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Vyswvétlivky k pouzivanym symbolim

Priavodce studiem- vstup autora do textu, specifickytigpb kterym se
studentem komunikuje, povzbuzuje jej, dapé text o dalSi informace.

Priklad — objasgni nebo konkretizovani problematiky ndkpadu ze Zivota,
z praxe, ze spotenskeé reality apod.

K zapamatovani

Shrnuti — shrnuti pedchazejici latky, shrnuti kapitoly.

Literatura — pouzita ve studijnim materialu, pro dagiha roz&ieni poznati.

Kontrolni otazky a ukoly — prowiuji, do jaké miry studujici text a
problematiku pochopil, zapamatoval si podstatnélezité informace a zda je
dokéze aplikovatip reSeni problérin

Ukoly k textu — je poteba je splnit neprodlénneba@ pomahaji k dobrému
zvladnuti nasledujici latky.

Korespondereni ukoly — i jejich plnéni postupuje studujici podle pokyn
s notnou davkou vlastni iniciativy. Ukoly seip&zné eviduji a hodnoti
v pribéhu celého kurzu.

Otazky k zamysleni

Cast pro zajemce- pinasi latku a tkoly roz8ijici Grover zakladniho kurzu.
Pasaze i ukoly jsou dobrovolné.



Uvod

»Pokud se lidstvo zahubi samo, nemusi k tomu ddjiSenim, nedostatkem kysliku, likvidaci
ma-skych ras a deStnych lés a také ne proto, Ze sesdon¥ vystavujeme nebezfe
radioaktivity. K zaniku lidstva Upénposta’i, kdyZ se modermiovek z'ekne vSech moralnich
hodnot. Fed timto nebezpén musime varovat stejndirazreé jako ped elementarnim
ohroZenim Zivotniho pra®tdi, které je vysledkem nasi civilizaceonrad Lorenz

Mili studenti,

PredloZeny studijni text je &en, jak jiZ nazev napovida, pro zdravotniky. Jsoti, tktei jsou
podle zakonat. 95/2004 Sb. a zakona 96/2004 Sh. zsobili k vykonu lékéskych a
nelékaskych zdravotnickych povolani a k vykion souvisejicim s poskytovanim zdravotni
p&e. Prace ve zdravotnictvi klade na zdravotniky kgs@ozadavky nejen po strance
odborné, ale také po strance moralni. Kazdy zdrédkaniZze svym pistupem a jednanim
prispét ke zvySovani kvality zdravotni & i ke zvySovani spokojenosti pacienk tomu je
zapotebi, aby nil paticné odborné znalosti a také znalosti v oblasti etikjka je nauka o
mravnosti, o pravidlech mravniho jednani a o mrelvrédsadach. Etika analyzuje lidské
chovani a hleda spalenska niritka toho, co je dobro a zlo, spravedinost a nesgliaost,
pravda a lez. Préwzdravotnici se derrsetkavaji s etickymi problémy a dilematy, kterésimu

feSit, proto hledani odpeédi na tyto otazky jeiezite.

Kompetence jednotlivych zdravotiiilse vSak liSi. Jind je ve zdravotni¢péloha Iékae,
vSeobecné sestry, zdravotniho laboranta, rehalnilia pracovnikai jiného zdravotnika.
Jiné jsou také etické problémy a dilemata, se ktese v praxi zdravotnik setkava. Tento
studijni text pindSi obecné poznatky zdravotnickée etiky, kterélznat kazdy zdravotnik a
umet je aplikovat v praxi. S etickymi problémy speckymi pro jednotlivé obory se budete
postupr seznamovatdhem studia a praxe. Studijni text by vanil ipomoci ziskat zaklady
zdravotnickeé etiky a utt je nasleda aplikovat ve své profesi.

viN s

nazory spolénosti na jednotlivé etické problémy, je nutné, abyse nad jednotlivymi
problémy zamysleli, vytvdli si svij vlastni nazor a ushi vyjadiit vaSe etické postoje k
vybranému tématu. Bl byste také porozust zpisohim mysSleni v souvislosti s hodnotami a

normami sotiasné spoknosti. Za timto telem jsou v textu uvedena zamysleniceni a



piiklady. Jednou z mnoha Z&doucich vlastnosti zdnékatje poctivost, proto si je poctiv

vSechny projdte a promyslete. Piserzpracujete pouze koresponden ukoly. Na konci

kazdé kapitoly jsou uvedeny kontrolni otazky a dopena literatura, kterou byste vipact

zajmu mohli k danému tématu nastudovat. Pouhé degami textu vSak nesfia nutné je i

VaSe osobniifgswdceni a snaha i ochota tyto poznatky updaiat v praxi.

Po prostudovani textu budete znat:

vyznam zé&kladnich etickych pojm

zakladni etické teorie,

historické k@eny zdravotnické a Iékské etiky,

sowasné etickeé principy,

nejdilezitéjSi pravni normy v etice a problémy viegené,
etické kodexy a jejich vyznam,

problematiku eutanazie a interrupce.

Ziskate:

schopnost vnimat pacienta v jeho celistvosti,

schopnost posuzovat etické problémy a dilematamych pohled.

Predpoklddam, Ze ziskané poznatky vam budénogem. Reji vam gijemny ¢as straveny

nad Uvahami o zdravotnické etice.

Radka Buzgova
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1 Etika jako v édecka disciplina

V této kapitole se dozvite:
o za&kladni etické pojmy,
» definici etiky a moralky,
» historicky vyvoj etiky jako filozofické discipliny,
» zakladni etické teorie a

* teorii mravniho pedporozunini.

Po jejim prostudovani byste néli byt schopni:

o vyswitlit jednotlivé etické pojmy (etika, moréalka, prefd etika,
dilema...),

* objasnit jednotlivé etické teorie (utilitarismusanhtologie, etika ctnosti

eticky relativismus),
* pochopit vyvoj etiky jako &dy,

» vyswitlit pojem mravni pedporozunini a s¥domi.

Kli ¢ovéa slova kapitoly:ctnost, deontologie, dilema, etika, filosofie, mrast,
moralka, pedporozunini, relativismus, stdomi, utilitarismus, ¥da.

Privodce studiem

V této kapitole se seznamite se zaklady etikye kiedete p@ebovat, abysté
pochopili probiranou latku v dalSich kapitolach.swtlime si zakladni etick
pojmy a vyvoj etického mysleni. Dale si vymezinieu gako wdeckou
disciplinu, kterd méa sy prednet zkoumani a metody. V drubiésti kapitoly se
budeme #&novat etickym teoriim, problematice mravnih@gporozurdni a
swdomi. V této kapitole V&&®ka rekolik prvnich zamysleni a jedno &emi.
Doporwuji Vam, abyste se nad uvedenymi problémy oprawaaygleli a
snazili se najit odp@di na uvedené otazky a téide nez budete pokfavat ve
cteni dalSiho textu. Nezapoime se také podivat na dopdanou literaturu.

Na zvladnuti této kapitoly budete pathovat asi 2 hodiny.

U

(D~
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1.1 ZA&kladni etické pojmy

NeZ se z&neme zabyvat konkrétnimi etickymi problémy, je vhéd&novat
pozornost terminologii, resp. vy&leni nikterych zakladnich pojinz oblasti
etiky. Aby nedochéazelo ip diskuzich ke zbyinym nedorozurknim, je
nezbytna snaha odboriiko jednozn&né vymezeni obséh jednotlivych

pouzivanych nday proto tuto¢ast nepovazujte za zbyteou.

111 Definice etiky

Etika (ethika, /ec. ethos — mrgvje nefastji definovana jako: yeda o
mravnosti, o pravidlech mravniho jednani, o mralintédsadach, a na rozdil
od moralky pedstavuje obsahovy, motiva aspekt Driive byla etika
nazyvana mravasdou. Tradénim obsahem této discipliny je posuzovani dobra
a zla, a nasledntaké pravdy a IZi, spravedinosti a nespravediraisti Ukolem
etiky neni jen stanovovat mravni povinnosti nelitkgzani, ale fedevsim
nalézat pratlovéka platna kritéria, podle kterych by mohl spoleéiliozlisSit
dobré od zlého a stanovit, co je tou nejvysSi htminok niz by ndlo jeho
jednani smsrovat. ,Konat dobro a vyhybat se 2Jye primum principium celé
etiky. VSechny etické systémycetre etiky lékaské a zdravotnické musi
z&inat timto &enim, které znamena, Ze dobro musi byt ohniskertbeic
jakékoliv teorie nebo profesni aktivity, kterd seolgaSuje za mravn

obhajitelnou.

Z&kladni metodou etiky jeliskuse a jeji technikouargument. V etickych
diskusich¢asto hledame odp&¥ na otazky. To se budeme snazit i v ramci

tohoto studijniho textu.

Zamyslete se:

Jakym zpsobem byste definovali dobro a zlo, spravedinosespravedinost,

pravdu a lez?

Presna definice dobra a zla je problematicka a taoprde se jednd o

promenlivé veli¢iny, jejich chapani je zavislé naiznych okolnostech a
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podminkadch (nap na dols, misg€, spoléenském #zeni, naboZenstvi,
vzaklani, vychow apod.). Zkuste se n#églad zamyslet nad otazkou, zdald
nevyl&itelné nemocnému pacientovi pravdu o jeho diagnoze javsgr nebo
Spatné. JednoztiaéeSeni neni a nikdy nebude mozné bez vyhrad poskytno
Sclit nemocnému pravdu fie byt pokladano stejntak za etické, protoze
pravda osvobozuje, jako za neetické, protoze igivavslova mohou ublizit. |
v uréitém ¢asoveém obdobi se lidé divali na tento problém opéllidest tésre

po druhé s#tove valce prakticky vSude na &¥ previadala tzv. strategie
milosrdné IZi (tzn. pravdu pacientovi nebt. Pozdji (50. - 60. léta 20.
stoleti) doSlo vlivemiznych znén ke zngné spol&enského konsenzu aé&yv

se zdal priklanét k pravd na nemocrinim lizku jako k dominantni strategii.

1.1.2 Moralka

Moralka (z lat. mos — mray moralis — mravni reprezentuje popisnou a
piedpisovou stranku mravnosti. Timto vyrazem se &zeasoubor pravidel
uznavané mravnosti. Jednotlivec v souladu s obecegohlasem poklada
takova pravidla za zavaznd pro své konkrétni jedrarchovani. Soubor
pravidel je ¥tSinou nepsany a jeho osvojeni sgediradici a spokenskou

praxi. Etika je naihzena pojmu moralka.

Obecr muZzemefici, Ze moralka je soubor ditych hodnot a norem, jez
ovlivauji lidské chovani. Je to pramlivy, historicky a kulturg podmirgny
souhrn hodnoticich sotidzvyki, nazoti, ideali a pravidel, jimiz se lidédi ve
svem praktickém jednani. Moralka jako normativrgtéyn spoéiva ve vnitni
sankci jedince. Ve stbvacich prosedcich a v 82ném Zivo¢ secasto etika
ztotoZziuje s moralkou. Tyto dva pojmy je vSaieha z praktickych id/oda
odliSovat. Etika totiz odpovida formalnim oktwh pravidel a hodnot obe&n
verejné uznavanym, zatimco moralka odpovida prifoipa hodnotam, k nimz
je jedinec vazan osobn Moralka gedstavuje pravidla lidského jednani,
zatimco etika, jako filozoficka disciplina, zkounp@dstatu a jovod &€chto
pravidel. Moralka pedstavuje formalni aspekt mravnosti, tj. shodu edlrs
moralnim s¥domim. Ve spoknosti ovSem nevladne vzdy jen jednagitdr
moralka. Moralni ndzory mohou byt i rozporuplnératighiadné, jak vidime

nag. ve vztahu k interrupcim, eutanazii a jinym etickgtazkam.
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Z&kladempiirozené moralky je obeci povinnost, abglovek byl ¢lovékem a
nedinil jinym to, co sam nechce, alinili jemu. Moralni wdomi Ize kultivovat
vychovou, socialnimi faktory aj. V podstgtle o to, abyloveék konal dobro,
pro dobro samé&lovék jedna mrava proto, ne Zze mu todkdo pikazuje, ale z

Ucty pred sebou samym (viniti kaze).

1.1.3 Profesni etika

Az dosud uvedené pojmy maji obecnou platnost. Asibspecialnich disciplin
byvaji zgisreny, protoze sleduji uzsi pojmové vyjédi mravnosti, ktera je
prednétem zajmu tzvoborové etiky neboliprofesni. Jedna se o aplikovanou
etiku v konkrétnich oborech. Uptatje etické poznatky, principy a zasady p
vykonu nejfizréjSich povolani. Mezi oborovou etiku zahrnujeme fiidad
etiku zdravotnictvi, lék@kou etiku, etiku politiky, naboZenstvi, etiku ve
vychow aj. My se podrobhibudeme zabyvat zdravotnickou etikodaste&ne
také etikou Iékeskou.

-----

lékaskd etika. Rozumi se jim zkoumani etickych proliléwn praktickém
vykonu |ékdské praxe a ve vyzkumu a to zejména v oborechg kigkon

lekarské praxe podmiuiji (biologie, biofyzika, chemie, farmacie).

Lékarska etika souhrng ozna&uje etické problémy v Iékatvi. Je mozné se
setkat také s podobnym terminem ,medicinska etikdéry je obsahav
shodny. Pojem bioetika a lélkka etika jecasto spojovan, coZ je nespravne,

protoZe se nejedna o synonyma.

Zdravotnickd etika souhrng ozna&uje etickou problematiku tykajici se
zdravotnictvi, zejména zdravotnickych systém Zahrnuje také tzv.
oSetovatelskou etiku, kter&eSi etické problémy v o3ewatelské p&. V

zahranténi literatd'e se pouziva termimyrsing ethics

Dulezitost profesni etiky ve zdravotnickych oborechngizeme ukazat na
piikladu dvou rozdilnych vyrak pacienti po hospitalizaci ve zdravotnickém

zdizeni:

e  Myslim ted’ na piihody z nemocnice, kdyz jsem byl jen kusem masa na

posteli. Popotahovan, prozkoumavan a tak dale.pfit®em jsem citil, ze
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tihle lidé, ktei me¢ ted’ prehlizeji, hovi o mr¢ a pfitom n¥ ignoruji,
budou na mém mistza dvacet let. Jejich derviple. J&4 jsem pokusny

kralik dnes, oni budou zitra“.

e Vidy se ke mihchovali s Uctou. | kdyzdba jenom prochazeli kolem,

clovek vedel, Ze ho berou jako osobnost®.

Eticky pristup zdravotnik k pacientovi je velmi dlezity a vyrazg ovliviiuje

spokojenost pacienta s poskytovanou zdravottii pé

1.14 Etické dilema a eticky problém

V souvislosti se zdravotnickou etikou budeme Hava dalSich dvou
dulezitych pojmech a to dilema a eticky probléBilema je obtizna volba
mezi d¥ma vzgjema se vyl&ujicimi moznostmi. Uity paradox etickych
dilemat spoiva v tom, Ze nemaji jednoztr@aieSeni, ale musi byt jednozm

feSena. Dilema neni totéz co eticky problém.

Eticky problém znamena neréeSenou otazku, nesnadny ukol, kdy Ize nalézt

feSeni, které vyhovuje Zastrenym stranam. f¢sto mame uitou jistotu, ze v

budoucnosti nalezneméeSeni, které bude &astrenym stranam alespio

castén¢ vyhovovat. Nkteré etické problémy tedy nemaji podobu dilemat.

Prikladem niize byt sdleni pravdy u nevylételné nemocného. Nemocného
lze na pravdu ffpravit, pravdu lze davkovat a&o by se mu pomahat s
pravdou Zit. U dilematu musime vzdy volit meziémha vyllujicimi
moznostmi. Pojmy etické dilema a eticky problémneyrely byt povazovany

za synonyma. Etické dilema je otazka, jaé®Seni pijme spol€nost k otazkam

euthanasie, potrain aj., ktera ma své pro a proti, ale nakonec ji’ bu

vykoname, nebo ne. K otazce se vyjadodbornici z vice obdr(zdravotnici,
pravnici, psychologové, filozofové...). Ti zpraxddhrgumentuji. Bkdy Ize
vyieSit dilema pouhym rozhodnutimgkay je nutno se pddit zakorim
(euthanasie, interrupce). Dilemata lze eticky odivpdmoci etickych princifp
(zminime se o nich ve 2. kapitole). Rr&onfrontace etickych principmize
prispét k objasrni etické problematiky a tim i uja&mi postofi verejnosti.

Z etického dilematu plyne pro praxi zéyze neni nikdy a nebude jen jedno

moznéci dobré feSeni. Sestréi jiny zdravotnik i rozhodovani, jaky volit

¢
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postup, se opiraji 0 rozmanité zajmy a mnohdy gndtiné cile. A pak se tedy
musime vzdy znovu odp&ané rozhodovat, vybirat z vice variantiathia volit
mensSi zlo. Nkterymi etickymi dilematy se budeme zabyvat v pdsiepaté

kapitole.

NaSereSeni vzniklé morathkonfliktni situace ovliviuji nasledujici faktory:
1. zajmy, prosgch, blaho pacienta, klienta,
2. zajmy rodiny nebo blizkych nemocného,
3. profesionalni zajmy sestry (zdravotnika) a saejog profesionalni cile
nebo povinnosti oS&ivatelské pée,
4. podminky spokenské a pracovni,tajsou to finakni prostedky,

naboZenské a kulturni tradice, legislativni Uprajy

Zamyslete se:

Znovu si pozor& prectéte rozdil mezi etickym problémem a etickym dilemate
a zkuste ufit, kterd z etickych témat byste ozitigako problém a kterd jako

dilema a pra@.

1.2 Vyvoj etiky jako v édy

Etika je sodasti filozofie a to filozofie praktické. Zasluhavanik etiky jako
filozofické discipliny se fipisuje aténskému mysliteBokratovi. OvSem prvni
psané spisy o etice pochazeji od Aristotela.

Mravnost jednotliva i spol&nosti vSak vznikala jiz od nepé&th Formulovala
se nabozenstvim, filozofii, tradicemi a zvyklostwidou i technikou. Bhem
staleti se ®ni i vyznam toho, co je a neni mravnéskdéré hodnoty jsou
hluboce zakiereny a Zistavaji stale stejné. &Sina z nich vSak prosla
historickym vyvojem a dnes jiz nejsou uznavanéniérmu hodnot, proa za

jakych okolnosti k progné dochazi, se zabyva tzetika srovnavaci
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Zamyslete se:

Zamyslete se nad nasledujicimi hodnotami, nad dieandoSlo nebo nedoslo k
jejich premené a jakym zpsobem: manzelstvi, zdravi, laska, sex, narozeni

ditéte, rovnopravnost Zzen, homosexualita.

Nyni se podivame na to, jakymigobem se etika jako filozoficka disciplina
vyvijela. Abychom pochopili vyvoj etického myslezgineme od p&atku tzv.
mytického obdobi v &inach lidstvaMoralka primitivnich narod a se opirala
o dodrzovani formalnich zvyka zahrnovala ¢eni o tabu (nedotknutelné
predméty, nedotknutelné témata). Lidé tehdy ctili poseatrespektovali
nedovolené a Zili podle o&d¢enych a vSeobeérenamych pravidel. #@chod

od mytického obdobi ke zrodu filozofie je slozZitplgnuly.

1.2.1 Obdobi recké filozofie

Zakladem evropské vEthnosti jefecka filozofie, jejiz vznik je datovan do 6.
stol. @.n.l. Retti filozofové se samdejmé v ramci svych filozofickych
koncepi vyjadrovali také k mraum, a to zejména ve smyslu spaaskych
obyceju. Preferované vlastnostibyly vSeobect znamé a jejich vyZzadovani
podléhalo spolenské atmosfé. Kdo nedbal na dobré mravygimSpatnou
powst”. Mravni vlastnosti se projevovaly zdilosti, taktem, Uctou, w@nosti,
milosrdenstvim a soucitem. Odsuzovanymi vlastnostogly pretvaka,
zapirani, pomluvy, podvody a pochlebovani. Znamyi@dstaviteli feckée
filozofie, ktefi se vyjadovali také k etice jsou Démokritos z Abdér na
Chalkidice (460 — 370ipd. n. I.), Sokratés (469 — 398 p. |.), Platén (427 —
347 @. n. l.) a Aristotolés (384 — 32Z2.m. 1.).

Z mysSleniteckych filozoti plynou z&kladni etické postulaty platné dodnes.

