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1. Uvod

1.1 Motivace

Pravo a medicina - védni obory, které mne vzdy pfitahovaly svym vyznamem
a postavenim, kterého se jim ve spolecnosti dostava. Zdravotnické pravo je zajimavym
spojenim obou uvedenych oborl. Umoziiuje poznavat pravo a medicinu zaroven,
zabyvat se problémy, pii kterych se stietavaji, ale i tim, pro¢ ¢asto stoji proti sobé.
Zdravotnické pravo je pojem, ktery v poslednich letech stale Castéji zazniva na poli
prava i zdravotnictvi nejen ve svétd, ale i v Ceské republice. Jde o multidisciplinarni
obor, ktery kromé& préava a mediciny zahrnuje také otazky mravni nebo etické a narazi

také na otazky nabozenské a dalsi.

Zdravotnické pravo reflektuje vztah lékatfe a jeho pacienta. SloZitost tohoto
vztahu prameni zejména z nerovnosti, kterd mezi obéma uvedenymi subjekty panuje.
Lékar je ten, kdo je pfislusné vzdélany v Iékatské veéde a také ten, kdo nese prevaznou
¢ast odpovédnosti za zdravi pacienta, kterého ma vylécit. Pacientem muze byt
kterykoliv ¢lovék. Obvyklé je, Ze nemé Zadné odborné znalosti tykajici se mediciny,
a proto potiebuje nejen lékaiskou pomoc smétujici k uzdraveni, ale také informace

tykajici se jeho zdravotniho stavu.

J& sama k 1ékaiim vzhlizim s uctou. Jsou to praveé oni, kdo dokdzi zmirnit
bolest, vylécit mnoho nemoci podanim vhodnych 1€k, ale 1 provést slozité operace. Na
druhé stran¢ souhlasim s principem, ze nikdo nema pravo druhému bez dovoleni
zasahovat do jeho télesné integrity, tedy v tomto ptipadé do otazek zdravi a zdravotniho

stavu.

Jako feSeni vySe naznacené nerovnosti vztahu lékafe a pacienta se jevi institut
informovaného souhlasu — jednoduse feceno jde o situaci, kdy l1ékat preda pacientovi

informace a ten pak pfijme nebo odmitne nabizenou 1écbu ¢i zakrok.

Béhem studia materialti pro svou diplomovou praci jsem se setkala s mnoha

nazory pravnikl, ktefi povazovali v dnesni dobé moderni mediciny informovany



souhlas za nezbytny. Ztotoznila jsem se s nimi. Kdyz jsem vSak ziskavala ucelenou
predstavu o tom, jak pojmu svou diplomovou praci, dostala se mi do ruky brozura s
nazvem Sbornik z konference — Teorie a praxe IS ve zdravotnictvi', kterou sestavili
JUDr. Tomas Hol&apek a JUDr. Petr Sustek, Ph.D. na zékladé piispévki pfednesenych
na zminéné konferenci. Mou pfedstavu ryze pozitivniho vnimani informovaného
souhlasu narusil projev profesora MUDr. Josefa Pouteckého, DrSc. nazvany Uskali
pouceni pacienta pfed diagnostickym a terapeutickym postupem®. V samém zavéru
tohoto piispévku pan profesor uvadi: ,,Zvazme tedy, nakolik je takovd medicina pro
pacienty prospés$na, zda vSechny ty podepsané informované souhlasy snizi nemocnost,
snizi umrtnost, prodlouzi veék, zda bude pro pacienty mén¢ bolesti a zda bude mén¢
soudnich fizeni. S mnozZstvim informovanych souhlasit pouZivanych pii jediném
onemocnéni je spojena velkd ztrata ¢asu a ani doty¢ni pacienti se v tom nemohou pfili§
orientovat. Vedle toho je tfeba pfipomenout, ze kdyz bude lékaf napiiklad hodinu
hovofit s pacientem nebo u ditéte s jeho rodici, nedostane za ten ¢as nic nejen on sam,
ale ani nemocnice nebo klinika od zdravotni pojisStovny. Pro srovnani, kolik si Gctuje
advokat za jednu hodinu porady? I takové véci by bylo potfeba zminit, pokud bychom
zacali brat medicinu jako zbozi.“ Na doplnéni pak dodava: ,,Svij ptispévek jsem
zamérné pojal jako mirn¢ provokativni, nicméné vychdzim pfitom ze svych zkusSenosti
za celou dlouhou dobu své lékarské praxe.“ Mé tedy vyprovokoval. Pfinutil mé
zamyslet se nad tim, jak by mél vypadat idedlni informovany souhlas, takovy, ktery
nebude pfili§ zatézovat lékare, ale ktery mu poskytne zdkladni prédvni ochranu pii
pfipadném soudnim sporu, a ktery na druhé stran¢ zaru¢i pacientovi informace
o pripravovaném zékroku ¢i oSetfeni a zohledni jeho vuli zakrok podstoupit nebo

nepodstoupit.

