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Vymezeni osob

m Pacient — jednotlivec zadajici Ci
podstupujici zdravotni péci

m L ékar nebo jiny zdravotnicky pracovnik

m Zdravotnickeé zarizeni — provoz poskytujici
zdravotni péeci

m Provozovatel zdravotnického zarizeni —
fyzicka Ci pravnicka osoba, stat...



Ustavni, mezinarodné-pravni a
eticky zaklad

Siroka osobni svoboda na zakladé Ustav a mezinarodnich dmluv o
zakladnich pravech.

m Ustanoveni Listiny zakladnich prav (cl. 8)

m Umluva o ochrané lidskych prav a zakladnich svobod Rady Evropy a
globalni mezinarodni pakty.

= A Umluva o lidskych pravech a biomedicine (ustanoveni venovana
souhlasu se zdravotni péci)

Téz soudoba bioetika
m DUraz na autonomii pacienta.

= V protikladu s minulosti odmitani paternalismu, tj. rozhodovani
elitami, v pripadé zdravotnictvi lekari, byt’ se tak délo a deje vesmes
ve prospech pacienta.

m Je ale otazka, zda tento diraz je na misté absolutizovat, totiz zda
pacienti — s ohledem na omezené znalosti a kritickou situaci — prece
jenom neuprednostnuji urcitou miru vedeni.




Ekonomicka vhodnost poskytovani
zdravotni pece ve shodé

m Dohoda, tedy pravm vyJadrenl shody mezi
dodavatelem a prljemcem je nerhodneJS| pro
uspokojovani potreb a ziskavani odmeny za ni.

m Pacient zpravidla dokaze posoudit vhodnost
nabizené péce. Lekar, resp. zdravotnicke zarizeni
na poskytovani zdravotni pécCe primo nebo
neprimo vydélava, tato je jeho poslanim.

m Plati to také pro zdravotnictvi, cast hospodarstvi,
ve kterém je urcité hodné divodl pro
mnohostrannou intervenci statu a pro zvlastni
regulaci.




Zdravotni péce jako smlouva?

Resp. smluvni zavazek mezi pacientem a poskytovatelem
zdravotnické péce. Je smluvni pojeti vSeobecné uznané také v Cesku
podobné jako v zahranici, anebo nikoli?

RozliSovani soukromeho a verejneho zdravotnickeho sektoru, resp.
soukromém a verejném flnancovam je klicove.

Verejne financovani — v CR - se deje na zaklade smlouvy mezi
BO |stovnam| a zdravotnickymi zafizenimi. DalSi pece je pak
ezplatna (odhlédneme-li od spornych regulacnich poplatkd).

Pak by se dalo uvazovat o neIJakem mimosmluvnim plnéni
poskytovanem pacientovi, zvlaste tam, kde bude povinnost

-----

poskytnout péci a prlpadne jeste ji podstouplt

V soukromé hrazeném zdravotnictvi ale o smlouvu jisté obecné
pljde. Zde totiz vétSinou o Zzadnou povinnost nejde.

Vidime zde tedy vazbu na financovani zdravotnictvi (téma 7.
prednasky)

Analogie se skolskym vzdélavanim verejnym a soukromym?



Hledani vhodného smluvniho typu

Lze podradit zdravotni péci pod rtizné smluvni typy:

Kupni smlouva: dodani léCiva anebo zdravotnického prostredku
Smlouva o dilo: Uprava nebo oprava zdravotnického prostredku
V obou pFipadech je zde fada verejnopravnich mantinell

V nekterych souvislostech by to vypadalo jako smlouva o kontrolni
c¢innosti (ale ta je dle obchodniho zakonlku) rizné vySetfovani

v zajmu jiného, vySetrovani vzorkd pro pacienta apod. Takova
cinnost je ale verejnopravne regulovana jako posudkova cinnost (
21 zakona o péci o zdravi lidu).

To ale porad neni prava vlastni zdravotnicka péce, tj. zakrok na
pacientovi nebo v souvislosti s péci o n€j.

Smlouva o dilo? Smlouva prikazni?
Nebo se z toho dostaneme ,inominatem"?
Je tady néjaka judikatura, ktera by to zarazovala?



