztah zdravotnik — obcCan byl vztahem ve véEtsi mite
vrchnostensky. To se odvijelo od toho, Ze zdravotnik rozhodoval o 1é¢bé, pravech a
povinnostech pacienta. Lékar pacienta pfevySoval odborné, toho si ovSem obé strany byly
védomy a vzdjemné¢ se respektovaly.

Jan Mach?® uvadi jako piiklad nadfazeného postaveni televizni serial Jaroslava Dietla —
Nemocnice na kraji mésta. Na uvedeném piikladu mlZeme vidét, jak si tehdejsi tvirci

pfedstavovali prototyp spravného socialistického 1ékate. KdyZ se pacienti nebo jeho piibuzni

14 Z&kon €. 96/2004 Sb., o podminkach ziskavani a uzndvani zptsobilosti k vykonu nelékaiskych zdravotnickych
povolani a k vykonu ¢innosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce a o zméné nékterych souvisejicich
zakonu (zakon o nelékafskych zdravotnickych povolanich).

15 Dle § 3 odst. 1 ZZS je (pro Gcely tohoto zdkona) pacientem fyzicka osoba, které jsou poskytovany zdravotni
sluzby

18 HUMENIK, Ivan. Pacient - klient — spotrebitel [online]. Pravo-medicina.sk, 22.¢evna 2011 [cit. 5. tnora 2015].
Dostupné na <http://www.pravo-medicina.sk/aktuality/311/pacient----klient--spotrebitel>.

17 BARTAK, Miroslav. Ekonomika zdravi. 1. vydani. Praha: Wolter Kluwer CR, 2010, s. 17.

18 MACH, Jan. Medicina a pravo. 1. vydani. Praha: C. H. Beck, 2006. VI s.

14



ptali na informace ohledné potiebnosti operace, bylo jim suse sd€leno, ze je to potieba a ze
tomu stejné nerozumi. Pfevladala spiSe ,,nekomunikace. OvSem lidé s timto postupem byli
vetSinou srozuméni. Nabizi se otazka, jestli néjakéa forma natlakového zjisténi informaci by byla
ucinna, nebo zdali by nasledky takového jednani nebyly mnohem zavaznéjsi.

Haskovcoval® charakterizuje paternalismus jako vztah, kde rozhodoval o mife sd&lovanych
informaci 1ékat, a to pfedevsim v SirS§im a konsensudlnim nazorovém kontextu, ze je vhodné (a

mravné) zejména vazné nemocnému ¢lovéku s infaustni prognézou?

zamlCet pravy stav véci.
Zduraziuje, Ze 1 pacienti a jejich rodiny, které ovSem zpravidla byli velmi dobfe informovani,
byli s uvedenou praxi srozuméni. V Gvodni kapitole uvadim, ze dnesni partnersky vztah (viz
nize) je soukromopravni, coz potvrzuje rozsudek Nejvyssiho soudu?!, ktery ftika, Ze
obcanskoprdvni vztahy se vyznacuji rovnym postavenim Ucastnikli spoc¢ivajicim v tom, ze ve
vzajemném pravnim vztahu zadny z nich nema nadiazené postaveni. Jde tedy hlavné o vztah
¢loveéka a Clovéka. Metodou pravni regulace je smlouva, kterou NOZ potvrzuje zavedenim
institutu smlouvy o péci a o zdravi (§ 2636 n.). Domnivam se, Ze paternalisticky vztah je
vztahem mezi Iékafem a pacientem, ktery lze charakterizovat tak, Ze se nachazi na rozhrani
vztahu ¢lovéka a zdravotnického systému. VySe zminény rozsudek dale uvadi, ze metodou
pravni regulace se obCanskopravni vztahy lisi od vztahl vetejnopravnich, pro néz je naopak
charakteristicky prvek nadfizenosti a podfizenosti?? v riiznych formach a intenzité a v nichz je
zaloZena zpusobilost autoritativné rozhodovat jednou stranou pravniho vztahu o prévech a
povinnostech strany druhé, zakladni metodou pravni regulace je zde rozhodnuti organu vetejné
moci. Na zéaklad¢ zde uvedenych skuteCnosti 1ze konstatovat, Ze paternalisticky vztah byl
vztahem vefejnopravnim. Jistou podporu uvedeného nazoru spatiuji i v nalezu Ustavniho
soudu?®, ve kterém je feSena situace, kdy se rodi¢e nedostavili se svymi détmi na povinné
ockovani. V tomto nalezu bylo mimo jiné fe¢eno, Ze povinné o¢kovani je ptipustnym omezenim
prava pacienta z ditvodii ochrany vetejné bezpecnosti, zdravi, prav a svobod druhych a tim je
chranén vefejny zajem.?* Z nalezu vyplyva, ze lékat by v t&chto situacich musel postupovat

podle zakona, tedy nadfazené a bez ohledu na pacientovu vili, protoze povinné ockovani

19 TESINOVA, Jolana a kol. Medicinské pravo. 1. vydani. Praha: C. H. Beck, 2011, s. 5.

20 Neptizniva predpoveéd:.

21 Rozsudek Nejvyssiho soudu CR ze dne 27. ijna 2005, sp. zn. 25 Cdo 1269/2005.

22 Teorie mocenska fikd, Ze pravé vztah nadfizenosti a podiizenosti je typickym znakem prava vefejného a vztah
rovnosti je typicky pro pravo soukromé.

SLADECEK, Vladimir. Obecné spravni pravo. 2. vydani. Praha: Wolters Kluwer Ceska republika, 2009, s. 32.
2 Nalez Ustavniho soudu ze dne 3. 2. 2011. Povinné ockovani déti proti infekénim nemocem. sp. zn. III. US
449/06-2.

24 Z pohledu teorie zajmové je vefejny zdjem urdujicim faktorem pro vefejné pravo.

SLADECEK, Vladimir. Obecné spravni pravo. 2. vydani. Praha: Wolters Kluwer Ceska republika, 2009, s. 31.
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nemusi byt vynucovano jen ve vyjimecnych piipadech. Lékai tak ani nejednd dle svého
uvazeni, ale jednd jako organ jménem statu. I kdyz je paternalisticky piistup piekonan, tak i
V dneSnim zdravotnictvi nastavaji pfipady upravené pravnimi predpisy, které si vynucuji
nadfazeny pfistup Iékafe k pacientovi. Pro tyto vyjimecné piipady je charakteristicka
nadfazenost vetejného zajmu nad zdjmem jednotlivce.

Po roce 1990 se situace ve vztazich ve zdravotnictvi zacala ménit. Nyni se jiz da hovofit o
vztahu lékai — pacient, ktery je v zasad¢ rovnocenny. Pacient si totiZ uz sam na zaklade
sdélenych informaci urcuje, ktery zédkrok podstoupi a ktery odmitne. Pivodné byla prvorada
ochrana Zivota a zdravi. S postupem vzdélanosti a rostoucim respektem k riznorodym nazortim
a hlavné svobodné vili jednotlivce je pravé vile pacienta a jeho dastojnost rozhodujici.

,,Non salus, sed voluntas aegroti suprema lex. “ — Nikoliv prospéch, ale viile nemocného
je (pro lékate) nevyssim piikazem.

Doslo tedy k ptrechodu od paternalistického k partnerskému modelu. Viile pacienta nemuze
byt potlacena ani na ukor vile I€kate, ktery by se snazil zajistit pro oSetfovaného tu nejlepsi
péci. Partnersky princip mé i dal§i vyhody, které uvadi prednosta Ustavu etiky 3. LF UK v
Praze Marek Vacha.?® Na pacienta pfechazi tedy i ¢ast odpovédnosti za 1é¢bu. Nikdy nemiize
nastat situace, ze by si byli pacient a 1ékati naprosto rovni. Je to dano tim, ze kdyz se pacient
dostavi do nemocnice s n&jakym problémem, néco trapi nebo ho néco boli, v podstaté je
V postaveni slab$i strany. Dalsi dalezitou okolnosti je, Ze pacient nedisponuje odbornymi
znalostmi jako lékaf. ,,Podle znalosti patii Cesti 1ékati mezi svétovou Spicku a velmi dobii jsou
1 v oblasti dovednosti. Mnohdy vSak selhavaji v postojich, kdy si pacienti stézuji na urcitou
aroganci, neciti dostate¢nou informovanost a st€zuji si na hrub¢ paternalisticky piistup. Jsou
pro lékate ¢islem, piipadem, se kterym se piilis nemluvi.“% Tento ne zrovna partnersky piistup
je zfejmé dan z vétsi Casti vékem konkrétnich 1ékaiG. Pokud nékdo vykondva svoji praxi
stejnym zplsobem po mnoho let, je dozajista pomérné tézké zménit piistup k pacientim. Na
danou situaci mize mit dopad také financ¢ni stranka. Pokud se lékaf citi nedostatecné
ohodnocen, nebere pacienta jako partnera, ale jako nékoho, komu musi pomoci. Nebude se ale
S nejveétsi pravdépodobnosti snazit investovat vice své energie do daného ptipadu. V opacném
pfistupu miZe od pacienta ziskat navic neocenitelné informace a pacient se bude také citit, Ze

je o n¢&j nalezité postarano.

% Paternalisticky pristup lékare k pacientovi patiii do minulosti? [online]. zdravky.cz, 25. inora 2012 [cit. 5. unora
2015].  Dostupné na  <http://www.zdravky.cz/kongresovy-list/aktualne/paternalisticky-pristup-lekare-k-
pacientovi-patri-do-minulosti>.

% Tamtéz.
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Je nemyslitelné, aby zdravotnik s pacientem nekomunikoval. Z toho vyplyva i v Ceské
republice rostouci trend zalob vici zdravotnickym pracovnikim. V podavanych Zalobach je
snahou prokazat odborné pochybeni nebo alesponl nedostatetné informovani pacienta o
alternativach, rizicich, dusledcich apod. Tomuto se snazi predchazet pisemny dokument
pacienta.

Vztah mezi pacientem a lékafem prosel za celou dobu historie rozlicnymi zménami. Asi
neuspésné chirurgy velmi Gcinnym zakazem dal$i praxe, a to utnutim ruky. Oproti tomu Jan
Lucembursky nechal utopit svého 1ékate, kdyz mu nedokazal pomoci. A Friedrich II. nechal
vypraskat holi Iékatfe v pfipadech, Zze se mu zdalo, Ze umrtnost jeho vojaki je pfili§ vysoka.
V téchto ptipadech Iékati nebyli vaZeni natolik, aby se jim nic nestalo. Je to samoziejmé dano
dobou. Ovsem za prvni republiky byli 1ékati ve velké vaznosti. Nebyli jen zdravotniky, ale i
rodinnymi poradci. Pomoci museli byt pfipraveni cely den a vétSinu lékaiskych dovednosti
museli zvladat sami, protoZe poslat pacienta k jinému odbornikovi by znamenalo jejich profesni
znemoznéni. Spolecnost to ale naleZité ocenila, krom tcty mé&li dobré pfijmy a privilegované
postaveni ve spole¢nosti. Mozna praveé tento blizsi vztah k pacientim ve vicero oblastech je
zarukou spokojenosti na obou stranéch.

V neddvné dobé se objevil novy ndvrh ,,zdkona o ochrané zdravi pfed Skodlivymi
latkami*?®, ktery pomérmé silné zasahuje mimo oblast svobodného podnikéni i do sféry zdravi
pacienta. Souhlasim, vzhledem k vySe uvedenému, s vyjadienim k tématu s Tomésem
Dolezalem, ktery poznamenava?®, Ze se jedna o prehnany zajem statu postarat se za kazdou
cenu o zdravi pacienta. V tomto se ale zdkonodarce dostava do stfetu s doposud nastavenym
smérem, a to napiiklad v ZZS, ktery jasné v § 28 zakotvuje autonomni rozhodovani pacienta.
A naopak stat nikterak nepostihuje samostatné rozhodovani v ramci vetejného zdravotniho
pojisténi, které se promita do jejich zdravotniho stavu. Jedna se napiiklad o jizdu na kole bez
helmy anebo nadmérné pozivani alkoholickych napoji.

Jak jiz bylo zminéno, pouceni a souhlas jsou zékladnimi prostfedky k prosazeni zajmi

pacienta. Informovany souhlas, a¢ se jednd o pravni institut, vychazi z principii moderni

2" MACH, Jan. Medicina a pravo. 1. vydani. Praha: C. H. Beck, 2006, V1 s.

28 215/14 Navrh zékona o ochrané zdravi pired Skodlivymi uicinky tabdku, alkoholu a jinych navykovych latek; T:
16. 12. 2014 [Jonline]. komora.cz, [cit. 5. tunora 2015]. Dostupné na <http://www.komora.cz/pro-
podnikani/legislativa-a-normy/pripominkovani-legislativy/nove-materialy-k pripominkam/215-14-navrh-zakona-
o0-ochrane-zdravi-pred-skodlivymi-ucinky-tabaku-alkoholu-a-jinych-navykovych-latek-t-16-12-2014.aspx>.

2 Plizivy navrat paternalismu [online]. justice.cz, 29. ledna 2015 [cit. 6. tnora 2015]. Dostupné na
<http://obcanskyzakonik.justice.cz/texty-zakonu/>.
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lékarské etiky (a bioetiky®®). Existuji &ty principy, na nichz musi byt postaveno poskytovani
zdravotni péce. Musi byt vzdy respektovany, pokud by neexistoval vyznamny divod, ktery by
ospravedlnoval jejich nedodrzeni.

a) Princip neSkozeni (nonmaleficence) — zakaz ubliZit, poSkodit, nebo usmrtit.

b) Princip dobieCinéni (beneficence) — predchazet poSkozeni, odstranovat je a
soucasné podporovat dobro, tzn. télesnd a duSevni pohoda a veskery prospéch pro
nemocného.

c) Respekt k autonomii (autos — sam, nomos — zakon) respekt k nezavislému a
samostatnému jednani, bez vnéjsiho ovlivnéni.

d) Princip spravedlnosti — souvislost s rozdélovanim prostfedkid, dobra, zatéze a
sluzeb®!,

Autonomie &lovéka je zakotvena piedeviim v ¢lanku 2 Umluvy o lidskych pravech a
biomedicing jako: ,,Zajmy a blaho lidské bytosti jsou nadfazeny zajmim spolec¢nosti nebo
védy.“ Dale v NOZ v § 3 odst. 1 stanovi: ,,Soukromé pravo chrani diistojnost a svobodu ¢loveka
1 jeho pfirozené pravo brat se o vlastni Stésti a Stésti jeho rodiny nebo lidi jemu blizkych
takovym zptisobem, jenz neptisobi bezdiivodné Gjmu druhym.“ Cast véty za ¢arkou nam fika,
kdy je 1ékar povinen nerespektovat vuli pacienta. Bylo by to v rozporu s autonomii ostatnich.
Jedna se naptiklad o izolaci nakazeného vysoce infekéni chorobou. A v § 81: ,, Chranéna je
osobnost clovéka vcetné vSech jeho pfirozenych prav. Kazdy je povinen ctit svobodné
rozhodnuti ¢lovéka Zit podle svého.* Jesté je dobré zminit § 7, ktery tika: ,,M4 se za to, Ze ten,
kdo jednal urcitym zptsobem, jednal poctivé a v dobré vite. Z tohoto ustanoveni lze vyvodit,
Ze poctivé jednani u pacienta i Iékafe se presumuje, dokud neni prokazan opak.

Jak jiz bylo zminéno, NOZ se ve své ctvrté Casti (§§ 2636 — 2651) dotyka péce o zdravi.
Konkrétné€ v § 2636 upravuje Smlouvu o pé€i o zdravi, ktera je uzavirana mezi poskytovatelem
a ptikazcem, kterym mize byt vedle osetfovaného i jakakoliv tfeti osoba. Jak vyplyva z dikce
zékona, tento smluvni typ nemusi mit pisemnou formu. Péce o zdravi je dle § 2637 pomérné
Siroce definovana a zahrnuje ukony, prohlidky nebo rady a vSechny dalsi sluzby, které se tyka;ji
bezprostiedné oSetfovaného a které jsou vedeny snahou zlepsit nebo zachovat jeho zdravotni

stav.

% Systematické studium lidského jednani v oblasti v&d o Zivoté& a v pé€i o zdravi. Toto jednani je pak zkoumano
ve svétle moralnich hodnot a principt. Sir§i nez lékatska etika, reflektuje pokroky a zohlediiuje i pozadavky
vychazejici z jinych oboru (pravo, sociologie, apod.).

MUNZAROVA, Marta. Zdravotnickd etika od A do Z. 1. vydani. Praha: Grada publishing, 2005, 16 s.

31 MUNZAROVA, Marta. Zdravotnickd etika od A do Z. 1. vydani. Praha: Grada publishing, 2005, 43 — 44 s,
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Diivodova zprava k NOZ jasné vyjadiuje ve vztahu lékat a pacient odklon od
paternalistického pojeti k partnerskému. Zdejsi platné pravo neodrazi dobie pojeti vzajemnych
prav a povinnosti osoby, ktera se zavazuje nékoho 1€cit vici druhé strané. Dosavadni pojeti
pravni Upravy vyvolava predstavu, ze zafizeni poskytujici léCebnou péci ma postaveni
mocenského organu, kterému je oSetfovany podiizen. Takovy pohled je v§ak klamny a rezidua®?
nékdejsiho vnimani daného vztahu nelze do budoucna uchovavat, mj. i se zfetelem k celkovym
spolecenskym proménam v uplynulych letech. Nové ZZS, o specifickych zdravotnich sluzbach
a dalsich, pfinaseji v tomto sméru fadu vyznamnych zmén, ponechavaji vsak stranou smluvni
zaklad pravniho poméru mezi dotCenymi osobami; je proto tfeba i v tomto sméru postavit
najisto, Ze i v téchto pripadech tento zéklad tvoii smlouva.*

NOZ ma subsidiarni postaveni viici ZZS a upravuje soukroma prava a povinnosti osobni a
majetkové povahy do té miry, v jakém je neupravuji jiné pravni predpisy. To znamena, Zze ZZS
je lex specialis k NOZ. Je to dano tim, ze ZZS, upravuje podrobnéji aspekty jejich pouzivani.
Smluvni zéklad o poskytovani péce o zdravi zavedeny NOZ se uplatni ve vSech smérech dané
oblasti.

Smlouva 0 péci o zdravi je zcela jisté piinosem, zakotveni partnerského piistupu a tedy
ur¢ité rovnosti mezi subjekty mize v nekterych ptipadech zarucovat kvalitnéj$i provedeni
ukonu a tomu odpovidajiciho protiplnéni. Vzhledem k tomu, Ze jsou na obou stranach smlouvou
zaloZend vzajemna prava a povinnosti, strany si vice uvédomuji svoji zodpovédnost. Mlze se
ale stat, Ze pokud budou i takovéto ,,intimnéj$i* vztahy oSetfeny pravnég, vytrati se obycejna
divéra.