Pokud by se jimi v saiasné dob fidili vSichni zdravotnici, byla by atmosféra

ve zdravotnictvi ufité pratelSgjSi. Jsou to:

e _Konat dobro a vyhybat se zlu.”
e Jednejtak, aby sedel tvého jednani mohl stat obecnym zdkonem.*
e ...aby clovek byl clovekem a nénil jinym to, co sdm nechce, aby

cinili jemu..."
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e , Clovek jedna mrava proto, ne ze mu toekdo pikazuje, ale z Ucty
pred sebou samym.*

1.2.2 Obdobi st fedov éku

DalSim dilezitym obdobim jesttedowk. Zde mizeme sledovat @vzakladni
nazorové koncepce - filosofickou gek’anskou. Ob se vzajeméovliviiovaly.
Nové ucelené filosofické soustavy nevznikaly, atkZovala se tradicéecké
filosofie a to stoicismu, platonismu a aristotelismStedowkou filosofii
muzeme rozdliit na velka obdobi, na patristiku a scholastikatriBtika neboli
uceni cirkevnich oft (cirkevni dogmata) navazovala zejména na Platona a
stoiky a jejim nejutSim gredstavitelem byl svaty Augustin (354-430). Naopak
scholastika navazovala spiSe ani Aristotela a fednim reprezentantem byl
Tomas Akvinsky (1225-1274).

Zivot prostych lidi stedowku ovliviiovalo Keganstvi, respektive prakticky
cirkevni zivot. Tems vSichni lidé fili v Boha, ukujicim faktorem jejich
konani byl vztah ke VS8emohoucimu. V intencideskanské moralky vznikl
prakticky navod: Jak Zit (ars vivendi) a jak zénfars moriendi). V této deéb
se z&ala rozvijet tzvkies’anska etika Zajimavy je takeé iinos stedowkych
reprezentatit Zidovské tradice. O moralnich principede¥anstvi a judaismu

se zminime podrolsji ve 2. kapitole.

1.2.3 Moderni a postmoderni filozofie

Na konci stedowku silily snahy mnoha myslitelvymanit se z vlivu cirkve a
kieg’anstvi ve prosith nezavislého ddeckého badanClovek je postaven do
centra pozornosti, zarokvese navraci k ifrodé, ve které hleda zakladni
hodnoty. Lidé se vice snazi ovliwvat svoje zivoty a ke svému bytigiupovat
aktivreji. Roste snaha i o zvySeni celkové #adhosti. Ripomeime si tedy
nékolik vyznamnych filozofi novowku, ktei ovlivnili etické mySleni a to:
Thomas Mora (1478-1535), Jan Amos Komensky (159870), David Hume
(1711-1776), Adam Smith (1723-1790), William Jamk842-1910) a
Immanuel Kant (1724-1804).
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V moderni a zejména v postmoderni filosofii najéejan Zidkakdy ucelené
koncepce etiky. Prakticky vSichni navazuji, reagwgbo kritizuji ndzory&h

filosofd, které jsme tu jiz zminili.

1.2.4 Etika jako v édni disciplina

Prestoze se narplomu 19. a 20. stoletickteri myslitelé, léka ¢i filozofove
zabyvali léka@skou (v menSi ni@ i oSetovatelskou etikou), byla vzdy
piednaSena a prezentovana jako thaidsouast filozofie. Teprve ve 20. stoleti
se osamostatnila etika jako svébytna filozofick&cigilina. Na Univerz#t
Karlové v Praze se ndjklad etika stala samostatnotdni disciplinou v roce
1952. Lékaska etika se stala samostatnym t6kgim oborem az v roce 1991.
K tomu je nezbytné dodat, Ze a®statelska etika nebo zdravotnicka etika se
zatim zcela nekonstituovala jakédni disciplina. Lékiska etika ma naskok,

coz je divodem, abychom vyuZili jejich zkuSenosti a jejiliikipdu.

1.3 Zzakladni etické teorie

V této podkapitole si zkusimergustavit kkteré zakladni etické teorie, které
ndm mohou byt napomocnyigochopeni zdravotnické etiky. Eticka teorie
nam odpovida na otazkuCp mam dlat?“. Razné etické teorie na ni
odpovidaji fiznym zpisobem. Zminime se o deontologii, utilitarismu,

hédonismu a etice ctnosti.

1.3.1 Deontologie

Deontologievychazi zteckého slova deon — povinnost a aane ve filozofii

uceni o povinnostech v obecné ro¥inV souvislosti se zdravotnictvim

mluvime o tzv.lékarské deontologii (nauka o lék&skych povinnostech) a

zdravotnické deontologii (nauka o povinnostech zdravothjk Tyto

povinnosti jsou n€pstji shrnuty v tzv. deontologickych kodexech.

Podle deontologie je povinnostlovéka respektovat platné normy a to za
kazdych okolnosti, n&p,Nikdy nelZi*, Nikdy nekra@?“. Koname tedy svoji

povinnost bez ohledu na vysledek naSeho chovani.



18 Etika jako ¥decké disciplina

1.3.2 Utilitarismus

Za zakladateleutilitarismu je povazovan anglicky filozof Jemery Bentham
(1748 — 1832), ktery zal zdiraziovat ve svém ¢eni gedevSimprospéSnost
(utilitarismus), a to v mravnim kontextu. Cilem mmého chovani a jednéni je
podle tohoto pojeti nefiSi uzitek (Ststi, blaho), co neptSiho pdtu lidi.
Jednani je dobré tehdy, pokud &me k podpoe Ststi a Spatné, pokud
smeiuje k opaku Sisti.

Utilitarismus miZzeme chapat jako kombinattiyt principi: principu nasledk,
uzitetnosti, hédonismu a socialniho principu. Pogiancipu nasledki
mluvime okonsekvencionalismumeba ¢in samotny neni ani dobry ani Spatny.
To co je dilezité, jsou nasledky tohotdinu, jeho konsekvence. Kritériem
principu uZiteénosti je prosgsnost a to v co nejtSi mozné nie. Princip
hédonismu spaiva v hledani co neftSiho dobra — blaha. Posledsdcialni
princip se zamsiuje na to, aby co nejtSi Ststi bylo zajis&no co nej¢étSimu

poctu lidi.

1.3.3 Etika ctnosti

Etika ctnosti si klade jinou otazku neZq mam dlat?* a to ,Jaky mam byt?
Etika ctnostni se nezabyva souborem pravidel spravného chov@ndateko
vice ji zajima charakter jednajiciho Mgudry clovek nenize cinit zla
rozhodnutl. Utilitarismus se zajima o vysledek, konsekverjednani,
deontologii zajima vice uamysl jednajicihctia, etiku ctnosti zajiméa nejvice

s s

jednajici. Etika je chapana jako &mi Zit, kterému se musime #u

Mezi Iékaské stavovské ctnosti pattrpelivost, oketavost, vlidnost, socialni
citeni, nezistnost, velkorysost, taktnost, ohledup|ndstkrétnost, poctivost,
spolehlivost.Tyto vlastnosti by nemly chykét ani pracovniltm nelékdskych
profesi.

134 Eticky relativismus
V sowlasné dob se stale vice dostavaji do pegi snéry, které mordlni
imperativy relativizuji. Eticky relativismus soudi, Ze nic neni dobré, ani

Spatné bez posouzeni dané kultury a socialnihoekant VSechna moralni
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pravidla jsou tedy kultugh podmirgna a moréalka je otazkou osobni volby

Vi s

neexistuje moralka ani moralni pravdy, ani dobro #o, wci se d@ji bez

moralniho znaménka.

1.4 Mravni p fedporozum éni
Mravni skuténost oznéujeme obvykle zakladnimi kategoriemi, agobry -
Spatny, spravedlivy — nespravedlivy. Vyznatohto pojmi dokre chapeme a

piedpokladame, Ze jim rozumi i ostatni. Tentedpoklad se oziaje pojmem

piredporozumeéni. Podivejme se na to blize. V naSich rozhovoreal? pdme

bézreé slova vyjadujici mravni skuténost (dobry, Spatny, vina.érnost aj.).

Téchto slov uzivame i v jiném kontextu nez mravnimaytklad fikdme Spatné

pocasi, dobry obd, wrnostni karta, ale vSichni p@mé bez obtizi dokazeme
fici, kdy maji slova moralni vyznam a kdy nikoliedha se o takovy typ slov,
kterym kazdy rozumi, ale¢itko se vyswtluji. V bézné komunikaci tedy
uplatiujeme tzv. predporozuméni mravni skute¢nosti. A také ho

piedpokladame u jinych lidi. Bezgrporozumini by nebyla mozna jakakoliv

mravni diskuse.

Podle Anzenbachera ttigpredporozunini nasledujici prvky:

Mrivrw s

to, Ze svému vlastnimu jednani a jednani druhydh giipisujeme mravni
hodnotu. Kazdé jednani hodnotime, schvalujeme melsozujeme, chvalime

nebo hanime.

2. Swédomi. Predpokladame tedy, Ze kazd§jak vi, co je dobré a co Spatné,
alespa vSeobec# (to nevylkuje mizné nazory) a daleiedpokladame, Ze
kazdy vi, Ze dobro je nutno konat a zlo nekonato M8eobecné poznani dobra
a zla oznd&ujeme jako s¥domi. Jedna se o vlastni hodnoceni mravniho
jednani. Mé stdomi neutuje, co by mil délat ten druhy. Je to schopnost

posuzovat své vlastni jednani a poznavat co jeédalspravneé.

3. Dobrovolnost. Pfi posuzovani jednani liditpdpokladame, Ze jednajici je

panem svého rozhodovani, panem svého jednani, g@nseozhodl jednat tak
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a ne jinak. Zakladem rozvazovani, je tedy svobotlayek, ktery je schopen
se samostatirozhodovat.

4. Odpovédnost Odpowdnost je povinnostélovéka picitat si a nést

nasledky svyckinu.

5. Socialni Zetel. Tento prvek pedporozumni souvisi se souzitim lidi a s
otdzkami spravedinosti. Pro spité souZiti je nezbytné, aby se lidé uznavali
jako lidské bytosti a aby kazdy bral v Gvahu, Zestiatni maji své pidby a
zajmy. Kreg’anstvi tyto hodnoty vyjadje biblickym verSem: Jak chcete, aby
lidé jednali s vami, tak jednejte vy s nihfLukas 6,31)

6. Vlastni mravni hodnota ¢lovéka. Zahrnuje ¥domi vlastni hodnoty a
sebedcty na jedné stkaa na druhé strérhodnota druhé osoby a respekt k ni v

ocich druhych lidi.

Mravni predporozumini miZeme nazvat firozenym mravnim z&konem.
Prirozeny zakon nantika, jak maclovék jednat, aby byl ve shédse svou

piirozenosti. Nyni se jeSfednou vratime ke gdomi.

14.1 Svédomi ¢élovéka

Na otazku, co je to domi, hledali odpoy’ mnozi myslitelé. Ssdomi dava
¢lovéku schopnost mor&nhodnotit své jednani. Z etimologického hlediska
vystihuje vyraz, to coclovék kona ,s wdomini. Pojem s¥domi neni

jednoznény a je vyuzivan v nejznéjSich souvislostech.

Sokrates popisuje 8somi jakodaimonion chapal je jako vnihi hlas, ktery
¢loveéka vede. Aristoteles rozliSuje teoreticky a prakficozum. Prakticky
rozum je rozum, ktery se pohybuje v prostoru otazlgo mam kon&‘ Vv
etické souvislosti nazyvame tento rozungdmim. Vyznamny keg’ansky
autor Tomas Akvinsky rozliSuje &tomi conscientiaa synderesisSynderesis

je swdomi, pokud poznava nejobegsi zasady spravného jednani, conscientia

je aplikace mravnich zasad na konkrétiipad.

Snad nejznéwjSi pozdjSi predstavitel filozofickych myslitél, ktery se zabyva
swdomim je Immanuel Kant. V knize ,nauka o ctnostedlapsal: ,Kazdy
clovek méa svdomi, shledava, Ze je pozorovadakym vnitnim soudem, jenz

mu hrozi a vnukd mu Uctu. Tato moc, je2m bdi nad zakonem, nenico, co
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si samclovek podle libosti dava, ale je tdka velena v jeho bytost. Kke je
sice rozkoSemi nebo rozptylenim ohlusit nebo ugpatikoliv se mu vyhnout,

casem zasifjde k solg, procitne a tu uslysi ten strasny hlas

Zamyslete se:

Premyslejte chvili nad svym vlastnimedamim. Jakym zjgobem se vaSe
swdomi ozyva? Mate jistotu, Ze Vas vede spraelate mravni usudky,/gd
tim, nez zénete jednat? Ozyva se VaSeédmi, kdyz jstedto ucklali Spatne?

Jak na to reagujete?

Nyni se jest podivame na vys¥leni pojmu sedomi blize. Provedeme-I€no
nedobrého, fizeme mit Spatné &domi. Na druhé strarje dobré si usdomit,

Ze ani sedomi nemusi byt neomylné, i pod jeho vlivemizeme druhym
lidem ublizit. Rikladem mylného domi miZe byt jednani teroristy, jenz je
ve svém stdomi geswdcen, Ze je jeho svatou povinnosti zabijet. Lze uveést
obvyklejSi gipad. V &Zném Zivok se miiZze stat, Z€lovek zmeni své nazory a
své divejSi preswdcéeni povazuje za omyl. Jinym problémem je @hluSeni
swédomi. Pokud nam sidomi iika, Ze nemamec¢jaky ¢in udklat a my ho

opakovag délame, s¥domi se p&ase nize gestat ozyvat.

Zkuste se kratce zamyslet nad tim, zda mgtakou oblast v Zivet kdy jste
své s¥domi tzv. undkeli. Lze to dak napravit?

Swedomi zahrnujétyii komponenty:

1. Poznani pivodu a vyznam norem Pokud ¢lovék nezna jednotlivé
spole&enské normy, ssdomi se neozve. Problémuie byt také to, kdyz je
norma v rozporu s&sinovou spolénosti. Rikladem mize byt di¢, které je
vychovavano, Ze krast je normalniuspb obzivy. Jeho gdomi, Ze krast se

nema, se nemusi ozvat.

N

AN




22 Etika jako ¥decké disciplina

2. Hodnotici moment. Je to schopnost posuzovat vlastimy a zandry a
schopnost ubranit se nespravnym formam jednanic¢ltyeh psychiatrickych
poruch niizecloveék ztratit schopnost posuzovat vaznost vilastgich.

3. Emocionalni komponenta Je to ¥domi povinnosti, litosti, pokani.
Obsahem emocionalni slozkyeéslomi je obvykle strach, b&zepocit viny a
studu.

4. Snaha o napravu

Pro zdravotniky je ssdomi dilezity ukazatel. Doke vyvinuté a zdrave
swdomi je znamkou jejich profesionality. Zdravéedomi slouzi takovému
¢loveéku jako vyzva k pozornosti, aby si dokazalédomit, jaké ma jeho
jednani celkové aspekty (souvislosti) a zda je mteokontextu v souladu s

jeho sekdomim, jinymi slovy, je-li mravné.

Ukol:

Vzpomaite si na Bjaky svij skutek v posledni dah kdy Vam vasSe ssdomi
fikalo, Ze jste udlali néco nespravéia zkuste zhodnotit vSechayii faze (viz
poznani ivodu norem, hodnotici moment, emocionalni kompanesitaha o
napravu). Ukol si fipravte pisem& na pednasku. Nyni si odpézte na

nésledujici otadzky:

Ozvalo se VaSe &omi je&¢ pred tim, nez jste skutek vykonali a vy jste ho
.neposlechli“?

Podle jakych norem jste vaSe chovani hodnotili?

Jaké emoce jste potom prozZivali? Zjednali jsteraép nebo jste situaci

predli?

Shrnuti kapitoly

» Etika je wda o mravnosti. Je s¢ésti filozofie a to praktické. Teprve ve
dvacatém stoleti se osamostatnila jako svébytozdiicka disciplina.

* Predmttem zkoumani je chovani a jednani lidi mezi selbospkE i k
ostatni piroc.

WM Wt

* NejbézrejSi metodou v etice je diskuse a jeji technikowargnt.
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* Mezi nefasgji pouzivané etické teorie ve zdravotnictvi ipat
utilitarismus, deontologie, etika ctnosti a etickfativismu.

» V etickych diskuzich vzdy vychazime z tzv. mravngiedporozunani,
jehoz dilezitou sodasti je schopnost rozpoznani noremgdsni,
dobrovolnost, odpasdnost a socialniietel.

Kontrolni otazky a ukoly:

[ —

. Jak byste definovali etiku?
. Cim se zabyva zdravotnicka etika?

. Jak by jste vysitlili pojmy: deontologie a utilitarismus?

2
3
4. Kteti recti filozofové ovlivnili vyvoj etického mysleni?
5. Ve kterém stoleti se stala etika samostatnou filokou disciplinou?
6. Co rozumite pod pojmem mravnigolporozunni?

7

. Co je gedmétem zkoumani etiky a jaka je metoda etiky?
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2 Etické principy v pé ¢€i o €lovéka

V této kapitole se dozvite:

historicky vyvoj etickych princip (judaismus ateg’anstvi),
etické principy keg’ansko-judaisticke tradice,

sourasné etické principy zdravotnické etiky,

vyznam pojmu autonomie pacienta,

problematiku informovaného souhlasu.

Po jejim prostudovani byste néli byt schopni:

znat historickou souvislost vyvoje etickych princip p&i o ¢loveka,
vyswtlit zakladni etické principy a jejich aplikaci goaxe,
vyswtlit rozdil mezi osobni a fyzickou autonomii,

pochopit vyznam informovaného souhlasu.

Kli¢cova slova kapitoly: Autonomie, beneficence, etické principy,

Hippokratova pisaha, informovany souhlas, judaismusiesanstvi,

nonmaleficence, povinna ta@nlivost.

Privodce studiem

V této kapitole se podivame na to, jak se histgrigkvijely etické principy v
zdravotnictvi. Mravni k&eny zdravotnictvi v Evr@pa Severni Americe (tz
zapadni mediciny) ovlivnilysit zakladni proudy: Hippokratovska tradice,
judaismus a keganstvi, o kterych se zminime. Dale seczame na sotasnou
etiku a jeji principy prvniho a druhéh@du. Podrobgji se zminime zejménal o
principu autonomie. V této kapitole Vagka prvni korespondeéni ukol.
Nezapomi&e ho vypracovat a odeslat v daném terminu. Nadmut této

kapitoly budete poebovat asi 3 hodiny.

(4%

=




26 Etické principy v pé o ¢loveka

2.1 Historicky vyvoj etickych princip U

Jednim z prvnich historickych zdtojzdravotnické etiky jeHippokratova
prisaha Vzhledem k tomu, Ze se jedna o eticky kodex, pods se na ni
podivame v kapitole 4.

Mravni kareny Iékdstvi Evropy a Severni Ameriky vychazejk¥egs’anstvi.
Patatky vyvoje Keganstvi jsou Uzce spjaty s judaismem. MySlendghto
naboZenstvi stoji v zakladech nasi kultury, mnobénbty, které zastavame,
maji zdroj zde. Bkladem niiZzeme uvést Gctu ke kazdému jedinci, Uctu k
Zivotu a Uctu k pravd

V lékarskych principech vychazejicich z nabozenské vewidy dana vyssSi
autorita nezlovek (Buh) a jejim gikazanim jsou mravni principy ptideny.
Principy jsou odvozeny z Bible a z dalSiho Zidovekénebo kes'anského
uceni. Judaistickou ifleg’anskou tradici spojuje Pismo Svaté starého zakona
(¢ast Bible). Tim Ize vysitlit podobné pistupy k mravnosti a moralce. Rozdil
mezi judaismem aikg’anstvim neni v fijimani Boha a jehoiikazani, ale v
piijimani JeziSe Krista, kteréhdde’ané povazuji za Spasitele, zatimco Zidé na
piichod svého Spasitele dostekaji.

2.1.1 Judaismus

Zatimco etické zasady plynouci z Hippokratoviisahy jsou formulovany
lékari a ukeny pouze pro léke, Zidovska |ékiska etika je pewhzakdensna v
bohaté tradici Zzidovského Zakona, jehoz nejpov@amiuwcimi jsou rabini.
V driveéjSich dobach byli mnozi Iékanejprve rabini. Lékiska etika je tedy
zasazena do mravniho zéakonggahujiciho Iékaky kontext. Je srozumitelna
vSem. Pokud se v lékstvi vyskytne zavaiisi eticky problém, je jeheeSeni

ponechandlovéku vzdlanému v zakoh

Judaisticka lékimké etika vychaziipdevsim z Tory @ knih MojziSovych) a
Talmudu (souhrn z&kladnich kodexykajici se chovani a jednéni Zidovskych

véticich).