Hledani vhodného smluvniho typu
... pokracovani

V Némecku je Dienstvertrag, pod kterou se zdravotni péce radi.
m Predstavitelna je vyslovna Uprava smlouvy o zdravotnickém zakroku.

= Navrh nového obcanského zakoniku opravdu navrhuje smluvni typ o
péci pro zdravi, zdlrazfuje pretrvavajici mocensky raz péce. Méla by
Bokryvat téZ IéCitele, mdze byt ve prospéch jiného, pozadovan by

yl obecne souhlas 5?) a informovani pacienta, uplatnost by nebyla
nezbytna (  2443-2458). Uprava se do nemale miry prekryva s
existujici nebo navrhovanou upravou.

=V kazdem pripade samozrejme modifikuje soukromopravni ramec
verejnopravni uprava dana spravnim pravem (zdravotnickym)

m Podptrné pouZiti ale mozné jisté je take, proto nemusi byt Uplné od
VECi uvazovat o pouziti soukromopravni upravy.

= Relevantni bude pochopitelné vice u soukrome hrazene péce nebo u
pece na zaklade dobrovolne spoluucasti.



Volba Iékare a zdravotnickeho
Zarizenl

Pohled pacientské autonomie: ve kterém zdravotnickém
zarizeni, u kterého Iékare e personalu...
Volba jako projev autonomie
otazka dUveéry pacienta vici Iékafi a dalSim zdravotnikiim
otazka konkurence v souvislosti s poskytovanim kvalitni
zdravotni pecCe (objektivné stejne jako subjektivne)
Socialisticky stat jako stat zadna nebo nanejvys velmi
omezena, viceméne nahodila moznost volby.

Proto dlrazné zakotveni volby ve zdravotnické legislativé
po roce 1990. Novelizace zakona o péeci o zdravi lidu: viz
znéni 9 odst. 2.




Omezeni volby I

Je tfeba ale fict, Ze verejné financovana péce nemize byt nikdy
zalozena na nefake absolutni volbé zdravotnického zafrizeni, |1€kare a
lékarll nebo dalsich prislusnikll zdravotnického personalu.

Explicitni omezeni moznosti volby podle zakona: u nucene lecby,

v armadeé stejné jako ve vezeni a vazbe Zde proste zajem na
uvolnéni nebyl, dotéeni si za to mfzou sami, resp. je to nezbytné s
ohledem na moznosti.

Pro nasi debatu jsou ale implicitni omezeni.

Odkud vyplyvaji: vyplyvaji z organizace zdravotni péce — mnozi
poskytovatelé maji monopolni raz.

Jak dalece jde volba lekare nebo jineho zdravotnického personalu
pfi jednou ucineng¢ volbe zdravotnického zarizeni? Podle meho
nazoru jde vlastne o volbu zdravotnického zafizeni, ktera je volbou
|ékare jen v pripade individualni Iékarské praxe.



Omezeni volby II

m V pripadé nemocnice nebo podobné rozsahlejsiho
zdravotnickeho zarizeni volba neni.

m To samozrejme nevylucuje nejakou dilci volbu,
umoznuje-li ji prislusné zdravotnické zarizeni samo
podle svych moznosti (a mtze to mit samozrejmé
dlsledky pro zaméstnavani jednotlivych zdravotnik()

m Vybér skutecné volny mize mit ale urcité jenom pacient,
ktery za to ,sakra" zaplati. Takoveho ,vybiraveho
pacienta" stejné ale bude velka tendence odmitat.

m Je treba podotknout, Ze vétSina pacientll na tom neni
nejlépe, aby si takto vymysleli.



Omezeni volby III

m Co rlzni psychiatricti nebo jinak problémovi pacienti?

(W 4

Bezpochyby nemaji pravo selektovat, kvdli klidu néjaky

ig'iclg odpor ale muze byt Castecne uznan a vyhledan jiny
ekar nebo zdravotnik v urcite situaci.

m Exkurs do jinych zemi: segregace pohlavi a dopady na
pouzitelnost zdravotnikd.

m Implicitni omezeni volby zdravotnického zarizeni:
kapacita zdravotnického zafizeni, odmitani z divodu
pretizeni.

m Mozné pravni nasledky prehanéni volby: Ze se pece
dotycnemu nedostane a konstatovalo by se, ze na tom
ma dil viny.