Jan Potizek k tématu uvadi: ,,Pouze novym obCanskym zakonikem se bude fidit
poskytovani sluzeb vedenych snahou zlepsit nebo zachovat zdravotni stav oSetfovaného, které
nejsou zdravotnimi sluzbami. Pijde napiiklad o sluzby, které jsou svoji povahou vuci
zdravotnim sluzbam doplikové, jako jsou rehabilitace. Déle pljde o sluzby masért,

chiropraktik, ale téZ o riizné alternativni 1é¢ebné metody, véetné sluzeb 1é¢iteld.«®*

32 7bytek, zistatek.

8 Divodova zprava k NOZ (konsolidovanda verze) [online]. justice.cz, 1. bfezna 2012 [cit. 6. Gnora 2015].
Dostupné na <http://obcanskyzakonik.justice.cz/texty-zakonu/>.

3 PORIZEK, Jan. 94360. Ke smlouvé o péci o zdravi dle nového obcanského zéakoniku [online]. Epravo.cz, 20.
kvétna 2014 [cit. 6. unora 2015]. Dostupné na <http://www.epravo.cz/top/clanky/ke-smlouve-o-peci-o-zdravi-dle-
noveho-obcanskeho-zakoniku-94360.html>.
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2.1 Etika

Za patrné prvni eticky kodex mizeme povazovat Kodex prav pacientti. Formuloval ho
1ékarnik z Virginie, pan David Anderson. | v tomto kodexu se objevuje pozadavek pacienta na
participaci pfi 1écbé. ,,Ja pacient, chci byt 1éCen jako jedinec. Nejsem kus papiru, nejsem zbozi
na prodej, nejsem nékdo, s kym se smlouva. Nejsem stroj na ziskavani naro¢nych informaci ani
ten, kdo se fadi do soukoli naprogramovanych dat. Jsem opravdu zijici jedinec, obdateny
pocity, obavami, tuzbami, ale i zdbranami. Nezndm vés dobie a odmitdm vase Gsili proniknout
do mého téla, do mé dusevni rovnovahy a do mého soukromi, kdyz jsem nemocen. Chci s vami
spolupracovat, ale jen do té miry, pokud mohu j& a mné podobni pacienti o¢ekavat z vaseho
pocinani opravdu prospéch.«®

Etika je jedna z vétvi filosofie a jejim ucelem je hodnotit a zjistovat, zdali 1ze lidské
aktivity oznacit za dobré anebo naopak za Spatné. Rozhodujeme se na zaklad¢ vlastni ville
(vyjadiujeme tak ,.chténi a srozuméni®), pfi¢emz mame moznost volby. Etika se zamétuje na
spole¢né a obecné zaklady, na kterych stoji moralka, kterd se naopak zamétuje na konkrétni
pravidla. Lékarska etika oznacuje souhrnné etické problémy v 1ékatstvi. Jejim cilem je zachovat
vysokou odbornost a zaroven lidsky pfistup v 1ékafstvi, tedy zaméfuje se na vztah mezi 1ékafem
a pacientem. S rozvojem moderniho 1ékafstvi a technologii vznikla bioetika (viz vyse).

Zakotveni téchto etickych tendenci Ize nalézt ve velmi diilezité Umluvé o lidskych pravech
a biomedicing, kde je v ¢lanku 1 vytyCen ucel a pfedmét takto: ,,.Smluvni strany budou chranit
distojnost a svébytnost vSech lidskych bytosti a kazdému bez rozdilu zaruc¢i uctu k integrité
jeho bytosti a ostatni prava a zakladni svobody pfi aplikaci biologie a mediciny.**® Poprvé jsou
prava pacienta v prostiedi ¢eské mediciny zachycena v etickém kodexu Prava pacientii CR ze
dne 25. unora 1992.3" Jsou zde v pfevazné mife uvedeny prava pacienta na informace,
rozhodnuti o zédkroku a pravo na ochranu osobnich tdaji. Dal§im vyznamnym kodexem je
Eticky kodex Ceské lékaiské komory jako stavovsky piedpis ¢. 10 ze dne 1. 1. 1996. Mimo
vymezeni etickych hodnot je v § 3 odst. 3 zakotvena vyzva k odklonu od paternalismu: ,,Lékaft

se ma vzdat paternalitnich pozic v postojich vi¢i nemocnému a respektovat ho jako

3 TESINOVA, Jolana a kol. Medicinské pravo. 1. vydani. Praha: C. H. Beck, 2011, s. 6.

SUmluva o lidskych pravech a biomediciné [online]. Ikcr.cz, [cit. 6. tnora 2015]. Dostupné na
<http://www.lkcr.cz/doc/cms_library/96-2001-umluva-o-lid-pravech-a-biomedicine-100419.pdf >.

37 Prava pacienta CR [online]. mpsv.cz, [cit. 6. tmora 2015]. Dostupné na <http://www.mpsv.cz/cs/840>.
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rovnocenného partnera se vSemi obcanskymi pravy i povinnostmi, véetné zodpoveédnosti za své

zdravi. <8

2.2 Prava a povinnosti ve zdravotnictvi

2.2.1 Zakladni povinnosti a prava zdravotnickych pracovniki

Na zacatek by bylo dobré uvést néktera prava a povinnosti zdravotnickych pracovniki.
Obecné prevazuji, ve vztahu lékat — pacient, prava pacienta. Naplnéni téchto prav miize byt
realizovano prostiednictvim odpovidajicich povinnosti zdravotniki. Domnivam se, Ze je to
naprosto v poradku, je to sice otdzka soukromého prava, ale cely NOZ je propleteny ochranou
slabsi strany. Je to slabsi strana, dokonce pravné, nejen fakticky, coz nijak nevylucuje
partnersky vztah, tedy vztah soukromopravni.

Zakladni upravu prav a povinnosti nalezneme v Umluvé o lidskych pravech a
biomedicing a v ZZS. Pouze zdravotni¢ti pracovnici mohou naplnit prava pacientll obsazena
v Umluvé o lidskych pravech a biomedicing. Nejvyznamnéjsi roli hraje autonomie viile
pacienta, toto velmi dobfe vystihuje obecné pravidlo v ¢lanku 5 této Umluvy: ,,Jakykoli zakrok
Vv oblasti péce o zdravi je mozno provést pouze za podminky, ze k nému dot¢end osoba poskytla
svobodny a informovany souhlas. Tato osoba musi byt pfedem fadn¢ informovana o tcéelu a
povaze zakroku, jakoz i o jeho dusledcich a rizicich. Dotéena osoba miize kdykoli svobodné
svlj souhlas odvolat.*

Mezi zakladni povinnosti patfi: Povinnost 1é¢it, povinnost pouZzit vSechny dostupné
moznosti lé¢eni a aplikovat soudobé poznatky védy, povinnost pfispivat k dal§imu rozvoji
védy, svoleni pacienta k 1ékarskym zakroktim, diivéra pacienta v 1ékaie, partnersky vztah mezi
lékafem a pacientem, autonomie I¢katského povolani, 1ékaiska aprobace a svobodny vykon
povolani.®® Spousta téchto povinnosti vychazi z Umluvy, ze ZZS a nebo etickych kodexd.
Katalog povinnosti zdravotnickych pracovnikii nalezneme v § 49 ZZS.

,»Zdravotnicky pracovnik je povinen:

a) poskytovat zdravotni sluzby, ke kterym ziskal odbornou nebo specializovanou zptisobilost
podle jinych pravnich ptfedpisti, v rozsahu odpovidajicim jeho zpisobilosti, zdravotnimu stavu

pacienta, na nalezité odborné trovni a fidit se etickymi principy (lege artis)

BStavovsky predpis ¢ 10 Cdeské lékarské komory [online]. lkcr.cz, [cit. 6. tnora 2015]. Dostupné na
<http://wwvy.Ikcr.cz/doc/cms_library/lO_sp_c_lO_eticky_kodex-100217.pdf>.
39 SOVOVA, Olga. Zdravotnickd praxe a pravo. 1. vydani. Praha: Leges, 2011, s. 27 - 28.
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b) poskytovat neprodlené odbornou prvni pomoc kazdému, jestlize by bez této pomoci byl
ohrozen jeho Zivot nebo vazné ohrozeno zdravi a neni-li pomoc v¢as dosazitelnd obvyklym
zpusobem, a zajistit mu podle potieby poskytnuti zdravotnich sluzeb,

¢) plnit dal$i povinnosti stanovené timto zakonem nebo jinymi pravnimi piedpisy.*

Mezi dal§i povinnosti patii zachovani ml¢enlivosti®, plnéni mimofadnych povinnosti
ulozenych v docasné¢ diilezitém obecném zajmu (piipady havarie, ptirodni katastrofy apod.) nad
rdmec béznych pracovnich povinnosti i doby, ze kterych se neni mozno vyvazat, vedeni
zdravotnické dokumentace. Podle § 45 odst. 3 zakona o ochrané vefejného zdravi musi
poskytovatelé zdravotnich sluzeb zajistit izolaci nakazeného a ptedchazet tak Sifeni infekéni
choroby. Povinnosti vi¢i pojisténclim a platcim zdravotniho pojiSténi stanovené v zakoné o
vetejném zdravotnim pojisténi a o zmeéné a doplnéni nékterych souvisejicich zékont (zékon €.
48/1997 Sb.) a také dilezita je povinnost celozivotniho vzdélavani, ktera je jednou ze soucasti
vykonu povolani lege artis.

Jak jiz bylo zminéno, pfevaha prav na strané pacientl je jednoznacna, ale i zdravotnicti
pracovnici maji sva prava na ochranu osobnosti. Trestnym ¢inem pomluvy mohou byt zasahy
do profesni cti 1ékare, jakoz i uvadéni nepravdivych a ¢asto 1 zkreslujicich udaji ve sdélovacich
prostfedcich. Mezi hlavni prava zdravotnika uvedena v § 50 odst. 1 a) ZZS patii ziskat od
pacienta informace o tom, Ze pacient, kterému ma poskytovat zdravotni sluzby, je nosi¢em®*
infek¢éni nemoci podle zdkona o ochrané vetfejného zdravi a o dalSich zavaznych skutecnostech
tykajicich se pacientova zdravotniho stavu. Pokud by pacient odmitl poskytnout informaci®?,
mohl by pozdé&ji odpovidat za utrpénou Gjmu. Narok na odSkodnéni by vznikl samoziejmé az
po prokéazani pti¢inné souvislosti mezi neinformovanim a nasledkem takového jednani.

Dle § 50 odst. 1 b) ZZS miuze zdravotnik neposkytnout zdravotni sluzby v ptipadé, ze
by doslo pfi jejich poskytovani k pfimému ohroZeni jeho Zivota nebo k vaznému ohroZeni jeho
zdravi. Ze samotné podstaty zdravotnického povolani dochdzi pii poskytovani zdravotni péce
témet vzdy k moznému riziku ohrozeni zdravi. Moznosti ochrany jsou pomérné omezeng,
VvV tvahu piipadd pouzivani ochrannych pomiicek a rozumné chovani. Odmitnout poskytnout
pomoc lze, jen pokud se jednd o bezprostiedné existujici ohroZeni a zdravotnik neni povinen
Vv ramci svého vykonu povoldni takové nebezpeci sndset. Nestaci pouhé potencionalni ohrozeni

zdravi a Zivota.

40851 77Z8S.
41 § 53 zdkona o ochrané vetejného zdravi.
42 74kon sice presné nestanovi, jaké konkrétni skutenosti se maji na mysli. Bude se ale nejspise jednat o informace

rrrrrr
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Poslednim pravem zdravotnického pracovnika dle § 50 odst. 2 ZZS je tzv. ,,vwhrada
svedomi . Zdravotnicky pracovnik mize odmitnout poskytnuti zdravotnich sluzeb pacientovi
V ptipad¢, Ze by jejich poskytnuti odporovalo jeho svédomi nebo nabozenskému vyznani, coz
mu zarucuje Listina zakladnich prav a svobod v ¢lanku 15 odst. 1. Lékat mtze vyuzit tato sva
prava napiiklad pfi provadéni interrupci, transfuzi apod. Zdravotnicky pracovnik nemuze
odmitnout poskytnuti zdravotnich sluzeb pacientovi z divodu uvedeného ve vété prvni, pokud
by odmitnutim doslo k ohrozeni zivota pacienta nebo k vaznému ohrozeni jeho zdravi a
poskytovatel neni schopen zajistit poskytnuti zdravotnich sluzeb jinym zdravotnickym
pracovnikem. Svédomi, jako vnitini hodnota zdravotnika, musi byt potlaceno, pokud se dostane

do konfliktu s pravni normou, kterd ma v tomto ptipadé prednost.

2.2.2 Prava pacienti

V predeslych kapitolach byla prava pacientli zminovana pomérné casto. Protoze
samoziejme nebyla uvedena vSechna préva, zde se pokusim doplnit zbyvajici.

Pokud bychom §li chronologicky, za prvni vymezeni prav pacientl a soucasné zavazek
1ékaiti 1ze povazovat ,, Hippokratovu prisahu “*®. Z ptisahy jsou velmi zajimavé obzvlasté tyto
pasaze: ,,Lékatské ukony budu konat v z4jmu a ve prospéch nemocnych, dle svych schopnosti
a svého usudku. Vystiiham se vSeho, co by bylo ke Skod¢€ a co by nebylo spravné®. ,,Do vSech
domt, kam vstoupim, budu vstupovat ve prospéch nemocného, zbaven kazdého védomého
bezpravi a kazdého zlého Cinu. Zvlast€é se vystitham pohlavniho zneuziti zen i muzi,
svobodnych i otrokii. Cokoli, co pfi 1é¢bé i mimo svou praxi ve styku s lidmi uvidim a uslySim,
co nesmi se sdélit, to zaml¢im a uchovam v tajnosti.“ MiZeme zde nalézt jak vymezeni vztahu
1ékat a pacient, tak 1 zakladni Ctyfi principy poskytovani zdravotni péce, které jsou zminény
v kapitole tieti. Dale ,,lege artis“(postup podle pravidel lékaiského uméni), povinnost
mlcenlivosti a s tim spojenou ochranu osobnich udaji.

Lidska prava jsou na mezindrodni trovni upravena pomérné velkym mnoZzstvim tmluv
a ruznych pakti. Na nasledujicich fadcich budou uvedeny jen nékteré z nich. Nejedna se o
jednotnou tpravu. Ratifikované mezindrodni imluvy jsou pro Ceskou republiku zavazné.

ZaloZenim Organizace spojenych narodi a naslednym pfijetim VSeobecné deklarace lidskych

% Hippokratova  piisaha  [online].  clkuo.cz, [cit. 6. unora  2015]. Dostupné na
<http://www.clkuo.cz/dokumenty/prolekare /hippokratova_prisaha.htm>.

23



prav* doslo k zakotveni nékterych podstatnych ustanoveni, od kterych se pozdéji odvijely
ostatni dokumenty obsahujici prava pacienti. Mezi podstatnd ujednani patii ¢lanek ¢. 1:
,,Vsichni lidé rodi se svobodni a sob¢ rovni v diistojnosti 1 pravech. Jsou nadani rozumem a
svédomim a maji spolu jednat v duchu bratrstvi.“ Rovnost je zdkladem ve vSech demokraticky
smyslejicich spole¢nostech a v povalecném obdobi takovéto zakotveni mélo o to vEtsi vyznam.
Clanek ¢. 3 uvadi: ,,Kazdy ma pravo na Zivot, svobodu a osobni bezpeénost.” Z toho miizeme
dovodit ochranu zivota a tedy i zdravi. V SirSich souvislostech i pravo na zajisténi lékarské
péce, protoze bez té¢ by mohl byt ohrozen zivot. A dale Clanek 25 stanovici pravo na urcitou
zivotni uroven zahrnujici i zdravotni péci. ,,1. Kazdy ma pravo na zivotni uroven pfimétenou
zdravi a blahobytu jeho i jeho rodiny, Citajic v to potravu, Satstvo, bydleni, 1€katskou péci a
nezbytné socidlni sluzby; ma pravo na zabezpeceni v nezaméstnanosti, v nemoci, pii pracovni
nezpusobilosti, pii ovdovéni, v stafi nebo v ostatnich piipadech ztraty vydélecnych moznosti,
nastalé v disledku okolnosti nezavislych na jeho vuli. 2. Matefstvi a détstvi maji narok na
zvlastni péci a pomoc. VSechny déti, at’ manzelské ¢i nemanzelské, pozivaji stejné socialni
ochrany.*

Dalsim velmi vyznamnym dokumentem je jiz zminénd Umluva o lidskych pravech a
biomedicing® ptijata Radou Evropy. Jedna se o predpis majici aplika¢ni pfednost v p¥ipadé
kolize se zakonem. Umluva upravuje $iroky okruh prav, na které maji pravo osoby, které se
musi podrobit zakroktm v souvislosti s lé¢bou nebo vyzkumem. Cilem je zakotveni urcitého
minimalniho standardu ochrany lidskych prav v mediciné a aplikované biologii, ktery bude
zarucen ve vSech clenskych statech. Zptisob plnéni zavazkt vyplyvajicich z této umluvy je plné
v kompetenci smluvnich stati a jejich narodnich uprav.*® V piedchozich kapitolich k jiz
zminénym ¢lanktim (2, 4, 5) patii i ¢lanek 8: ,,Pokud v situacich nouze nelze ziskat pfislusny
souhlas, jakykoliv nutny lékatsky zakrok Ize provést okamzité, pokud je nezbytny pro prospéch
zdravi doty¢né osoby.“ Je to stav nouze, ve kterém je potieba ucinit neodkladné rozhodnuti.
Dalsim c¢lankem je Clanek 9 upravujici dfive vyslovend ptani. ,,Bude bran zietel na diive
vyslovend prani pacienta ohledné 1€katrského zakroku, pokud pacient v dobé zakroku neni ve
stavu, kdy miZe vyjadrit své prani.“ Toto pravo je upraveno i v § 36 ZZS. Do vyctu je dllezité

zatadit i ¢lanek 10 fikajici: ,,Kazdy ma pravo na ochranu soukromi ve vztahu k informacim o

4 Ptijata 10. prosince 1948, tento den je znam také jako den lidskych prav. Plné znéni: Vieobecnd deklarace
lidskych prav [online]. lidskaprava.cz [cit. 8. unora 2015]. Dostupné na
<http://www.lidskaprava.cz/uploads/03_dokumenty/04_uvod/00_VDLP_UDHR-.pdf>.

% Umluva o lidskych pravech a biomediciné [online]. bioetika.ktf.cuni.cz [cit. 6. tinora 2015]. Dostupné na
<http://bioetika.ktf.cuni.cz/articles.php?Ing=cz&pg=44>.