Svou praci bych rada pojala jako nastin zakladnich otazek tykajicich se

informovaného souhlasu a dalsich problému, které s tim tizce souvisi.

1 Sbornik z konference — Teorie a praxe informovaného souhlasu ve zdravotnictvi — sestavili Hol¢apek
T. a Sustek P., Univerzita Karlova v Praze, Pravnicka fakulta, 2006

2 Koutecky J., Uskali poudeni pacienta pied diagnostickym a terapeutickym postupem, Sbornik
z konference — Teorie a praxe informovaného souhlasu ve zdravotnictvi — sestavili T.Holcapek
a P.Sustek, Univerzita Karlova v Praze, Pravnicka fakulta, 2006, str. 10



1.2 PravonalS

Jak jsem naznacila vySe, je pro zdravotnické pravo urCujici vztah Iékate
a pacienta. Ve svété nalezneme tii modely fungovéani takového vztahu. Ceské pravni
oblasti je blizké pojeti francouzské, které vychazi z principu, Ze stdit ma povinnost starat
se o své obCany. Garantuje to naptiklad tim, ze financuje 1€kaiské fakulty, plati vychovu
1ékath a poskytuje penize pro zdravotnictvi.® Lékaf vi& pacientovi zaujima
paternalisticky pfistup. Takovy model najdeme i v zdkoné &. 20/1966 Sb., o péci
o zdravi lidu. Pro uplnost je tfeba dodat, ze paternalistické chapani vztahu 1¢kai-pacient
je u nas do zna¢né miry prekonano. Pfednost pred zminénym zakonem ma totiz v Ceské
republice Umluva o biomedicing, ktera se paternalistickému pojeti vzdaluje a naopak je
blizsi chapani anglosaskému. To pojima vztah Iékafe a pacienta jako vztah klientsky.
Terapeutické privilegium je do jisté miry zachovano i zde, a to pro piipady, kdy 1ékar
nemusi sdélit pacientovi vSechny informace, pokud je jisté, ze by pacient prognézu
neunesl. Tfeti mozny pfistup je pouzivan v Némecku. Zde je zakrok na lidském téle,

ke kterému pacient ned4 souhlas, trestnym ¢inem proti Zivotu a zdravi.

Ac jsou uvedené koncepce chapani vztahu lékare a pacienta rozdilné, je ve vSech

v poslednich letech stale vice posilovano pravo pacienta na informovany souhlas.

Pro dalsi vyklad a uvahy se mi na tomto misté zd4 nezbytné definovat ,,pravo na
informovany souhlas®. Obecné pravidlo ¢lanku 5* Umluvy o biomedicing’ stanovi, Ze
zakrok v oblasti péce o zdravi, to znamend jakykoliv zasah do télesné integrity clovéka
v oblasti péce o zdravi, tedy jakykoliv tkon na pacientovi, v€etné preventivni péce,

stanoveni diagnézy, 1écby, rehabilitace ¢i vyzkumu, je mozno provést pouze za

3 Srovnej Cisafova D. z diskuse k &lanku Koutecky J., Uskali poudeni pacienta pied diagnostickym
a terapeutickym postupem, sestavili Hol¢apek T. a Sustek P., Sbornik z konference — Teorie a praxe
informovaného souhlasu ve zdravotnictvi, Univerzita Karlova v Praze, Pravnicka fakulta, 2006, str. 10

4 ¢L.5 Umluvy o biomedicing - ,Jakykoli zakrok v oblasti pée o zdravi je moZno provést pouze za
podminky, ze k nému dotfend osoba poskytla svobodny a informovany souhlas. Tato osoba musi byt
pfedem tadné informovéna o ucelu a povaze zdkroku, jakoz i o jeho dlsledcich a rizicich. Dotcena
osoba mize kdykoli svobodné sviij souhlas odvolat.*

5 K Umluvé o biomediciné blize viz podkapitola 3.1. Platna pravni uprava



podminky, Ze k nému dotéena osoba poskytla svobodny a informovany souhlas. Prave
tato omezujici podminka provedeni zakroku je tim, co oznacujeme pojmem ,,pravo na

informovany souhlas®.