Volba ve vazbé na verejné
financovani

m Omezeni volby vyplyvajici ze systému financovani
zdravotni pecCe u verejne hrazené pece: pouze se
zdravotnickymi zarizenimi, se kterymi ma pojistovna
uzavrenou smlouvu o hrazeni (tj. zarizeni prislusné
zdravotni pojistovny) na zaklade rezimu zalozeném
zakonem o verejném zdravotnim pojisteni.

m V ostatnich zarizenich se poskytuje jako hrazena pouze
urgentni zdravotni péece.

m V Uvahu samozrejme pripada, je-li k tomu zdravotnické
zarizenl opravnene a ochotne, zdravotni pece za uplatu.



Souhlas za pacienta

Nahradni souhlas za déti a dospéele osoby pravne
nezplsobilé vysloveni souhlasu (mentalni,
psychickeé postizeni, bezvédomi, seniori) musi
vyslovit nékdo jiny, je-li tohoto souhlasu treba.

Je tendenci takovy nahradni souhlas zadat,
ustupuje se od Eoskytovam zdravotni pece v
techto pripadech bez souhlasu, je-li to mozne.

m Zakonny nebo ustanoveny zastupce jako
vyslovovatel nahradniho souhlasu.

m Obecne: omezena kompetence, pravo na
vyjadreni se,a zohledneni tohoto vyjadreni (Cl. 6
odst. 2 a 3 Umluvy)




Rozhodovani za déti

Rodicovska odpovednost podle Zakona o rodiné ( 36)

Je to zalezitost, ktera vyZzaduje souhlas obou rodicu?
Urcite nikoli vzdy. S beznymi zakroky souhlas vyslovuje
zpravidla jediny rodic, obvykle matka.

Existuji zvlasté narocne nebo sporne zakroky, u kterych
by meli spolurozhodovat s pravem veta oba dva rodice?
Co kdyz se rodice nedokazi rozhodnout? Pak rozhodne

soud. To je teorie, prakticky to asi stezi bude fungovat.

Co rozhodovani jinymi osobami, kterym bylo dite rodici
docCasne sverene (babicky a dedeckové, starsi
sourozenci, ucitele, peCovateleé, vedouci apod.) a rodice
nejsou dosazitelni? Podle vSeho rozhodovaci kompetenci
nemaji, jednat mize vsak Iékar sam.



Rozhodovani za déeti II

m V akutnich pripadech je tendence rodicovskou
kompetenci vyrazné omezovat - 23 odst. 3
zakona o péci o zdravi lidu, takze je to do jisté
miry jedno.

m V pripadé neakutni, avsak v delsim horizontu
zadouci péce se doporucuje aktivizace socialne-
pravni ochrany déti, ktera mize zasahnout proti
rodiclim, resp. ustavit opatrovnika.

m TotéZ podobné plati pro ty osoby, které jsou
postaveny na misto rodicu.



Starsi deti a mladistvi

’

Kompetence starsich deti a mladistvych: podle OZ dilCi postupne
rostouci zpUsobilost k pravnim Ukontim. Chybi vyklady a judikatura.

V CR neni vyjasnény rozsah zpUsobilosti obecné, tedy ani pro
zdravotnictvi.

Co to tedy znamena pro rozhodovani o podstupované zdravotni
peci? Patrne moznost veta, resp. potreba shody.

Co v pripadé ditéte bez doprovodu? Je toto automaticky zpdsobilé k
vyslovovani souhlasu bez rodice?

Rostoucj podil ditete ¢i mladistveho na rozhodovani predpoklada
rovnez Umluva o lidskych pravech a biomedicine a Umluva o
pravech ditete.

U interrupce se urcCuje kompetence mladistvé jasné (16 let).

Neni za této situace na misté dovozovat plnou zpUsobilost _
nezletileho k vyslovovani souhlasu se zdravotni peci, zvlastev =~
prostredi hrazene zdravotni pece. Koneckoncu mladistvi jiz prichazeji
sami.