4 TESINOVA, Jolana a kol. Medicinské prdavo. 1. vydani. Praha: C. H. Beck, 2011, s. 15.
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svém zdravi. Kazdy je opravnén znat veskeré informace shromazd’ované o jeho zdravotnim
stavu. Nicmén¢ prani kazdého nebyt takto informovan je nutno respektovat. Pokud je to v zajmu
pacienta, miize ve vyjimecnych piipadech zdkon omezit uplatnéni prav.*

V roviné tGstavniho pofadku Ceské republiky poskytuje Listina zakladnich prav a
svobod (déle jen ,,LZPS*) zaklad ochrany lidskych prav a to véetné poskytovani zdravotni péce.
Clanek 6 stanovi: ,,(1) Kazdy ma pravo na Zivot. Lidsky Zivot je hoden ochrany jiz pied
narozenim.(2) Nikdo nesmi byt zbaven Zivota. (3) Trest smrti se nepfipousti. (4) Porusenim
prav podle tohoto ¢lanku neni, jestlize byl nékdo zbaven Zivota v souvislosti s jednadnim, které
podle zakona neni trestné.“ Clanek 7: ,,(1) Nedotknutelnost osoby a jejiho soukromi je
zaruCena. Omezena muze byt jen v pfipadech stanovenych zakonem (garantem je stat). (2)
Nikdo nesmi byt mucen ani podroben krutému, nelidskému nebo ponizujicimu zachazeni nebo
trestu.”“ Dale ¢lanek 8: ,,(1) Osobni svoboda je zarucena. (2) Nikdo nesmi byt stihan nebo
zbaven svobody jinak nez z diivodul a zptisobem, ktery stanovi zakon. Nikdo nesmi byt zbaven
svobody pouze pro neschopnost dostat smluvnimu zavazku., déale ¢lanek 10: ,,(1) Kazdy ma
pravo, aby byla zachovana jeho lidska distojnost, osobni Cest, dobra povést a chranéno jeho
jméno. (2) Kazdy ma pravo na ochranu pfed neopravnénym zasahovanim do soukromého a
rodinného zivota. (3) Kazdy mé pravo na ochranu pied neopravnénym shromazdovanim,
zvetejnovanim nebo jinym zneuzivanim tdaji o své osobg. ,, a ¢lanek 31: ,,Kazdy ma pravo na
ochranu zdravi. Ob¢ané maji na zédkladé vefejného pojisténi pravo na bezplatnou zdravotni péci
a na zdravotni pomucky za podminek, které stanovi zakon.*

Centralni etickd komise Ministerstva zdravotnictvi Ceské Republiky navrhla, po
piipominkovém fizeni formulovala a nasledné schvalila tzv. Eticky kodex prava pacienti.*’
Tento kodex, a¢ neni sice pravné zavazny, pusobi jako moralni dokument. Vétsina prav v ném
obsaZenych se ve vétsi, ¢i mensi mife vyskytuje v ostatnich zdkonnych dokumentech upravujici
préava pacientd, respektive povinnosti zdravotnikd a tomu odpovidajici prava 1é¢enych.

Na zakladé vyse uvedenych pravnich predpist Ize sestavit urCity katalog prav pacienta.
Svétova zdravotnickd organizace rozdé€luje tato prava ve svych dokumentech na prava socialni
a individudlni. V Ceské republice se tomuto déleni vénuje*® Dolezal Tomas a Dolezal Adam.
Socialni prava jsou vykondvéana nebo zajiStovana statem, vefejnymi organy nebo nestatnimi

institucemi. Spolecnost na sebe vzala urcité zadvazky nebo zajistuje, aby mohla byt poskytnuta

4 Eticky kodex "Préva pacientii” [online]. mpsv.cz, 25. Gnora 1992 [cit. 6. unora 2015]. Dostupné na
<http://www.mpsv.cz/cs/840>.

48 DOLEZAL, Tomas§, DOLEZAL, Adam. Ochrana prav pacienta ve zdravotnictvi. 1. vydani. Praha: Linde,
2007, s. 20.
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pfiméiend zdravotni péce vSem obcCanim. Tomuto typu prava nejlépe odpovida ¢lanek 31

LZPS. Z katalogu prav pod pojem Socidlni prava spada asi nejlépe pravo na:

a)

b)
c)

d)

e)
f)
9)

h)

bezplatné preventivni vysetieni sledujici zachovani nebo zlepSeni zdravotniho stavu
a aktivni ptistup zdravotnického zafizeni k preventivnim prohlidkam

podilet se na kontrole poskytnuté zdravotni péce

nejméné na jeden léCivy pripravek v kazdé skupiné 1é¢ivych latek hrazeny ze
zdravotniho pojisténi

prostiedek zdravotnické techniky hrazeny ze zdravotniho pojisténi v zakladnim
provedeni nejméné ekonomicky narocném v zavislosti na mife a zdvaznosti
zdravotniho postizeni

uplny vypis z U¢tu a evidence své zdravotni pojistovny

Iékarskou sluzbu prvni pomoci a tstavni pohotovostni sluzbu

I¢katské oSetieni rychlou zachrannou sluzbou do 13 minut ve mésté¢ a 19 minut
mimo meésto

bezplatny vydej 1€kt v 1€karn€, pokud neni stanoven doplatek ze zakona

Individualni prava, jak uz z nazvu vyplyva, se dotykaji pfedevsim samotného pacienta,

ktery je také miize vymahat. Jsou to predevsim tato prava:

a)

b)
c)

d)

pravo na zachovani ml¢enlivosti o skutecnostech, které se zdravotnicky
pracovnik dozvédé€l v souvislosti s oSetfovanim nebo lécbou,

pravo na veskeré informace o svém zdravotnim stavu,

pravo ziskat od svého 1€kate potfebné informace pro zasvécené rozhodnuti pred
zahajenim nového diagnostického nebo terapeutického postupu,

pravo odmitnout 1é€bu a byt informovan o disledcich svého rozhodnuti,

pravo na soukromi pii oSetfovani nebo 1écbe,

ohleduplny a citlivy pfistup pii [éCbé.

Zakon o zdravotnich sluzbach nabyl u€innosti 1. 4. 2012 a nahradil po vice nez Ctyficeti

letech zastaraly a mnohokrat jiz novelizovany zakon ¢. 20/1966 Sb., o péci o zdravi lidu. ZZS

v § 28 uvadi nasledujici prava pacienti:

Zdravotni sluZzby lze poskytovat jen na zédklad€ svobodného a informovaného souhlasu,

§ 28 odst. 1. S timto ustanovenim koresponduje &lanek 5 Umluvy o lidskych pravech a

biomedicing. § 28 odst. 2 — poskytovani zdravotnich sluzeb na nalezit¢ odborné urovni je

v souladu s ¢lankem 4 Umluvy, jedna se o zasadu lege artis. Nalezitou odbornou trovei
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definuje § 4 odst. 5 ZZS (je to ,poskytovani zdravotnich sluzeb podle pravidel védy a
uznavanych medicinskych postupil, pii respektovani individuality pacienta, s ohledem na
konkrétni podminky a objektivni moznosti*).

§ 28 odst. 3 pism. a) ,,Pravo na respekt™, protoze jsou tato prava ve zdravotnictvi
vnimdna mnohem citlivéji nez v bézném zivote, mize byt neopravnény zasah do téchto prav
odskodiiovan mnohem vy33imi ¢dstkami nez za normalnich okolnosti.*® NOZ k tomu piidava
v § 91 ,,Clovék je nedotknutelny* a to dusevné i télesné a § 92 upfesiiuje ochranu za Zivota i po
smrti.

§ 28 odst. 3 pism. b) ,,Pravo zvolit si poskytovatele neni absolutni. Je omezeno
napiiklad v ptipadech umisténi do détskych domovi, do zafizeni socialnich sluzeb atd., kdy
toto pravo nalezi statutdrnimu organu daného zatizeni. Déale se moZnost volby nevztahuje na
pfevezeni zachrannou sluzbou do konkrétniho zdravotnického zatizeni apod. Existuje i pravo
poskytovatele pacienta odmitnout (§ 48 odst. 1), pokud by pfijetim pacienta bylo piekroceno
unosné pracovni zatizeni. Existuji vSak vyjimky, naptiklad nelze odmitnout z davodu
neodkladné péce. Diivody mohou byt velmi individuélni, a proto odmitnuti bude ziejmé tézko
pirezkoumatelné.

§ 28 odst. 3 pism. ¢) ,,Pravo na dalsi nazor*. Pacient si mize vyzadat konzulta¢ni sluzby
od jiného poskytovatele v ptipadech, kdy to povazuje za nutné. Zpravidla se bude jednat o
situace, kdy mensi odbornid znalost pacienta, ¢i slozitost zakroku je pro ného tézko
posouditelna.

§ 28 odst. 3 pism. d) ,,Pravo znat vnitini fad* pacient mé pravo na seznameni s vnitinim
fadem zdravotnického zafizeni, ve kterém je hospitalizovan. Toto je 1 v z4jmu poskytovatele,
protoze pokud pacient porusi fad, nese za to sam zodpovednost.

§ 28 odst. 3 pism. e) ,, Pravo na pfitomnost dalSich osob* znamena, Ze pacient miiZze mit
po dobu pobytu v nemocnici u sebe né€koho blizkého, at’ z rodiny nebo nezletily opatrovnika.
Jednim z argument je lepsi psychicka pohoda pacienta. Omezovani tohoto prava neni na miste,
pokud to neni nezbytné nutné z dtvodl naruseni poskytnuti zdravotnich sluzeb, protoze by
doslo k moZnému poruseni hygienickych pfedpisil. Jedna se o pravo pacienta na pfitomnost jiné
osoby, nikoliv o pravo tfeti osoby byt pfitomna u pacienta. Mlize nastat situace, Ze tieti osoba
chce byt pfitomna, ale pacient si to z jakéhokoliv ditvodu nebo 1 bez uvedeni diivodu nepieje,

musi byt respektovana ville pacienta, tieti osoba si to nemiize nikterak vynutit.*

4 PRUDIL, Luka$. Prdvo pro zdravotnické pracovniky. 1. vydani. Praha: Linde, 2014, s. 35.
S0 PRUDIL, Lukéas$. Prdvo pro zdravotnické pracovniky. 1. vydani. Praha: Linde, 2014, s. 41.
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§ 28 odst. 3 pism. f) ,,Pravo na informace o cen¢ poskytované zdravotni sluzby*. Pokud
je za péci potieba zaplatit, ma pacient pravo byt pfedem informovan o cené a dal$ich diilezitych
informacich.

§ 28 odst. 3 pism. g) ,, Pravo na identifikaci zdravotnickych pracovniki®. Poskytovatel
a konkrétni zdravotnicky pracovnik musi byt fadn¢ oznaceni, zplisobem stanovenym v § 45
odst. 2 pism. d). NOZ v § 2646 obdobn¢ upravuje povinnost oznaceni. Dle odst. 2 je v zajmu
provozovatele zafizeni, aby poskytovatel zdravotnich sluzeb byl identifikovatelny, pokud by
jej neslo urcit, povazuje se za n¢j i provozovatel zatizeni. Tento pfipad miize nastat u poliklinik.
Pacient mé predevsim pravo znat jméno a piijmeni zdravotnickych pracovnikd.

§ 28 odst. 3 pism. h) ,,Pravo odmitnout pfitomnost n¢kterych osob*. Pacient muze
odmitnout kohokoliv, kdo se pfimo na péc¢i nepodili. V praxi se bude ale nejspise jednat o osoby
vyloZené obtézujici, nebot’ 1 takova pani provadéjici uklid se na péci pifimo nepodili, jeji
obcasna pritomnost pro spravné fungovani zafizeni i pro pacienta je zadouci. Toto pravo lze
dovodit iz § 2644 NOZ.

§ 28 odst. 3 pism. i) ,, Pravo na navstévy®. Pacient si urCuje, koho chce mit u sebe, tak
jak to uvadi vySe zminéné pradvo na ptitomnost dalSich osob. Zdravotnici dohlizi, aby byly
dodrzovany ostatni povinnosti.

§ 28 odst. 3 pism. j) ,,Pravo na ptitomnost duchovnich®. Pacient ma pravo na duchovni
podporu registrovanych cirkvi a ndboZenskych spole¢nosti®! dle zdkona ¢&. 3/2002 Sb.>
Navstévu duchovniho nelze pacientovi odepfit v pfipadech ohrozeni jeho Zivota nebo vazného
poskozeni zdravi, nestanovi-li jiny pravni ptedpis jinak.

§ 28 odst. 3 pism. k) ,,Pravo na piijemné prostiedi. Pfijemné a ptijatelné prostiedi je
pro pacienta velmi dilezité i z pohledu jeho psychiky. Muze to mit spojitost i s pomérné
Sirokymi pravy na navstévu. Podminkou je, Ze musi byt stale zajiSténo kvalitni a bezpecné
poskytovani zdravotnich sluzeb.

§ 30 ,,Prdvo na tlumocnika®. Pacient se smyslovym postizenim nebo s tézkymi
komunika¢nimi problémy ma pravo na tlumocnika. Ti, ktefi pouzivaji specialné vycviceného

psa®, maji pravo mit psa u sebe i ve zdravotnickém zafizeni. V zakoné neni upraveno, kdo

51 Data registrace cirkvi a naboZenskych spolecnosti a svazii cirkvi a ndbozZenskych spolecnosti [online]. mker.cz,
[cit. 9. unora 2015]. Dostupné na <http://www.mkcr.cz/cz/cirkve-a-nabozenske-spolecnosti/registrace-a-
evidence/data-registrace-cirkvi-a-nabozenskych-spolecnosti-a-svazu-cirkvi-a-nabozenskych-spolecnostil1263/>.
52 74kon o svobodé nabozenského vyznani a postaveni cirkvi a nabozenskych spole¢nosti a 0 zméné né&kterych
zakonu (zakon o cirkvich a ndbozenskych spole¢nostech).

53 Psem se specialnim vycvikem se rozumi vodici nebo asistenéni pes.
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zajisti a ndsledné zaplati tlumocnika, 1ze se ale domnivat, Ze v pfipad€ pojisténé osoby se o to
postara pojistovna.

Vsechna tato prava maji piispét k lepSimu psychickému stavu pacienta, protoze
nemocni¢ni prostiedi je pro mnoho z nas velmi zneklidnujici. A nakonec prava, ktera predchazi
vSem vySe zminénym pravim - kazdy ¢lovék ma ,,pravo* byt nemocny a chovat se béhem

nemoci jinak nez ve zdravi.
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3 Pravo na informace

Protoze ma byt zajisténa pokud mozno co nejvétsi rovnost mezi Iékafem a pacientem,
je v poslednich letech pro pacienta jedno z nejpodstatnéjSich prav, pravo byt informovan. Tyto
tendence lze vysledovat pievazné ve Spojenych statech americkych a na evropském kontinentu.

Zakladem informovanosti je existence dobré komunikace mezi pacientem a lékafem.
V tomto ovSem byva nekdy problém. Pokud je 1é¢ba netiinna, miizeme se Casto setkat s jeji
medializaci. Je logické, Ze uspéchy se tolik nedostanou do popiedi zajmu. Je to proto, ze Gspech
je jednoduse ocekavan, ale netispéch se bere jako néco zajimavého a neptipustného. Diky tomu
se pacient mize domnivat, Zze mu lékaf nesd€luje plnou pravdu o poskytnuté péci. Takovéto
apriorni negativni vnimani vztahu pacienta k 1ékati ma zakonité Spatny dopad jak na kvalitu
1é¢by, tak na celkovy pohled na zdravotnictvi. SpiSe osobniho razu, a nutno podotknout velmi
subjektivni hodnoceni vykonu a chovéni 1ékarte, je pak sdélovani informaci o péci od ostatnich
pacientll. Vztahy ve zdravotnictvi jsou velmi individudlni a krom osobnich sympatii zde hraje
roli prosttedi, okolnosti, ndlada aj. Jak se tika: ,,Sto lidi, sto chuti*. Na druhou stranu i takovéto
zcela subjektivni hodnoceni ma svilij vyznam, a to v situacich, kdy se k hodnoceni vyjadii vice
pacientli. Nedavna zkuSenost pfi hledani 1ékafe mé zavedla na internetové stranky hodnotici
lékaie®*. Zde uvedené informace je tfeba brat s naleZitou rezervou, ale domnivam se, Ze uréita
vypovidaci hodnota informaci zde obsazenych je v ptipadech, kdy se u nékterého zdravotnika
vyskytuji prevazné negativni komentafe, nebo naopak pozitivni. Pacienti se svého prava na
informace Casto vzdavaji 1 sami, kdyz konstatuji, Ze feSeni problematiky jejich situace nechaji
na lékati, protoZe on tomu rozumi piece nejlépe. Pfipadné, pokud je jim ptedloZen pisemny
informovany souhlas, podepisi jej bez fadného precteni.

OvSem 1 samotni zdravotnici maji nezanedbatelny vliv na kvalitu vniméni jejich prace
a komunikace smérem k pacientim. Zanedbani informacni povinnosti zdravotnickymi
pracovniky mize byt zptsobeno nékolika faktory. Samotna komunikace s pacienty nebo jeho
pfibuznymi, respektive opravnénymi osobami miize byt pro lékafe velmi zatéZujici a to
z diivodu odborného hlediska, psychologického nebo jen ¢asového. Tyto informativni ¢innosti
nejsou hrazeny z vefejného zdravotniho pojisténi. Zde se nabizi srovnani s konzulta¢ni ¢innosti
advokata nebo notate, ktefi si nechaji dozajista zaplatit svoji praci. OvSem informacni ¢innost

je u lékaiti nedilnou soucasti samotné péce™, a proto nelze na ni pohliZet, jako na néco ,,extra‘.