Prvni Zidovska lékaka fisaha jeprisaha Iékae Asapha(3. - 7. stoleti n.l.) a
piipomind biblické desatero. Obsahuje tyto zasadyudete zabijet, nepodate
Zere lektvar s cilem vyvolat potrat, nebudete touZitkpdsné Ze¥ nebudete



Etickeé principy v pé o ¢loveka 27

odhalovat tajemstvi, kter& vam nejsouéisna, nebudete brét aplatky,
nezatvrdite sva srdcdidi chudym a pdaebnym, nebudete nazyvat dobro zlem

a zlo dobrem, nejpdete cestodaroctju.

Vyznamnou ukazkou Zzidovského pohledu na igka je i tzv. Modlitba
Maimonidova, ktera je v etické literate velmi ¢asto citovdna. Zajemci si
muzZou pFeCist plny text této modlitby Zidovského |ékaped navitvou

nemocného. BylaiploZena z Hebrejského rukopisu 12. stoleti.

.................. Nadchni mne laskou k mémhnina k Tvym tvaim (Boze). Nedovol, aby mne
2|zez po zisku, touha po sldva po obdivu pekazely v mém zasinani, podvadz jsou to
nep‘atelé pravdy a lasky k lidstvu a mohou vést natéee velkém Ukolu pé o blaho Tvych
tvori. Zachovej p sile mé ¢&o i mou dusi, aby byly /ipraveny radosté pomahat a
podporovat bohaté i chudé, dobré i zlé, faele stejd tak jako gatele, Win, ar’ v trpicim

vidim vzdy pouze lidskou bytost. @vmou mysl, aby mohla rozpoznat to, co se samo
predstavuje, a aby mohla pochopit to, co jesftepnné nebo skryté.rAeselze ve vithi toho,

co je viditelné, ale nedovol, aby si osobovala sgmasebe mit moc wtto, co nenize byt
vidéno, jelikoz uvazené a neité jsou hranice velkého wimi p&e o Zivoty a zdravi Tvych
tvori. Dej, & nejsem nikdy roztrzity./Azadné mysSlenky nerozptyluji mou pozornosizid
nemocného a nenaruSuji mou myal jpjim tichém uvazovani; nebeelka a posvatna jsou
pozorna pemysleni, nutna k zachovani Zivatzdravi Tvych tvair

Zarud, aby moji pacienti @i ve mre a v mé urni diveru a aby nasledovali mé pokyny a
rady. Odstra z jejich stedu vSechny Sarlatany a vSechilig Gsluzné gibuzné a vSedouci
opatrovniky, lidi hrubé, ki¢ nadug ma‘ nejmoudejSi zardry naSeho ueni a ¢asto vedou
Tvé tvory ke smrti.

Ar ti, kdo jsou mougjSi nez j4, mne cfjt zdokonalit a potit; ar moje duSe witné nasleduje
jejich vedeni, jelikoz nesmirny je rozsah Tvého énim Kdyby mne vSak kéarali domyslivi
hlupaci, pak & laska k mé profesi érzoceli vi¢i nim tak, az éstanu vytrvaly bez ohledu na
vek, post, dobré jméno, jelikoz vzdani byvedilo nemoc a smrt Tvym tuim.

Naplk: mou duSi mirnosti a klidem tehdy, kdyz hymuji kolegové, hrdi na 8y vek, cheli
odstavit anebo by se mi posmivali a gmali mne s pohrdanim.fAtoto je pro mne vyhodou,
porevadZ oni znaji mnohoewi, 0 nichz ja nic nevim; dej vSak, aby mi jejictogance
nezpisobila bolest. Nehboni jsou stéi a st&i neni panem v ovladani svych vasni. Yigg
doufam, Ze dosahnu vysokéldhwna této zemi,ied Tebou, vSemohouci BozZe!

Dej, abych byl se vSim spokojen, s vyjimkou velkfethosti v mém povolani. Nedogusby
mne rkdy napadlo, Ze jsem jiz dosahl dostateh wdomosti, ale ra mi uctlit silu, ¢as a
snahu, abych si vzdy své znalosti rim&l. Nebd I€ka'ské urdni je velké, ale pa#n cloveka
se vzdy Wze zvtSovat.

VSemohouci Boze! Ty jsi mne vyvolil ve svém midostdi, abych dohlizel nad Zivotem a smrti
Tvych tvofi. J&4 se nyni buduémovat svému povolani. Podemne v této velké Uloze tak,
abych byl prosggny pro lidstvo, pafvadz bez Tvé pomoci ani ta nejmersi veuspgje.

Nyni se vratime k Zidovské etice a v§ime si jeji principy. Zidovska etika
stoji na jas#é formulovanychetickych principech:
e posvatnost a ubtojnost lidského Zivota, nebaloveék je stvden k
Bozimu obrazu,

e povinnost péovat o zdravi,
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* nekompromisni odpor k péam a iracionalnim Zjsohim I&eni,
» rigidni kodex hygienickych pravidel a dietetickyopateni,

» kodex sexualni moralky.

Dale byly velice pevévelenény zadsady Zivotniho stylu- hygienické navyky i
navyky v mimdadnych situacich (nemoc, narozeni, smrt). Zidé jsaké
nejwetsSimi zastanci prava na ZzZivot a mni@pustji jakékoliv kompromisy.
Absolutre zavrhuji euthanasii, asistovanou sebevrazdu iapotiVyjimkou
jsou hlasy w#kterych liberalnich rabih schvalujicich provedeni potratu v
piipadt t¢Zkého poskozeni plodu nebo vipad znasilni. | zde je vSak
zdivodréni opg'eno o snahu zachranit psychické zdravi Zeny. Dakgaci
jasrg formulovano, Ze jestlize Zena, dokonce i v okamzdorodu, ma zivot
ohroZujici ¥Zkosti, rozkouskuje se plod v ni odstiaim Gdu za adem (jeli to
potreba), protoze jeji zivot méargdnost ped jeho Zivotem. Jestlize vSak jiz
jednou \tSi casti (rekteri tikaji hlava) vystupuje z rodidel, néwe byt
posSkozen, jelikoz nefiieme odlozit jeden Zzivot k¥ druhému. Nechat
zahynout matku zacélem zachrany nenarozenéhodwditby Zidovsky zakon

povaZoval za neobhajitelné znéseni Zivota.

DalSi pozoruhodnosti je, Ze Zidé nestavi na pravalehnapovinnostech V
dnesni dob je to neobvyklé. Tvid se kodexy prav nemocnych,
hospitalizovanych, umirajicich. U Zidge to naopak, jednoztiaé se formuluji
povinnosti a zavazky. Desaterdedstavuje seznam desetiikdzani a ne
souhrn lidskych prav. Bohatému je podle zakotikagano, aby pomahal
chudym, chudému nenfipnano pravo, aby Zadal bohatého. Stegk je leka
povinen pijit a zachréaovat nemocného. &5i diraz je kladen na povinnost
lékare |&it a slouZit neZ na pravo pacienta bytdB. Povinnost pg@vat o své
zdravi je hodnota i dneSni spé&testi. Jste to vy, kdo mate zodgdnost za to,
zda mjdete k Iéké nebo ne. Resto se mizete setkat, zejména ékterych lidi
starSi generace, stgirvavajicim nézorem totality, Ze g o zdravi je

zélezitosti statu (tzv. narodni zdravi).
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2.1.2 Kfestanstvi

Kieg’anstvi vzeslo z judaismu. Jak jsme siijgkli Zidovska a keg’anska
moralka se v podstatnychk&aech shoduji. Keg’anstvi je v pimém spojeni s
naSi historii a ovlitovalo mysleni bezpragtdre jeS€ v nedavnych
generacich. My se zatfime pouze na hlavni principy léls&é a zdravotnické

etiky vychazejici z fe’anstvi, zejména katolictvi a vy&dlime si je:

1. Princip spravcovstvi. Lidsky Zivot pochazi od Boha doveék je pouze
jeho spravcem a nikoliv jeho vlastnikem. Z tohonglypovinnost se o zdravi

starat a kultivovat je. To zahrnuje povinnost citrané zdravi a vyhledattas

zdravotnickou p& pii obtizich. | v pipact opotebovani svéhoéla (nag.
nadneérnym kouenim, jidlem¢i pitim) se chovdme neeticky proti tomuto

principu.

2. Princip posvatnosti a nedotknutelnosti lidského Zigta. Clovék sam
nema pravo rozhodovat o svém Ziofe bez vyhrad odsuzovan potrat (za
okamzik pd&éatku Zivota je povaZzovano @eti), asistovana sebevrazda i
euthanasie. Diskuze jsouimoustny pouze u prodluzovani Zivota pomoci
techniky. Podle tohoto principu veSkeré aktivityerné smdtuji proti Zivotu,
jsou hodny zavrzeni, neboprestupuji nejen BoZzi zakon, ale naruSuji i

spol&enské vztahy.

3. Princip totality a integrity (terapeuticky princip). Tyk& se pravidel,
jakym zpisobem je mozné zasahovat do Zivotafnagipad chirurgickych
zakroki. Casti &la existuji vzdy pro dobro celku a mohou byt odejynjen
tehdy, kdyZz nemocny organ ohroZuje celdo.t Problém vyvstava ip
transplantaci orgdn od Zivych déaré. Pivodni negativni stanovisko bylo
zmenéno. Dnes mizZe byt darovani provedeno za spihuritych podminek,
jako je informovany souhlas darce, o&enrizika a olsti darujiciho, pokud je

motivovano laskou k bliznimu a snahou pomaoci.

4. Problematika sexuality a rozmnozovanilLidska sexualita nefiie mit za
cil pouhé uspokojovani Zadosti, musinsplat dva hlavni &ely: plozeni a
vychovu dti a laskyplné spojeni v rdamci manzelského svakzkdtud prameni
negativni postoj k fedmanzelskym a mimomanzelskym sexualnimigtykk

manzelské na¥te i homosexuakt Podle dogmatickéhorés’anského teni se
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tyto dva hlavni Gely nemohou vzajen#nodclovat. To je divod, pr@ katolici
odmitaji unglé oplodréni a antikoncepci (krotn prirozeného planovani

rodicovstvi), nebé ¢lovék nema pravo rozhodnout o daru Zivota.

5. Princip dvojiho efektu. Tento princip je velmiasto citovan p reSeni
etickych dilemat dneSnich dnV uritych pripadech mohou z dvojiho jednani
vzejit dva efekty — pozitivni a negativni {&i miZze mit negativni &inky).
Proto se formuluji podminky, za nichZz je mozné psivin, ktery ma i
negativni efekt:
* hlavni¢innost je sama o seéldobra,
e piimym zanmdrem jednajiciho je efekt dobryfipemz Spatny efekt neni
podporovan, @jiz jako prostedek nebo jako cil,
» dobry efekt neni docilen prastinictvim Spatného, ktery z akce vyplyva
jako sekundarni, nebo nanejvyse jako paralelnéktafdobrému,
» pozitivni efekt pevazuje nad efektem negativnim, nebo je akespeny,
* aktivita, ktera ma i negativni efekty, nége byt v dané situaci nahrazena

jinou, bez &¢chto efeki.
Priklad:

Pokud chceme nemocnému uighutrpeni, poddvame mu morfium, tim
utlumime bolest (pozitivni efekt), ale navodime yiawa riskujeme dalSi
komplikace (negativni efekt). Kazdyipad je nutné posuzovat individuéla
zvazit vySe zmieéna pravidla. Stejnym ifkladem niize byt thotna matka,
kterd onemocni z&em. Ma |ék# predepsat antibiotikum a riskovat poSkozeni
plodu anebo nechat odeznit ez I€by s rizikem poskozeni ithba i

budouci) matky a nasledipak plodu.

6. Princip svobody a odpo¥dnosti. Byt svoboden neznamena moZznost
uskut&novat svobodnu ®i ve vSem. [lezité je zvaZzovani svych vlastnich
skutki nejen ve vztahu k sébale i k jinym lidem. Absolutni svobodatiie

veést k nasili a ke konflikim. Kazdy projev svobody je spravny jen tehdy, je-li

zaloZen na myslence odpminosti.

7. Princip spolefenstvi a vzajemné pomociK dosazeni spot@ého dobra,
Zivota a zdravi spotmosti Ize dojit jedit skrze dobro individuélni. Kazdému

kdo pomoc a podporu pebuje, je teba vyjit vstic. Z toho vyplyva povinnost
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vzajemrt se respektovat a uznavdistbjnost jinéhaloveéka. Cirkev zakladala
jiz od stedowku domy pro nemocné a chudé, hlasala pomoc a rdédastvi

tém nejubozejSim.

Kieg’anska |ékeska etika je v salasnosti protivahou moralnimu relativismu
souwasného stta. Uvedené principy se tykaji nejen I&ksi, ale i zdravotni
p&e, tedy celého zdravotnictvi a jsou aktualni takiesSni dob.

2.2 Soucasné etické principy

Americti autai Beauchamp, T.L. a Childress, J.F. ve své knilka'ské etice
z pohledu sotasného liberalismu popsaityii zakladni principy sowasneé
lékaské, zdravotnicke i oSetvatelské etiky. Auth se domnivaji, Ze tytotyfi
principy budou {jimani vSemi bez ohledu na kulturu, nabozZenstvi
filozofické mysleni. Principy jeieéba vzdy respektovat, pokud se neobjevi
n¢jaky vyznamny dvod, ktery by nad nimiigvazil a ktery by ospravedinil
jejich nedodrzeni. Prvni dva principy byly zndm¥ 7 etiky Hippokratovskeé,
druhé dva principy byly sice nové avSak v modernizchtnénych podminkach
velice dilezité. Tyto principy byly geneseny i do Evropy &igreSeni etickych
dilemat mnozi diskutuji zcela v souladu s timto keyyén. Jedna se o tzv. o
principy prvniho ¥adu. Byly definovany také principy druhéhi@du, které

zahrnuji tzv. etiku vSedniho dne.

2.2.1 Etické principy prvniho  Fadu
Mezi etické principy prvnihéadu paiti:

1. Princip neSkozeni(nonmaleficence), ktery zakazuje ublizit, poSkoaibo

dokonce usmirtit jiné a je podporou znameého bibhck@ikazu nezabijes

Ma vztah k zasad, primum non nocefe- predevsim neskodit. Tento princip

byva ugednostiovan ed principem beneficence a vyplyva & mmezeni
autonomie kazdého vzhledem k dobru ostatnich. Kriéka'skych vykori je
treba také pamatovat ndéidad na unik informaci, které mohou také pacienta

poskodit.

Odborny termin pro poSkozeni pacienta téka se pouzivéatropatogeneze

Sorrorigenie znamena poskozeni pacienta zdravotni sestrou. iLéka
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zdravotnik niize poSkodit pacienta somaticky nebo psychicky. Fské
poskozeni souvisi s nevhodnym chovani zdravotnikge &astjSi. Dale
rozliSujeme posSkozeni umysiné a neumysiné (zanedismthani lidského
faktoru, nedbalost, osobnostni patologie, konflikty osobnim Zivat, v
zanestnani..). Zde vyvstava zakladni eticka otazKda,léka: ¢i zdravotnik
pravo na profesionalni chybu?‘S ni souvisi dalSi otazka a toMa
leka/zdravotnik sdit pacientovi, Ze se dopustil chybyZkuste si sami na

tyto otazky odpo¥dét. Odivodnste si swij nazor.

Jakopriklad principu neSkoéhi si uvedeme dvstiznosti paciefit

»Mij manzel byl v nemocnici operovan a naskedrek le'en prasky a
infuzemi, po kterych mu bylo SpatnP7i poslednim pobytu se jeho stav
upravoval a citil se podstatniépe. OSeujici léka® mu vSak svym nelidsky
zpisobem dinil ze Zivota pekloRekl mu, Ze ure, protoZze mu uz nelze pomoci.
Tuhle heizu murekl takovym hroznym ,nelidskym® &gobem, Ze mu &gobil
psychotrauma, které musici€ psycholog a psychiatr. Zdravotni stav se tak

mému manzelovi zhorsil, nespi,dda neji...."

~Jsemclenem Usgsné kapely, hraji na klavesové nastrojéi. st z koncertu

jsem byl napaden osobou, kterd mi poranila prsigvprruky. Vyhledal jsem
pé&i chirurga. Byl jsem gjat do nemocnice, kde jsem byl operovan. O tom, ze
mi do kosti bude davan drat, jserbec nevdel. Po operaci doslo k hnisani a
drat byl odstradén. Prst byl deformovany a v kloubu nehybny a stéle
hnisalo... Léka uznali své pochybeni. |7/@s dalSi operaci mam prst

deformovany. Mam omezen§ijem, protoZze nemohu hrat tak jakéwe....".

V druhém pipad pacient zadal nemocnici o finari odSkodgni, protoze
poskozeni ho omezilo ve v§lécné cinnosti. Ne vzdy je vSak nespokojenost
nebo stiznost pacienta opréma. K poSkozovani paciegnby nelo dochazet

ve zdravotni p& co nejmes.

2. Princip dobretinéni (beneficence), kteryipdstavuje pozitivni dimenzi
neskozeni: fedchazet poskozeni, odstoxat je a sotasré podporovat dobro,
tzn. €lesnou a duSevni pohodu a veSkery pkoBppro nemocného,cetns
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pomoci g uskute&novani jeho vlastnich plén VSechno tedy co &hme,
déldme pro dobro nemocného. Nad$enost musi byt vedena snahou prisp
nemocnému. Rizika é&ni nesmi fevySovat jeho finos (vzpomsate si na

princip dvojiho efektu).

3. Princip respektu k autonomii, tzn. respekt ke stavu nezavislého
samostatného jednéani bez zevniho owinin Kazdy ¢lovék je nejlepSim

soudcem svych vlastnich zéra a z4jmii. Je to forma svobodné aktivity, v niz

¢

jednotlivec uéuje zpisob svého jednani v souladu se svymi plany dlesvéh
vlastniho vyBru, svych preferenci, fani, hodnot a ide& Autonomie
piedpoklada schopnost nemocného zvazit a rozliShgigé alternativy a
uskute&nit svij vlastni plan. Tento princip je v stasném zdravotnictvi velmi

dulezity, proto se jim budeme jeéddale zabyvat v samostatné podkapitole 2.3.

Za zminku stoji to, Ze princip autonomietZe byt rkdy v rozporu
s principem neskaghi nebo dobréinéni. Jakopiiklad si uvedeme zkuSenosti

jedné sestry z JIP:

.Starala jsem se o0 vice jattevadesatiletou panpo tetim rozsahlém infarktu

myokardu, kterd éla zavedeny centralni zilni katétr a d@j rantibiotika,

adrenalin...., rdla také mdovy katétr, a jelikoz byla/pvedomi, ale odmitala

N
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jist, tak také nazogastrickou sondu. ProtoZe dest&echny tyto vstupy snazila
vytahnout, byla tlumena a kurtovana. A tato panérmrosila, & ji uz konéné

nechame urit..."“.

Zamysleni:

Zkuste se zamyslet nad uvedenou situaci, co bylbretto pro danou

pacientku? Jak byste aplikovali princip neSkadv kontextu jejiho fani, tedy

jeji autonomie?

4. Princip spravedInosti (justice), ktery ma souvislost s r@&talvanim

zdroji pro nemocné. Jedna séegevSim o roztlovani prostedki, dobra i

z&kZe a sluzeb. SnaZzime se najit odfbwa nasledujici otazkgam pridelit?

Komu pgidelit? Komu nejdiv? Komu ano a komu ne? Kolidasu ¥novat
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kterému pacientovi? Z&kladnim imperativem je, Ze rozhodnuti ma byt

spravedlivé. Mnohdy je to hledani a nalézani vysslibbra oproti niz§imu.

Jsou d¢ formy uplatiovani tohoto principu: kil pomoci srovnavani piatb
jednotlival nebo skupin lidi v ipact omezenosti zdréj nebo je dan uity
klic bez komparace. Problémy omezenosti Zdrgg zdravotnictvi jsou
negasgji uvadkny v souvislosti s problematikadealni a dostupné mediciny
Ve zdravotnictvi je ieba respektovat omezené zdroje, redlnou dostumnost
praktickou (omezenou) spravedinost. Kazdypvek kdykoliv a kdekoliv
nemiZze dostat p#, ktera je v souladu s nejnggimi poznatky ¥dy a
techniky.