Rozhodovani za osoby zbaveneé
zpUsobilosti k pravnim Ukondm

m Rozhoduje opatrovnik ustanoveny soudem podle OZ a
OSR. (ramec zakladnich prav obecne postuluje cl. 6
odst. 3 Umluvy).

m Existuje formalne-pravne a fakticky nejaka kontrola
pocinani takto ustanoveneho opatrovnika? Jisteze
existuje, opatrovnik muze byt odvolan a trestné stihan.
Ne vzdy to vsak v CR opravdu funguje.

Ve vztahu k v zasadé bezplatne zdravotni peci jisté neni
klicova. Nenechava se ve znacné mire to rozhodovani na
zdravotnickem zarizeni, jeho Iekarich a dalsim
zdravotnickém personalu?

Co ustavovani vedoucich Ustavl jako opatrovnikt v pripadé
dusevne nemocnych a mentalne postizenych?




Rozhodovani za osoby docasné
nezpusobilé poskytnout svij

m Situace, kdy pacie sounias asne zpUsobily

poskytnout svUj souhlas, avsak neni zbaven
zpusobilosti k pravnim Gkon&im?

m Podle OZ v takove situaci obecne kompetentni
pro pravni ukony neni. Totéz plati pfimerene
také pro zdravotnictvi.

m V takovych situacich nicméné muze byt
poskytnuti zdravotni péce ale nezbytné.

m Tim se dostavame k otazce presumpce souhlasu,
resp. poskytnuti péce bez souhlasu.

m Co rozhodovani soudem dle 191a OSR?




Presumpce souhlasu?

m Pece v akutnich pripadech je mozna bez souhlasu - 23
Qdst. 4 zakona o peci o zdravi lidu a pocita s ni tez
Umluva o lidskych pravech a biomedicine (cl. 8).

m Rada zemi zde stanovi predpoklad (presumpci) souhlasu.
Predpoklada se, ze pacienti by souhlasili s akutni nebo
obvyklou jenom docasne odlozitelnou peci tehdy, je-li
objektivne potrebna pro zachovani jejich zivota a zdravi.

Nelze vidK ziskavat nahradni souhlas nekoho pravem
Bredpo adaneho, resp. trvalo by to prilis dlouho a bylo
y to neprimerene narocne.
m Judikatura a Wkladl zadajici soudni rozhodovani v

pripade pacientl v komatu, bezvedomi podobné jako u
odmitajicich pacientu.

= Mame v CR vilibec presumpci souhlasu?




Metoda pro kladeni dlirazu na souhlas a
jeho kvalitu — doktrina kontinua

Cim vice je zakrok nutny a alternativy neexistujj, tim
mene se pozaduje jednoznacny souhlas a na nej kladou
nejake formalni a fakticke naroky.

Naopak je-li zakrok odlozitelny, existuji-li srovnatelne
alternativy anebo neni jisté, zda jakakoli Cinnost neco
vlibec prinese, pak se na souhlas klade vétsi dlraz.
Zvlastni, dobre potvrzeny a promysleny souhlas, casto
kvalifikovane ucineny (pisemna forma, svedci, ¢as na
rozmyslenou) se pozaduje ve specifickych pripadech,
zejmena u hevratnych zdravotnickych zakroku, ktere
nejsou potreba.

Ma teorie kontinua néf'aké projevy v pravu? Jiste ano,
byt' rozptylene. Nemela by byt kodifikovana podrobnéji
nebo alespon deklarovana judikaturou vysokych soudu?



Odmitani zdravotni pece za sebe

m Pravo priznava autonomii.
m Odmitani zdravotni pece nicméne povazu;e za sporne, ne-li

primo posetilé (socialisticka dikce zakona). Nemelo by se to
zmenit?

m Proto tzv. negativni revers ( 23 odst. 2 zakona o péci o
zdravi Ildu)

m Pravni Uprava a praxe reversu. Co kdyz ale neni ochota
revers podepsat7 Co kdyz pacient prosté zdravotnickeé
zanzenlopoush

m Zdravotni péce se — pochopltelne bez reversu — odmita
také tim, ze paC|ent vlibec péci nevyhledava.

m Kdy je projevim pacienta vzhledem ke stresu a Soku
legitimni neprikladat vyznam odmitani zdravotniho
zakroku? Viz 23 odst. 4. Je zde ovSem riziko nebezpeci
psychiatrizace autonomie.