% Jonline]. znamylekar.cz, [cit. 13. inora 2015]. Dostupné na <http://www.znamylekar.cz/>.
% UHEREK, Pavel. N&kolik tivah k nové tipravé informovani pacienta o zdravotnim stavu. Zdravotnictvi a pravo,
2007,¢.7-8,s. 27.
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Psychologicky problém na stran¢ zdravotniki Casto vznikd v piipadech zvladnuti
pacientovych emoci. Psychicky stav pacienta mize byt lehce ovlivnén informaci o né¢jakém
zédvazném onemocnéni a nékdy se mtize jednat pouze i o leh¢i onemocnéni. V téchto situacich
nezkuseni 1ékafi ¢asto voli metodu ,,blokaci komunikace s pacientem* a to zejména v ptipadech
pro pacienta vyznamnych a dilezitych otdzkach. Mezi nejucinnéjsi metody blokace patii
nedosazitelnost zdravotnika nebo autoritafsky postoj. Zdravotnik pak poskytuje pacientovi
pouze struéné a definitivni informace a tudiz nevérohodné.*®

Protoze je moderni I€kafstvi velmi obsahly obor, neni pacient vySetfovan pouze u
jednoho lékate. Prakticky 1ékar je sice Casto prvni, na kterého se pacient obrati, ale ve vétsSing
ptipadl je nasledné s ,, Zadankou* poslan ke specializovanému zdravotnikovi. A zde nastava
problém, protoze pacient je rozkouskovan na soubor vysledkit mnoha odbornych vysetfeni.
Jednotlivi zdravotnici odvedou ¢ast své prace a pouze za tu piebiraji zodpovédnost. Nikdo
Z nich pak nema Casto zdjem prevzit bremeno komunikace s pacientem, tzn. vysvétlit moznosti
dostupné terapie, poukazat na rizika s tim spojend a probrat je, objasnit prognézu a v neposledni
fad¢ 1 poskytnout psychickou podporu, tedy ti¢elnou a ne jen milosrdné utéSeni. Protoze pro
pacienta je celd situace pomérné neptehlednd, z odborného hlediska €asto i neuchopitelna.
Domnivam se, ze prakticky 1ékat ma zcela klicové postaveni, jako ten, ktery sbira dil¢i vysledky
a na zaklad¢ takto ziskanych informaci by mél urcit smér ucelné 1éCby a podat ucelené
informace 1é¢enému. To samoziejmé nevylucuje konzultaci s kolegy.

V praxi se vyskytuji i pfipady, kdy je pacient poufen o postupu lécby 1 o svém
zdravotnim stavu, ale néasledné prohlési, ze o niCem nevi a Ze nebyl poucen. Tento stav je
vyvolan vysokym emotivnim vypétim pacienta, ktery se v dané chvili neni schopen dostate¢né
soustiedit. Toto riziko lze sniZit podanim informace, naptiklad primafem. Nemocni si totiZ 1épe
pamatuji sd&lené informace od né&koho vysoko stojiciho v hierarchii sluZebniho postupu.®’ Jest&
je vhodné doplnit &asto praktikovanou komunikaci pfi vizit&® (prohlidka nemocného). Tento
zpusob predavani informaci ma ncktera uskali, kterd jsou pro pacienta neptizniva. PfedevSim
muze dojit K poruseni povinné ml¢enlivosti a to s ohledem na to, ze divérné informace mohou
slySet i téeti osoby. Vizita byva provadéna na spole¢nych pokojich a tak Ize jen stézi zamezit,
aby ostatni pacienti slySeli sdélované informace. A nelze opomenout, Ze timto jedndnim je

narusen vztah divérnosti. Z toho mohou piipadné vyplyvat 1 nedorozuméni. Tomuto se 1ze

5% STOLINOVA, Jitka, MACH, Jan. Prdvni odpovednost v medicine. 2. vydani. Praha: Galén, 2010, s. 192 — 193.
5 Tamtéz s. 193.

% Vizita [online]. mechatronik.blog.cz, 6. biezna 2008 [cit. 13. unora 2015]. Dostupné na
<http://mechatronik.blog.cz/0803/vizita>.
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jednoduse vyhnout, pokud si I€¢kat udé€la cas na pacienta, tieba ve své kancelaii nebo jiné
mistnosti, kde mohou vse nerusen¢ a v soukromi probrat.

Aby se pacient mohl rozhodnout, zda a jakou lécbu podstoupi, musi mit dostatecné
validni informace. Informace se musi tykat Iékafského zakroku, musi byt kvalifikovana,
pravdivd a musi byt primarn¢ poddna formou rozhovoru. Dle § 31 odst. 1 ZZS musi
poskytovatel umoznit pacientovi nebo osob& urcené pacientem klast dopliujici otazky,
vztahujici se k jeho zdravotnimu stavu a navrhovanym zdravotnim sluzbam. A ty musi byt
srozumitelné zodpovézeny, coz je pro pacienta velmi dalezité. OvSem i pro jiného zdravotnika
nez ten, ktery sepsal zpravu o vySetieni, byvaji tyto informace n¢kdy nesrozumitelné nebo
nepochopitelné. V 1ékaiskych zpravach se Casto objevuji nejriznéjsi zkratky, volné se v nich
prolina ¢estina, latina, nebo angli¢tina. Krom toho zkratky mohou vyjadrovat v jednom oboru
néco jiného nez v jiném.*® A samoziejmé, pokud je néco psano vlastni rukou, je to navic §patné
¢itelné, jak vystihuje znamé spojenti ,,doktorské pismo .

Problém rozsahu informovani pacienta se v praxi stdva aktuadlnim zejména tehdy,
jestlize ze zjiSténého stavu vyplyva jistd mira pravdépodobnosti, Ze pacient bude v dohledné
dobé vyraznéji omezen ve svém dosavadnim zplsobu zivota nebo dokonce Ze nemoc, kterou
trpi, povede ke smrti.®® Vznika zde otazka, jak moc vy&erpavajici méa byt sdéleni pravdy. Pokud
by bylo pacientovi sdéleno vse, jak to je, mlize se pripravit na nasledujici dny. Mize upravit
své majetkové a rodinné poméry. Bude védét, Ze nékteré budouci plany s ohledem na prognézu
nebude ziejmeé mozno provést tak, jak by to bylo zadouci. Na druhé strang, jak jiz bylo zminéno,
psychicka stranka ma velky vliv na 1é€ebny proces. A pokud by se pacient sdélenim plné pravdy
dusevné nevyrovnal, miize rezignovat na snahu se vylécit a mohlo by se mu pfitizit. Coz je
V rozporu s principem, Ze lékat nema Skodit.

Ze zacatku, a to hlavné v paternalistickém pojeti, existoval pouze ,, simple consent
coz znamena, ze lékar pacientovi sdélil, Ze pro zlepSeni stavu musi podstoupit konkrétni ukony.
Pacient pak 1¢kati udélil souhlas prohlaSenim. Napiiklad: ,, Dobfe, postupujte, jak uznate za
nutné®. I v téchto ptipadech byl kladen pozadavek, aby zvetejnéné informace byly pravdivé.
K vyraznému posunu souhlasu doslo v roce 1914 v ptipadu Schloendorff v. Society of New
York Hospital. Budouci soudce Nejvyssiho soudu USA Benjamin Cardozo rozhodl, ze: ,,Kazda

dospéla lidska bytost, ktera je mentaln€ zdrava, ma pravo rozhodnout o tom, co se bude dit s

% PRUDIL, Luka$. Pravo pro zdravotnické pracovniky. 1. vydani. Praha: Linde, 2014, s. 48.
8 BURIANEK, Jan. Lékaiské tajemstvi, zdravotnickd dokumentace a souvisejici pravni otdzky. 1. vydani. Praha:

Linde, 2005, s. 136.
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jejim télem.*“ Tento ptipad zdiraznil koncept dobrovolného souhlasu, kterym pacient musi
dobrovoln¢ ud€lit povoleni k provedeni specifickych ukonii. Doslo k logickému piechodu k tzv.
. Informed consent “. 61

Informace o zdravotnim stavu, pokud se jedna o 1ékaiské zakroky nebo 1€karskou péci,
podava Iékat. Jedna-li se o zakroky, které provadi zcela samostatné nelékaisky zdravotnicky
pracovnik (vSeobecna sestra, klinicky psycholog, klinicky logoped, fyzioterapeut, porodni
asistentka atd.), informaci podava ten zdravotnicky pracovnik, ktery je samostatné zpusobily
k vykonu piisluiného zakroku nebo k poskytovani piislusné péce.®? O tom, Ze byla pacientovi
informace podéana, ucini zdravotnicky pracovnik zdznam do zdravotnické dokumentace.
Pacient musi mit moznost probrat véc s 1ékafem. Pokud by mu to nebylo umoznéno a informace
by mu byla sdé€lena jen napiiklad od sestry, jednalo by se o hrubé poruseni jeho prav, coz by
mohlo mit pozdéji neptiznivé nasledky pro zdravotnické zatizeni.

Informace o zdravotnim stavu musi obsahovat udaje dle § 31 odst. 2 ZZS o: a) pficiné
a puvodu nemoci, jsou-li znamy, jejim stadiu a predpokladaném vyvoji, b) ucelu, povaze,
pfedpokladaném piinosu, moznych disledcich a rizicich navrhovanych zdravotnich sluzeb,
vcetné jednotlivych zdravotnich vykont, ¢) jinych moZznostech poskytnuti zdravotnich sluzeb,
jejich vhodnosti, pfinosech a rizicich pro pacienta, d) dalsi potiebné 1é€b¢, €) omezenich a
doporucenich ve zpusobu Zzivota s ohledem na zdravotni stav f) pravu vzdani se sdéleni
informace o zdravotnim stavu, urcit osoby, které by mély byt informovany namisto pacienta
nebo vedle n¢ho, vysloveni zdkazu podavani informaci o zdravotnim stavu komukoliv.

Pacientovi je informace o zdravotnim stavu sdélena pfi piijeti do péce nebo v dobé kdy
je to ucelné, s ohledem na poskytované zdravotni sluzby nebo zdravotni stav pacienta. V praxi
bude pacient informovan pfi kazdé zméné odsouhlasené 1écby nebo pted kazdym novym
zakrokem. Pacientovi, ktery neni schopen poskytnuté informace viibec vnimat, se informace
neposkytuje. Jedna se zde o faktickou neschopnost posoudit informaci, napiiklad pfi intoxikaci.
Informace a odpovédi by mély byt poskytnuty zptisobem zohleditujicim jeho aktualni schopnost
informaci porozumét. V piipadech nezletilych pacientdi nebo pacientti s 0mezenou svépravnosti
nalezi zadkonnému zastupci pacienta pravo na informace o zdravotnim stavu a pravo klast
otazky. Pacient za téchto okolnosti méd na informace pravo, jen pokud mu to dovoluji jeho

rozumové a volni vlastnosti. Informace by méla byt sdélena zpiisobem, ktery je schopen

61 BERG, Jessica. a kol. Informed Consent : Legal Theory and Clinical Practice. 2. vydani. New York: Oxford
University Press, 2001, s. 43 — 44.

82 MACH, Jan. Lékar a pravo. Prirucka pro lékare a zdravotniky. 1. vydani. Praha: Grada Publishing, 2010, s.
116.
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pochopit; tedy ve zjednodusené formé. Poskytovatel je opravnén podat osobam, které budou
pecovat o pacienta, informace o jeho zdravotnim stavu, které jsou nezbytné nutné k zajisténi
péce a ochrany jeho zdravi vzhledem ke zdravotnimu stavu nebo povaze pacientova
onemocnéni.%®

Pouceni pacienta je upraveno v ustanoveni § 31 odst. 1 a) ZZS, které nam tika, ze
poskytovatel ma povinnost zajistit, aby byl pacient fadn¢ informovéan. Novéiv §§ 2638 — 2639
NOZ je upraveno pouceni. Vysvétleni je fadn€ podano, lze-li rozumné ptedpokladat, ze
oSetfovany pochopil svlij zdravotni stav, zptisob, Gcel a nezbytnost péfe o zdravi vcetné
oc¢ekavanych nasledkli i moznych nebezpeci pro své zdravi, jakoz i to, zda prichdzi v uvahu i
ptipadny jiny zptisob péce o jeho zdravi. Jedna se o vyvratitelnou domnénku. Radné miize
informovat jen zdravotnicky pracovnik a pacient by musel v ptipadé¢ sporu dokazovat, Ze nebyl
spravné informovan. Poskytovatel musi pacientovi sdélit, Ze ocekavaného vysledku nemusi byt
dosazeno, pokud vyvolal predstavu néjakého vysledku. Ustanoveni se vzajemné dopliuji, je
tedy nutno vychéazet z obou zakont. Trochu problematické se zda byt, jak Iékat pozna, ze
pacient sdélené informace pochopil. NejlepSim zptisobem by bylo ovéfeni si tohoto faktu.
V tivahu miiZze pfipadat opétovna rozmluva anebo pro zjednoduseni by mélo byt dostatecné,
nechat pacienta vyplnit formular s adekvatné polozenymi otazkami, pokud je toho schopen. Po

vyhodnoceni by mél mit 1ékar jasno, jestli je nutné op€tovné informovani pacienta.

3.1 Pravo na vzdani se informace

Mohou nastat situace, kdy pacient z rozlicnych divodi nebude chtit védét o svém
zdravotnim stavu vSechny dostupné skutecnosti. § 32 ZZS umoziiuje vzdat se prava byt
informovan a nechat rozhodovani na 1ékati. Lze dovodit, Ze se mlze vzdat jen ¢astecne, pouze
pro vymezeny okruh zakrokii. Miize urcit, kterd osoba misto n¢j ma byt informovéana. Zaznam
0 vzdani se podani informace o zdravotnim stavu a uréeni osoby, které ma byt informace o
zdravotnim stavu podéana, je podepsan pacientem a zdravotnim pracovnikem a zalozen
v dokumentaci vedené o pacientovi. Zaznam podepiSe pacient a zdravotnicky pracovnik.
Pacient musi byt informovén i pfes vzdani se informace o nakazeni se nemoci, ktera mize
ohrozit zivot nebo zdravi jinych osob. Obdobné se vyjadiuje § 2641 NOZ. Dal-li oSetiovany

zieteln€ najevo, ze si vysvétleni nepieje, neposkytne se, ledaze nebezpeci, které z toho hrozi

8 PRUDIL, Luka$. Prdvo pro zdravotnické pracovniky. 1. vydani. Praha: Linde, 2014, s. 48 - 49.
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osetfovanému nebo jiné osobg, zjevné prevysuje jeho zajem. Jak z uvedeného vyplyva, pacient
je ten, jehoz piani musi byt respektovano, ale jen do chvile, kdy mohou byt ohrozeny i jiné

osoby.

3.2 Pravo na zadrzZeni informace

Jedna se o pravo poskytovatele zdravotnich sluzeb, konkrétné¢ zdravotnickych
pracovnikii. Oproti tomu pravo na vzdani se podani informace je ryze pravem pacienta.
Informace miize byt zadrZzena na dobu nezbytné nutnou. V této dobé by mély byt podniknuty
takové kroky, aby mohla byt informace co nejdiive sdélena a na pacienta, aby to me¢lo co
nejmensi dopad. Takovéto rozhodnuti by mélo byt rozhodnutim celého zdravotnického tymu.
Jednotlivec a obzvlasté oSetfujici 1ékai nemusi byt zcela objektivni, zda se jedna o informaci,
ktera by méla byt zadrzena. § 32 odst. 2 ZZS stanovi, ze informace o nepfiznivé diagndze nebo
prognoze zdravotniho stavu pacienta mize byt v nezbytné nutném rozsahu a po dobu nezbytné
nutnou zadrzena, lze-1i divodné predpokladat, Zze by jeji podani mohlo pacientovi zplsobit
zavaznou ujmu na zdravi. Nelze takto postupovat v ptipadé, kdy: a) informace o urcité nemoci
nebo predispozici k ni je jedinym zplisobem, jak pacientovi umoznit podniknout preventivni
opatfeni nebo podstoupit v€asnou 1é¢bu, b) zdravotni stav pacienta piedstavuje riziko pro jeho
okoli, c) pacient Zada vyslovné o pfesnou a pravdivou informaci, aby si mohl zajistit osobni
zélezitosti. Dale &lanek 10 Umluvy o lidskych pravech a biomedicing ve své posledni vété
umoznuje omezit jak pacientovo pravo na informace o zdravotnim stavu, tak jeho ,pravo
neveédét“. A to za podminky: jednd se o vyjimecny piipad, vyjimka musi byt stanovena
zdkonem, vyjimka musi byt v zajmu pacienta.®* NOZ v § 2640 také upravuje informovanost
pacienta. Ohrozil-1i by se tim zcela zjevné a vazné zdravotni stav oSetfovaného, mize mu byt
vysvétleni podano v plném rozsahu dodatecné, jakmile jiZ neni tfeba obéavat se nebezpeci. Ma
se za to, Ze toto pravo poskytovatel nema, nepotvrdi-li mu zjevnost a vaznost nebezpeci jina
osoba poskytujici péci o zdravi v daném oboru (dalsi odbornik). Protoze se Uipravy vzajemné
dopliuji, méla by se uplatnit podle obou zakonid. Poskytovatel by mél stejné jako v ptipade
prava vzdani se na podani informace, oznamit tuto skutenost i1 dalSim pacientovym

poskytovatelim zdravotni péce.

64 CISAROVA, Dagmar, SOVOVA, Olga. Trestni pravo a zdravotnictvi. 2. vydani. Praha: Orac, 2004, s. 80.
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3.3 Podani informace tretim osobam

Dle § 33 odst. 1 ZZS pacient muze pfi piijeti do péce urcit osoby, které mohou byt
informovany o jeho zdravotnim stavu a sou¢asné¢ muze urcit, zda tyto osoby mohou nahlizet do
zdravotnické dokumentace. Pacient muze urcit osoby nebo vyslovit zdkaz poskytovat
informace o zdravotnim stavu kterékoliv osobé kdykoliv po pfijeti do péce, rovnéz miize urceni
0soby nebo vysloveni zakazu poskytovat informace o zdravotnim stavu kdykoliv odvolat.
Zaznam o vyjadfeni pacienta je soucdsti zdravotnické dokumentace o ném vedené, ktery
podepise pacient a zdravotnik. Toto pravo je mimo jiné obsazeno i1 v bodé 2.6 Deklarace o

prosazovani prav pacient v Evropé.®®

Z7ZS tak rozliSuje situaci, kdy nékomu mize byt
poskytnuta informace a naopak mu nemusi byt umoznéno nahlizet do zdravotnické
dokumentace. Pacient také urCuje, kdo mad za né pravo souhlasit nebo nesouhlasit
s poskytovanim zdravotnich sluzeb. Toto muze nastat v situacich, kdyz pacient s ohledem na
svlj zdravotni stav nemuze vyslovit souhlas, Casto plijde o pfipady upadnuti do bezvédomi.
Neuplatni se, pokud by $lo o situace, ve kterych neni souhlas vyzadovan.®® Doporucuje se, aby
Ve Vnitinim fadu poskytovatele zdravotnich sluzeb bylo stanoveno, ze zdravotnicky pracovnik
si ovétuje, komu muze podavat informace. A to bud’ ze zdravotnické dokumentace, nebo si
ovéfit, zda se jedna o osobu blizkou.®” V piipadech neschopnosti pacienta (viz § 33 odst. 3)
maji pravo na informace osoby blizké®® NOZ upravuje v § 2650 ptipady, kdy Ize bez souhlasu
sd¢lovat informace o pacientovi. Tretim osobam Ize bez souhlasu oSetfovaného sd¢lit
informace jen pro ucely védeckého a statistického Setfeni. Dulezitymi podminkami je vefejny

zajem, a Ze nehrozi neumérny zasah do soukromi oSetfovaného.