Pravo na souhlas nebo odmitnuti 1é¢by (nesouhlas s 1é¢bou) nalezneme také v
Etickém kodexu prav pacientil® (dale jen ,,Kodex prav pacienti®), ktery byl prohlasen za
(moraln¢ nikoliv pravng) platny Centrélni etickou komisi Ministerstva zdravotnictvi dne
25.4nora 1992. Pravo na informovany souhlas je zakotveno v ¢l. 3 Kodexu prav
pacientii, ktery mj. stanovi, ze 1ékat ma relevantni udaje poskytnout pacientovi pred
1é¢bou, dale ze pacient mé pravo znat alternativy 1éCby a také jména osob, které se na

1é¢bé budou uéastnit. Clanek 4 téhoz dokumentu uvadi moznost odmitnuti 1é¢by.

1.3 Uéel informovaného souhlasu (k ¢emu IS slouZi)

Na prvni pohled by se mohlo zdat, ze institut informovaného souhlasu je
v realném Zivoté nadbyte¢ny. Vzdyt tim, Ze pacient vstoupi do ordinace 1€¢kate nebo do
zdravotnického zafizeni, jakoby souhlasil s tim, Ze za jeho zdravi piebird odpovédnost
1ékat. Pacient jako laik vSak ve vétSin€ pripadti nema predstavu, jestli a jak muize byt
1é¢en, zda mé pouze jednu nebo vice moznosti, jak zase dojit k uzdraveni. Nelze proto
a priori pfedpokladat, ze predstoupenim pted lékafe dava nemocny souhlas ke vSemu,

co lékat v daném piipad€ navrhne (byt’ by Slo o postup lege artis’).

Na pacienta je tfeba pohlizet jako na toho, kdo se pfisel poradit a kdo muze
na zékladé informaci poskytnutych l¢katem svobodné fici s jakou 1écbou souhlasi,

piipadné co odmita.

6 Viz ¢l.3 Etického kodexu prav pacientli; dostupny online napt. z www:
<http://www.capz.cz/dokumenty/documents/etickykodexpravpacientu.pdf>

7 Pojem lege artis (lat.) vznikl zkracenim z de lege artis medicinae (lat.), tj. podle pravidel uméni
Iékaiského. Dnes je vykladan jako takovy preventivni, diagnosticky nebo terapeuticky postup, ktery
odpovida nejvys$imu dosazenému védeckému poznani. Pojem lege artis neni v pravnické literature
zcela jasné definovan. Obvykle je vykladan v souladu s § 11 zakona ¢. 20/1966 Sb., o péci o zdravi
lidu, kdy je za péci lege artis povazovana zdravotni péci v souladu se soucasnymi dostupnymi
poznatky lékatské védy. (Dostupné online napt. z www: <http://cs.wikipedia.org/wiki/Lege artis>)



Problematice ucelu souhlasu se vénuje JUDr. Ondfej Dostal, Ph.D., LL.M. ve
svém Clanku K ucelu souhlasu a pouceni. Uvadi v ném mimo jiné, Ze pacient se muze
svobodné rozhodnout pouze na zakladé informaci, které ziska od 1¢kare, tika, ze ,,vztah
mezi poskytnutim informaci a pacientovou svobodou je nasledujici: Pacient nemiize
dost dobie volit 1éCebny postup, o jehoz existenci nevi. Jeho svoboda volby je z toho
divodu omezena na ty postupy, o kterych byl Iékafem informovéan. Pokud I1ékar
pacientovi zamléi nékterou lécebnou alternativu, zbavuje jej moznosti si ji zvolit
(Jednim z moZnych postupti je i nelécit se). Pokud Iékatf sice pacienta informuje
o lécebnych alternativach, ale nepouci jej o rizicich a nasledcich jednotlivych postupt,
muze pacientovo svobodné rozhodovéni zatizit omylem, mize zpisobit, ze pacient si