Napéeti mezi autonomii a povinnosti
poskytnout zdravotni peci

m Ceské pravo vytvari napeti mezi autonomii (= 23 odst. 2
a 4) a moznosti, ba povinnosti zdravotniky Iécit po
upadnuti do bezvédomi (priklad: jehovisté odmitajici
krevni transfuze)

m Vychodisko: jednoznacne legislativni nebo judikatorni
urceni, co ma prednost, zda svoboda pacienta CFECI
dmltnout (se vsemi nasledky), nebo lécba podl
uvazeni lékare.

m Mozné doprovodné dusledky, jez by Slo zakotvit ¢i
vyvozovat z legislativy: omezeni odpovednosti za Ujmu
s ohledem na opozdenou a tudiz suboptimalni lecbu,
financni sankce s ohledem na nakladnost vereJneho
financovani takoveé dodatecné lecby?



Odmitani zdravotni pece za jineho

Odmitani zdravotni péce za déti nebo jiné nesvépravné
osoby zakonnymi Ci ustanovenymi zastupci.
Jak se k tomu Ceske pravo stavi: pravni ramec neni

jednoznacny, praxe je urcité diferencovana podle vyse
uvedeneho kontinua.

Doklady konstatovani pravni nevyznamnost odmitani
urgentni péce za déti (Ustavni soud k jehovistlim).
Presvedceni o potrebnosti aktivizace socialne-pravni

oC
Za
ra
Ja

rany ditéte v pripadé neurgentnich, avsak zadoucich
krokU, které rodice odmitaji. (napr. invazivni |écba
Koviny).

ka je praxe v CR? Jak se Ize inspirovat v zahranici?



Dopredu vyjadreny souhlas, resp.
nesouhlas: ,Living Wills"

Cl. 9 Umluvy vyjadiuje zdrZenlivymi slovy vhodnost
brani zretele na predem vyjadrena prani (,do not
resuscitate", ,jehovisté").

m Jakeé moznosti poskytuje soucasné ceske pravo s predem
vyslovenymi pranimi.

m Nepretrvava tady né€jaky deficit? Zakon o peci o zdravi
lidu s predem vyslovenymi pranimi ohledné zdravotni
pece prilis nepocita. Co primé uplatnéni Umluvy?

m Problémy s predem vyslovenymi pranimi: nové moznosti
mediciny...

m Problémy s evidenci takto predem vyslovenych pranich
(elektronické registry...)




Svoboda souhlasu

m Obecné se pozaduje svobodny souhlas, takze souhlas
ziskany protipravnim donucenim anebo podvodem se
neuznava.

m Na druhé strané nemaly stupen ekonomické nouze a tzv.
mentalni rezervace se ohledem na odpovednost
jednotlivce za sebe sama a dobrou viru druhé strany
neuznavaii.

m Jaké zvlastnosti ma v tomto ohledu zdravotnictvi?

m Je tady predevsim nouze pacienta, vyplyvajici ze
Spatného nebo kritického zdravotniho stavu. Na ni jako
dfvod neplatnosti souhlasu tedy rozhodné nelze Uspésné
poukazovat.



Jadro svobody, jez nelze omezit

m Samozrejme je predstavitelny nejaky neeticky a nelegalni
natlak nebo lest (zretelne zavadejici informace).
m Je treba ale pamatovat na to, ze svoboda ve

spotrebitelskych vztazich se tyka predevsim zavazku
k uhrade.

m S ohledem na prevladajici verejné hrazeni anebo
prinejmensim urcitou cenovou regulaci to v pripadé
zdravotni pece, snad s vyjimkou placene esteticke mediciny
neni az takovy problem. V zahranici pri vyssi spoluucasti
nebo pri vétsi komercializaci v CR by to problém mohl byt.

m Takze zase posuzovani ve vazbe na vyse uvedené
kontinuum. U urgentnich zakrokd se na svobodu moc
nehledi, u neurgentnich zakrokl s nenapravitelnymi
zakroky naopak ano.



Informovanost

Informovani pacienta jako predpoklad radneho souhlasu a
na ném zalozené peéce.

Co maji byt informace pro pacienta? Povaha zakroku, jeho
rizika, dlsledky necinnosti, mozné alternativy.