85 Zakladni lékarské kodexy - Deklarace o prosazovaini prav pacientii v Evropé [online]. 22. ledna 2008 [cit. 13.
unora 2015]. Dostupné na <http://bioetika.ktf.cuni.cz/articles.php?Ing=cz&pg=56>.

66 § 38 odst. 3 ZZS: Pacientovi lze bez jeho souhlasu poskytnout pouze neodkladnou pé¢i, a to v piipadé a) kdy
zdravotni stav neumoziiuje pacientovi tento souhlas vyslovit; tim neni dotceno diive vyslovené ptani podle § 36,
nebo b) 1écby vazné dusevni poruchy, pokud by v disledku jejiho neléeni doslo se vsi pravdépodobnosti k
vaznému poskozeni zdravi pacienta.

7 MACH, Jan a kol. Univerzita medicinského prava. Kolektiv pravni kancelate Ceské 1ékatské komory. 1. vydani.
Praha: Grada Publishing, 2013, s. 67.

88 § 22 odst. 1 NOZ: Osoba blizka je piibuzny v fadé pfimé, sourozenec a manZel nebo partner podle jiného zikona
upravujiciho registrované partnerstvi (dale jen "partner"); jiné osoby v poméru rodinném nebo obdobném se
pokladaji za osoby sobé navzajem blizké, pokud by ujmu, kterou utrp€la jedna z nich, druha diivodné pocitovala
jako ujmu vlastni. M4 se za to, Zze osobami blizkymi jsou i osoby seSvagrené nebo osoby, které spolu trvale Ziji.
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3.4 Informace podavané poziistalym a ostatnim osobam

Opravnéné osoby dle § 33 odst. 4 ZZS maji pravo na informace o zdravotnim stavu
pacienta, ktery zemfel, a na informace o vysledku pitvy, byla-li provedena, véetné prava
nahlizet do zdravotnické dokumentace. Pokud zemfely pacient za svého Zivota vyslovil zékaz
sd€lovat informace o svém zdravotnim stavu urcitym osobam blizkym, Ize informaci témto
osobam podat pouze v ptipadé, Ze je to v zajmu ochrany jejich zdravi nebo ochrany zdravi dalsi
osoby, a to pouze v nezbytném rozsahu. Toto ustanoveni je v sou¢asné dobé vyraznym posunem
od skonéeni i¢innosti zakona o péci o zdravi lidu®, ktery neumoziioval poziistalym nahliZet do
zdravotnické dokumentace. Lidé tak nemohli zkontrolovat, zda byla dodrzena spravna l1é¢ba.
Jedinou moznosti bylo podat zalobu na poskytovatele zdravotnich sluzeb. Teprve z Setfeni
OCTR™ bylo mozno zjistit, co se délo a na co zemiel. Jan Mach se jesté za G¢innosti zdkona o
péci a zdravi lidu vyjadiuje trefné k tématu, ze je velmi dulezité védet, na co zemteli rodice
nebo ptibuzni. Kdyz ptijdeme k 1¢kafi, zpravidla se nés ptd na rodinnou anamnézu. Tedy i1 na
to, na co rodiCe zemfeli, aby se podle toho mohl orientovat v nasi celkové 1é¢bé, nebot” hodné
nemoci je dédi¢nych. Kdyz vsak pravou pfi¢inu smrti nezndme nebo vime o ni ve zkreslené
podobé, pak nemiizeme 1ékaii napomoci. Lékati se hajili zakonnou povinnosti ml&enlivosti.”
Domnivam se, Ze tato stard Giprava velmi omezovala pravo na informace. Poztstali se nemohli
dozvédét potebné informace, a tak mohlo byt v SirSich souvislostech ohrozeno i jejich zdravi.
Dulezité je si uvédomit, ze pozustali byli jedini, kteti méli pochopitelné nejvétsi zajem na
poskytnuti informaci.

Pravo na informace dle § 33 odst. 5 ZZS maji také osoby, které s pacientem pftiSly do
styku a tyto informace jsou rozhodné pro ochranu jejich zdravi. Neni zde vyZadovan pacientiiv

souhlas a informace mohou byt sdélovany jen v nezbytném rozsahu.

3.5 Informovany souhlas

V poslednich letech se s timto institutem setkavame v podstaté pokazd¢, kdyz se ocitneme

v Iékatské péci. Spousta némecké literatury se odvolava na prvni zaznamenany piipad. Jde o

89 Zakon ¢. 20/1966 Sb., ve znéni zakona ¢&. 466/2011 Sb., u¢inném ke dni 30. prosince 2011.

™ Organy ¢&inné v trestnim fizeni. Jsou to: soud, statni zastupce a policejni organy.

M MACH, Jan. Maji znat poziistali pricinu smrti blizkych? [online]. e15.cz, 5. srpna 2002 [cit. 13. Gnora 2015].
Dostupné na  <http://zdravi.el5.cz/clanek/postgradualni-medicina-priloha/maji-znat-pozustali-pricinu-smrti-
blizkych-147047?category=profesni-aktuality>.
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rozsudek Rigského soudu z roku 1894, zakrok amputace kotniku u malé divky byl proveden
S jednoznaéné vyjadienym zdkazem otce divky. Soud rozhodl, ze kazdy zésah do télesné
integrity je protipravnim ubliZzenim na zdravi, pokud neni kryt pfedem ud€lenym souhlasem
poskozeného nebo jeho zastupce.”? S timto trendem se lze setkat i v pozdgjsich rozsudcich
systému kontinentalniho i systému common law — viz vySe uvedeny ptipad Schloendorft.

Informovaného souhlasu se v nejvétsi mife dotyké &lanek 5 Umluvy o lidskych pravech
a biomedicing: ,,Jakykoli zdkrok v oblasti péce o zdravi je mozno provést pouze za podminky,
ze k nému dotcena osoba poskytla svobodny a informovany souhlas. Tato osoba musi byt
pfedem tadn¢ informovana o ucelu a povaze zakroku, jakoz i o jeho disledcich a rizicich.
Dotcena osoba muze kdykoli svobodné svilij souhlas odvolat.” Zakrok, ke kterému by nebyl
poskytnut souhlas, by byl tedy protipravni. Poskytnutim souhlasu se ale toto negativum
vyluéuje. Informovaného souhlasu se téz dotykaji ¢lanky 6, 7, 8, 9 a 26 vyse zminéné Umluvy.

V soucasnosti je oblast informovaného souhlasu a s tim spojeného prava pacienta byt
poucen o planovaném zakroku nejrychleji rostouci soucasti medicinského prava.”® Upravu
souhlasu nalezneme v § 28 odst. 1 ZZS: Zdravotni sluzby lze pacientovi poskytnout pouze s
jeho svobodnym a informovanym souhlasem, nestanovi-li tento zdkon jinak. § 34 odst. 1 ZZS:
Souhlas s poskytnutim zdravotnich sluzeb (dale jen "souhlas") se poklada za svobodny, je-li
dan bez jakéhokoliv natlaku, za informovany, je-li pacientovi pfed vyslovenim souhlasu podana
potfebnd a zdkonem stanovend informace; souhlas se poklada za informovany také v ptipadeé,
Ze se pacient podani informace vzdal. Pisemna forma souhlasu se vyzaduje, pokud tak stanovi
jiny pravni predpis’® nebo pokud tak s ohledem na charakter poskytovanych zdravotnich sluzeb
urci poskytovatel. Souhlas s hospitalizaci musi byt vzdy v pisemné formé. Na vyzadani je
pacientovi poskytnuta kopie pisemné formy souhlasu.

Ochrané¢ ¢lovéka se nove vénuje 1 NOZ ve svém § 93 odst. 1, kde je zdlraznén pozadavek
integrity se vyjadtil i Ustavni soud ve svém nalezu’® tak, Ze z ustavniho principu
nedotknutelnosti integrity osobnosti vyplyva zasada svobodného rozhodovani v otazkach péce
o vlastni zdravi. Zasahy, které mohou byt provedeny bez souhlasu pacienta, maji byt vyuzivany

v

jen v nejkrajnéjsich pfipadech, pficemz pravo pacienta ma vzdy prednost pred diagndzou.

2 CISAROVA, Dagmar, SOVOVA, Olga. Trestni pravo a zdravotnictvi. 2. vydani. Praha: Orac, 2004, s. 66.

8 Tamtéz.

4 Naptiklad zakon ¢&. 285/2002 Sb., o darovani, odbérech a transplantacich tkani a organli a o zméné& nékterych
zakonu (transplanta¢ni zakon), ve znéni pozd¢jsich predpisti; zakon ¢. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich
sluzbach, ve znéni pozdé€jsich predpisi.

"*Nalez Ustavniho soudu ze dne 18. 5. 2001, sp. zn. IV. US 639/2000.
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Z § 2642 odst. 2 NOZ lze dovodit, ze prvotadé je pouceni, respektive vyjadieni souhlasu a
samotna listina je spiSe potvrzenim této skutecnosti. Nelze tedy, jak je pomérné bézné, predlozit
dokument nadepsany jako ,,Informovany souhlas* a tim nahradit povinnost zdravotnika poucit
pacienta. Samotné pouceni by nemélo byt takto odbyvano. Ze se tomu tak ned&je, by mélo byt
ukolem vnitiniho kontrolniho systému daného zdravotnického zafizeni. Pisemny souhlas,
odvoléani souhlasu apod. jsou soucasti zdravotnické dokumentace. Odmitne-li pacient zdznam
podepsat, doplni zdravotnicky pracovnik do zdznamu tuto skuteCnost a zdznam podepiSe
zdravotnik a svédek.’®

Informovany souhlas mtize byt rozd€len na dvé vzajemné souvisejici ¢asti, pravo pacienta
na pouceni o zakroku a pravo pacienta se zakrokem souhlasit nebo jej odmitnout. Ob¢ ¢asti
musi byt naplnény, jinak se jedna o protipravni zdkrok.”” Informovany souhlas je pravnim
ukonem a tedy projevem vile, ktery sméfuje zejména ke vzniku, zméné€ nebo zaniku téch prav
a povinnosti, které pravni ptedpisy s takovym projevem spojuji, coz jsou prava zdravotnika
provést na pacientovi terapeuticky a diagnosticky vykon.”® Zdravotni sluzby mohou byt tedy
poskytovany na zakladé udéleného souhlasu (az na zakonné vyjimky’®). Zakladnimi atributy
informovaného souhlasu jsou svoboda, srozumitelnost, informovanost a kvalifikovanost, jak
vyplyva ze ZZS a Etického kodexu CLK. Svobodny je, pokud neni ¢inén v natlaku a pacient
ma dostatek ¢asu na rozvazeni a ptipadné polozeni dopliujicich otdzek. Srozumitelné musi byt
pouceni i zodpoveézené otazky. V opacném pitipadé mlze byt souhlas pacientem zpochybnén.
PoZadavek kvalifikovanosti je splnén, kdyz je informace o zdravotnim stavu podana
kvalifikovanym zdravotnikem. Souhlas se stava informovanym na zaklad¢é ptedchdzejiciho
pouceni. Pacient musi byt pfedem a fadn¢ informovan o ucelu, povaze, disledcich, rizicich a
pfipadnych alternativach zakroku. Jako dalsi faktory, které by mél mit Iékat na paméti, pfi
podavani informaci jsou: Setrnost, ohled na psychiku a individualitu pacienta, v€k, rodinnou
situaci a dalsi hlediska.

Pouze 1¢kat muze informovat pacienta o 1€katské péci a vykonech. Toto nelze prenést na
zdravotni sestru, nebo jiného zdravotnika. Povinnosti zdravotni sestry je poucit pacienta, jaké
vykony bude z povéteni 1ékate provadét a jak ma s ni pacient spolupracovat. NemilZe pacienta

odmitnout v otazkach ji pfisluSejicich, jako jsou informace o podavani Iékd apod.

® PRUDIL, Lukés. Prdvo pro zdravotnické pracovniky. 1. vydani. Praha: Linde, 2014, s. 55.

"DOLEZAL, Toma§, DOLEZAL, Adam. Ochrana prdv pacienta ve zdravotnictvi. 1. vydani. Praha: Linde, 2007,
s. 23.

8 TESINOVA, Jolana a kol. Medicinské pravo. 1. vydani. Praha: C. H. Beck, 2011, s. 38.

7 Hospitalizace bez souhlasu: §§ 104 — 110 NOZ.
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Specializované sestry (dietni sestra, rehabilitacni sestra, aj.), podavaji pacientim podrobnéjsi
informace v ramci své odbornosti.®

V souvislosti s informovanym souhlasem se vyskytuje také pojem revers. Zname
,pozitivni revers®, coz je pisemné potvrzeni pacienta pied provedenim konkrétniho
zdravotnického zakroku ¢i vykonu, Ze si je védom vSech rizik a dasledkt, které mohou nastat
a 1 tehdy se zdkrokem souhlasi. Pozitivni revers je vyzadovan v zdkonem stanovenych
vyjimecnych piipadech. Lékai si jej ale mize vyzadat i v jinych piipadech, pokud je to
vzhledem K piipadu vhodné. Lékaf neni pozitivnim reversem nikterak zbaven odpovédnosti za
ptipadné odborné pochybeni. Hlavni ti¢el pozitivniho reversu je spatfovan v tom, Ze pacientiiv
podpis deklaruje nalezité pouceni o zakroku a zarovenl souhlas se samotnym provedenim
zdkroku. Daéle se mlUzeme setkat s , negativnim reversem®, n€kdy téz nazyvanym jako
informovany nesouhlas. Osetfujici 1ékatf si musi vyzadat pisemné prohlaSeni neboli revers,
kterym pacient dava najevo, ze i ptes nalezité a podrobné vysvétleni odmita jinak potiebnou,
lékafem uréenou péi a ze doporuéenému zakroku &i vykonu se nepodrobi.®! Celou situaci by
S nim nem¢éla fesit zdravotni sestra, ale ani jiny zdravotnicky pracovnik. Tyto osoby ale mohou
byt pfitomny pifi poskytovani vysvétleni pacientovi lékafem s ohledem na to, Ze v piipadé
potfeby mohou potvrdit nalezité a vySerpavajici pouceni.?? Lékat musi srozumitelné vysvétlit,
jaké nepriznivé nasledky mohou nastat pro jeho zdravi nebo dokonce i zivot. Pokud by pacient
na odmitnuti péce stale trval, je potfeba to respektovat. Jestlize nechce ani podepsat negativni
revers, uéini se o tom zapis do zdravotnické dokumentace se v§emi nalezitostmi (jako v reversu)
a pripoji se podpisy lékaie a svédka.®® Revers musi byt individualni a konkrétni. Zbyn&k
Mléoch® ve svém ¢lanku vysvétluje, Ze negativni revers neni ochrana 1ékate pred postupem
»hon lege artis ““. Hlavnim Gi€elem reversu je ochrana Iékate a poskytovatele zdravotnich sluzeb
ptfed nafcenim, Ze pacientovi nebyla poskytnuta nalezita zdravotni péce v dobé, kdy pacient s ni
vyslovil nesouhlas. Pacient se totiz miize rozhodnout, Ze v pifipad€ projeveni se negativnich
nasledkl podé Zalobu na Iékate. Pacient pak ¢asto neptfizna odmitnuti souhlasu s péci anebo
tvrdi, ze péci odmitl v disledku nedostate¢né informovanosti o dtsledcich. NOZ ve své druhé

veéte § 2642 odst. 1 uvadi: Odmitne-li osetfovany souhlas, potvrdi to poskytovateli na jeho

8 STOLINOVA, Jitka, MACH, Jan. Prdvni odpovédnost v mediciné. 2. vydani. Praha: Galén, 2010, s. 198.

81 BURIANEK, Jan. Lékarské tajemstvi, zdravotnicka dokumentace a souvisejici pravni otdzky. 1. vydani. Praha:
Linde, 2005, s. 148.

82 STOLINOVA, Jitka, MACH, Jan. Prdavni odpovédnost v mediciné. 2. vydani. Praha: Galén, s. 205.

8 § 34 odst. 5 ZZS: (...) Odmitd-li pacient zdznam podle véty prvé podepsat, zdravotnicky pracovnik tuto
skute¢nost do zaznamu doplni; zdznam podepiSe zdravotnicky pracovnik a svédek.

8 MLCOCH, Negativni reverz a informovany nesouhlas chrani lékare pied potizemi [onling]. zbynekmlcoch.cz,
5. bfezen 2014 [cit. 17. unora 2015]. Dostupné na <http://www.zbynekmlcoch.cz/informace/texty/pravo-
sebeobrana/negativni-reverz-a-informovany-nesouhlas-chrani-lekare-pred-potizemi>.
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zadost v pisemné formé. A obdobné to dopliiuje § 34 odst. 3 ZZS v posledni véte: Jestlize
pacient i nadale odmita souhlas, sepiSe o tom pisemné prohlaSeni (revers). Nalezitosti reversu
jsou uvedeny v bodé 6., v piiloze ¢. 1 k vyhlasce Ministerstva zdravotnictvi CR o zdravotnické
dokumentaci®.

Existuji Ctyfi varianty riznych standardt tykajici se pfistupu k pacientovi. Pokud je
jedinym nebo rozhodujicim kritériem zdravi, pfipadaji v tivahu néasledujici dvé varianty.
Standard konkrétniho lékare, vyskytoval se hlavné v paternalistickém piistupu. Lékar byl ten,
ktery urCoval dostatecnost pouceni. Tzn., ze 1ékat de facto rozhodoval za pacienta. Informace
mohly byt dosti omezené a pacient se jich mohl domoci jen stézi. Standard priimérného lékare
— méfitkem dostatecnosti je obecné uznavana medicinska praxe. Lékat poda takové pouceni,
které by na jeho misté provedl jakykoliv jiny ,,rozumny*, primérné peclivy lékat. Pacient
dostane potiebné informace, ale pofad nemize za sebe rozhodovat v plné §ifi. Pokud je
k pristupu k pacientovi nejdilezitéjsi svoboda rozhodovani, uplatni se Standard priimérného
pacienta — klicovym prvkem bude, jaké pouceni by pozadoval a k rozhodnuti potieboval
primérny pacient. Pacient nemlze svymi pravy nijak zvIast’ vybo€ovat z priméru, ale jedna se
uz o vyrazny krok k jeho autonomii. Ctvrtym standardem je Standard konkrétniho pacienta,
jehoz atributem je individualni pfistup k pacientovi. Pacient dostane bézné pouceni primérného
pacienta a k tomu jsou dodany informace vztahujici se pouze k nému.®® Dnesni tendence je
ustup od vrchnostenského pfistupu, a proto je nejlepsim ptistupem, vzhledem k partnerskému

vztahu, standard konkrétniho pacienta.