diky své neznalosti zvoli postup, ktery by, kdyby byl informovan, nezvolil.*

2. Informovany souhlas véera, aneb historie IS

V nasledujici ¢asti prace podavam strucny nastin vyvoje problematiky
informovaného souhlasu ve vybranych zemich Evropy a USA. Uvodem lze konstatovat,
ze dnes jiz mlizeme povazovat za obecné uznavany princip, ze na ¢lovéku nemize byt
provadén Iékaisky zakrok, aniz by takovy zasah do své integrity doty¢ny odsouhlasil.
Povinnost 1ékaii ziskat souhlas pacienta se zdkrokem ¢i 1écbou vSak nebyla vzdy
samoziejmosti. Z doby starovéku a sttedovéku ndm neni zndmy zddny dokument, ktery
by se podobal informovanému souhlasu. Pocatecni vyvoj tohoto institutu tak mizeme
datovat asi od 18. a 19. stoleti. Objevuje se jak v kontinentalnim pravnim systému, tak
v pravnim systému common law’. Kdybychom patrali po tom, ve kterém z nich byl
pacientliiv souhlas zdiraziiovéan diive, zjistili bychom, Ze je to pravé anglosaska pravni
praxe, kterd prvné zachycuje vyznam tohoto institutu. Soudni spory vedené ve Velké
Britanii a ve Spojenych statech americkych nemalou mérou pfispély k rozvoji

informovaného souhlasu.

8 Dostal O., Juristic: polemiky, definice, ndzory, zahrani¢ni upravy a dalsi medicinsko-pravni informace
[online], K tcelu souhlasu a pouceni, 2002, dostupny z www: <http://medico.juristic.cz/164450>
9 Common law je termin pouzivany pro angloamericky systém prava.



Ve vSech zemich Ize vysledovat podobny model, podle kterého se institut
informovaného souhlasu vyvijel. Od IéCeni bez ,zisahu pacienta”, které se
pravdépodobné uplatnovalo ve starovékych civilizacich, Sel poZadavek souhlasu
s 1ékatskym zdkrokem ptes ustni projev (souhlasné) viile. Posléze silil tlak na pisemnost
takového aktu a az teprve po druhé svétové valce se objevuje snaha, aby souhlas nebyl
prosty, ale informovany. Tento vyvoj lze vysledovat v mnoha zemich, velmi patrny je

napt. v USA'".

Vrcholnou fazi, kterd dnes zavrSuje vyvoj institutu informovaného souhlasu,
tvoii Umluva o ochrané lidskych prav a distojnosti lidské bytosti v souvislosti
s aplikaci biologie a mediciny (dale také ,,Umluva o biomedicin&*), ktera byla oteviena
k podpisu dne 4. dubna 1997 ve Spanélském Oviedu a dne 1. prosince 1999 vstoupila
v platnost''. Tato umluva, ktera byla piijata na padé Rady Evropy, stanovi minimalni
standard informovaného souhlasu, ktery se jeji strany zavazaly dodrzovat. Vzhledem
k tomu, Ze se jedna o velmi vyznamny dokument, pojedndm o ném podrobnéji v dalsi

¢asti prace.

2.1 Velka Britanie
Velka Britanie, jejiz pravni kulturu ovlada anglosasky systém prava, pro ktery je
pfiznacnd rozséhld rozhodovaci pravomoc soudil, je zajimavym pramenem poznani,

také pokud se tyka prava na informovany souhlas.

Slater v. Baker and Stapleton je kauza z roku 1767. Tento proces se tykal muze,
kterému byla diagnostikovana zlomenina bérce. Vzhledem k tomu, Ze se koncetina
Spatné€ hojila, 1ékati upustili od klasického postupu 1é€by, nohu znovu zlomili a pro
fixaci a posileni pouzili novy piistroj. Lécba vSak nebyla GspéSna a pan Slater 1¢kate
zazaloval. Krom toho, Ze poukazoval na postup non lege artis, byla v tomto piipade

feSena 1 otazka zékroku provedeného bez souhlasu pacienta.

10 Sustek P., Holéapek T., Informovany souhlas (teorie a praxe informovaného souhlasu ve
zdravotnictvi), ASPI Wolters Kluwer, Praha 2007, str. 7-8
11 Sdé€leni ministerstva zahraniéi ¢. 96/2001 Sb.m.s., str. 1

10



Anglické soudy se ale nezbyvaly jen informovanym souhlasem, ale také pravem
pacienta odmitnout i zivot zachranujici 1écbu. Tato problematika byla (vedle pozadavki
na informovany souhlas) rozhodovana v rozsudku Sidaway v. Board of Governors of
the Bethlem Royal Hospital v roce 1985. Pani Sidaway trpéla bolestmi krku, paze
a ramene. Lékafi ji doporucili operaci kréni michy, kterda méla potize odstranit. Po
zakroku vSak pacientka ziistala ochrnutd. Na tento mozny nasledek ji 1ékafi pfedem
neupozornili, protoZe procento jeho vyskytu bylo udajné¢ velmi malé. Piesto méla byt

tato eventualita pro svou zavaznost pani Sidaway sdélena.