Etické principy prvnihofadu jsou podle mémi jejich autod nezavislé na

etickych teoriich, které kdo zastava, a maji evidieplatnost.

2.2.2 Etické principy druhého  Fadu

K zakladnim etickym princiim pristupuji jeS¢ principy druhéhdadu jako je
pravdomluvnost, ntenlivost, ¥rnost, poctivost a wéryhodnost. Tyto
principy maji souvislost zejména s tzv. etikou vibd dne. O ndlenlivosti
jako ctnosti i jako povinnosti se zminime ve 3.it@p, nyni se zadtime na ty
zbyvajici.

Pravdomluvnost. Tento princip je definovan jako zavazikat pravdu, nelhat
a nepodvagt ostatni. V mnoha kulturdch byla plnd pravda povaha za
zaklad existencetyéry mezi lidmi. Pravdomluvnost je séasti respektu, ktery
lidem projevujeme. Lidé maji pravo znat pravdu, inga@vo na to, aby se jim
nelhalo, a aby nebyli podvé&d. Zdravotnici maji povinnost mluvit pravdu,
protoze kdyz tak r@ni ztraceji divéru pacient a tim se celkoy ztraci i
efektivita l&by. ZvlaStni pojeti pravdy ve zdravotnictvi je vuswslosti se
scklovanim diagnozy nevyditelné nemocnému pacientovi, havme o tzv.

pravdt na nemocriinim lizku.

Vérnost, poctivost Princip ¥rnosti a poctivosti je definovan jako povinnost
zustat \&rny svym zavazkm. Lidé zné ocekavaji, ze zavazky a sliby se ve
vztazich a smlouvach dodrzuji a nejsou bez vazrdEivodu poruSeny. V

kazdodenni praxi lékaneustale stoproceritnspoléhd na sestru. ¢, ze
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dusledré plni vSechny ordinace, podaregré ten |ék v davce, ktera je
ordinovana, Ze iesré¢ zn¥fi a pravdi¢ do dokumentace zapiSe fyziologické
funkce nemocného. Principémosti slihim se tyka i povinnosti chranit
daveérné informace. PoruSeni siije moralre akceptovatelné, kdyz by mohlo
jit o zavazné ohrozeni¢koho jiného. Fkladem takové situace the byt
nahlasSeni zneuzivani &i¢ nebo nakazlivé choroby. | tenkrat se informace
poskytuji pouze zdravotnické instituci a nikomuejmu a to s cilem chranit dit

pied Urazem nebo ¥&nost ged genosnou chorobou.

Aby zdravotnik astal svym zavazim veérny, nel by zvazit, kdy se dodrzeni
slibu pacientovi legitim& otekava a kdy nikoliv. Je nutné, aby daval sliby a
zavazoval se k&emu pouze v ifpact, Ze je mozné takovy zavazek na sebe

vzit.

Divéryhodnost je principem, ktery je pewn spojen s ofma principy
predchézejicimi. Aby byl zdravotnikudéryhodny, je nezbytné, aby byl @

pravdomluvny a &ny svym zavazkm. Krong toho se od & ocekava i

vstiicny pistup k nemocnému. V praxi jgeggme, Ze pacient, povaZuje za
duvéryhodného toho zdravotnika, ktery knmmu pristupuje vsticré a ne toho,
kdo voli odstup a zachovava tizivésemi nebo naopak kiynepromyslenymi,
nesouvislymi nebo povrchnimi vyroky. Proto déivéryhodnosti zahrnujeme i
charakteristiky kvalitni komunikace. émi jsou: spolehlivé informace,
srozumitelnost, vs¥icnost a takt. Praw schopnost komunikace a empatie u
sestry jsou z etického hlediska &ivymi vlastnostmi. Madme na mysli
piedevsim Bznou komunikaci, elementarnfigtup kéloveéku, ktery se nachazi
vV nouzi nemoci. Zdravotnici poskytuji pacientoviokghlivé informace,
podavaji je srozumitelnou formou, jsou tshé a taktni. Za naprosto
samoxejmé se povazuje pouzivani ,kouzelnych sieif jako: ,dobry den,
deékuji, prosim, nashledanou®. To plati pro vSechngsazdtnické profese.

2.3 Princip autonomie jako pravo pacienta

Je nutné si vysilit jeStt neékteré souvislosti s principem autonomie. V

souvislosti s autonomii se v odborné litefattiaké mluvi o tzvautorském

postoji. Autorsky postoj znamena@, Ze kazdy z nas je amtaeychéini. Za @

vSechno co #iame, musime nést zodpminost. Ale k tomu, abychom i ke své
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nemoci mohli pistoupit zodpowdné, potebujeme informace a partnersky
piistup ze strany zdravotrik tzv. dialog. Etické dilema ale nastava v
okamziku, kdy pacient neni schopen unést realitatdia je natolik zakotven v
mySlence byvalého (al€ast&éné i sowasného) rezimu, Ze medicina je
vSemocna. Proto je problém autonomie tak oZehaeyv®ichni oané jsou
schopni se autonomrchovat a stefatak ne vSichni zdravotnici jsou schopni
to zatim rozliSit. Stale se je¢Setkavame s projevy zavislého paternalismu a to
i u vSeobecnych sester. Typickymi vyroky, kter&d&v pro paternalisticky
postoj, jsou: Co byste se staral,edecku, my to tady uiame za vas"“, ,Tu
vcelicku (injekci)Vam posila pan doktor”, ,To V&s nemuasjimat, to je naSe
vec. Na mist je srozumitelné vysdtleni a nikoliv arogantni fedvacni

odborné pevahy.

2.3.1 Informovany souhlas

V kontextu |ékaéské etiky se tyka princip autonomieredevsim prava
nemocného na sebeeni, doloZzenéhinformovanym souhlasems veSkerym
dénim. JednoduSefieceno, pacient ma pravo na nazor a ten ma byt, ptkud
neni v rozporu se zakonem, zohl&dn pfi rozhodovani o kazdém
diagnostickém i l&bném zakroku. V Zadnémiipad vSak pravo na
sebeuteni neni mozno vytrhovat z kontextu jinych prav @vipnosti, jak
nemocného, tak zdravotnika. Lékaese plnou pravni zodp&nost za
pacienta a autonomie nemocného ma tedy jen omezenéosti. Informovany
souhlas je zalezitost léka Jedna se o pisemny souhlas pacientéebmgmci
diagnostickym vykonem nebo souhlas seazanim do studie. Souhlas
podepisuje pacient az po té, co je i@mnaiadre informovan a to i o rizicich
daného zakroku.

Aby mohl pacient vyslovit informovany souhlas, musit tzv. kapacitu
(kompetenci), tj. schopnost zpracovat dané infoemanyslet a rozhodovat
s ohledem na budouci néasledky. Vice se problematikddormovaného
souhlasu budeme zabyvat ve 3. kapitole v souviggatavnimi normami.

Az do této doby jsme mluvili o autonomii zejméngahledu mediciny. Je

nutné se podivat na tento pojem i z pohledu nété&kah profesi.
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2.3.2 Pojeti autonomie ve zdravotni pé ¢i

Autonomie v zdravotni [@je ¢asto spojovana s pojmghistojnost, sebelcta
a kladné zazitky z pé€e. Pokud mé byt tento princiggvzat do oSébvatelské
praxe, musi zdravotnik respektovat pacienta jakstajnou lidskou osobu,
ktera je zjsobila se rozhodovat podle svych nejlepSich #aaro i tehdy,
pokud povazuje pacientovo rozhodovani za nerozurddéavotnik by il
umoznit pacientovi zapojit se do rozhodovani vzjighise k jeho p& vzdy,
pokud je to moZné. Nerespektovani autonomie paxightp&ii je mozné
pouze tehdy, pokud:

e pacient neni schopen nebo ochoten wjatiekvatni rozhodnuti,

e prani nebo rozhodnuti pacienta je v rozporu se zakafigemocnénim

radem,

e prani nebo rozhodnuti ohrozuje svobodu nebo prayahipacieni.
Zahranéni odbornd literatura uvadi zasady, které je nyie&dravotni péi
dodrzovat:

e umozZznit pacientovi spolurozhodovat o své vlastii,pé

* nemanipulovat a nejednat s pacientem bez jeho aswhl

» poskytnout pacientovi vSechnyildzité informace nezbytné praioéni
rozumne volby,

* nezadrzovat informace od pacienta, které obsahefio jgFani a
rozhodnuti,

» respektovat jeho moralni hodnoty a rozhodovanigio s¢domi.

Nyni miZete spravé namitat jak respektovat autonomii u pacienta,yktemi
schopen vyjéiit své rozhodnuti ndfklad z divodu demence nebo be&zlomi.
Principem respektu k autonomii se zdravotnik tbariidit, pokud se jedna o
komatdzniho nebo dementniho nestiEného pacienta. V této situaci sestra

chrani ze své oJeivatelské role jeho prava a obhajuje zachovaniKictynu.

2.3.3 Fyzicka a osobni autonomie

Autonomii mizeme chapat ve dvou rovinach. Toto rdedi lze uplatnit
zejména v oSébvatelské p& o seniory, zdravoth postizené okany nebo

pacienty, kté& jsou zavisly na p# druhého.
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Fyzicka autonomie znamena schopnostlovéka byt soBstatny, sam
uspokojovat své ptby a zrealizovat své rozhodnuti. V anglické litgie se
setkavame s pojmenexecutional autonomy{provadsci autonomie). Ta fze

byt naruSenaipomezeni nebo ztr&fyzickych funkci.

Osobni autonomie (sebeuteni) pedpoklada schopnost seniora prastad
validni rozhodnuti a formulovat 8y vlastni plan zaloZzeny na osobnich
hodnotach. V anglické literatel se setkdvame s pojmendegisional

autonomy (rozhodovaci autonomie). Tatide byt naruSena vlivem ztraty nebo

omezeni mentalnich funkci.

Moznost uplaténi autonomie je spojena s pri@stim, které umaiuje nebo
neumo#uje autonomni chovani. Realizace pacientovi auto@oredy

predpoklada jeji akceptaci sestrou/zdravotnikem.

Pii oSetovatelské diagnostice je nutné zvaZovat schopnosbnamniho
chovani kazdého pacienta. Jednani sestry/zdrawothik potom nslo byt
ovlivnéno stup®m autonomie a nezavislosti pacienta. Pichaud diefithyfi

typy klienti:

1. Clovek je autonomni a nezavisly — pacient je schopeséserozhodovat a
sam uspokojovat sveé fFeby.

2. Clovék je autonomni, ale je zavislfipuspokojovani skterych zakladnich
potteb. Zde je nutné umoznit klientovi spolurozhodowatsvé péi,
nejednat za o bez jeho souhlasu, nemanipulovat hé&padré mu
poskytnout vSechny nezbytné informace pfiméni volby.

3. Clovék je nezavisly, ale neni autonomni. Pacient dokdsokojit své
potreby, ale patbuje byt veden.

4. Cloveék je zavisly a neni autonomni. Pacient nedokazeokggjp své
zakladni pateby a patebuje byt veden.

Mira pomoci zdravotnika se odviji od miry omezesdlmi nebo fyzickeé
autonomie. Pacient by dhzastat co nejdéle je to mozné setany v té
oblasti, kterou je schopen zastavaiklRadem niize byt pacient na invalidnim
voziku, ktery sice neni fyzicky sestainy, ale je schopen &lit své gani. Na
druhou stranu rize byt pacient s demenci, ktery neni schopen deodwwat,

ale je schopen se napbléci sam.
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2.34 Autonomie v zav éru Zivota

HasSkovcova upozauje, Ze v procesu umirani nelze vzdy uplatnit atativni

a neomezenou autonomii nemocnych. Pravo na s@&hduje odvozeno z
lidskych prav a je vazano zejména nistojnost a svoboduloveka. Zadné
pravo vSak nelze uplatnit bezhéava bez souvztaznosti. Absolutizovat
autonomni styl nemocného by znamenaloifitgmameé skutaosti, totiz to, ze
pacient pronaSi svaigni a soudy pod tihou své nesnadné situace. Princip
autonomie nelze jednozfr& preceiovat, ale ani poddé®vat. Zde je mozné
uplatnit tzv. smluvni (dohadovaci) model v nimz je vyslednéieSeni
rozumnym a kultivovanym kompromisem. Zdravotnici mgli respektovat
autonomii pacienta, a to zejména tak, Ze se s niapl domlouvat na
prioritdch a cilech p#®, nebudou mu upirat poZzadované informace a budou

respektovat jehoiani nebyt Iéen.

Shrnuti kapitoly

» Etické mySleni v |ékistvi a nasledhtaké ve zdravotnictvi ovlivnilyii 2

zakladni proudy: Hippokratovska tradice, judaisralies’anstvi.

« Zidovska etika stoji na jagnstanovenych principech, o zavaznych
moralnich otazkach rozhoduji také rabini. Zidé istev povinnostech. Ty
zahrnuji i povinnost p®vat o své zdravi. Jsou zastanci prava na Zivot a

jednoznéné se vyjaduji k otazkam eutanazie a interrupce.

» Evropské etické mySleni ovlivnilo takérdg’anstvi, které vzeSlo z
judaismu. Jednim z nejvyznasjgich etickych princip, ktery je

aplikovan i v dnesni dalge princip dvojiho efektu.

* Souasné etické principy ideme rozdlit na principy prvniho a druhého
fadu. Principy prvnihofadu jsou: dobr&@néni, nesSkodni, respekt k
autonomii a spravedlnost. Principy druhéhdu souvisi s etikou vSedniho

dne a jsou to: pravdomluvnost, dahlivost, ¥rnost, poctivost a

davéryhodnost.
Kontrolni otazky a ukoly: ‘)
1. Jaké jsou z&kladni etické principy plynouci z jsdau? o
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2. Co je to princip dvojiho efektu a jak byste ho pliali do praxe?

3. Vyjmenujte sodasnéctyii etické principy prvnih@adu a vysytlete jejich
vyznam.

4. Jaky je rozdil mezi fyzickou a osobni autonomii?

5. Co je to informovany souhlas?

Korespondertni tkol 1:

Zopakujte sictyti zakladni etické principy a vysilete je svymi slovy. Zkuste
ke kazdému principu uvéstjakou zkuSenost z VaSi vlastni praxé, &
pozitivni nebo negativni. Naixlad jestli jste byli svdky poSkozeni pacienta
nebo vy sami jstedpk pacienta poskodilitauz fyzicky nebo psychicky. Vase

zkuSenosti napiste, vSe v maximalnim rozsahu 2ypid.
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3 Pravni normy v etice

V této kapitole se dozvite:
* souvislost mezi etikou a pravem,
* nejdilezitejSi pravni normy ve zdravotnické etice,
» problematiku sdlovani informaci ve zdravotni pié
* vymezeni dive vyslovenych fani zdkonem,

e problematiku povinné niénlivosti ve zdravotnictvi.

Po jejim prostudovani byste néli byt schopni:
e orientovat se vsaasnych pravnich norméch v souvislosti se
zdravotnickou etikou,
» Objasnit vztah mezi etikou a pravem,

* vyjmenovat prava pacieinplynouci z pravnich norem.

Kli ¢ova slova kapitoly: informovany souhlaslegalita, living wills, povinna

mic¢enlivost, revers, pravo.

Privodce studiem
V této kapitole si nejprve vystlime, jaky je rozdil mezi etickou a pravni
normou. Seznamime se s nggFitejSimi pravnimi normami, bez kterych se
zdravotnicka etika neobejde a to: Listina zakladrgtav a svobod, Umluva |o
lidskych pravech a biomedigna zakon¢. 372/2011 Sb. o zdravotnigh
sluzbach a podminkéach jejich poskytovani. Daleusteme zabyvat vybranymi
pravnimi normami ve zdravotnické etice, jako jeéledani informaci
pacientovi, povinna mnienlivost, pravo na informovany souhlas &ive

vyslovené pani. Této kapitole snujte @i studiu mimdadnou pozornost. Na

jeji prostudovani budete gebovat asiit hodiny.

3.1 Vztah etiky a prava

Ackoliv se v etice zabyvamergdevsim mravnimi hodnotami a normami, je
treba upozornit na to, Ze jeikteré z nich mohou stat samostatdastji je to

tak, Ze jsou vdsném nebo vzdalé€gim vztahu k pravnim normam, které je
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tieba bezpodmie¢ respektovat. ¥hovat pozornost vztdim mravnich a

pravnich norem je proto nezbytné.

Kazdy zdravotnik by se & seznamit se zaklady zdravotnické legislativy s

darazem na pravni odpsanost. Nyni si ukdzemeckieré zakladni rozdily

mezi pravni a mravni normou:

Legislativa piedstavuje jen minimum moralky. Do zakona lIze igvést
jen ustanoveni, které odrazeji jednagnakonsenzus. Tam, kde je mozné

podle situace uplatnifiznareSeni, nelzed@kavat oporu v zakeén

Pravni normy vychazeji z jednozn&nych postulati (nerespektuji

dilematickeé situace), mravni postulaty respektilgrdatické situace.

Ne vzdy se pravni norma shoduje s normou mravniJako piklad si
muzeme uvést uzakeéni interrupce i pro neohrozujicitipady nebo
dokonce v pipadt zdravého déte i matky. Eticka norma rozho&mema
»Jasno“ v tom, co je jednozriaé spravné a co nikoliv. Magkolik strategii
a nakonec zalezi na naSem moralnim postoji a sniySiak se
rozhodneme. Pravo takové problémy, pagep zakona, niesSi. Nekdy
vznika chybny dojem, Ze jestlize j€¢ao dano zakonem, musi to byt také
etické. Tento naivni nazor vytkid popularni pedstavu, Ze prosté
podrobeni se z&konieSi také etické normy. Je sarf@mé, Ze v
n¢kterych otazkach se etika a pravo shoduji, zakanyaji urcita prava a
svobody. V mnohaifpadech mze zakon profecit hodnotdm, na nichz

I L

silng Ipi nemal&ast populace,detrg zdravotniki.

Zakon zaruc¢uje minimalni standardy nebo kritéria a vynucuje je
prostednictvim sankci a trast Na druhou stranu etika néie byt

vynucena.

Zakon a etika se mohou navzajem posilovatZakon chrani proti
nespravedlnosti a zafidje prava. Etika vyZzaduje, abychom jednali podle
zasad, kter&asto esahuji povinnosti dané zakonem. Zakon poskytuje
urgita prava, tykajici se informovaného souhlasu netitenlivosti, ale
silnA empatie k pacientovi a jeho autonomiiizen rekoho vést k
dobrovolnému roz&éni €chto prav az za z&nzakona.
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Na z&¥r na zamysleni uvadim 2000 let stary vyrok Senecy:
»CO0 nezakazuje zakon, zakazuje stud.

Myslite, Ze plati tento vyrok jeStv dnesSni do#? Nyni se zagiime na

s

nejdilezitéjSi pravni normy, bez kterych se v etice neobejdeme

3.2 Listina zakladnich prav a svobod

Listina zakladnich prav a svobod je normou nejvyE@ivni zavaznosti a je
soutasti Ustavniho géadku CR. U néas vstoupila v platnost dne 16.12.1992.
Predpokladam, Ze jste se jiz v minulosti s Listin@kladnich prav a svobod
setkali. Listina zakladnich prav a svobod vymezm@kladni prava, ktera
mohou byt aplikovana doiznych oblasti lidského Zivotacetn: zdravotni
p&e. Zakladnim praveroveéka jemit sva prava, distojnost a rovnost

»Lidé jsou svobodni a rovni vistojnosti i v pravech. Zakladni prava a
svobody jsou nezadatelné, nezcizitelné, nepiteinié a nezrusSitelri§(clanek
1).

»Kazdy je zpsobily mit sva pravaclanek 5).

,Kazdy ma pravo, aby byla zachovana jeho lidskatanost, osobntest,

dobra pov¥st a chraino jeho jméno(¢lanek 10).

Z ¢lanku 1, 5 a 10 jednozéi plyne, Ze vSichni pacienti, ale také zdravotnici
maji stejnd prava a povinnosti. Pravo riatdjné zachazeni ma jak pacient, tak
zdravotnik.

Clanek 6 piznava kazdému jedincpravo na Zivot* a ochranu Zivota jipied
narozenim Nikdo nesmi byt zbaven Zivota. Jakakoli formaaeatie je tedy
nezakonna. Pravo na Zivot a ochrana Zzivotadpnarozenim se stava
prednttem etickych diskusi v souvislosti s interrupci.SNa@ravniiad chape
lidsky Zivot od 12. tydne¢hotenstvi. Do této doby si Zenaibe sama
rozhodnout, jak s nim nalozi. K problematice inipoe se vratime v paté
kapitole.