3.6 Zastupny souhlas

Z7ZS ve svém § 34 odst. 7 umoziiuje pacientim uréit osobu®’, ktera udéli souhlas misto
néj, jestlize on tak nemize ucinit vzhledem ke svému zdravotnimu stavu. Pokud takova osoba
neni nebo neni dosazitelna, vyzaduje se souhlas od n¢koho blizkého. Oproti tomuto ustanoveni
stoji noveé § 98 odst. 1 NOZ, zastupny souhlas dava pfitomny manzel, rodi¢ nebo jina blizka
osoba v ptipad¢, kdy pacient nemize ud¢lit souhlas a neexistuje ptipadné diive vyslovené ptani.
Neni-li pfitomna zadna z téchto osob, pak je pofadi nasledovné: manzel, neni-li tak rodic,

pfipadné jind osoba blizka. Pokud ani takto nelze ziskat souhlas, miZe jej udé€lit osoba, ktera

8 Vyhlaska ¢. 98/2012 Sb. Ministerstva zdravotnictvi ze dne 22. bfezna 2012 o zdravotnické dokumentaci.
8 STUDENTOVA, Milada. Forma a obsah informovaného souhlasu. Zdravotnictvi a prdavo, 2007, ¢. 7 - 8, s. 24.
87 Dle § 33 odst. 1 ZZS.
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osvédC¢i o pacienta mimotadny zajem. Poskytovatel zdravotnich sluzeb musi tedy vyvinout
ur¢itou snahu vyhledat a kontaktovat tyto osoby. O tomto postupu by méla byt vedena fadna
evidence.

Z obou zakonu vyplyva, ze se nedoplnuji, ale naopak si odporuji. ZZS totiz preferuje
uréeni osoby a pak az osoby blizké mohou udé¢lit souhlas, ovS§em NOZ ma piesn¢ uréenou
hierarchii a vynechava urcenou osobu. Domnivam se, ze vzijemny nesoulad Ize odstranit
aplikaci ,,lex specialis derogat legi generali,* tedy uprava ZZS ma piednost pied NOZ. Tento
postup je urcité nejlepsi 1 z pohledu pacienta. Pacientova viile je pfednostni, a proto je dulezité,
ze si muze urcit osobu, které plné divéfuje a o které se domniva, ze bude jednat v jeho nejlepsim
zajmu. Pokud by se postupovalo od zacatku podle striktniho poradi, nemusi takto uréené osoby
vZzdy chtit pro pacienta ,,to nejlepsi“. V neposledni fad¢ hraje dilezitou roli dobry stav psychiky
pacienta, coz ma vliv na uzdraveni.

Pro uplnost, v nékterych ptipadech mize byt proveden zakrok spojeny se zdsahem do
integrity ¢lovéka az s piivolenim soudu - § 101 NOZ®. V ptipadé stfetii zdjmu mezi osobami
opravnénymi dat souhlas nebo ve vztahu k pacientovi, nezbude nic jiného, nez se obratit na

soud.

3.7 Nezletili pacienti

Zakonni zastupci nezletilého musi byt informovani, aby mohli ptipadné ud¢lit souhlas
s lékatskou péci. § 35 ZZS stanovuje, Ze je nutné zjistit ndzor nezletilého na poskytovani
zdravotnich sluzeb. PtihliZi se ov§em k tomu, zda je schopen vnimat situaci a vyjadfovat se
piiméfen¢ svému veéku, rozumové a volni vyspélosti. Zavaznost nazoru pacienta roste
s vyspélosti vzhledem k véku. § 100 NOZ ftesi stiet zajmi nezletilého a zdkonnych zastupct
ohledné provedeni zakroku. Pak se vyzaduje souhlas soudu. Ob¢ ustanoveni se dopliiuji a lze
fici, Ze NOZ je roz$ifujici. Na osoby omezené ve svépravnosti se aplikuje piiméfené stejna
uprava. Jedna-li se o zdravotni sluzby, které 1ze poskytnout i bez souhlasu a pokud jsou nutné

a opravnéné osoby odpiraji udé€lit souhlas, rozhodne o poskytnuti sluzeb I€kar nebo jiny

zdravotnik urdeny poskytovatelem.®® Je naprosto v potadku, Ze se poskytla vétsi autonomie

8 Ma-li byt zasazeno do integrity ¢lovéka neschopného isudku zpsobem zanechéavajicim trvalé, neodvratitelné a
vazné nasledky nebo zpiisobem spojenym s vaznym nebezpecim pro jeho zivot nebo zdravi, 1ze zakrok provést
jen s privolenim soudu. Tim neni dotc¢eno ustanoveni § 99 NOZ.

8 MACH, Jan a kol. Univerzita medicinského prava. Kolektiv pravni kanceldre Ceské lékarské komory. 1. vydani.
Praha: Grada Publishing, 2013, s. 94.

42



mladistvym a piihlizi se k jejich nazoru, protoze to je v souladu se souc¢asnym posilenim
postaveni pacienta. Pivodni znéni ZZS* velmi omezovalo prava nezletilych, protoze i kdyz
dovrsili 15 let, bylo potieba pisemného souhlasu zdkonnych zastupct ke vSem ukonim
zdravotni péCe. V prvnim odstavci ptivodniho § 35 ZZS chybéla jakakoliv zminka, Ze se

ptihlizi k rozumové a volni vyspélosti, coz bylo napraveno a ptepracovano.

3.8 Poskytnuti zdravotni péce a hospitalizace bez souhlasu

Z4dny ¢lovek nemusi &init, co mu zdkon neuklada. Nékdy ale mohou nastat situace, kdy
pacient nemuze objektivné souhlasit s poskytnutim zdravotnich sluzeb, a¢ jsou s ohledem na
jeho zdravotni stav a ochranu jinych z4jmu nezbytné. Typickym ptikladem je bezvédomi po
autonehodé. Obecné zavazné pravni predpisy neuptesiuji vazné dusevni poruchy nebo vazné
poskozeni zdravi. Na zdravotnickém pracovnikovi je pak ponechdno posouzeni vaznosti
poruchy.®! Dle § 38 odst. 3 ZZS Ize bez souhlasu pacienta poskytnout pouze neodkladnou péci®?
a to v ptipadé, kdy zdravotni stav pacienta neumoziuje vyslovit souhlas nebo pfi 1é¢be vazné
dusevni poruchy anebo pokud by mohlo dojit pfi neléceni k zavaznému poskozeni zdravi
pacienta. Dfive vyslovené ptani (viz nasledujici kapitola) musi byt ale vzdy respektovano. NOZ
v § 99 pomérné uzce upravuje poskytnuti péce bez souhlasu: je-li zivot ¢lovéka v ndhlém a
patrném nebezpeci a nelze-li souhlas ve stavu nouze ziskat ani v jiné nez stanovené formé, 1ze
okamzité zakrocit, pokud to je ve prospéch zdravi dotéené osoby nezbytné. A proto ZZS by m¢l
byt pouzit jako dopliujici. Vyhlaska®® stanovi taxativni vycet infekénich onemocnéni, pii
kterych ma pacient po nélezitém pouceni povinnost podrobit se povinnému léceni, jak to
upravuje zdkon o ochrané vetejného zdravi.®* Zakonna tiprava klade velky diraz na ochranu
jednotlivce i v situacich, kdy by se sam nemohl rozhodnout. Zcela logicky je pravu na svobodné
rozhodovéani jednotlivce, které nemusi byt vzdy rozumné, nadfazena celkova ochrana

spole¢nosti.

% Z7S ze dne 6. listopadu 2011.

%1 PRUDIL, Lukés. Prdvo pro zdravotnické pracovniky. 1. vydani. Praha: Linde, 2014, s. 59.

9 Ugelem neodkladna péce je zamezit nebo omezit vznik nahlych stavii, které bezprostiedné ohrozuji Zivot nebo
by mohly vést k ndhlé smrti nebo vaznému ohroZeni zdravi, nebo zplsobuji ndhlou nebo intenzivni bolest nebo
nahlé zmény chovani pacienta, ktery ohrozuje sebe nebo své okoli (§ 5 odst. la ZZS).

9 Vyhlaska ¢. 274/2004 Sb., vyhlaska, kterou se stanovi seznam nemoci, které by mohly ohrozit vefejné zdravi, a
seznam nemoci a postizeni, které by mohly zavaznym zptisobem ohrozit vetejny poradek.

% Zakon &. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi a o zméné& né&kterych souvisejicich zakond, ve znéni
pozdgjsich predpisi.
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Hospitalizace pacienta znamena omezeni jeho volného pohybu a jedna se tak o vyznamny
zasah do pacientova soukromi, ktery muze byt uplatiovan jen v pfipadech stanovenych
zakonem. Pacient muze byt hospitalizovan jen z diivodii ochrany zivota, zdravi jednotlivce a
ostatnich osob a také z divodii ochrany vetejného zdravi v ptipadech uvedenych v § 38 odst. 1
ZZS. Tak jako v nékterych predeslych pripadech ZZS dopliuje NOZ, kdyz stanovi napt. v § 105
odst. 2, ze hospitalizaci je nutné oznamit soudu do 24 hodin a ten do 7 dnl rozhodne. Po
oznameni soudu se zahaji pfezkum zakonnosti hospitalizace bez souhlasu.

Zadrzenému je ustanoven opatrovnik, vyslechne se 1¢kat a nemocny. Lze-1i ocekavat, ze
hospitalizace bude delsi nez 3 mésice, musi byt vypracovan i znalecky posudek. Pfed ti¢innosti
NOZ jiz bylo v nalezu US® judikovéno, Ze pouze soudu, na zakladé zakona®®, piislusi kone¢né
rozhodnuti o umisténi osoby do zdravotni péce bez souhlasu. Ovsem do 24 hodin musi byt toto
opatieni ozndmeno soudu, ktery do 7 dnd rozhodne o tomto umisténi.

Tak jako poskytnuti zdravotni péée bez souhlasu Ize provést jen ze zakonnych dtvodu,
tak 1 hospitalizace bez souhlasu musi byt omezena zakonem. Protoze hospitalizace by se dala
vzdélené pfirovnat k trestu odnéti svobody, coz miize byt clovékem povazovano za velmi
vyrazny zasah do zékladnich prav, povazuji povinnost oznameni soudu do 24 hodin a jeho
nasledné rozhodnuti do 7 dnti za velmi pfinosné. Timto je zaruceno, Ze hospitalizace nemiize
byt ucelove protahovana.

V praxi se miize vyskytnout piipad®’, kdy pacient po hospitalizaci bez souhlasu svévolné
odejde, aniZ by podepsal revers. Protoze nemocnice neni vézeni a pokud se nejednd o piipad

povinného léCeni, zapisSe se cela tato skutecnost pouze do zdravotnické dokumentace.

3.9 Drive vyslovena prani

Zakladni tipravu nalezneme v ¢lanku 9 Umluvy o lidskych pravech a biomedicing. Na
diive vyslovena ptani pacienta ma byt bran zfetel vztahujici se k 1ékaiskému zakroku i v dobé,
kdy jeho zdravotni stav neumoZnuje vyslovit své pfani. Pacient v dobé&, kdy je schopen
rozhodovat se, vyslovi souhlas anebo nesouhlas pro piipad, ze by se v budoucnu musel podrobit

n¢jaké zdravotni péci a byl by ve stavu, kdy by uz nebyl schopen sdélit sviij souhlas. Diive

% Naélez Ustavniho soudu ze dne 30. 9. 1997. Drzeni v Gistavni pééi a oznameni soudu. Pievzeti do Gistavni péce
bez souhlasu pacienta. sp. zn. PL. US 23/97.

% 1. 8 odst. 6 LZPS.

% MACH, Jan. Lékar a pravo. Prirucka pro lékare a zdravotniky. 1. vydani. Praha: Grada Publishing, 2010, s.
126.
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vyslovend ptani, nékdy nazyvano ,.zdravotnicka zavet*, ma svij pivod v angloamerickém
pravu (Advance health care directive, némecky Patientenverfiigung).%®

Je dilezit¢ uvédomit si, ze diive vyslovené piani stanovuje urcity postup lékare
Vv konkrétni situaci podle ptani pacienta. Typickym ptikladem je pokyn neresuscitovat v piipadé
vazného zranéni. Lojdova a Maly®® trefn& piipominaji, ze formou diive vysloveného piani je
mozné odmitnout jakoukoliv péci a to i Zivot zachranujici, pfi¢emz lze volit mezi vice v ivahu
prichazejicimi léCebnymi postupy. A také v zadném piipad¢ nelze nikterak piimét 1ékare, aby
postupoval ,,non lege artis “, tteba umoznénim aktivni euthanasie. Jedna se totiz pouze o pravo
pacienta a jeho pravo nesmi ohrozit kohokoliv jiného.

Z7S v § 36 upravuje pomeérn¢ komplexné institut diive vysloveného prani. Pacient mize
v ptipadé, kdy nebude schopen vyslovit souhlas nebo nesouhlas ucinit pisemny zdznam, kterym
dava najevo vuli, jak ma byt postupovano v predvidané situaci. Je dobré, aby bylo vSe popsano,
co nejpodrobnéji. Podpis musi byt ufedné ovéen. Soucasti diive vysloveného prani musi byt i
pisemné pouceni od oSetiujiciho Iékate o disledcich takového rozhodnuti. Diive vyslovené
ptani lze ucinit pfi pfijeti do zdravotnické péce nebo kdykoliv pozdé&ji. Zaznamena se do
zdravotnické dokumentace a ptipoji se podpisy pacienta, svédka a zdravotnika. Diive vyslovena
prani ale nemusi byt respektovana vzdy. Typickym piikladem by mohla byt situace, kdy by ve
védé doslo k tak vyraznému pokroku, ktery by donutil zménit nazor pacienta. Diive vyslovené
ptani nelze uplatnit, jde-li o nezletilé pacienty nebo pacienty s omezenou svépravnosti.
V plivodnim znéni § 36 odst. 3 ZZS byla stanovena platnost diive vysloveného ptani na pét let.
Protoze ale spousté pacientim, kterym se zhorSoval zdravotni stav, tato délka nestacila, zrusil
Ustavni soud v této &asti ustanoveni.'®

| v tomto piipadé se NOZ v § 98 odst. 2 vyjadiuje k diive vyslovenému piani takto: Pfi
zakroku 1 pfi udéleni souhlasu se vezme zfetel na diive vyslovena zndma prani ¢lovéka, do
jehoZ integrity ma byt zasazeno. ZZS upravuje problematiku mnohem podrobnéji. Domnivam
se, Zze jednim z hlavnich problémt je neptedvidatelnost budoucich okolnosti ve smyslu zmény
nézor pacientii. Zivot s postiZzenim je pro mladé lidi velmi tézko piedstavitelny, ale pokud
nemoc trva delsi dobu, tak s pfibyvajicimi 1éty se méni i lidské hodnoty, coz mize mit vliv na
zménu postoje pacienta k nemoci. Institut diive vysloveného piéani je jednim z dalSich krokt

posilujicich autonomii pacienti. Dilezité je, ze si lidé mohou timto zpiisobem usporadat

% TESINOVA, Jolana a kol. Medicinské pravo. 1. vydani. Praha: C. H. Beck, 2011, s. 85.

% LOJDOVA, Evelyna, MALY, Lukas. 90987. Diive vyslovend piani — zavét do nemocnice? [onling]. epravo.cz,
25. dubna 2013 [cit. 17. tnora 2015]. Dostupné na <http://www.epravo.cz/top/clanky/drive-vyslovena-prani-
zavet-do-nemocnice-90987.html>.

100 Nalez Ustavniho soudu ze dne 27. 11. 2012, sp. zn. PL. US 1/12-1.
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budouci poméry. Pokud pacient projevi aktualné jinou villi, je tato viile vzdy nadiazena diive

vyslovenému pténi.
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4 QOchrana osobnich udaju

Tak jako ma pacient pravo na informace tykajici se jeho zdravotniho stavu a poskytované
péée ma pravo i na ochranu osobnich udaji.}%! Nevyhnuteln& dochazi ke zpracovani osobnich
udaju v souvislosti s poskytovanim zdravotni péce. Vzhledem k tomu, Ze se v dnes$ni dobé
zpracovavaji osobni informace v podstaté v jakychkoliv oblastech jednani mezi lidmi, jejich
zneuziti mize byt pro doty¢ného velmi neptijemné. I pacienti musi byt opatrni, které informace
audaje poskytuji a musi si ddvat pozor, kdo se mize seznamit s udaji o jejich zdravotnim stavu.
Samotni 1ékafi a ostatni zdravotniCti pracovnici v nekterych piipadech informuji ustarané
zn¢jiciho tazatele u telefonniho piistroje na zdravotni stav svého blizkého, aniz by si méli
moznost ovéfit identitu této osoby. Timto postupem mize dojit ke zneuziti poskytnutych
informaci, coZ je zasah do prava pacienta na ochranu osobnich udaji. VétSina udaji ve
zdravotnictvi se tykéd nejsoukroméjsi sféry pacientdl, a proto je nutno tuto oblast chranit velmi

obezfetné.

4.1 Prameny pravni upravy ochrany osobnich udaji

Zéavaznost ochrany osobnich udajli zpracovavanych ve zdravotnictvi dokazuje uprava
nejvyssi pravni sily zajisténa mezinarodnimi smlouvami, stavnim pofadkem CR a nakonec
specialni zakonnou tpravou. Clanek 10 odst. 1 Umluvy o lidskych pravech a biomedicing
stanovi, ze kazdy mda pravo na ochranu soukromi ve vztahu k informacim o svém zdravi. Na
narodni Grovni ¢lanek 10 odst. 3 LZPS tik4, ze kazdy ma pravo na ochranu pfed neopravnénym
shromazd’ ovanim, zvefejiiovanim nebo jinym zneuzivanim udaji o své osobé. Tato zakotveni
maji vyznamny interpretacni charakter. PoSkozeny se tak miize v pfipadé neuspéchu u
obecného soudu obratit na Ustavni soud a dale na Evropsky soud pro lidska prava. Zakladnim
pravnim pifedpisem, ktery stanovi prava a povinnosti pii zpracovani osobnich udajii je ZOOU.
Déle trestni zakonik'%2, ktery upravuje trestny ¢in neopravnéné nakladani s osobnimi wdaji.