22 USA

Stejné jako Anglie 1 Spojené staty americké ovlada common law. Spojené staty
nabizi krom vyznamnych rozsudkt také jednu vyznacnou osobnost - soudce, ktery
ovlivnil vniméni souhlasu pacienta. Byl jim soudce nejvyssiho soudu statu New York,
Benjamin Nathan Cardozo (1870-1938). Z hlediska zdravotnického prava je stéZejni
jeho rozhodnuti z roku 1914 ve véci Schloendorff v. Society of New York Hospital,
znamé téz jako kauza Cardozo. Zde pacientka souhlasila s vySetienim bficha v narkdze,
ale jiz neud¢lila souhlas k operaci, ktera byla nakonec pro zjisténi tumoru provedena.
V tomto rozsudku je zachycena stézejni zasada, ktera uvadi, ze kazdy zletily a mentalné

o o o Coe e P12
zdravy pacient ma pravo urcit, co se smi ucinit s jeho vlastnim télem.

Po druhé svétové valce se zacina v judikatufe soudii USA objevovat spojeni
»informovany souhlas®. V roce 1957 v ptipadu Salgo v. Leland Standford Jr. University
vznesl soud pozadavek na uvedeni ,,jakékoliv skutecnosti, kterd je nutna k uvazenému
souhlasu pacienta s navrzenou lécbou®. Nestaci uz tedy pouze prosty souhlas, ale nadéle
je pozadovan takovy projev vile, ktery zohlediiuje moznd rizika. Dale se

informovanosti souhlasu tyka napft. pfipad Hunt v. Bradshaw.

12 Sustek P., Holéapek T., Informovany souhlas (teorie a praxe informovaného souhlasu ve
zdravotnictvi), ASPI Wolters Kluwer, Praha 2007, str. 7 - 8
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Jako kli¢ovy spor je vniméan piipad Canterbury v. Spence z roku 1972". V ném

najdeme podrobné¢ upravenou povinnost Iékate informovat pacienta.

2.3 Némecko a Svycarsko
Nyni se v tomto kratkém historickém exkursu pfesunu do oblasti, ktera je ndm

bliz$i, do kontinentalni Evropy.

Pravdépodobné prvnim klicovym rozsudkem, ktery nalezneme v ramci
kontinentalniho prava je piipad z toku 1894'*. Némecky Rissky soud rozhodoval
o zakroku provedeném sice lege artis, ale bez souhlasu pacientky, respektive bez
souhlasu zdkonného zéstupce divky, kterd méla tuberkuldzni osteomyelitis kotniku, ne
uplné bézny zanét kosti, ktery je t€Zké rozpoznat. Lékati ji podle tehdejSich standardi

koncetinu amputovali, ale jeji otec, ktery byl zaptisahlym zastancem ptirodni mediciny,

s takovym zakrokem nesouhlasil.

Ve Svycarsku se v roce 1940 Spolkovy soud zabyval i samotnym poucenim

pacienta jako dilezitou soucasti souhlasu.

Koncem padesatych let 20.stoleti némecky Spolkovy soudni dvir judikoval, Ze
pro lékate je Zivot a zdravi pacienta na prvnim misté€ a tedy Ze je pochopitelné, Ze se citi

povinen pomoci, ale je tfeba respektovat vili pacienta a jeho pravo o sob¢ rozhodovat.

2.4 Francie

Taktéz ve Francii se na prelomu 19. a 20.stoleti setkdvame s piipady, které se
tykaly vztahu lékafe a pacienta. V popredi téchto francouzskych spori Casto stal
nedbaly postup 1ékate. Chybé&jici pouceni, souhlas nebo oboji pouze dokreslovalo tu

kterou danou kauzu. Napiiklad nejvyssi soudni instance francouzského obecného

13 Sustek P., Holéapek T., Informovany souhlas (teorie a praxe informovaného souhlasu ve
zdravotnictvi), ASPI Wolters Kluwer, Praha 2007, str. 8

14 Cisafova D., Sovova O. a kol., Trestni pravo a zdravotnictvi, 2.upravené a doplnéné vydani, Orac,
Praha 2004, str. 66
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soudnictvi, Kasa¢ni soud (Cour de cassation), v roce 1936 vyzdvihl ve svém rozsudku
smluvni povahu vztahu Iékate a pacienta. Dale také judikoval, ze poruseni tohoto vztahu

zaklada smluvni odpovédnost."