DalSim pravem plynoucim z Listiny zakladnich prawswwbod je pravo na
ochranu ped neopravnénym zasahovanim do soukroméhoa rodinného

Zivota a naochranu pied neopravinym shromadovanim, zvéejiovanim
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nebo jinym zneuzivanimidaji o své osob. O povinné mienlivosti se

podrobrji zminime v dalSim textu.

Poslednic¢lanek 31 piznava pravo na ochranu zdravi ,Obcané maji na
zaklad® verejného pojisini pravo na bezplatnou zdravotnicpé na zdravotni
pomicky za podminek, které stanovi zakomady byste mohly namitnout,
pro¢ platime reguléni poplatky ve zdravotni pé piestoZze mame pravo na
poskytnuti zakladni zdravotni & zdarma? Odpéd na tuto otazku bude

prednmétem dalSiho dkolu.

Ukol
Zkuste vyhledat na internetu politické diskuseclanky, které se vazou

k tomuto tématu. Vytvide si swij nazor a pokuste se opmlét na danou

otazku.

3.3 Umluva o lidskych pravech a biomedicin &

V disledku pokroku biomediciny v poslednim desetilatiista na celém st
obava, Ze bude pokrakzneuzivano i v neprosgh lidské bytosti. Jiz v roce
1991 Parlamentni shromaid Rady Evropy vydalo dopotani k gipraw
Konvence o bioetice, v niZ byd&a byt vytykena vSechnaidezita opaiteni
nezbytna k ochranlidské distojnosticlovéka a zékladnich prav jedince v
souvislosti s aplikaci biologie a mediciny. Na tepbiadu let pracoval®idici
komise pro bioetiku, ktera vypracovala etické miamm jez ma byt
respektovano v pravniradu signatéskych zemi. Podle svych diitek pak
mohou v ®kterych oblastech stanovit pravidla podrgbm prisngji. Umluva
byla prijata v roce 1996 vyborem minigtiRady Evropy, v roce 1997 byla
piedloZzena vSenglenskym zemim Rady Evropy s dopéenim, Ze se k ni
mohou pipojit. Ratifikovat ji mohly téz staty, které nejs@leny uvedenych
spolé&nosti jako Kanada, Japonsko, USA. Konvence vstauml vSeobecnou
platnost potée, kdy ji ratifikovalo 5 statz toho 4&lenské zer Rady Evropy.

Za Ceskou republiku byla Umluva o lidskych pravech anbedicir
podepsana 24.6.1998, ale ratifikovan byla az reaaoce 2001. Jeji ratifikace
ParlamentenCeské republiky znamena, Ze se stala jednim z fdavrdkor
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zem® a nejvy3sim zdravotnickym zakone@R. Znamena to, Ze pokud je
n&jaky ¢esky zdravotnicky zakon v rozporu s Umluvou o ligdk pravech a
biomedicig, je pro ® nadlazena a prawn zavazna prayv jmenovana

konvence. To jeil/od, pr@ je pro nas tato umluvaitkzita.

Umluva se zabyva otazkami, které velmi Gizce sowsvisdskytovanim tebrs

preventivni pée. Jeji &2iSt leZzi zejména ve sfé ochrany lidskych prav a
svobod ve chvili, kdy se osoba dostava do kontadduzdravotnickymi
sluzbami. Odbornici se snazili nalézt shodu v zhkleh pravidlech pro
ochranu prav lidského jedince v oblasti biomediciMuseli se vyhnout
nékterym témaim, v nichz nemohlo byt dosazeno shody {napchrana
embrya, potraty a euthanasie)fefto Umluva vyrazn prispéla k rozvoji

lidskych prav a svobod a to zejména tim, Ze ulogitduvnim stranam, aby

chranily distojnost a osobnost vSech lidskych bytosti.

Odborné pracovni skupiny nyni navazuji na uvedeokuchent a vytvieji
protokoly s podrob¥Simi smnernicemi pro specifické oblasti mediciny
(transplantace, vyzkum na lidskych jedincich, gémaetarmonizace pitevnich

piredpidi, ochrana dat ve vztahu ke kod@&mu zdravotnimu pojisni, aj.).

Ukol:

Vyhledejte Uplné zni ,Umluvy o lidskych pravech a biomedi&fn na

internetu, pectéte si ho a najéte, kde a jakym zjsobem Umluva mluvi o:

» souhlasu osob v begdomy s Iékéskym zasahem,
» souhlasu s Iékakym zakrokem udi a u osob s duSevni chorobou,
» sclovani informaci o zdravotnim stavu,

e zpasobu provagnhi vyzkumu naloveéku.

3.4 Zakon o zdravotnich sluzbach

Zakon ¢. 372/2011 Sb. o zdravotnich sluzbach a podminkgggtch
poskytovani (dale jen zakon o zdravotnich sluzbgehjednim z hlavnich
z&koni ve zdravotni p& a v roce 2012 nahradil dlouholety zak&n20/1966
Sh., o zdravi a @€ lidu. Nyni byl zakon o zdravotnich sluzbach jikr&t
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novelizovan a to zemami 167/2012Sb., 437/2012 Sb. a 66/2013 Sbh. Zepohl
etiky je tento zékon velmiddezity. i studiu se zawfime pouze na oblasti,

které s etickymi normami nejvice souvisi a to praaeient.

3.4.1 Prava pacient G

Novy zakon o zdravotnich sluzbach seimme o pravech pacieita rozstuje

je. Kromg prav pacient, které jsou uvedeny v etickém kodexu je pro
zdravotniky zavazné respektovat prava pagielsiné zakonem. Jejich znalost
by pro vas mila byt samoiejmosti. Uvedeme si je zkracedle paragrafu 28

zakona o zdravotnich sluzbach.

Zakladni prava pacienti:

» Poskytovani zdravotnich sluZzeb pouze se souhlaserara.
» Poskytovani zdravotnich sluzeb na odborné arovni.

* Pravo na Uctu, istojné zachazeni, ohleduplnost, respektovani samikro

pii poskytovani zdravotnich sluzeb.

 Pravo zvolit si poskytovatele zdravotnich sluzebipgdré si vyzadat

konzultani sluzby od jiného poskytovatele.

* Pravo na ngtrzitou gitomnost zdkonného zastupce, fippt osoby

uréené zakonnym zastupcem u nezletilych nebo isstplych osob.

* Pravo na fitomnost osoby blizké nebo osobyemé pacientem, nenarusi-

li pfitomnost échto osob poskytnuti zdravotnich sluzeb.

e Byt predem informovan o ceén poskytnutych zdravotnich sluzeb

nehrazenych neb&@sté&né hrazenych zdravotni pofidvnou.

e Znat jména zdravotnickych pracoviik piimo z@&astrenych na
poskytovani zdravotnich sluzeb. Znat jména ostiprgvujicich se na

budouci povolani, které jsodifpmny (tedy studeny.

e Odmitnout pitomnost osob, které nejsou na poskytovani zdréstotn

sluzeb pimo z(astrény a osob fipravujicich se na budouci povolani.
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e Prijimat navst¢vy ve zdravotnickych #Z#&enich s ohledem na gv
zdravotni stav, v souladu sJmim fadem, a to zjpobem, ktery

nenarusuje prava ostatnich padient

e Prijimat duchovni p& a podporu od duchovnich cirkvi a ndbozenskych
spolenosti registrovanych €R zpisobem respektujicim prava ostatnich
pacienti. Duchovni sluzbu nelze odép v piidé ohroZeni pacienta na

Zivoté nebo vazného poskozeni zdravi.

» Poskytovani zdravotnich sluzeb v co nejghé@mezujicim prosedi i

zajiseni kvality a bezp& poskytovanych sluzeb.

* Nezletily a nezfisobily pacient ma pravo odmitnouditpmnost osob, ktera

ho tyra, zneuziva nebo zanedbava.

Jis€ si vzpominate n&ast textu o autonomitlovéka. Pokud ne, tak se ke
studijnimu textu v druhé kapitole vte. VSechna vySe zmina prava

vychazeji z pravaloveéka na respektovani jeho autonomie.

Jiz na odborné praxi seuXete setkat stim, Zeckteti pacienti nebudou

souhlasit s vaSi dgasti na zdravotni P& PrestoZze to komplikuje fipravu
zdravotniki na budouci povolani, jéeba toto pani respektovat.

3.5 Vybrané etické problémy v pravnich normach

351 Sdélovani informaci o zdravotnim stavu

Jednim ze saasnych etickych i pravnich problémmaSeho zdravotnictvi je

sklovani informaci pacientovi.

Nejvice diskutovanym problémem ve vSech zemich rgblpm sdlovani
informaci nevyléitelné nemocnému pacientovi s rémivou prognozou.
Tento problém seasto vyjaduje otazkou:Pravda nebo lez na nemoc¢nim

lizku?Nejdiive se vSak podivame na tento problém v obecné&ovi
V Umluvé o lidskych pravech a biomedigife vélanku 10 uvedeno:

.Kazdy je opravin znat vesSkeré informace shronia¥ané o jeho zdravotnim

stavu.Nicmé# prani kazdého nebyt takto informovan je nutno respeilkt

N
AN
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Pokud je to v z4jmu pacientaybe ve vyjiménych pipadech zakon omezit

uplatreni prav.”

Z toho jednoznéné plyne, Ze pacient ma pravo znat vSechny informpakud
si to peje. Mohou vSak existovat dité situace, kdy Iékamize rozhodnout

jinak, ty zakon jiz pesr¢ nespecifikuje.

Z&kon ¢.372/2011 Sb. o zdravotnich sluzbach uvadi povini®rmovat
pacienta srozumitelnym zpisobem a vdostate&fném rozsahu o jeho
zdravotnim stavu a individualnim ¢gbném postupu. Dale palmoznit
pacientovi klast otazky vztahujici se ke zdravotnimu stavu &bk Zakon
vymezuje rozsah poskytovanych informaci a uhogg pacientovivzdat se
podani informace o svém zdravotnim stavupripadré urcit, které osob ma
byt podana (hlava I, 8 32, ods. 1JaRi vzdat se prava na informace ri¢m
byt respektovano pouze vipact infekéni nemoci v souvislosti, s niZide byt

ohroZen Zivot nebo zdravi jinych lidi.

U nezletilych a nezpisobilych osobma pravo na informace zakonny zastupce
a pacient, jeli pmérene a volre vysgely (hlava |, 8 31, ods. 5). Zadrzet
informaci o zdravotnim stavu nezletilého nebo nped¥né osoby frize Iéka
pouze tehdy, pokud je podeni, Ze se tato osoba podili na tyrani nebo

zneuzivani.

Z vySe uvedeného vyplyva, Zprvni by nel byt informovan o svém

zdravotnim stavu pacient(pokud si to nefgje jinak), s vyjimkou nezletilych
a nesvépravnych osob. Pacientizm dale ufit osoby, které mohou byt
informovany o jeho zdravotnim stavu. Pacientize také vyslovit zakaz
poskytovani informaci jakékoli oséb(hlava I, § 33, ods. 2). Zaznam o

vyjadieni pacienta je s@asti zdravotnické dokumentace.

Priklad

Do nemocnice fichazi pacient (muz, 42 let), ktery je Zenaty. Shaedkou

vSak nezije a bydli u svéripelkyné. P pfijmu pacient dava souhlas
s podavanim informaci zgnktera je jeho fitelkyni. Déle vyslovi zakaz
poskytovani informaci manZzelce. Léka ostatni zdravotnici musi jeho

rozhodnuti respektovat a to i po smrti pacienta.nkédka ma pravo na
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informace pouze vifpac, Zze by v souvislosti s nemoci manzela mohlo byt

ohrozeno jeji vlastni zdravi nebo Zivot.

Pokud pacientneni schopen pi prijeti uréit osobu, které mohou byt
scklovany informace, maji pravo na informace osobyK#i Podobna situace

by tedy byla v tomto ffipad feSena jinym zjisobem.

Ptiklad:

Do nemocnice jeifvezen v bezédomi pacient (muz, 42 let), ktery je Zenaty

S manzelkou vSak neZije a bydli u svétgkyné. Pacient neni schopen

vyslovit souhlas s podavanim informaci druhé ésoltomto gipad ma

N

AN

pravo na informace osoba blizka, tedy manzelka.

Dale se podivAme na specifika poskytovani inforrogeécient s nepiznivou

diagnézou.

3.5.2 Sdélovani informaci o nep Fiznivé diagnoze

Obecr o problematice sdovani nepiznivych diagnéz hovdme jako o
pravdé na nemocnénim lazku. Rici & nefici pacientovi pravdu na
nemocnénim lizku je otazka, kterou se lékazabyvaji od pradavna. V
n¢kterych dobach se o tomto problému velmi hileo jindy byla tato otazka
odsouvana do pozadi, neb@ednotné pravidlo postupu nelze nikdyegrE
stanovit. Jiz v prvni kapitole jsme si ukazali,stanovit co je dobro neni vzdy
posuzovano stefn Lez je omluvitelna jen tehdy, jestlize ji lid€akavaji a
pocitaji s ni. Jestlize jsou vSakgswdceni, Ze je jim zjevovana pouze pravda,
stava se takova to sougditfecena lez skutmé jedem.

Pravdivé informace maji vztah k etice umirani. Nerjen otdzka Iéke, je to i
véc pacienta; vzdyo ntho se jedna. Kdo jiny nez on byhioyt informovan o
svéem zdravotnim stavu? Odhalena pravd&enpacienta uklidnit, dZe ho
povzbudit, nize ho osvobodit. Smrti kéhlidské slasti, radosti, ale i strasti a
ponizeni a v rovié télesného utrpeni, jemuZz byva umirajici takékdy

vystaven, a tim se stava vykoupenim. Smrkenbyt dovrSeni Zivota, spasenim
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jedince, ale mize byt chapana také jako zfemi nedosazenych hodnot. Je
proto nutné zaujmout k této otazce postoj, niketijozna&né zobeaujici. Je
nutné diskutovat o tomto problému, ktery stapmize bytieSen jen konkrétnim
lekarem a konkrétnim pacientem ve zcela konkrétni a alemmtelné situaci a

vztahu.

Podivame se nackteré dilezité pravni a etické normy, které se k tomuto
problému vyjaduji. Stanovisko Umluvy o lidskych pravech a bionuéol
jsme si jiz uvedli vy3e. Eticky kodeXeské lékegské komory povinnost
informovat pacienta pojima zase taktg:ékas je povinen nemocného
srozumitelnym zjsobem odpaine informovat jeho nebo jeho zakonného
zastupce o charakteru onemenn zamysSlenych diagnostickych a@dBnych
postupech d&etre rizik, o uvazované prognéze a o dalSictileditych
okolnostech, které ¢éhem I€eni mohou nastat.”“Zadrzeni informaci o
negiznivé diagn6ze nebo prognoze je mozné individudlndjmu nemocného
dle uvahy a ssdomi Iékae. V €chto ipadech by rél Iékaf, pokud nemocny

neuckil jinak, informovat rodinné Pslusniky pacienta nebo osoby jemu blizké.

Dle zakona 372/2011 Sb. o zdravotnich sluzbadizemléka v nezbytr
nutném rozsahinformaci o diagn6ze a prognézadrzet, pokud se domniva,
Ze by mohla zfsobit pacientovi Ujmu a to pouze tehdy, pokud pag®Eimo

nezada o vyslovnou a pravdivou informaci.

V kontextu platnych pravnich noremu#eme ftici, Ze definitivié skortila
doba, kdy pacient informovan nebyl nebo zisi@dt&né informace, zatimco
rodina déla ,vSechno®. Jak jsme si jiziive tekli, pacient ma pravo
nesouhlasit se stbnim informaci rodi& nebo rkterym jejim ¢lenam. Toto
pravo musi byt vzdy bezpodmimg respektovano, a to i tehdy, kdyz je
uplatreno Ustri. Léka by se ngl vzdy nemocného dotazat, zda $&jp nebo
nepgeje, aby byla informovana rodina nebo komu jinémajirbyt informace
piedanyci naopak nefedany. Je mozné tolerovat téZ postup, kdy je pacien
pouze seznamen s rozhodnutim tékaformovat rodinu. Vyjimky je mozné
uplatnit tam, kdy zdravotni stav pacienta je takmya Ze souhlas nebo

nesouhlas neni mozné ziskat.
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P scklovani nepiznivych zprav je jina povinnost a poslani sestgstatnich
zdravotnickych pracovnik a jina lék#e. Redstavitelé nelékakych obo#
nejsou opravéni nikomu informace o nemocnych podavat, a to &jblizSim
piibuznym. Zvladt se pak nikdy nevyslovuji o nalezech, diagn6zenwéii
stavu a prognéze nemoci. Nepodavaji ani zdantigzvyznamné informace
telefonicky, jestlize si nejsou bezk jisti, Ze jich nebude zneuzito. Jsou jisté
vyjimky, kdy volajiciho s ufitosti poznaji a snazi se v dobrélivusnadnit
kontakt s pibuznymi pacienta. Dnes se zavadi praxe domluvehgshl, které
rodinni @isludnici gi telefonickém kontaktu stuji a které o¥iuji jejich
totoznost.

Je vhodné, aby ostatni zdravotni¢ddli, jak byl pacient i jeho pibuzny)
informovan a mohli pak svym vhodnym chovanim fék@ pisobeni podpit.
Casto se stava, Ze paciatpiibuzny pacienta se dotazuje naijszdravotni
stav sestry nebo jiného zdravotnika — nelékdo je mnohdy zjsobeno tim,
Ze léka dosud rodinu neinformoval. dddy je &elné odkazat rodinu na
piislusného |éki@, jindy je vhodné poskytnout alespdaliléi informace.
Zdravotnici by ndli byt zdrzenlivi a vazit date obsah, fpadre i dosah svych

slov.

Nelékasky zdravotnik tedy musi respektovat své omezemépktence. M

by ale vzdy rozurt podstat véci a ve spolupraci s Iékam nemocného a jeho

rodinu na rozhovor ffipravit. Také po rozhovoru mohou s pochopenim a

znalosti ¥ci celou zalezitost ,doladit. Neni vyjindaé, Ze se pacient a jeho
rodina potebuji na vSechno zeptat j&Sgednou, Ze si poebuji sdlené
informace o¥iit, utridit a vyvodit z nich praktické zéwy. Je bezpodmiresé
nutné, aby lékiai ostatni zdravotnici mluvili stefnnebo podob® a navzajem

spolupracovali.

Ptiklad:

Negativni zkuSenosti se&dvanim informaci si ukazeme na dvou vypoich

pacientek:

1. Do nemocnice jsem nastupovala na gynekologické&ledd na operaci

cysty vajéniku. ... Po probuzeni z narkdzy mi bylo¢kmho, Ze jsem na

M4
AN
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chirurgii, a nasledh potom, Ze jsem tha rozsev a Ze se bude patrat po
stroze mi oznamil: BohuzZel potvrdila se naSe obava. Mate nador v
Zaludku. Zitra pojedete na Karlak si domluvit dal&feni. A vam je
atechou, Ze jsme na toripli véas" KONEC. Odchod.Spadl mi swt. |
bezboznik se obraci k Bohu... Probihd minutova saindazem. Proc¢ ja
vitbec? Za co? Co bylo Spath Co bych jegtn¥la stihnout?Bezvyznamné
je VSE... pl&, zoufalstvi. Zvonim na sestru. 8kgm musim mluvit. FiSla

s broZzurou o chemoterapii. Nechcidist, chci s rekym mluvit!!!  SlySim
jen: ,Budete se k&t na onkologii jako jini na énim nebo na chirurgii:
Ale to prece tak NENI!!! Chci mluvit znovu s pringm. Pry prac? Opst
stroze — v Praze vam to vysh. Bulim. SpravedInost neni. To je hrozné.

Odpowd’ sestry: ,Jo teprve bude hrozné...“.

2.,Vim, Ze to jde rychle, vim, Ze zém Ale to neni to nejhorSi. To nejhorsi
je, ze kdyz jsem v nemocnici, takegle mnou vSichni utikaji. fifde
vizita, vSichni pokyvaji hlavou a mizi. VZzdya uz bych se jich ani na nic
neptala — z toho maiji asi n&fgi strach. A ja bych jen cHa, aby si mne

alespa trochu vSimli, zastali se mnou chvili jako s jinymi pacienty.”

Z uvedenych fikladi vyplyva, Ze mnohdy nejde jen oésehi informace, ale o
poskytnuti pacientovi ptgbné opory, byt mu na blizku a nebat se s nim
komunikovat. K tomu je zapimbi vytvait si vlastni postoj k problematice
smrti a umirdni aifjmout smrt jako sotést lidského Zivota.