NOZ v § 3 odst. 2 pism. a) tikd, Ze kazdy ma pravo na ochranu svého Zivota a zdravi, jakoz i

101 Osobnim tdajem je kazda informace, tykajici se uréené nebo urditelné fyzické osoby, ktera mize byt

identifikovana pomoci kodt, ¢isel nebo riznych rozliénych prvki (psychické, fyzické, kulturni, apod.) § 4 pism.
a) ZOOU.
102 Zakon ¢&. 40/2009 Sb., trestni zdkonik, ve znéni pozd&jsich predpisi.
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svobody, cti, diistojnosti a soukromi'® a v ¢asti Zaznamy o pé¢i o zdravi (§ 2647 n.) ochranu

osobnich udaju dale rozvadi. ZZS upravuje povinnou ml¢enlivost zdravotnikti (§ 51) a zptsob
vedeni zdravotnické dokumentace (§§ 53 - 69.), ktera je konkrétnéji upravena ve vyhlasce o
zdravotnické dokumentacil® Zde uvedené pravni piedpisy povazuji za nejvyznamnéjsi
Z pohledu ochrany osobnich udajii ve zdravotnictvi. Jen namatkové se problematiky tykaji i
tyto predpisy: zakon &. 551/1991 Sb., o Vieobecné zdravotni pojistovné Ceské republiky,
zékon €. 258/2000 Sb., o ochran¢ vetejného zdravi a o zméné nekterych souvisejicich zakona
a dalsi.

Z7S upravuje ochranu osobnich tdaji implicitn€, pficemz ZOOU stanovuje obecnd
pravidla. ZZS uklada zdravotnickému zatizeni povinnost vést zdravotnickou dokumentaci,
ktera obsahuje osobni idaje pacienta a to véetné citlivych udaji.1% Zdravotnické zatizeni je tak
povinno dodrzovat pfislusné podminky zpracovani osobnich udaji, které stanovi ZOOU.%®
Informace vedené o pacientovi patii mezi nejdulezitéjsi, z hlediska ochrany soukromi, a proto
jsou zatrazeny mezi tzv. citlivé tidaje. Tyto tidaje mohou byt ve zdravotnictvi zpracovavany
pouze pii ochrang vetejného zdravi, pti poskytovani zdravotnich sluzeb a v jinych piipadech
stanovenych zdkonem v § 9 pism. c¢). Osobni Gdaje se zpracovavaji jen k ur¢itym tceltim, které
urcuji mnozstvi téchto idajli a zaroven osoby, kterych se dotykaji. Anonymni udaje se vyrazné
odlisuji od osobnich a citlivych, protoze je to takovy udaj, ktery bud’ v ptivodnim tvaru, nebo
po provedeném zpracovani nelze vztahnout k uréenému nebo uréitelnému subjektu tidaji. %’
Pii poskytovani zdravotni péce se pracuje pievazné S neanonymizovanymi udaji. Subjektem
udaju je vyluéné fyzicka osoba, k niz se osobni tidaje vztahuji, coz je pacient. Pod tento termin
1ze zahrnout genetické tidaje, daje o nenarozeném ditéti apod., tedy tam, kde by nebylo vhodné
pouzit termin ,,fyzicka osoba”. Vyraz ,,subjekt Gdaji” také jasn€ vymezuje rozdil od jinych
fyzickych osob (napf. téch, které osobni udaj zpracovavaji).1%® Zpracovanim osobnich udaji je

jakakoliv operace nebo soustava operaci, které sprdvce nebo zpracovatel systematicky

108 Okruh skute&nosti osobniho Zivota. § 86 NOZ demonstrativné uvadi: naruseni soukromych prostor ¢lovéka bez
svoleni, sledovani soukromého zivota, pofizovani zvukového nebo obrazového zaznamu o soukromém Zivoté,
vyuzivani takovych ¢i jinych zdznami potizenych o soukromém Zivoté ¢lovéka treti osobou nebo Sifeni takovych
zaznami o soukromém Zivote.

104 Vyhlagka €. 98/2012 Sb., Ministerstva zdravotnictvi ze dne 22. bfezna 2012 o zdravotnické dokumentaci.

105 Citlivym udajem je osobni tidaj vypovidajici o narodnostnim, rasovém nebo etnickém piivodu, politickych
postojich, ¢lenstvi v odborovych organizacich, nabozZenstvi a filozofickém ptesvédceni, odsouzeni za trestny ¢in,
zdravotnim stavu a sexualnim Zivoté subjektu udaji a geneticky tidaj subjektu udaji; citlivym Gdajem je také
biometricky udaj, ktery umoznuje pfimou identifikaci nebo autentizaci subjektu tdajt.

106 BARTIK, Véclav, JANECKOVA, Eva. Ochrana osobnich iidajii v aplikacni praxi. Vybrané otdzky. Prakticka
pravni prirucka. 3. vydani. Praha: Linde, 2013, s. 100.

1078 4 pism. ¢) ZOOU.

198 Subjekt uidajii (zakon o ochrané osobnich uidajii) [online]. business.center.cz, [cit. 27. tnora 2015]. Dostupné
na <http://business.center.cz/business/pojmy/p492-subjekt-udaju.aspx>.
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provadéji s osobnimi udaji, a to automatizované nebo jinymi prostiedky. Zpracovanim osobnich
udaju dle § 4 pism. ¢) ZOOU se rozumi zejména jejich shromazd’ovani, ukladani na nosice
informaci, zpfistupfiovani, Gprava nebo pozménovani, vyhledavani, pouzivani, piedavani,
Sifeni, zvefejiiovani, uchovavani, vyména, tfidéni nebo kombinovani, blokovani a likvidace.
Z0O0U urcuje spravee udaji, vici nimz zékon sméruje. Spraveem je kazdy subjekt, ktery urcuje
ucel a prostiedky zpracovani osobnich udaji, provadi zpracovani a odpovida za ngj.
Zpracovanim osobnich udaji mize spravce zmocnit nebo povéfit zpracovatele, pokud zvlastni
zékon nestanovi jinak - § 4 pism. j) ZOOU. Jesté je dulezité zminit zpracovatele, coz je podle
§ 4. pism. k) kazdy subjekt, ktery na zaklad¢ zvlastniho zdkona nebo povéteni spravcem
zpracovava osobni udaje podle tohoto zadkona. Mohou to byt riizné dodavatelské firmy, externi
Gietni apod. Dohled nad dodrzovanim zakonem stanovenych povinnosti vykonava Utad pro

ochranu osobnich udaji, kterému se budu vénovat v kapitole €. 4.3.

4.2 Zdravotnicka dokumentace

Zdravotnickd dokumentace (déale jen: ZD) je informaénim zdrojem a vyznamnym
pracovnim nastrojem lékatre. Zaznamenava se do ni poskytnuta i planovana péce a dalsi dilezité
informace. Radné vedena dokumentace je dokladem lékate o spravném lékaiském postupu vici
pacientovi. A zarovei je to dulezity podklad pro pacienta v ptipad¢, Ze se domaha ndhrady za
nespravné provedenou péci. ZD provazi pacienta zpravidla po cely zivot. Z pohledu pacienta
pfipadné jeho zédkonného zastupce je velmi vyznamna obsahova stranka dokumentace. A to
Vv ptipadech, kdy se snazi v fizeni o zalobé o ndhradu Skody vyhledat rozpor mezi tvrzenim
I€kate a zdznamy v dokumentaci. Timto se snaZi prokazat 1ékafovo zpiisobeni jmy pacientovi
neprovedenim konkrétniho tikonu.'® ZZS v § 53 odst. 2 stanovuje obsah ZD, kdy se jedna
v zasad¢ jen o citlivé udaje. Také vyhlaska ¢. 98/2012 o zdravotnické dokumentaci uptesiiuje a
rozvadi, co musi takova dokumentace obsahovat jako je identifikace a kontakt na pacienta,
zdravotnické zafizeni a tfeti osoby, kterym lze na zéklad¢ pacientova sdé€leni poskytovat
informace. ZZS vyslovné neuvadi zptsob ochrany osobnich udaji, jistd pravidla lze nalézt,

kdyz omezuje okruh osob, které maji pravo nahlizet do ZD (viz kapitola 3.3 Podani informace

109 MACH, Jan a kol. Univerzita medicinského prava. Kolektiv pravni kanceldre Ceské lékarské komory. 1.
vydani. Praha: Grada Publishing, 2013, s. 116 — 117.
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ttetim osobam). ZZS je zvlastni ve vztahu k ZOOU jako obecnému zdkonu, ktery ochranu
osobnich tdaji upravuje v § 13 a nasl.

Zdravotnické zarizeni dle § 53 ZZS vede ZD a to bud’ v elektronické, nebo listinné
podob¢ anebo v kombinaci obou téchto zpiisobli. V navaznosti na § 4 pism. j) je zdravotnické
zatizeni odpovédné za zpracovani osobnich udajii. Protoze s informacemi vétSinou pracuji i
ostatni zaméstnanci, pfechdzi odpovédnost na tyto osoby, které musi mit opravnéni k ptistupu
ke ZD. ZZS v § 65 odst. 2 vymezuje okruh osob, které mohou nahlizet do ZD. NOZ v § 2649
odst. 1 uvadi: ,,Nestanovi-li zakon néco jiného, nelze zaznamy zpfistupnit jiné osobé bez
vyslovného souhlasu ofetfovaného.“ A divodova zpravall® k tomuto ustanoveni upfesiiuje
autonomni postaveni pacienta rozhodovat o vlastnich zalezitostech. Se ZD nelze obchodovat,
darovat ji apod. Jejim Gcelem je poskytnout a ukladat informace o pacientovi a to po uréenou
dobu. Dokumentace musi byt vzdy pfistupna.

Za obecné principy vedeni ZD lze povazovat, Ze musi byt vedena pritkazné, pravdiveé a
citeln€ a musi byt priabézné doplitovana. Zapisy ve ZD bez ohledu na formu musi obsahovat
identifikaci osoby provadéjici zapis a také datum provedeni zapisu. Napiiklad v listinné podobé
se jedna o podpis a razitko, v elektronické podobé musi byt ve ZD zaruceny elektronicky
podpis. Pii provadéni oprav ve ZD se postupuje dle § 54 odst. 4 ZZS, novy zapis musi byt
datovan a op€t musi byt poznat, kdo jej provedl. Zaroven musi byt zachovan i itelny piivodni
zapis. Zvlastnim piipadem je ochrana osobnich tdajti dle § 56 ZZS v piipad¢ utajeného porodu.
Identifika¢ni tdaje rodicky jsou vedeny mimo ZD a po skonceni hospitalizace jsou tyto tidaje
zapecetény a zaheslovany, pticemz toto heslo obdrzi 1 pacientka. Otevfit tuto dokumentaci pak
Ize jen s ptivolenim soudu anebo na zaklad¢ souhlasu pacientky. Pokud je ov§em dokumentace
vedena elektronicky, musi byt pfevedena do pisemné podoby a z informaéniho systému
vymazéna. V piipadé utajeného porodu se jednéd 0 vyrazné posileni ochrany udajti ve ZD.

Vzhledem k rozvoji informaénich systémd se v soucasnosti preferuje vedeni ZD
Vv elektronické podobé&. Jednoduchost tohoto feseni je vidét na piikladu, kdy rentgenovy snimek
st 1€kaf po vyhotoveni prohlédne témét okamzité na svém pocitaci a souCasné si precte 1 vse
podstatné ze ZD. Zalezi na zdravotnickém zafizeni, jestli bude preferovat listinnou nebo
elektronickou verzi ZD. Kazd4 forma vyzaduje specificky zptsob ochrany. Mezi aktivni formu

patii dodrzovani ptistupu jen opravnénym osobam, vytvoreni pravidel na ochranu dat a jejich

110 podstatné je pojeti, podle néhoz jsou sice zdznamy o oSetfovaném v majetku poskytovatele, tykaji se vSak
natolik soukromé sféry oSetfovaného, ze je zasadn€ nelze zpfistupnit bez jeho souhlasu.
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dokumentovani. Mezi pasivni prvky patii fyzickd ochrana, jako objektova bezpecnost.!!!

Vedeni elektronické ZD musi spliiovat specifické podminky dle § 55 ZZS jako nemoznost
dodate¢né modifikace zdznamu, vytvoieni denni bezpecnostni kopie, aj. Na zaklad¢ § 13
700U je spravce a zpracovatel osobnich tdajii odpovédny za provedeni piislusnych opatieni
vyluc€ujicich mozna rizika zneuziti osobnich udajl. Pii nakladani s elektronickou ZD musi byt
stanoveno, kdo ma pfistup k idajim a ke kterym. Déle musi byt systém chranén heslem, které
ma kazdy zdravotnik jiné a domnivam se, ze praveé jednotliva hesla mohou velmi jednoduse
urcovat rozsah ptistupu konkrétni osoby do informacniho systému. IT oddéleni, které se stara
o0 pocitacovou sit’ musi zabezpecit zabranéni nedovolenému kopirovani databaze a také pomoci
odhalit nebezpecné pristupy (§ 13 odst. 4 pism. ¢, d ZOOU). V zdvaznych pokynech musi byt
stanoveny povinnosti, které jsou jednotlivi zaméstnanci nebo jiné opravnéné osoby povinny
dodrzovat, pokud pfichazi do styku s osobnimi udaji. Z § 13 odst. 2 ZOOU lze dovodit, ze
zameéstnavatel musi byt schopen prokazat ptijeti opatieni k ochrané tidajii. Ochrané¢ podléhaji i
individualni datové nosice, které obsahuji zalohy systému.

Zabezpeceni ZD musi byt zajiSténo 1 v ptipadech, kdy zemfte 1ékat. Spravu ZD dle § 57
n. ZZS zajistuje pozlstaly, piipadné vlastnik objektu, kde bylo sidlo zdravotnika a to az do
predani piislusnému spravnimu organu. Zakon témto osobam ukladd povinnost ml¢enlivosti.
Spravni organ az do piedani ZD novému poskytovateli zdravotnich sluzeb zajistuje vsechny
¢innosti spojené s drzenim ZD. Pokud si pacient pfeje zménit svého 1€kare, je oSetiujici 1¢kar
povinen pfedat nové zvolenému lékati vSechny potfebné informace. Zadkon neupravuje, jak by
méla byt ZD ptedana. Vzhledem k tomu, Ze I¢kat jedna vétSinou na Zadost pacienta, ktery uz
ma vybran¢ho nového I€kare, prenese si osobni slozku se ZD sam pacient. Jin€¢ osoby mohou
slozku pfenést pouze se souhlasem pacienta a zplisobem zajist'ujicim, Ze nedojde ke zvefejnéni
informaci.''? Lékat tedy musi zajistit bezpecnost prendsenych informaci dle § 13 odst. 1 ZZS,

nejen tedy ditvéryhodnost pienasejiciho, ale i moznost ztraty a jiného naruseni bezpec¢nosti.

1 BARTIK, Véclav, JANECKOVA, Eva. Ochrana osobnich iidajii v aplikacni praxi. Vybrané otdzky. Prakticka
pravni prirucka. 3. vydani. Praha: Linde, 2013, s. 107.

Objektova bezpecnost znamena vyhodnoceni rizik z hlediska mista zpracovani.

112 Tamtéz s. 114,
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4.2.1 Uchovavani zdravotnické dokumentace

Poskytovatel nebo zdravotnické zatizeni odpovida za nakladani se ZD. Musi ji chranit
pfed zni¢enim, ztratou nebo poSkozenim po celou dobu povinné archivace ZD. Musi také
zajistit, aby nemohlo dojit k nahodilému ¢i neopravnénému pfistupu k informacim ve ZD.
Zasady uchovavani ZD, ktera jiz neni potiebnd, postupy jejiho vyfazovani a zniCeni zajistuje
zdravotnické zatizeni podle skartaéniho fadu uvedeného v ptiloze ¢. 2 vyhlasky o zdravotnické
dokumentaci (dale jen: vyhlaska). ZZS na tuto vyhlasku odkazuje v § 69 pism. d). Uvedena
uprava plati téz pro zfizovatele zruSen¢ho statniho zdravotnického zatizeni, pokud jeho prava
a zévazky nebyly pfevedeny na jiné zdravotnické zatizeni a také pro spravni ufad, ktery na
zakladé zakona prevzal ZD.!13 Dle ¢lanku 1 vyhlasky se vyfazovanim ZD rozumi postup, na
zakladé néhoz se posuzuji a planované vybiraji ty ¢asti dokumentace, které nejsou nadale
potiebné a to hlavn¢ s piihlédnutim k povinné dobé archivace. Tato doba je upravena v piiloze
¢. 3 vyhlasky v obecné délce 5 let od posledniho zdznamu ve ZD (b&Zi od 1. ledna nésledujiciho
roku), pokud vyhlaska nestanovi jinak. Doba stanovi ¢asovy usek, po ktery musi poskytovatel
ZD uchovat pro ucely poskytovani ZD. Samotné vyfazovani se musi provést minimaln¢ jednou
za tfi roky za dohledu minimalné tfi¢lenné komise, ma-li poskytovatel vice jak 10 zaméstnanci.
Poskytovatel s mensim po¢tem zaméstnanci odpovida sam za fadné posouzeni ZD.

ZD se oznacuje vyfazovacimi znaky, oznacujici jeji hodnotu. Zakon rozlisuje znak ,,S*,
kdy takovato ZD se po uplynuti doby uchovani navrhne ke skartaci. Potfebnost ZD
s vyfazovacim znakem ,,V* bude posouzena aZ po uplynuti doby uchovani, protoZe v soucasné
dobé tak nelze rozhodnout. Uchovani miiZe byt prodlouZeno az o pét let. Povéfeny zdravotnicky
pracovnik vypracovava navrh na vyfazeni ZD oznacené ,,S* a na tu, u které se jesté rozhodne
o0 jejim dalSim osudu. Navrhy ZD musi obsahovat identifika¢ni znaky a dalsi nélezitosti. Dle
¢lanku 5 ptilohy vyhlasky poskytovatel jako vefejnopravni pivodce zasle navrh na vyfazeni
ZD ptislusnému archivu. VétSina zdravotnickych zafizeni jsou ale soukromopravni piivodci a
tak nemaji tedy tuto informacni povinnost. Zni¢enim ZD se rozumi znehodnoceni takovym
zptisobem, ktery znemozni rekonstrukei a identifikaci jejiho obsahu.!** ZD musi byt zni¢ena
nendvratng. Stava se, ze ZD (vétSinou zemfelych pacientl) ziistane bez dozoru a ocitne se ve
sbérnych dvorech. Ke ZD tak maji pfistup neopravnéné osoby a mize dojit k jejimu zneuziti.

V nasledném spravnim fizeni se ukladéa za spravni delikt pokuta, jejiz vySe se odviji od miry

113 TESINOVA, Jolana a kol. Medicinské pravo. 1. vydani. Praha: C. H. Beck, 2011, s. 114.
14 MACH, Jan a kol. Univerzita medicinského prava. Kolektiv pravni kanceldre Ceské Iékaiské komory. 1. vydani.
Praha: Grada Publishing, 2013, s. 126.

52



pochybeni.!*® ZD miiZe zni¢it sdm poskytovatel, ale Ize doporuéit nechat skartaci na subjektu

k tomu opravnénému, ktery o tom poskytovateli pteda protokol.