Formalni souhlas: vyjadrene podpisem velmi rozsahlého
dokumentu ve stavu Casto na hrane fakticke ZpUSObI|OStI

Fakticka znalost vyzaduje poucovani. Na né ovsem neni_
dost casu (urgentni pripady stejne jako omezene sily a cas
|€kare) a dale se Spatné dokazuje.

Zdravotnicka (lékarska) veda a technologie 1e obrovsky
obor, kter}im se na vyssi a vysoké urovni celozivotne
zabyvzéﬂl ademici a vyzkumnici. Predstava, ze Ize v fadu
seklun nebo minut zprostredkovat plne takové informace,
je iluzorni.



Informovanost 11

Napéeti mezi pretrvavajici paternalistickou ceskou pravni
Upravou a Upravou mezinarodni

23 odst. 1 zakona o péci o zdravi lidu: _informovani
optimalni z hlediska zdarné zdravotni pece, v praxi
omezovani informaci v pripade krajne neprlznlve
diagndzy a prognozy
Respektuje se zajem nebyt informovan, mél by se kvdli
pravni jistote Iekare/zdravotnlckeho zarizeni evidovat.

Cl. 10 Uquvy pravo na plne informovani, byt' s
moznosti mformovan nebyt, mozné omezeni pouze na
zaklade jasne legislativy.

Redeni na zakladé uprednostnéni Umluvy podle ¢l. 10
Listiny zakladnich prav a svobod.



Forma souhlasu

Moznost pouze Ustniho souhlasu, postupna praxe souhlasu
pisemneho u zavaznejsich zakroku.

Co posledni legislativa, nezavadi povinny pisemny souhlas?
Zmatecne ucinky vyhlasky o zdravotnickeé dokumentaci ve svem
puvodnim zneni (385/2006 Sb.).

Znamena pisemny souhlas vylouceni doprovodneho ustniho
souhlasu s jinym obsahem? Jak by se resil pripadny rozpor?
Specificke pripady pece, kdy se vzdy vyzadovala pisemna forma,
eventualne stanovuje podrobny popis informovaného souhlasu.
Zase dlraz na podrobnost a spravnost (uplnost, jak jsem uvedl, neni
mozna) ve vazbe na vyse zminené kontinuum.

Znacné naklady by vznikaly, resp. vznikaji pfi premrsténém dtrazu
na vytvareni pisemneho informovaneho souhlasu (administrativni
zazeml, ztrata casu lekare a dalsiho zdravotnického personalu...).



Vzeti souhlasu zpét

Pacient se nezavazuje k podstoupeni zakroku.

Zplsobvzeti souhlasu zpét jako prtlom do zasady stejné
formy.

Ustni nebo dokonce konkludentni ukon je relevantni, nebot’
tomu nemUze z povahy véci byt jinak.

Situace, kdy nelze pripustit (pri operacich apod ).

Kterékoli vzeti souhlasu zpet vSak patrné muze patrné
omezit odpovédnost za zpisobenou Ujmu podobné jako
odmitani od pocCatku potvrzené negativnim reversem,
mohlo by mit — v pfipade zajmu zakonodarce — jisté také
nepriznivé dlsledky na vefejné hrazeni, nebot jej leckdy
lze povazovat za pocin nezodpovedny, zapricinujici
plytvani.

Kdy by se ale pak méla moznost vzeti souhlasu zpet
uznavat? Co prozitek, bolest apod.?



Nasledky poruseni autonomie
pacienta

Viz téma 4. prednasky.

Spravni a karné skutkové podstaty: neetické chovani lékare
Trestni represe: omezovani osobni svobody, ublizeni na zdravi?
Civilni sankce: osobnostni Ujma — zacCina se rozvijet téz v CR.

Ma byt vsak jakykoli, drobny a podruzny nesoulad s pravem
stanovenymi standardy, napr. nedostatecné informovani, dlvodem
uplatnovam rozmanitych sankci?

Jak se ma v pripade neudeleni souhlasu civilneépravne resit pece, jez
nakonec pomohla? Mélo by se vibec prlznavat nejaké odékodnéni?

Moznost privoleni bez nezbytného souhlasu Ci proti vili poskytnuté
péce jako dodatecCna legalizace, nebo jen polehcujici okolnost?