3.5.3 Pravo na informovany souhlas

PrestoZe jsme o informovaném souhlasu jiZ Hidve druhé kapitole, vratime
se k tomuto problému v kontextu platnych pravniciem. Dle Umluvy o
lidskych pravech a biomedicinze poskytnout zdravotni fi¢ a to od platnosti

této Umluvy v roce 2001, pouze se souhlasem pacient

~Jakykoli zdkrok v oblasti p& o zdravi je moZno provést pouze za podminky,
Ze k@mu dotend osoba poskytla svobodny a informovany souflaso
osoba musi bytedemiadre informovéana o éelu a povaze zakroku, jakoz i o

jeho disledcich a rizicich.”
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Poskytovani zdravotnich sluzeb se souhlasem vymezaké zakon o
zdravotnich sluzbach. Souhlas musi Isgtobodny a informovany (byla

podana pacientovi informace). Pokud pacmohihita vyslovit souhlas wini o

tom pisemné prohlaSeni (revers)Pacient nize také sij souhlas odvolat a to
pouze tehdy, pokud nebylo zapato provadni zdravotniho vykonu, jehoz
pieruSeni mze zpisobit vazné poskozeni zdravi nebo ohroZeni Zivatéepta.

Jestlize pacienhemiZe s ohledem na sy zdravotni stawyslovit souhlas
s poskytovanim sluzeb, vyZaduje se souhlas osobglané pacientem, neni-li
takova osoba, souhlas manZela nebo registrovanafhinepa, neni-li takova
osoba nebo neni dostupna, souhlasémdripadre jiné osoby blizké.

U nezletilych pacienfi je nutné zjisovat nazor na poskytnuti zdravotnich
sluZzeb podle fimérené rozumoveé a volni vySipsti a wWku digte. Tento nazor
musi byt zohledén jako faktor, jehoz zavaznost fista Uungrné s wkem a
stuprém volni vysglosti nezletilého pacienta.

Bez souhlasuze hospitalizovat pacienta pouze pokud:

e soud ulozil ochranné ¢éni formou izkové pée,

* je ndizena izolace, karanténa nebaieléi podle zakona o ochran
vefejného zdravi,

* je podle trestnihdadu nebo okanského soudnihidu ndizeno vySaeni
zdravotniho stavu,

» ohroZuje sebe nebo své okoli a jevi znamky du§eenichy nebo je pod
vlivem navykoveé latky,

* jeho zdravotni stav vyZaduje poskytnuti neodklagéde a zarovie

neumo#uje, aby vyslovil souhlas.

Nezletileho pacientalze hospitalizovat bez souhlasu zdkonného zastighee
tehdy, pokud je podézni na tyrani zneuzivani a zanedbavani. Neodkladnou
zdravotni péi Ize poskytnout bez souhlasu zakonného zastupké,dokud se
jedna o sluzby nezbytné k zachtativota nebo zamezeni vazného poskozeni

zdravi pacienta.

Pokud je pacient hospitalizovany bez souhlasu, mznfuto skuténost
poskytovatel zdravotni gé do 24 hodin soudu.
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Zamysleni:

Rémska rodika hodla kratce po porodu opustit i sétHin zdravotnické
zaizeni, kde porod praihl. Jako dvod uvadi nutnost @é o partnera a ostatni
déti. Rodicka ani di¢ nejevi zadné zdravotni problémy. Dle metodického
pokynu MZ miZe byt novorozenec propet do domaci p& nejdive 72
hodin po porodu. i#sto chce rodka podepsat revers (odvolat souhlas
s hospitalizaci) a odejit dam s di€tem. Ma |léka* respektovat pravo Zeny na
autonomii nebo pravo die na jeho ochranu?

Zkuste si sami na tuto otazku odpdét dle vaSeho moralnihorgs\wedceni i

dle platnych pravnich norem. Sp&té se k gipadu vratime i vyuce.

3.54 Dfive vyslovena p Fani
Institut dfive vyslovenych fani byl zakotven v naSem pravntédu jiz od roku
2001 a to v Umlu¥ o lidskych pravech a biomediéinTehdejsi zakon o zdravi
a pe&i lidu toto pravo vice nespecifikoval. Jedinou mogth bylo dopedu
nesouhlasit s posmrtnym asftbm orgaf a vyjadit sviij nesouhlas (tedyigni)
do Narodniho registru osob nesouhlasicich s pogmrodErem. Ke znéné a
k roz§feni moznosti tive vyslovenych fani doslo v roce 2012 sijtim jiz

vySe zmhovaného zakona o zdravotnich sluzbach.

Pacient nize pro pipad, kdy by se dostal do takového zdravotnihoustag
kterém nebude schopen vyslovit souhlas nebo nesouhlagposkytnutim

zdravotnich sluzelipto pirani vyslovit piredem.

Na zaklad zakona o zdravotnich sluzbachidze byt respektovano pouze
takové pani, které bylo &inéno na zaklad pisemného paieni pacienta o
dusledcich jeho rozhodnuti, a to Ié&m oboru vSeobecné praktické I&itai,
u nehoz je pacient registrovan, nebo jinym &8gtim |ékdem v oboru

zdravotni pée, s niz dive vyslovené fani souvisi.

Diive vyslovené fani musi mit pisemnou podobu a musi byt iepat Gedrs
ovérenym podpisem pacienta. Pacienize W&init diive vyslovené fani téz
pii prijeti k hospitalizaci do zdravotnického Z&zeni nebo kdykoli v gitbéhu

hospitalizace a to pro poskytovani zdravotnich etbuzaji$ovanych timto
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poskytovatelem. fni je uvedeno do zdravotnické dokumentace s ppdpis

pacienta, zdravotnického pracovnika &dka.

Diive vyslovené faninelze respektovapokud:

* nabada k takovym postam, jejichZz vysledkem je aktivni apobeni smrti,

* od jeho doby doSlo v poskytovani zdravotnich slugeakovému vyvaoiji,
Ze |ze divodre predpokladat, ze by pacient vyslovil souhlas,

* jeho splini by mohlo ohrozit jiné osoby,

» nem¥l poskytovatel zdravotni gé drive vyslovené fani Kas a jiz zapéal
takové zdravotni vykony, jejichz r@ruSeni by vedlo k aktivnimu
zpasobeni smrti,

* jde o nezletilého pacienta nebo pacienty zbavergaplosti k pravnim
ukonim.

Moznost dive vyslovenych fani vyvoldva wadach odbornik mnoho
etickych diskusi. NiZete si zkusit vyhledat na internetlénky k tomuto

tématu a zkusit zaujmoutgyostoj k danému tématu.

355 Zachovavani ml ¢éenlivosti

DalSim etickym problémem ve zdravotnictvi, ktery ye@adn v mnoha
pravnich i etickych normach je zachovantemlivost. Tyka se léké i vSech
zdravotnickych pracovnik Skut€nost, Ze lékai sestra i ostatni zdravotnici
pomki o vSem, atem se doz&déli z ist nemocného nebo v souvislosti s jeho

lé¢enim, posiluje dvéru pacienta ve zdravotniky i zdravotnickéizani.

Historicky nejstarSi je pojeneékai'ské tajemstvipodle Hippokratovy fisahy.
Lékaiské tajemstvi je etickou normou, ktera byla po dépataleti dodrzovana Qg
h

Podminkou pro prolomeni g@nlivosti bylo gani pacienta komu, kdy a co m

byt s&tleno. Postupem doby se &nil zpasob, jakym je poskytovana zdravotni
p&e, a doslo k vyraznému rozvehi zakladniho terapeutického vztahu mezi
lekarem a nemocnym. V roce 1952 byla provedena noveiz&&terych
zdravotnickych z&kah a byla ustanovenaovinna miéenlivost Od tohoto
roku ¢esky pravnitdd pojem lékiské tajemstvi jiz nezna. Rozsah prolomeni
mic¢enlivosti je SirSi, nez u tajemstvi, kdéighdzelo v Gvahu pouzeigni

nemocného.
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PoruSenim povinné méenlivosti miZze byt poSkozen nejen pacient nebo
ob¢an gichazejici do styku se zdravotnickou instituci, iatelravotnik. Pokud
poskytne informaci (ndaprodirg, Ze pacient byl propudt na propustku nebo
vyplni stereotypni formulabez wdomi pacienta), kterou nepovaZuje za
osobni, niZze se stat i@dmitem soudniho stihani. Je proto nezbytné, aby se
pracovnici ve zdravotnictvi seznamovali s celousébtou oblasti povinné

mic¢enlivosti také ve vlastnim zajmu.

Povinna mikenlivost je uloZzena zakonemd. 372/2011 Sb., o zdravotnich
sluzbach: Poskytovatel je povinen zachovat povinnowemlivost o vSech
skutenostech, o kterych se d@édvl v souvislosti s poskytovanim zdravotnich

sluzeb.”

Povinna mtenlivost ma sij vécny rozsah, personalni rozsakiasovy rozsabh.
Zdravotnicky pracovnik je povinen dodrZzovattenlivost vi¢i vSem. Povinna
micenlivost se tyka takovych informaci, u kterychzedomnivat, Ze nemocny
nema zajem na jejich zkggnéni. Nejedna se jen o vlastni léglky nalez,
piipadré diagnézu. Obsah a rozsah informaci musi byt vymezetebou
duveéry obtana ke zdravotnickym pracovidik. Povinna mienlivost plati i
vaci jinym zdravotnickym pracovnikn. Neékteri se domnivaji, Zze kterykoliv
zdravotnik stejné zdravotnické instituceiza mit gistup do zdravotnickeé
dokumentace pacienta. Mezi zdravotnickymi pracoyniieplati povinna
micenlivost pouze za té situace, kdy se sf@epodileji na vySébvani ¢i
|é¢eni pacienta a kde je peba zajistit navaznost. NedodrZzeni povinné
mic¢enlivosti mezi zdravotniky, kiese spolén¢ nepodili na I&b¢ pacienta, je
negasgjSi zpisob porusovani povinné denlivosti. Co s¥ii pacient jedné
seste, nikdy by teba néekl druhé. Jeho tvéra tedy nesmi byt zklaméana.
Sestry se museji n&iti si vzdjemrt sctlovat jen to, co je v zajmu pacienta.
Tento zdjem je vazan na efektivitu diagnostickéhé¢ebného nebo

oSetovatelského procesu.

Léka i dalSi zdravotnici nejsou vyvazani z tohoto z&wazani kdyz zmni
zamestnani nebo odejdou daichodu. RoveZz amrtim nemocného nezanikéa

povinnost podrZet vidiérnosti skuténosti kryté povinnou néenlivosti.

Povinnou miéenlivost Ize prolomit :
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se souhlasem pacienta,

v ptipad® tzv. oznamovaci povinnosti (hlaSeni na pwjidy, matriku,
socialni zabezgeni atd.),

pii slovani udafi nebo jinych skut@nosti pro pakeby trestnihatizeni

zpisobem stanovenym pravniniigalpisy upravujicimi trestiizeni.

Nesmime zapomenout ani na to, Ze povinnotienlivosti jsou vazani také

studenti, kt& vykonavaji praxi ve zdravotnickémizzeni. K Uniku informaci

muze dojit také na facebooku. Proto ndejujte zZadné informace o

pacientech na internetové sititeBtoze neuvedete jeho jméno, mohl by ho

nékdo podle ostatnich informaci identifikovat.

Shrnuti kapitoly

Pravni normy vychazeji z jednozimgch postulat a ne vzdy musi byt ve

shod s normou mravni.

Mriviw s

>3

Listina zékladnich prav a svobod, Umluva o lidskyphavech a
biomedicir a zakort. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbéach.

Zdravotni péi v CR lze provadt pouze se souhlasem pacienta. Bez
souhlasu pacienta lze prowfddravotni pé& pouze za podminek, které
stanovi zakon.

VSichni zdravotnici jsou vazani povinnou dahlivosti. Nesmi stlovat
Za4dné informace o pacientovi, 0 kterych se dd&v v souvislosti se
zdravotni péi.

Kontrolni otazky a ukoly:

1.
2.
3.

Jaky je rozdil mezi etickou a pravni normou?

Kdo mé& pravo poskytovat informace o zdravotnim stgacienta,
diagndze a prognoze?

Za jakych podminek fize byt poskytovana zdravotnigeebez souhlasu
pacienta?

Co je to dive vyslovené fani a jak niZze byt vysloveno?

Kdy je mozno prolomit povinnou ignlivost?
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4 Etické kodexy

V této kapitole se dozvite:
* obsah a zakladni principy Hippokratoviigahy,
* rozdil mezi pravni a etickou normou,
e nejdilezitejSi ceské i mezinarodni etické kodexy,
* vyznam etickych kodex

e cile prav pacierit

Po jejim prostudovani byste néli byt schopni:

vyswtlit principy plynouci z Hippokratovyigsahy,

znatéeske etické kodexy,

pochopit jejich vyznam pro praxi,

« vyjmenovat prava pacieinv CR.

Kli ¢ova slova kapitoly: eticky kodex, Hippokratovaifsaha, Nadace kik,

prava pacierit, Zenevsky slib.

Privodce studiem

V této kapitole se seznamite s wngditejSimi mezinarodnimi aceskymi
etickymi kodexy. Zminime se o nejstarSim etickataxkoa to Hippokratav
prisaze. Uceskych etickych kodése @i hlubSim studiu zadite na ty, které
se tykaji vaseho oboru. Ostatni jsou pro vas dalire: \étSi pozornost
budeme #novat etickym kodéxrn pro pacienty (Pava pacieht Charta pray
hospitalizovanych di). V této kapitole vageka druhy korespondemi Gkol.
Na zvladnuti této kapitoly budete pathovat asi 3 hodiny.

Etické normy ve zdravotnictvi slouzi jako navoadyysdopordenim chovani a
jednani, které je Zadouci v rozmanitych profesioitél situacich. Soubor
etickych norem se potom nazyeéicky kodex Nejvice etickych kodex ze

vSech povolani zeme nalézt pravve zdravotnictvi. Spoteym znakem
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etickych kodex je univerzalisticky charakter. V praxi to znamené,by ngl
byt kazdy eticky kodex vyuzitelny v co néfgi mie a pro co neptsi paet
zWastrenych. Snahou tedy je, aby existovala jasna a a&eat#lna pravidla.
Etické kodexy jsou tedy dopareni, navody a rady a vyzyvaji zdravotniky k
ur¢ité form¢ chovani a jednani. Jsou vzdy koncipovany tak, aélgyly v

rozporu s pravni normou.

4.1 Hippokratova p Fisaha

Za nejstarSi eticky kodex je povazovana znama Hagtova isaha.
Navzdory tomu, Ze byla napsana v gdaldvno minulé, je v kruzich odbornych

i laickych doposud ifijimana. Obsahayjsou rekteré pasaze jizipkonany, ale
obecny akcent na profesni mravnosgstava platny. V dnesni déhe pojem
.Hippokratova pisaha“ c¢asto pouzivan nebo I|épe také zneuzZivan, v
nejrizngjSich souvislostech. Zastiji se jim ti, ktéi stavkuji, steja tak jako ti,
ktefi stAvkovat neclifi. Cituji razné vyroky, které fisaha wbec neobsahuje a
ty jsou pak uvéehy jako motta novinovyckilanki. Piipomeneme si proto jeji

obsah i poselstvi, které z ni vyape a které by ®lo oslovovat i nas.

Nez se podivame na vykladigahy, nejprve se kratce zminime o Hippokratovi
(460 - 370 p. n. .). Byl tofecky Iékd z ostrova Kos (v Egejském i o jeho
Zivoté toho neni moc znamo, jen to Ze pochéazel zigiéarodiny. Historikové
se fou, jestli vSechna pojednani pochazéjimm od ®ho nebo od jeho Zék
Prisaha je vSak spojovana s jeho jménem a jeji textakladnim historickym
zdrojem etického medického mysSleni tzv. zapadni iohegd Abyste
Hippokratow piisaze pi vykladu rozundli, prectéte si jeji givodni text.

.Prisaham pi Iékai Apollénovi a Asklepiovi a Hygieii a Panaceii &ip/Sech bozich a
bohynich, jez beru za&lky, Ze budu plnit podle svych schopnosti a poddes Gsudku tuto
prisahu a smlouvu:

Budu povazovat toho, ktery mne dgidtomuto un@ni, za rovnocenného svym rééin a budu
Zit svij zZivot v partnerstvi s nim; bude-li mit pebu pe#z, rozdlim se s nim o gydil; budu
se divat na jeho potomky tak jako na své bratryugské linii a budu je dit tomuto uréni -
budou-li si gt byt tomuto deni, a to bez odeny a bez smluvni listiny; peldim se o pedpisy,
Ustni instrukce a o vSechny ostatédlemosti se svymi syny a se syny toho, kteradih a s
Zaky, ktéi podepsali zavazek a slozillipahu dle Iékéského zakona, ale s nikym jinym.
Budu aplikovat dieteticka op@ni pro dobro nemocnych podle svych schopnosttbe pyého
Gsudku; budu je chranitpd posSkozenim ad Kivdou.

Nepodam nikomu smrtici latku, i kdyby ji ode mndakaa ani nikomu tuto moznost
nenavrhnu. Podoknhnepodam Zehabortivni prostedek. Vcistote a posvatnosti budu /&zit
Swij Zivot a své uéni.
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Nepouziji noze, dokonce ani ne u lidi trpicich kayele ustoupim ve pro&gh tch, ktei se
zabyvaji touto praci.

Navstivim-li kterykoliv #m, pijdu pro blaho nemocného a budu prost jakékoliv &a
nepravosti, vesSkeré zlomyslinosti a obzél&gxualnich vztahar se Zenami nebo s muzi, se
svobodnymi nebo s otroky.

Cokoliv uvidim nebo uslySim vigehu l&‘eni, dokonce mimodéni v pohledu na Zivot lidi, to,
co se v zadnénvipadl nesmi §it mimo dim, vSe si necham pro sebe; wztlych se musel
stydt o tom mluvit.

Jestlize splnim tuto/fsahu a neporuSim ji, mohu mit z&euno, ze se budu radovat ze zZivota a
z ungni a ze budu éh a prosluly mezi vSemi lidmi na vSechiagy, které fjdou; jestlize ji
vSak porusim a buduisahat falesg, a je opak toho vSeho myméleim.*

V prisaze se setkavajfi todcklené smlouvy: 1) smlouva s bohy, 2) smlouva
mezi lékadem a ditelem a 3) smlouva mezi lélem a nemocnym. My se

zametime na druhou &dti smlouvu.

Z druhé smlouvy jeiejmé, Ze Hippokrates neoposhivzajemnou Uctu mezi
kolegy, ktera je i dnes ve zdravotnictvi velice @en Je zdrazrena v etickém

kodexuCeské Iékgské komory:

.Lékar v zajmu své stavovskeé cti i s ohledem nagidékaské profese nesmi
podceiovat ¢i znevazovat profesionalni dovednosti, znalostioskytované
sluzby jinych Iékai, natoZ pouzivat poniZujicich vyian jejich osobéch,
komentovat nevhodnym i®obem ¢innost ostatnich léka v pritomnosti

nemocnych nebo neléia’

Vzajemna Ucta mezi kolegy plati také saiegmé i pro jiné zdravotnické
profese. Eticky kodex zdravotnického pracovnikaékatkych profesi to

vyjadiuje nasledové

»Zdravotnicky pracovnik spolupracuje v ramci mezaivého tymu s
ostatnimi odborniky tak, aby byly sghy vSechny cile pldnu komplexni
zdravotni pée o pacienta. Zdravotnicky pracovnik respektujelagia a

zkuSenosti svych kokegspolupracovnik jinych odbornosti.”

Nyni se podivame naeti smlouvu mezi |lékam a pacientem a to n@st

dodrzovani pravidel 1ékava chovani. Znovu siullladné prectéte treti ¢ést

Hippokratovy gisahy. Tutaiast je mozno dale rolit na:

1. cast vztahujici se kééni (rovina dieteticka, farmakologicka, chirurgicka
popira celou saiasnou chirurgii),

2. cast vztahujici se k chovani a postoj |ékae (blaho nemocného,

mic¢enlivost),
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3. zawsretnoucast, zdiraziujici posvatnostifpsahy.