4.2.2 Povinna mléenlivost

Tento pojem byl v predchozich kapitolach jiz nékolikrate zminovan. Davéra mezi
pacientem a Iékaiem je zadkladem Uspésné 1éCby. Aby tohoto stavu mohlo byt dosazeno, musi
lékat plné respektovat mimo jiné pacientovo soukromi a z né vyplyvajici povinnost
mi&enlivosti. K povinné ml&enlivosti (dale jen: ml&enlivost) se vztahuje ¢lanek 10 Umluvy o
biomedicing, tak i ¢lankem 10 LZPS. Zvlastni Giprava je v § 51 ZZS a obecnd uprava je uvedena
v ZOOU, ktery vymezuje co je citlivy udaj, ktery zahrnuje i tdaje o zdravotnim stavu pacienta
a stanovi podminky pro jejich zpracovéani a jejich ochrany. Pfi poruSeni téchto prav by
zdravotnickému zatizeni hrozila uspéSna zaloba a nasledna financni satisfakce pro pacienta,
s jehoZ osobnimi udaji bylo neopravnéné nakladano, jakoZ i vysoka pokuta od Utadu pro
ochranu osobnich udajii. A samotnému zdravotnickému pracovnikovi by hrozilo trestni stihani
pro trestny &in neopravnéného nakladani s osobnimi daji.!*® Povinna mlgenlivost se dle § 51
778 vztahuje i na zdravotniky, ktefi ziskali uré¢ité informace v souvislosti s byvalym vykonem
povoléni. Takovou informaci jsou i informace o roding, socialnich pomérech apod., jak stanovi
vyhlaska, co je obsahem ZD. Nelze ale mlcenlivost absolutizovat. Urcit€¢ nebude poruSenim
mlcenlivosti naptiklad sdé€leni, co mél pacient k ob&édu. Informace se musi vztahovat ke
zdravotnimu stavu pacienta. Zajimava je otazka, zda pouh¢ sdéleni informace o tom, ze pan
XY je hospitalizovan, je porusenim prava na ochranu osobnich udaji. Odpovéd’ ano/ne by
neméla byt poruSenim, k tomu nelze sdé€lit samoziejmé nic dal§iho. OvSem pokud by se vySe
poloZena otazka tykala psychiatrické hospitalizace a navic néjaké medialné¢ znamé osoby,
mohlo by se jednat o poruseni prava.l'’ Je tedy dilezité p¥istupovat k poskytovani informaci
obezfetné a zvazit o jakou informaci se jedna a komu muze byt poskytnuta. V pochybnostech
Ize doporuéit, obrétit se na pravni oddéleni pfislusné instituce anebo CLK.''® Vyjimky z

mlcenlivosti jsou upraveny v ZZS, kde je v § 51 odst. 3 upraven prilom do povinné

115 PAVLAT, David. Zdravomictvi [online]. uoou.cz, 13. prosince 2013 [cit. 28. tnora 2015]. Dostupné na <
https://www.uoou.cz/zdravotnictvi/d-6176>.

118 MACH, Jan. Lékar a pravo. Prirucka pro lékafe a zdravotniky. 1. vydani. Praha: Grada Publishing, 2010, s.
155.

17 Tamtéz s. 157.

118 Ceska lékai'ska komora.
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mlcenlivosti. Zdravotnik muze sd€lovat udaje v nezbytném rozsahu pro ochranu vlastnich prav
V trestnim, spravnim a jiném fizeni. V rdmci vefejného prava mize v trestnim fizeni soudce
zbavit zdravotnika ml¢enlivosti dle § 8 odst. 5 trestniho fadu'®. Neni ovem vyzadovana
pisemna forma, coz jak se domnivam, neni zcela v pofadku. Na ochranu osobnich tdaji ve ZD
je vynakladano pomérné velké Usili a to je v kontrastu s neformalnim udélenim souhlasu.
Zdravotnik by mél v takovychto pfipadech vyzadovat pisemny souhlas a to véetné jeho rozsahu.
Mezi dalsi vyjimky z ml¢enlivosti 1ze zafadit oznameni o ptipraveé nebo pachani trestnych ¢inti
uvedenych v § 367 TZ*?° nebo o spachani trestnych ¢inti v § 368 TZ. Ve zdravotnické praxi je
mozné se setkat s ptipady, kdy se fesi, zda mohlo a mélo byt zjisténo pachani trestného ¢inu
tyrani svétené osoby a trestného ¢inu zneuziti. Zdravotnik, ktery ma dité v péci a zjisti podlitiny
a rany na jeho téle, které si dit¢ nemohlo zpiisobit, musi tuto skutec¢nost ohlasit. Je zfejmé, ze
dité si neni schopno samo pomoci a ochrana jeho zdravi a zivota mé ptednost pfed ochranou

osobnich udajt.

4.3 Urad pro ochranu osobnich udaji

Utad pro ochranu osobnich tdaji (dale jen: UOOU) je nezavisly organ, kterému ZOOU
svéiuje kontrolni pravomoc a také opravnéni ukladat sankce za poruseni pfi zpracovani
osobnich udaji pacienti a tfetich osob (§ 2 ZOOU). V cele UOOU stoji ptredseda,
vV soucasnosti v druhém funkénim obdobi je to Igor Némec. Svoji kontrolni pravomoc
vykonavda UOOU prostfednictvim sedmi inspektord, ktefi zahajeni kontroly oznamuji
poskytovateli zdravotnich sluzeb ptfedem. Inspektofi jsou vazani mlcenlivosti, musi se
prokazovat prikazem a o vysledku kontroly se pofizuje protokol. Mezi jejich opravnéni patii
vstupovat do kontrolovanych prostor, pozadovat ptedlozeni dileZitych listin a soucinnost
kontrolovanych osob. UOOU sleduje a provétuje zaméry spravci a zpracovatelll zahdjit nova
zpracovani osobnich tdaji nebo zménit jiz stavajici. V zdkonem stanovenych piipadech
zasahuje a zpracovani piipadné nepovoli.'?! Pokud mé pacient podezieni na poruseni ZOOU,

muze se obratit na UOOU. Utad se stiznosti musi zabyvat a informovat o vyfizeni podnétu.

118 Zakon ¢&. 141/1961 Sb. o trestnim fizeni soudnim (trestni ¥4d), ve znéni pozd&jsich piedpist.

120 74kon €. 40/2009 Sb., trestni zakonik, ve znéni pozdé&jsich predpisi.

121 MATOUSOVA, Miroslava a kol. Ochrana osobnich uidajii v otdzkach a odpovédich. 1. vydani. Praha: ASPI,
2004, s. 13.
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Podéni stiznosti vyuzila pacientka Luzické nemocnice v Rumburku, kterd si plivodné
stézovala u CLK na tdajnou ztratu ZD. CLK konstatovala nemoznost dohledani ZD, ¢imz i
zduvodnila nezahajeni disciplinarniho fizeni ve véci neposkytnuti spravné péce pii jeji
hospitalizaci. Nelze tak tedy prokazat i pochybeni lékati. Inspektorka UOOU na zakladé
téchto skutecnosti provedla kontrolu v nemocnici, pfi které bylo zjisténo, Ze ¢ast pisemné ZD
chybi a elektronicka ZD je netiplnd. Nemocnice nepfijala dostate¢na opateni dle § 13 odst. 1,
2, 4 pism. ¢) ZOOU. Pacientka také podala na Policii CR trestni oznameni ve véci podezieni
ze spachani trestného Cinu ublizeni na zdravi podle § 224 odst. 1 trestniho zakoniku. Policie
CR véc sice odmitla, ale znalec, ktery byl piibran, v posudku konstatoval: ,,velice zavazna je
v tomto pfipad¢ informace, Ze stac¢i pifi neuspéSném zavéru zdravotni Cinnosti ztratit
dokumentaci a tim navodit situaci — nejsou dikazy, neni mozné vznést obvinéni!“ UOOU
Z obavy, ze by se podobna situace mohla stat uréitym navodem, udé€lil nemocnici pokutu
120 000 K&.22 UOOU zkontroloval téZ zpracovani osobnich tudaji v CLK, protoze
neoznamenim ztraty ¢asti ZD zavinila promléeni spravniho deliktu spocivajiciho ve ztraté
¢asti ZD, tedy zamezeni potrestani nemocnice jako spravce osobnich idaji, ktery porusil své
povinnosti.

UOOU jako organ statni spravy musi postupovat podle zdkona. V jiném ptipadé se
vetejny ochrance prav na zaklad¢ stiznosti zabyval pochybenim UOOU ve véci ztraty ZD. Na
UOOU se obratila pacientka, ktera tvrdila, Ze nestatni zdravotnické zatizeni po zmeéné jeji
osetfujici 1ékarky nezajistilo bezpecnost ZD a tim doslo k ohroZeni osobnich idajti dle § 13
odst. 1 ZOOU. UOOU na zaklad¢ tohoto podnétu neprovedl statni kontrolu a ani nezahajil
spravni fizeni. UOOU celou véc odlozil s tim, Ze nelze objasnit smluvni vztahy v zafizeni a
tedy nelze ani urcit, jestli samotné zatizeni nebo konkrétni 1€kat ma mit v drzeni ZD. Protoze
je ale zdravotnické zafizeni (statni i1 nestatni) spravcem ZD, musi pfijmout dostate¢na
opatieni.!?® Spravcem osobnich udajii vedenych ve ZD je zdravotnické zafizeni, které také
zdravotnim pojisStovndm vykazuje poskytnutou zdravotni péci a vykony. Lékat, ktery byl
pouhym zaméstnancem, nemuize byt za téchto podminek spravcem osobnich udaji. Tento
uvedeny piiklad je star§i nez vySe uvedeny pfipad a Ize se tedy domnivat, ze ptistup UOOU

se zménil k lepSimu. UOOU jako ustfedni Gifad zajist'ujici ochranu osobnich udaji i z podnétu

122 Kontrola zdravotnické dokumentace v LuZické nemocnici v Rumburku [online]. uoou.cz, 29. gervence 2013 [cit.
28. unora 2015]. Dostupné na <https://www.uoou.cz/kontrola-zdravotnicke-dokumentace-v-luzicke-nemocnici-v-
rumburku/ds-3169/archiv=0&p1=3165>.

123 00U odmita Setfit ztratu zdravotnické dokumentace [online]. ochrance.cz, 8. prosince 2010 [cit. 28. tnora
2015]. Dostupné na <http://www.ochrance.cz/stiznosti-na-urady/sankce/sankce-proti-uoou-8122010-ztrata-
lekarske-dokumentace/>.
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obCantll, mize samoziejmeé pochybit a pravé v této situaci muze velmi G¢inné pasobit vliv
vetejného ochrance prav, jako prostiednika, ktery ma zlepSovat vztah mezi obCanem a statni

moci.
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Z.avér

Cilem mé diplomové prace bylo poukédzat na prava, které mé pacient. Pro lepsi
pochopeni latky jsem v uvodni kapitole vymezil medicinské pravo. Toto pravo je urcity
kompilat pravnich piedpist, kterymi se upravuji pravni vztahy souvisejici s prdvem na
zdravotni péci, jejim vykonem a odpovédnosti za jeji poskytovani. Medicinské pravo je
upraveno jak na mezinarodni Grovni (Umluvou o lidskych pravech a biomedicing), tak na
vnitrostatni irovni. Mezi nejvyznamnéjsi pravni piedpisy patii Zakon o zdravotnich sluzbéach
a nove¢ se problematikou zabyva téz Novy obcCansky zakonik, se kterym jsem vybrand prava
pacienta porovnaval.

Vztah mezi 1ékafem a pacientem je klicovy. Zasadnim v tomto vztahu je pojem ,,lege
artis, tedy zjednoduSené feceno, spravny lékaisky postup. Postup ,, lege artis “ rozhoduje o
uplatnéni pravni odpovédnosti lékare a lze tak zhodnotit samotné vedeni lékarské péce.
Neznamena to vSak, ze by mél 1ékat postupovat vzdy stejnym zplisobem. Lékarskd praxe mize
pripoustét nékolik moznych zplsobu jak postupovat. Lékati je tak ponechéna urcita volnost ve
volbé metody a zptisobu 1éCeni.

Vztah mezi lékafem a pacientem musel projit ur€itym vyvojem, aby bylo docileno
dnesniho stavu. Pivodni pojeti vztahu jako paternalistické znamenalo vysadni postaveni 1¢kaie
pfi rozhodovani o péci u pacienta. Postupné doslo ke zméné na tzv. partnersky vztah. Pacient
je pro lékafe partnerem a mize se sam vice rozhodovat, pokud mu to zdravotni stav dovoli,
jakym smérem se ma vést jeho 1é¢ba. V jeho rozhodnutich by mu mél byt napomocen z lidského
a hlavné odborného hlediska lékar. Je trochu otazka, zda jeSté i v souCasnosti nepfetrvava u
nékterych 1ékati spiSe paternalisticky pfistup.

Pacientova prava jsou ur¢itym odrazem povinnosti zdravotnickych pracovniki. Prava
pacientd, jako jsou pravo na navstévu, nebo na ptitomnost duchovniho a dal$i maji prispivat
pravo na informace. Pacient musi byt pfedem fadné informovana o tcelu a povaze zakroku,
jakoz i o jeho disledcich a rizicich. Na zakladé¢ informovanosti pacient muze ud¢lit
informovany souhlas, ktery mtze také svobodné¢ odvolat. Pacient vyjadiuje svoji viili nakladat
se svym zdravim a nikdo tak nemtize zasahovat do jeho autonomie bez jeho védomi. Udé&lenim
pozitivniho reversu pacient souhlasi s lékafskym zakrokem. Opakem je negativni revers
(informovany nesouhlas), kterym pacient odmitd provedeni potfebného lékatského zakroku.

Pacient se miiZze vzdat podani informace a urcit osoby, kterym ma byt informace o zdravotnim
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stavu sdélena. Lékai mtize také zadrzet podani informace, pokud by to mohlo pacientovi pfitizit.
Informace by méla byt ale zadrzena jen na dobu nezbytné nutnou. Pokud to zdravotni stav
pacientovi nedovoli, miize zmocnit nékoho jiného, kdo misto ného udé€li souhlas. ZZS preferuje
urceni konkrétni osoby, na rozdil od NOZ, ktery stanovi potadi zmocnénych osob a vynechava
pacientem uréenou osobu. Za vyznamny institut povazuji také diive vyslovené ptani. Pacient
na zékladé¢ poskytnutych informaci vyslovi souhlas ¢i nesouhlas pro ptipad nemohoucnosti do
budoucna. Pravo na informace poskytuje pacientovi znalosti, na zakladé kterych se dokaze 1épe
orientovat v dané problematice a to ho pfiblizuje uvaham lékafe. Proto mizeme mluvit o
partnerském vztahu.

V souvislosti s poskytovanim zdravotni péCe dochazi ke zpracovani osobnich udaju.
Zachovani soukromi je nezbytnym atributem kazdého c¢lov€ka. V moderni spolecnosti,
pfevazné z divodu piekotného rozvoje informacnich a komunikac¢nich technologii, které
mohou velmi lehce zasahovat do osobni sféry, je ochrana osobnich tdaji vic nez zadouci.
Vyznamnym informac¢nim zdrojem a pracovnim nastrojem je ZD, kterda ma ryze osobni
charakter a jen velmi omezeny okruh osob smi do ni nahliZet a s ni nakladat. Informace v ni
obsazené jsou chranény na trovni specidlniho ZZS k ZOOU, protoZe jejich zneuZiti by se
mohlo velmi citeln¢ dotknout samotného pacienta. Na fadném vedeni a ochrané¢ ZD maé zajem
i zdravotnicky pracovnik, informacemi v ni obsazenymi mtize prokazat postup ,,lege artis .
Lékat musi zachovavat mlcenlivost o skutecnostech, které se dozvédél o pacientovi
v souvislosti s 1écbou.

Nad zpracovanim osobnich tdaji dohlizi UOOU, na ktery se miize pacient obratit
v pfipadé podezieni na poruseni ZOOU a to nezdkonnym zachdzenim s osobnimi udaji.
Dtssledné ochrana osobnich tdaji ve zdravotnictvi je mimotfadné dileZita a to nejen z diivoda
citlivosti a intimnosti Gdaji uvedenych ve ZD, ale i proto, Ze pacient oproti zdravému jedinci
byva mnohem méné€ schopny branit se proti zasahiim do své soukromé sféry. Na zdkladé toho

spatfuji dohled UOOU, tedy jako statni dohled, velmi zadouci a posilujici prava pacientd.
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Anotace / Abstract

Cilem diplomové prace na téma ,,Prava pacienta: pravo na informace a ochrana jeho
osobnich udaji“ bylo popsat vybrana prava pacientti. Téma spada pod medicinské pravo, které
je v prvni kapitole charakterizovano a jsou zde také uvedeny pravni piedpisy, které se k nému
vztahuji. Postupovat podle pojmu ,, lege artis “ je zakladni povinnosti 1ékaie. Ve druhé kapitole
je rozebran vztah mezi pacientem a lékafem. Pivodné byl tento vztah nerovny, v dnesni dobé
by mél byt jiz partnersky a zaméfen na vili pacienta. Pacient ma pomérné¢ dost prav, aby byla
zaruc¢ena jeho autonomie. Ve tfeti kapitole popisuji pravo pacienta na informace a s tim
souvisejici instituty, jako je naptiklad informovany souhlas. Pacient musi byt poucen o zakroku
a zaroveii k nému musi udglit souhlas. Ctvrta kapitola se zabyva ochranou osobnich udaja, které
jsou natolik citlivé, Ze je k nim nutno pfistupovat s nalezitou péci. Lékai musi zachovavat o
vSech skute¢nostech, které se dozveédél v souvislosti s 1ékaiskou péci, povinnou mléenlivost.
Vsechny zdravotni informace o pacientovi jsou vedeny ve zdravotnické dokumentaci.
Vefejnym organem statni spravy, ktery dohlizi na ochranu osobnich udaji, je Ufad pro ochranu

osobnich udajt.

The aim of the thesis on "patients 'rights: the right to information and protection of their
personal data" was chosen to describe patients' rights. The topic is involved under the medical
law, which is characterized in the first chapter, and there are also presented legislation which
apply to it. Follow the concept of "lege artis™ is a basic duty of the doctor. In the second chapter
is analiezed the relationship between the patient and the physician. Originally, this relationship
was uneven, nowadays it should be a partner relationship and focused on the will of the patient.
The patient has quite a lot of rights, in order to guarantee its autonomy. In the third chapter |
describe the patient's right to information and related institutes, such as an informed consent.
The patient must be informed about the procedure and at the same time he must give his consent.
The fourth chapter deals with the protection of personal data, which are so sensitive that it must
be treated with proper care. The physician has to maintain all the facts that he learned in
connection with medical care, mandatory confidentiality. All medical information about the
patient is kept in the medical records. Public government authority that oversees the protection

of personal data, the Office for Personal Data Protection.
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