PrestoZe vSechny principy Hippokratovyigahy neni mozné aplikovat na
dnesni dobufada princifi vSak miize oslovit zdravotniky i v dnesni dobb
Uvedeme si &teré z nich:

» oteveny, gatelsky a podporujici postoj ke svyritelim a kolegm,

» aplikace opaeni podle schopnosti a moznosti a pro dobro nenehgny

» ochrana nemocnychgd posSkozenim afivdou,

» ochrana lidského zivota,

» vyvarovani se sexualnich vztak pacienty,

» zachovani ndenlivosti,

» posvatnost a nedotknutelnost l&kdeeho povolani.

Zamysleni:

Pokuste se nalézt uvedené principy v Hippokrafiisaze, jak jsou uvedeny a
formulovany? Zamyslete se nathsti gisahy dodrZovani zasad |ékma
chovani a pokuste se shrnout, ktera dogemiuse dochovala do s@snosti a

kter& ne.

V dnesni dob nekteti odbornici kritizuji kkteré aspektyisahy i tradice z ni
vychazejici. Kiritici pisahy varuji ped g@iliSnym konsekvencialismem
(zameteni jen na nasledek — blaho nemocného, a ne narpsti), fedevsim
pak ged paternalismem. O konsekvencionalismu jsme jigofild v prvni
kapitole. Vzpominate si? Vysttime si jeS& pojem paternalismus.
Paternalismus je odborny vyraz pro ochrafsky p@istup nebo také
preswdceni, Ze jedinci nemohou sami poznat, co jim nejlgpespiva. Ve
zdravotnické etice se pouziva tento vyraz pro séukdy zdravotnik jedna
sam podle svého usudku (podle svych nejlepSédomosti a schopnosti) pro
dobro nemocného, betijeti jeho ndzoru nebo bez poznani jeho nazorusDne
Zijeme v pluralitni spokaosti, v niz kazdy pacient ma pravo néjsvazor a na
svij postoj k Zivotu. To réni tento paternalistickyifstup a je z@raziovana

autonomie pacienta. Lékey tedy n&l délat vSe pro dobro pacienta dle
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nejobjektivréjSich moznych posouzeni, pokud si pacient diky aw®nomii

nezvoli jinou moznost.

Jiné hlasy, ale upozuji na obrovské Skody, které jsou pachany ¢rnoto,
Ze je patrny odklon od zasadigahy. Jedna z nich je vyzva, aby veSkera prace

s nemocnyntlovékem byla skuténé povolanim a poslanim.

PrestoZe Hippokratovaifsaha byla uena pouze pro léke, pokud se jedna o
ostatni neléki@ké profese, pak tato etika nire byt jina. Kodexy pro jiné
skupiny zdravotnik vychazeji z téze tradice a téhoz vztahu. Musinke, a
vnimat, Ze dnes dochazi ke &#mAm systému poskytovani zdravotnicgé
vztahu spolénosti \ici zdravotniKim, v pehodnoceni sestry do role
odborného pracovnika, gnodpov¥dného za sva rozhodnuti a jednani.
Zdravotnici by mndly brat v udvahu nejen néasledky svych rozhodnutg al
predevsim vSelidské mordlni hodnoty, které fitvosu morélniho jednani

Mrivrw s

jakékoliv zdravotnicka etikarpstala byt etikou.

4.2 Mezinarodni etické kodexy

Existence etickych kodéxsaha daleko do historie. Prvnim etickym kodexem,
jak jsme jiz zminili, bylaHippokratova prisaha DalSi etické kodexy na
mezinarodni Urovni vznikly az po 2. &wové véalce. Hlavni fi¢cinou z4mu o
tuto problematiku byly skutmosti, které vyplynuly na wejnost diky tzv.
Norimberskému procesu (1945 — 1946). iy, jichZz se dopustili |€éka v
doke némeckého nacionalniho socialismuigpbily, Ze bylo nutné vygédat
se s minulosti. Dale to byl netfitelny technicky pokrok, ktery fpved!
medicinu k zasadnimu rozporu mezi instrumentalngmosti proveéstiuzneé
zakroky a nutnosti zachovavat lidskofistbjnost. Jako fima reakce na tato
zjisteéni byl sestavemNorimbersky kodex (1947), ktery nil slouzit jako jasna
definice toho, co siddec [ svém badani iZze dovolit a co uz saha za hranici
lidské distojnosti. Mezi nejdlezit¢jSi zasady uvedené v kodexuijpat

e nutny dobrovolny souhlas lidského subjektu,

e prosgch vyzkumu pro spotmost,



64 Etické kodexy

* vylouceni fyzického nebo psychického utrpeni nebo poskioze
participanta,
» ochrana participantai@ed smrti a invaliditou,

* moznost kdykoliv od vyzkumu odstoupit.

Hippokratovu pisahu nahradil v roce 1948 dokumentt®veé zdravotnické
organizace a t&enevsky slih Od té doby se dalsi kodexy pokoudi nalézt
konsensus mezi rozvojem mediciny a hranicemi mazng&hzadaného ve

zdravotnickeé pé.

Mt s

zajemce uvadinmext Zenevského sliby na ktery by nili piisahat I1€k# pi

slavnostni promoci.

»V okamzZiku, vdémzZ budu fjat jako clen Iéka'ské profese:

Slavnosta slibuji, Ze zasitim svij Zivot sluzl lidskosti;

Svym diteliim budu projevovat Uctu a &¢host, ktera jim nalezi;

Své povolani budu vykonavatssédomitosti a éstojnostj

Zdravimého pacienta bude myprvofadym zajmem;

Budu ctit tajemstvi, ktera ribyla s¥iena, a to dokonce i po smrti pacienta;

Budu udrzovat vSemi prasdky, které jsou v mych silach, dobré jméno a hfléctradice
|éka'ské profese;

Moiji kolegové budou mymi bratry;

Nedopustim, aby Gvahy o naboZzenstvi, narodnosse, raolitické stra#i nebo socialnim
postaveni zasahovaly mezi mé povinnosti a méhemagi

Budu zachovavat tmejvyssi Gctu k lidskému zivotod jeho p@atku a to dokonce i pod
hrozbou a nepouZziji svych léiskych znalosti v protikladu k zakion lidskosti;

Toto vSe slibuji slavnostnsvobodsd, a na svouest.”

viv s

Chronologicky piehled nejdilezitéjSichmezinarodnich etickych kodex:

* Norimbersky kodex (1947)

« Zenevsky lékesky slib (1948)

» Helsinska deklarace (1964)

» Sydneyska deklarace - Prohlaseni o umrti (1968)

» Deklarace vSeobecnych a zvlastnich prav duSpestizenych (1969
» Etické snérnice transplantace orga(1968)

* Listina prav nemoc#inich pacient v USA (1973)

* Pomocn@ kritéria pro geni mozkoveé smrti (1982)
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* Mezinarodni listina prav hospitalizovanych psychikiych pacieni
(1992)

» Evropska charta prav a svobod pro star&al (1993)

» Deklarace o prosazovani prav pacientvrop: (1994)

» Konvence o ochranlidskych prav a dstojnosticlovéka s ohledem na
aplikaci biologie a mediciny (1997).

» Evropska charta pacignseniofi (1997)

» Evropska charta pacieénpostizenych demenci &ch, ktgi o re peiu;ji
(1998)

* Ochrana lidskych prav a usdtojnosti nevyléiteiné nemocnych a
umirajicich (1999)

» Paizskéa charta proti rakowin2000)

Zminime se jest o jednom dlezitém mezindrodnim kodexu a to pro
porodni asistentky. Pro ostatni obory je nasleduji text dobrovolnyle@
mezinarodni konfederace porodnich asistentek (I{&MdlepSit Urove p&e o
Zeny, @ti a rodiny na celém s® diky pripraw, vzdilavani a vhodnému
vyuziti kvalifikovanych porodnich asistentek. V famu s ¢émito cili predklada
ICM nésledujici kodex porodnich asistentek, jakeodapro jejich vzdlavani,
pro praxi a vyzkum. Tento kodex respektuje zeny jlidtské bytosti, usiluje o
spravedinost pro vSechny lidi a rovnopravniisfup ke zdravotni @gé Je
zaloZen na vzajemné dctdiivére a distojnosti vSech lidi. Uvadim plné &mi

tohoto textu v filoze, pro porodni asistentky je jeho nastudovamirme.

4.3 Ceské etické kodexy

Etické kodexy, které si u nas stanovily profesninkoy, asociace a sdruzeni,
jsou mezi odbornou vejnosti znamé a v plném & je mozZno se s nimi
setkat v mnoZzstvi publikaci a na internetovychritégh. Jak uz jsme si ale
ekli, kterykoliv nize uvedeny kodexirke zajistit eticky fistup k nemocnym a
pottebnym, jen kdyZz se jednotlivi pracovnici se zasadamedenymi v
kodexech ztotozni. Podminkou pro optimalni ¢pin poZzadavik dnesni

zdravotnické etiky je také vysokd odbornost a ioigalita zdravotnickych
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pracovniki, vysoka moralni Grovea schopnostesit slozité pracovni situace.

Vratme se zft a uvedeme si nejzn&@Bi etické kodexy:

« eticky kodexCeské lékiské komory,

« eticky kodexCeské stomatologické komory,
» eticky kodex lékarnika,

» eticky kodex prav pacieit

» eticky kodex prav hospitalizovanycktg

» eticky kodex zdravotnich sester,

» eticky kodex pracovniknelékdskych profesi,
» eticky kodex rehabiliténiho pracovnika,

» eticky kodex zachraii@,

» eticky kodex fyzioterapefit

» eticky kodex ergoterapaut

VSichni se podrob¥ji seznamite s etickym kodexenPrava pacient” a
»Charta prav hospitalizovanychetd’. Studenti oboru porodni asistentka a
vSeobecna sestra si nastuduji ,Eticky kodex vSeolmr sester” a etické
normy v oSabvatelstvi. Ostatnim studém doporéuji se dikladrgji vénovat
etickému kodexu rehabiléaiho pracovnika (pro obory ergoterapie,
rehabilitace a ortotik- protetik) a etickému kodepracovniki nelékaskych
profesi (pro obor vySadvaci metody a radiologicky asistentfepné z#ni

etickych kodex naleznete na internetu.

Korespondertni ukol 2:

Vyhledejte eticky kodex geny pro vaSi profesi,ikladné si ho gectéte. Je
néco, co tam chybi a Vy byste to tam dodali? Je t&kde reco zbyténé
navic? Souhlasite se &mm tak, jak je napsano? Jaké zasady z etického
kodexu pro vas plynou?

Ukol formou zamysleni zpracuijte pisefnnrozsahu dvou stran A4.

4.3.1 Eticky kodex ,Prava pacient

Jiz jsme se na vice mistech #ovali o tom, jak se v minulém (tedy ve 20.

stoleti) zngnila role pacient a |eka, Ze diive paternalisticky vztah |eka a
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pacienta byl nahrazen partnerstvim a dialogem. ®ylzejména princip
autonomie, ktery dal podhk dalSimu etickému kodexu, ktery je dnégapi v
Ceské republice a to k Priém pacient. Jedna se o rozshi lidskych prav do

oblasti zdravotnictvi.

Prvni charta prav nemocnych byla vyhlaSena v US#e kyly vzdy vysoce
cereny lidskd prava a dfanské svobody. Prvni kodex formuloval David
Anderson, farmakolog z Virginie. V&tangjSi a informovagjSi vaejnost chce
byt odpow¥dna za sk Zivot a ne se jen péovat ndizenim jinych. Po
vyhlaSeni prvni Charty prav nemocnych bylo nezhyatd zdravotnici fesré

a jask vymezili, na jakou p& ma nemocny pravo, jaka §& mu musi byt
poskytnuta. Jako reakce na vyhlaSeni prav nemocagdly vznikat prvni
standardy zdravotni pé, které postugh vymezovaly kvalitu standardni

lécebné a oS&pvatelské pee.

Pro zajemce uvadimiast z preambule prvniho kodexu prav pacieni od

Davida Andersona:

p

»~Ja pacient, chci byt léen jako jedinec. Nejserislo, nejsem kus papiru,
nejsem zbozi na prodej, nejserkdo, s kym se smlouva. Nejsem stroj na
ziskavani narénych informaci, ani ten, kdo seadi do soukoli

naprogramovanych dat. Jsem opravdu Zzijici jedinebdaeny pocity,
obavami, tuzbami, ale i zdbranami. Nezndm Vas-@ebodmitdm vaSe usili

proniknout do méhesla, do mé dusevni rovnovahy a do mého soukromg, kdy

jsem nemocen. Chci s vami spolupracovat, ale jetéduniry, pokud ja a &n
podobni pacienti mohowekavat z vaseho pimani prosgch.”

Ceska verze etického kodexu ,Prav padiértyla koncipovana na zéklad
Vzorovych prav pacient ktera zvéejnil Americky svaz otanskych svobod v
roce 1985. Respektujgeska specifika a vznikla na zaktadysledki Siroké
diskuze odborné vejnosti. Prava byly vyhlaSeny Centralni etickou k&im
Ministerstva zdravotnictviCR dne 25.2.1992. Od té doby byla mjesna
prava dalSich skupin: hospitalizovaného¢téit psychiatrickych a internich

pacienti, t¢hotné Zeny a plodu a jiné.
Nyni se podivame nackteré cile, které prava maji &@ho ma byt v p& o
nemocného dosazen®@ilem prav pacienti tedy je:

1. Ucta k individualé nemocného, respektive k jeho lidstvi, k jeho

psychosocialni situaci.i®sto jest dnes nizeme slySet vyroky, které dctu
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pacienta snizuji jako nap,posli sem ten zZknik“, ,béz prevliéknout tu
babku na jedenéactce u okna“, ,nakrm toho parap&glod.

2. Demokraticky vztah mezi pacientem a pracovnikenzdravotnictvi. Jiz

diive jsme mluvili od pechodu paternalismu v partnerstvi.

3. Zainteresovani pacienta, aby se podilel na zdéaxk. Pacient je vyzvan k
tomu, aby se podilel nadébném procesu. Pravni odgdnost sice lezi na
lekari, ktery je odbora vza&ilan. Ale nemocny je také&asti odpo¥dny za

to, jak se podili na své uzdeav

4. Akceptace autonomie pacienta. Respektujefiie piani nemocného. O

autonomii jsme se podrobaminovali v 2. kapitole.

5. LepSi vzajemné porozwm mezi nemocnym, rodinou pacienta a

profesionalnimi zdravotniky.

6. Zvolit optimélni postup. Ekdy se niizeme setkat v zamucgy se
zbyte&Enym obtZzovanim, trapenim, s ng@mnym vySetovanim, které je

terapeuticky nehodnotrig zbytené.

7. Prava musi byt doptna povinnostmi. Jsou tim n@imy ok strany — co ma

délat nemocny, co méstht |éka, sestragi jiny zdravotnicky pracovnik.

Je teba zdraznit, Ze prava paciento kterych jsme nyni hovili, nejsou
zakony, zakonné normy, ale etické. V minulostigejnedodrzeni nemohlo byt
soudr vymahano ani trestano. Pdijeti nového zakon&. 372/2011 Sb., o
zdravotnich sluzbach, platného od 1.4.2013, bjilatp téngf vSechna eticka
prava pacienta jako zdkonn& norma. Zminili jsmeos®m jiz v fedchozi
kapitole. Pesto ma tento eticky kodex své opodstain Dle zakona o
zdravotnich sluzbach je zdravotnickéfizani povinno seznamit pacienta i

s timto kodexem.

4.3.2 Charta prav hospitalizovanych d  éti

V roce 1993 byla protoipata Charta prav hospitalizovanycktid Predlohou
ceské verze Charty prawtil v nemocnici se stalyékteré analogické anglické
dokumenty, jakoz i Charta prav hospitalizovanyeti, cktera byla schvalena na

I. Evropské konferenci o hospitalizovanyatieth v roce 1988.
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K jednotlivym ¢lankim tohoto dokumentu byly po#jl pridany dophujici
komentde, jejichZz @elem je usnadnit zavédi Charty do praxe. Komer&
vytvorili autori pavodniho textu Charty z roku 1988 a poprvé jedstavili na

7. konferenci EACH, p@dané v roce 2001 v Bruselu. VSech 18 tehdejSich
¢lent Asociace poté komergschvalilo jako nedilnou séast textu Charty.

Chartu EACH (a koment& ni) je feba chapat v nasledujicich souvislostech:

- VeSkera prava zmovana v textu Charty, a stéjriak veSkera opgni
a kroky, které jsou z Charty vyvozovany, musejedevsim vzdy byt

v nejlepSim zajmu dite a museji zvySovat kvalitu jeho Zivota a prozivan

- Prava zmiovana vtextu Charty se tykaji vSech nemocnyeét, ez
ohledu na jejich diagnozugk ¢i druh postiZzeni, na jejichtipod a socialni
¢i kulturni zazemi, arowi bez ohledu na to, jaky je konkrétnivdd
k poskytovani zdravotnické P& jaké jsou jeji formy akde kjejimu
poskytovani dochazi ' aiz jde o p& ambulantnii liZkovou.

« Charta EACH je v souladu siplusnymi zavaznymi pravy, zamenymi
Umluvou o pravech dite OSN, aza dit povazuje lidskou bytost od

narozeni do 18 letsku.

V Ceské republice se problematikou prasti &/ nemocnici ¥nuje organizace
Nadace Kléek. DalSi informace ffete ziskat na jejich webovych strankach

www.detivhemocnici.cz

Ukol:

Prectéte si chartu prav hospitalizovanyclétid a prava paciefit a zkuste

vlastnimi slovyfici, na co maji pacienti a hospitalizovanéti doravo gi

poskytovani zdravotni gé. Dale se zamyslete nad tim, zda jsou tato pravg v

¢eskych nemocnicich uplaivana.

Shrnuti kapitoly

e Etické normy ve zdravotnictvi jsou vyj@hy v etickych kodexech.
Rozeznavame mezindrodnéeské etické kodexy. E :

* NejstarSim etickym kodexem je Hippokratou#spha.
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e Etické kodexy jsou pouze mravnzavaznou normou, ale nemohou
odporovat platné legislativ Jejich plgni potom pedpoklada vnini
prijeti normy zdravotnikem a jeji ¥j$i dodrZzovéani. Bkteré z nich maji
podporu v zdko# Pro zdravotniky jeidezité znat normy etické i pravni.

* Dulezitymi ¢eskymi etickymi kodexy jsou dokumenty: Prava paitiem
Charta prav hospitalizovanycktd

* Zawrem je mozné konstatovat, Ze etické normy nabddajvazlivému
rozhodovani, jsou dopoatenim, ale zalezi na nas, zda nangdswi
nedovoli jednat neeticky a zalezi také na peaf zda nas povede k

etickému jednani a bude nam ho urmiat.

Kontrolni otazky a ukoly:
1. Co je to eticky kodex?
2. Vyjmenujteceské etické kodexy.
3. Uvedte vlastnimi slovy, na co ma pacient pravo dlekétio kodexu.
4. Co je cilem etického kodexu ,Prava pacigft
5. Je dokument ,Charta prav hospitalizovanyéti“ceticky kodex nebo

pravni norma?
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5 Etické dilema ve zdravotni pé €i

V této kapitole se dozvite:
* moralni aspekty eutanazie a interrupce,
* vymezeni eutanazie a interrupce,
* negastjSi argumenty pro a proti eutanazii a interrupci,

» strategie v fistupu k interrupcim.

Po jejim prostudovani byste néli byt schopni:
* vyswitlit pojem eutanazie a interrupce,
» Kklast argumenty pro a proti eutanazii a interrupci,

» znat pojmy v souvislosti s eutanazii a interrupci.

Kli ¢ova slova kapitoly: argumentdeontologické hledisko, dilema, eutanazie,

interrupce, letting die, pro life, pro choice, iiéifistické hledisko.

Privodce studiem

V posledni kapitole se spol@ zamyslime nad problematikou eutanazi

AR Yl

D
QD

—_

V této kapitole vascekd posledni korespond&m Ukol. Na prostudovarn

kapitoly budete paebovat asi 2 hodiny.

Jiz v prvni kapitole jsme si vysitlli pojem etické dilema, vzpominate si?

Dilema je obtiZzna volba mezi dwma vzajemi se vyliujicimi moznostmi. Ve

zdravotni péi nejcastji hovoiime o eutanazii a interrupci. \fite se zpatky do

prvni kapitoly a pipomaite si, co jsme si k etickému dilematu iiekli.

5.1 Problematika eutanazie

Problematika eutanazie piat k nejvice diskutovanym dilemah ve

zdravotnictvi. Diskutujeme-li éemkoliv, pak je nutné nejprve jasmymezit

pojmy. Pojem euthanasiese sklada ze dvou slov: eu — dobry a thanos — smrt
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Tento termin bychom si mohlifg@loZit jako dobra, krdsna smrt. Pegdse

zatal pouzivat termin smrt z milosti, z Utrpnosti.

Zamyslete se:

Miize byt ibec smrt dobrd? A jaka ma byt, aby pokud mozno&bpla?

Studenticasto uvadji odpowdi typu: bez bolesti, ve spanku, rychla, verista
aby o niclovek vibec newdél. Pri delSi Uvaze se ¢kteri pridaji s SirSim
pohledem: smrt ii¥e byt dobra tehdy, neni-lfipumiraniclovék sam, vyidil si

piedtim své zalezitosti, uskitili se s lidmi nebo s Bohem.

Co povazujete za dobrou smrt vy? Jaky postoj magi gpolupracovnici,

kolegové?

Pripomeime si je&t diavody, pr@ nag. v Holandsku lidé Zadaji o eutanazii.
Bolest a utrpeni je uvéddo malokdy. Mnohemcastji zazniva: pocit

opustnosti, pocit osawiosti, pocit ztraty smyslu Zivota, pocit ztraty
dustojnosti, strach ze smrti a umirani. Snad se smdnna tom, Ze Zadat o

s~ s

zabiti a byt zabit vitsledku &chto potizi neni smrt dobra.

Budeme-li uvazovat variantu, Ze nemocny a trgilovék Zada skutne,
opravdo¥, vazre a opakova#i o ukorteni svého strastipiného Zivota,
odkryvame také mnoho problém kdybychom uznali, Zélovék ma pravo na
sebeuteni, ma pravo ijmout nebo odmitnout sy Zivot, polozime dalSi
otazku. Ma vSak skutne pravo pozadovat na jinémioveku spleni svého
prani? Eutanazie tedy neni soukromogciva to proto, Ze vyzaduje &wsoby:
jednu, ktera eutanazii poZaduje, a jednu, kteréafifiuje. Nezanedbatelnd je i
spolultast spolénosti, ktera tento ZsobieSeni svizelné situace dwdmita,

nebo schvaluje.

Nyni se vratime k pojdm. Je teba si ujasnit definici eutanazie.¢t¥ina

souwasnych autdr vymezuje tento pojem v souladu s holandskym maodgée
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to ndsledov&r Jedna se o umysiné ukaoteni Zivota ¢lovéka nékym jinym

s w7z

nez ¢lovékem samotnym na jeho vlastni ZadostJe zde tedy vyten umysl

zabit, zabiti a Zadoslovéka, ktera by réla vyjadovat jeho autonomii.

Uvedeme si zakladni rozliSeni euthanasie:

» Aktivni euthanasie, neboli strategie feplrené stikacky. Jedna se o

aktivni usmrceni nemocného na jeho vlastni zadost.

* Nevyzadana euthanasieJe to aktivni euthanasie, kdy o ni neni pacient
schopen vzhledem ke svému zdravotnimu stavu pazdtiatipoklada se
vSak, ze kdyby byl toho schopergjnil by tak.

*  Nedobrovolna euthanasieJe nevyzadana a zardveechtna.

e Pasivni euthanasige neboli strategie odklamé stikacky. Jedna se o
odreti nebo peruSeni 18by. Eticky nelze jednoziaé vyieSit, kdy Ize
pacienta odpojit od ifstroji, diky kterym je udrZovanip Zivoté¢ a
respektovat firozenou smrt. Jedna se o oz u nas NR

(nerestituovat).

. Asistovana sebevrazdaPacient zeffe svou rukou ovSem za asistence

lékare nebo jiného zdravotnika.

*  Prenatalni euthanasieje diskutabilni pojem. Ozgaje interrupci ze
socialnich dvodi, tzv. nechiné dit. Odbornici nejsou v tomto pojmu
jednotni.

e Socialni euthanasieozna&uje situaci, kdy se pacientovi dostane jen
redukované pe& s ohledem na ekonomické, geografické agharastni

zdroje dané zetn Socialni euthanasie je problémem rozvojovych zemi

V CR je aktivni euthanasie trestnitinem a to v jakékoliv podab Zakladni
tlohou léka&e je I&€it a chranit jeho Zivot. Respektujeme-kirpzenou etiku

N

pak nepislusic¢lovéku, aby rozhodoval o svém zi¥otle vSak fistupné tzv.

nechani zentit (letting die), to je — ustoupeni od dalSich postaehdy, jsou li
uz zcela zbyt#né a nadrrn¢é zatZujici a finaseji nemocnému dalsi utrpeni

Odstoupeni od ifli§ zatZujici a gitom marné léby, kterd by vedla jen

k protahovanému a bolestnému umirani, nelze nagutnazii. Mnozi se
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mylné domnivaji, Ze s eutanazii souhlasi #topn vlast& schvaluji jen

pocinani, které se da nazvat ,nechanim &&m

V této souvislosti ipomeneme vyrok¢lovéka s autoritou, o dmz neni
pochyb, Ze podporuje vSe pro ochranu Zivota. JaelRhk se jiz v roce 1980,

v Deklaraci o eutanazii, vyjéitinasledovs:

.P 7i bezprostedre nastupujici smrti, kterd nethe byt odvracena pouzivanou
lécbou, je dovoleno rozhodnout se védami odmitnout takovoudBu, ktera
mize vest jedid k nejistému a k bolestnému prodluZzovani Zivota.zadhém

pripade vSak nelzeferusit ZZnou péi, kterou tito nemocni pegbuji”
CLK vyjadiuje tento postoj:

»Léka’ nema prodluzovat utrpeni nemocného s néitglaou nemoci, avsak
euthanasie a asistovana sebevrazda jsouipaptné. Euthanasie i asistovana
sebevrazda jsou projevem selhaniildZity je rozvoj paliativni l&y. Pro

rozhodnuti o poskytovani nejvyssi etické sluzbyi yisékaizm ndpomocné

cela spolénost, pravo, ekonomicka i zakonodarna opat".

| swtova lékdiska asociace opakowanvyjadiuje swij nemenny postoj
k euthanasii a nabada vSeclitgnské zers, aby nelegalizovali euthanasii jako

zadkonnou normu.

V poslednich letech se objevuje v odbornych pubiiga pro zdravotniky
mnozZstviclanki na téma eutanazie. V této diskusi se jedna zejrodredani
argumentid, které maji schopnost ospravedinit tzv. aktivniaaazii nebo ji
zakazat. Jiz v prvni kapitole jste s€lmzamyslet nad tim, jaké argumenty pro
a proti, byste kladli vy. Zopakujte si je a potom miZzeme podivat na tuto
diskusi z pohledu dvou simi: deontologie a utilitarismu. Znovu si tyto pojmy
zopakujeme.Deontologie je naukou o povinnostiClovék jedna sprav
pokud sefidi predem danymi povinnostmi. Naopakilitaristicka etika
mravreé hodnoti své jednani podle cile svého jednarddgvsim pak to, zda
piinasi lidem &isti a je jim k uzitku. Pokud chapeme vyznarohto snéru,

muzeme rozvést etickou diskusi.
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Argumenty proti eutanazii

Deontologické hledisko. Eutanazie je za#iena proti posvatnosti a

nedotknutelnosti lidského zivota. Neni v souladtraslicni lékaskou etikou.

~ v s

Utrpeni jedince vyvolava u nejblizSich soucit &ipé@rychleni smrti trpiciho
¢lovéka zbavuje této velké hodnoty okoli. Spwlest se mize z&it divat na
Zivot jen z pohledu Usghu.

Utilitaristické hledisko. Existuje nebezp# zneuziti a velky ndist Zadosti
trpicich lidi o tuto pomoc, existuje zneuziti clzizajnu pod pojem
dobrovolného rozhodnuti ke smrti. Eutanaziizen byt poSkozen vztah |éiecaa
pacienta a je fejma ztrata dvéry v medicinu. Mize dojit ke ztrat
pripravenosti i odvahy nést utrpeni, vytraci séegp@ nemocné a staré lidi, jiny

pohled spolénosti v @Fjimani starych, nemocnych slabych a postizenydih li

Argumenty pro eutanazii

Deontologické hledisko. Argument o posvatnosti Zivota je reyazi
nabozensky podloZzen a je dneSni generatijim@any jen s obtizemi.
ProdluZzovani zivotalovéka ve velkém utrpeni je nesmysiné. Existuje prévo n

svobodnou volbu viastni smrti (autonomie).

Utilitaristické hledisko. Osvobozeni od utrpeni, posili autonomie pacienta,

snizovani finatinich vydaii.

Zastavme se jeSkratce u otazky, zda Zadost o eutanazii ze stn@nyocného
je skut&n¢ projevem jeho autonomniho rozhodnuti. Nemocnirmitedlni fazi
onemockni jsou velmi zranitelni a snadndijpnaji jakékoliv napady jinych.
Citi se byt odcizeni ¢ zdravym, vinni tim, Ze jsou z#@ti pro ostatni,
zahanbeni pro sv&ikosti a slabosti, plni ndjenéjSich strach. Ve &tSiné
piipadi Ize jisg jejich ,autonomii“ zpochybnit, obzvlaStehdy, u¢domime-li
si, Ze cilem léebnych postup by mélo byt naopak autonomii nemocnému

navracet, a to odvracenim vse&kkisti, nejend&zkosti tlesnych.

PrestoZe je moznost eutanaréSena zpravidla |€kasestry jsou ty, které jsou
v blizkosti pacienta a slysi jehote& a mnohdy i touhu po uk&eni Zivota.
Sestra by negta ztracet nadi, ale snazit se povzbuzovat a nebat se navazat
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rozhovor o tzv.existencionalnich otazkadch.Muze upozornit na problém i

jiného odbornika v Z&zeni (psychologa, duchovniho...) a poZzadat o pomoc.

Ukol

Vyhledejte staty, ve kterych je eutanazie povolenpodminky, za kterych
muze byt provedena.

5.2 Umeélé preruseni t éhotenstvi

Druhym etickym dilematem, kterym se budeme zabjeatterrupce. Jisteé je,
Ze ukitad cast véejnosti nepemysli o interrupcich v kategorii mravnosti a
dostupnost interrupci poklad4 za saregmost, interrupni vykon pak za jistou
formu regulace plodnosti. My se budeme vSak inpairwzabyvat prav z

etického hlediska. EEeme si polozit zakladni otazku:

Prislusi matce pravo rozhodnout o Z&ogkoho dalSiho, tedy svého dé?
Zamyslete se nadi, jeSt se k této otazce vratime.

Interrupce je definovana jako uka@eni €hotenstvi ped dosazenim
Zivotaschopnosti plodu, tj. schopnosti nezavisl@honodtlozniho Zivota.
Indikaci mohou byt zdravotni nebo socialdivddy. Interrupce ze socialnich

duvodn predstavuji mimeadre citlivy problém odborny, eticky a politicky.

Interrupce je vCeské republice legalizovana od roku 1957. K vyrazné
liberalizaci doSlo vSak az v roce 1986, kdy bylySany potratové komise a
Zena se rive rozhodnout do 12. tydnéhbtenstvi pro interrupci bez udani
zavaznéhoivodu (do 24. tydnethotenstvi z genetickychidodi).

Za zamysleni @ité stoji to, Zze vCeské republice je pouze 8 % interrupci
zprava je ta, Ze po roce 1989 je charakteristi¢kfeiny pokles potrét Podle
statistiky bylo v roce 1991 provedeno 104 000 mfeci a v roce 2000 pouze
néco pes 30 000. To je Zgobeno zejména masgsim pouzivanim

antikoncepce a zavedenim figafho gispévku na interrupci ze socialnich
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duvodi. Je nutné dodat, Ze po roce 1989 dosl@asni k poklesu porodnosti.
To zpisobilo, Ze index potratovosti (kolik je potitata 100 narozenychetd)

zustava ténst vyrovnany.

Interrupce je vymezena zakoneth 66/1986 Sb., o udem peruseni
tehotenstvi. Tento zdkon uminfje divkdm starSim 16 let se samostatn
rozhodnout, zda podstoupi interrupci bez souhlaslick. Rodice musi byt
vSak do 18 let o zakroku informovani. DovrSi-li kidv 18 let, nejsou
informovani ani rodie, ale ani manzeli otec ditte. Rozhodnuti je pouze na
samotné Zeh s kym se o svém rozhodnuti gtid Tady vyvstava dalsi eticka
otazka.

Méa budouci otec dite pravo spolurozhodovat o jeho Zwati nikoliv?
Ackoliv zakon vCeské republice ifiznava toto pravo pouze Zeretika neni

takto jednoznéna.

Zamysleni:

Zamyslete se nad tim, zda byl mit muz pravo spolurozhodnout o Zéot

svého digte. Jaké problémy by toto pravo muZmeslo?

Nyni se podivame na moralni posouzeni interrupoehtr blize. Mezi

nejéastéjSi diuvody ospravediujici potrat pat:

» Eugenické— je velmi pravdpodobné, Ze se narodi&fgostizené.

» Etické — dit bylo paato v disledku trestnihginu, nag. znasilini.

e Socialni — dalsi di¢ je pro rodinu neunosnou #af, problém
samozivitelek.

» Terapeutické — stav, kdy &hotenstvi vaz& ohrozuje Zivot Zzeny. V dnesni

doke i ohrozZeni zdravotniho stavu Zeny.

Nazor na to, zda je interrupce morélomluvitelna, nejsou jednotné. Existuji

dvé z&kladni strategie {stupu k interrupci:

1. Strategie pro choice(tedy pro volbu Zeny). Opira se éepwdceni, Zze o
poétu a dol narozeni rozhoduji vyhradrrodice, resp. Zeny. Nikdo nema

pravo zasahovat do volby Zeny, ani do jejidedstav o tom, od kterého
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okamziku je Zivotloveéka Zivotem lidskym. | tito zastanci souhlasi s méng
Ze interrupce je krajnfeSeni a akceptuji prevenci neghtch €hotenstvi a
principy odpo¥dného planovaného radivstvi. Podporuji proto dostupnou
antikoncepci jako &nnou ochranu proti nezadouciméhotenstvi. Zastanci
potrati se sdruZuji v organizaci NARAL (National AbortidRights Action
Leage).

2. Strategie pro life (tedy pro Zivot). Ta seidledrg opira o peswdcéeni, Ze
interrupce je vzdy nemravnytinem a je odsouzeni hodna. Zastanci této teorie
povazuji interrupci za vrazdu nebo miniméfa zabiti. Zivot je dar, kterého je
treba si vazit. Zivot je Zivotem od &tku, tedy od oplodmi. Zena nema
pravo rozhodovat o smrti svého nenarozenéhsediZangiuji se na ochranu
ditéte hlavre pred interrupci ze socialnichindod. Zpravidla se vSakipousti
moznosti interrupce ze zdravotnichivddi, popipac ve vyjime&nych

situacich (znasikni, incest). BliZSi informace o tomtdigtupu niiZzete nalézt

na webovych strankach www.prolife.cz.

V pluralitni spol€nosti tedy nelze gekavat absolutni konsenzus, pokud jde o
rozliSovani spravného — dobrého a nespravnéhohe ziééto oblasti. Nyni se
podivdme na to, jak se na dany problém divéedaf pravni norma eské

republiky a to Listina zékladnich prav a svobo@ratstanovi:
»Lidsky Zivot je hoden ochrany jizgqu narozenim

Na zéaklad tohoto tvrzeni bychom se mohli domnivat, Ze infece je VCeské
republice zakdzanda. Toto tvrzeni je vSak v dal&distavci takto eliminovano:
»Porusenim prav podle tohotéanku neni, jestlize by bykkdo zbaven Zivota
v souvislosti s jednanim, které podle zakona mesiri¢ Podle zakona je v
Ceské republice interrupce povolena do 12. tyddleotenstvi. Ochrana
lidského Zivota fed narozenim je tedy uznana az po 12. tydnu onétigkgho
vyvoje.

Hodnotime-li interrupci z pohledu zdravotnika je dilezité, Ze mravni
posouzeni potratu by #lo byt zalezitosti sscdomi kazdé jednotlivé Zeny. Z
psychologického hlediska se jedna o miatmou zatZz, ktera zanechava na
Zerg menSici veétsi nasledky. Smyslem instituci, na které se Zdmaazji, je

jim pomahat, ne obzZalovavat. &mito Zenami neni ffjpustné manipulovat,
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Zert musi byt umoZ&no svobodné rozhodnuti. Nutnymieppokladem
rozhodnuti je vSak dostatek odpovidajicich inforimBeoto je dlezité, abyste
dokazali argumentovat a poskytnout &etostatek informaci pro i proti.

Rozhodnuti pak samigmeé nechali na ni.

Je nutné jest zminit, Ze potrat ma i bolestivé nésledky, bezedtl na
naboZenskéngswdceni Zzeny, nebo jak rozhogise mohla pedtim citit o svém
rozhodnuti potratit. 30 az 50 % Zen po potratu méu&lni problémy, jak
kratkodobé tak dlouhodobé, kter&ireji hned po potratu. Mezi tyto probléemy
pati: ztrata potSeni z pohlavniho styku, strach zhaitreni, Wwtsi bolest,
odpor k sexu a/nebo k miuh vSeobech nebo nevazany Zivotni styl. Ne
vSechny Zeny samigng takto potrat prozivaji, ale kazda Zena b§laroyt

dopedu informovana, Ze toto riziko existuje. VysSita&é riziko neplodnosti

nebo samovolnych potrat

V souvislosti s psychickou reakci po interrupci bidme o tzv. post-

abortivnim syndromu (PAS). PAS je psychologickd dysfunkce, které |

174

dusledkem traumatického zazitku, jez drti normalnraobé mechanismy

lovéka. Clovek pociuje velky strach, pocity bezmocnosti, citi se clmyde
pasti nebo ztraci nad sebou kontrolu. Toto vybukodwzmisobi, Ze obranné
mechanismy jsou neusfamanég, ferusené a z#naji jednat podle sebe, coz
vyusti v abnormalni chovani a poruchy osobnostipiNeskteré Zeny trpici
timto syndromem si mohou pamatovat kazdy detad,bedz jakéhokoli citu;
dalSi si mohou pamatovat udalost a mitda# a zdrcujici vzpominky.

Zeny vnimaji potrat jako traumatickou udalost &aiika divodi. Mnoho z
nich je do potratu finuceno manzelem ifelem, rodti nebo jinymi osobami.
Jestlize Zena byla opakowamneuzivana, neackity potrat niize byt vniman
jako nej\tsi naruSeni Zivota. Jiné Zeny mohou povaZoketugeni ¢ghotenstvi
jako nasilné zabiti svého di¢ a nezalezi na tom, jakéwbdy je ginutily jit

na potrat. Strach, Uzkost, bolest a pocit viny pejitosti se zazitkem jsou
piidruzeny k vnimani nasilné smrti. U mnoha Zen s#otesyndrom rze
objevit az po wBkolika letech. Dokud Zena nenavstivi poradnu a zitglese
neuzdravi, syndrom #Ze zpisobit psychologickou neschopnost, ktera

znemo#uje Zerk po potratu "normaks’ zit.
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Korespondenrtni ukol 3:

Vyberte si etické dilema - eutanazii nebo interfupc premyslejte nad
argumenty pro a proti. NapiSte nejndémpét argumeni pro eutanazii
(interrupci) a nejméh pét argumeni proti eutanazii (interrupci). Jakym
argumenim byste dali vy pednost? Zkuste &y nazor odvodnit. Ukol

zpracujte v rozsahu min. 1 strana A4.

Shrnuti kapitoly

* Mezi eticka dilemata ve zdravotnigy@ati eutanazie a interrupce.

« Eutanazii dlime na aktivni a pasivni. ¥R je zakonem zak&zan&eBto
jsou diskutovany argumenty pro a proti eutanazii.

* Interrupce je uko¥eni lidského Zivota a ipdstavuje ufity moralni
problém. Existuji d¥ zakladni strategie vifstupu k interrupcim — pro
life (pro Zivot) a pro choice (volbu Zeny).

« V Ceské republice je interrupce zakonem povolena do t§@ne
téhotenstvi bez udani zavaznéhivadu. Pravo rozhodnuti jefipnano
vyhradré Zere.

Kontrolni otazky a ukoly:
1. Vyswtlete pojem ,peplnina stikacka“.
2. Co je to asistovana sebevrazda?
3. Co jsou to eugenickéigody pi rozhodnuti pro interrupci?
4. Do kterého tydneshotenstvi Ize proveést interrupci na zadost Zeny
Z jakéhokoli divodu?

5. Jaké jsou d¥zakladni strategie {stupu k interrupci? Vysilete je.
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