Od 40.let 20.stoleti se setkame s povinnosti 1ékaie poucit pacienta. Francouzsky
soud vyslovil zavér, ze pacient se mize rozhodnout na zdkladé srozumitelnych a
konkrétnich informaci, nikoliv na zédklad€ ptfehnan¢ podrobnych informaci. Setkdvame
se zde tedy s urCitou kolizi informovanosti a pfeinformovanosti, o které se jesté dale ve

své praci zminim.

Ochranu pacienta najdeme zakotvenou i ve francouzskych pravnich ptedpisech.
Obéansky zakonik Code Civile'® obsahuje pravo pacienta na to, aby zasah do jeho
télesné integrity byl proveden s jeho souhlasem. Zaroven ale Code Civile umoznuje
prolomit toto pravidlo v pfipad¢€, Ze se osoba nachazi v takovém stavu, ze neni schopna
souhlas udélit. Pak je mozné, aby lékati provedli zdkrok 1 bez néj. (U nas by se jednalo

o0 jednani 1ékate v krajni nouzi.)

Dalsi podrobngjsi upravu bychom nalezli ve francouzském Zakoniku vetejného
zdravi z roku 2002. Pravo pacienta na informovany souhlas je zde umocnéno povinnosti
Iékate odskodnit pacienta za to, ze neposkytnutim vSech informaci znemoznil

pacientovi volbu poskytované péce.

2.5 Svédsko

Svédské kralovstvi je pozoruhodnou ukizkou toho, Ze ne viechno, co je
evropské, musi byt nutnd stejné. Svédské pravni predpisy koncipuji vztah lékate
a pacienta jako vztah statu a obCana. V zikonech nenajdeme prava pacientil, ale
povinnosti kladené na lékare. Nicméné i1 zde se objevuje pozadavek souhlasu pacienta

se zakrokem, a to dokonce v Gstavnim pofadku. Zakotvuje zaruku pro vSechny obcany

15 Sustek P., Holcapek T., op.cit., str. 10
16 Code civil frangais (zvany téz Code Napoléon) z r. 1804. Jeho autorem je Jean-Jacques-Régis de
Cambacéres, ale podilel se na ném osobné i Napoleon.
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na ochranu proti zdsahim sméfujicim viici jejich t€lu a provadénym bez jejich souhlasu.
Zakon upravuje i moznost prolomeni tohoto principu, a to pro ptipad 1é¢by nékterych

nakazlivych chorob.

2.6 Ceskoslovenska oblast

Lze konstatovat, ze pravni uprava informovaného souhlasu v byvalém
Ceskoslovensku nebyla nikterak rozsahla a uz viibec ne komplexni. Nicméné existovaly
predpisy, které se informovaného souhlasu tykaly. Vojensky nemocensky fad z roku
1948 obsahoval ustanoveni o tom, Ze k ustavnimu oSetfovani je tieba souhlasu pacienta.
Pokud byl tento nezletily, daval za néj souhlas jeho zdkonny zastupce. Nedostatkem
uvedené upravy byla Gzce vymezena osobni plisobnost. Vojensky nemocensky tad se
nevztahoval na vSechny pacienty. Prvni obecnéj$i uprava se objevuje az v zdkoné
¢. 20/1966 Sb., o péci o zdravi lidu, ktery je dodnes platnym zdkonem a ktery pfiblizim
i ve své dalsi kapitole. Na tomto misté je tfeba uvést, ze v zdkoné je jeSt¢ patrny
tzv. paternalisticky pfistup. Jde o takové postaveni l€kate, které miiZeme nazvat
dominantnim. Lékai nejlépe vi, co je pro pacienta nejvhodngj$i. V historickém
kontextu se jedna o pfirozeny jev. Zakon byl piijat v 60.letech, tedy v komunistické éie
nasi historie. AZ zména spolecenskych pomérti zacala uvolnovat stard pravidla a dotkla
se 1 chapani vztahu I¢kafe a pacienta. I pfesto je tfeba zdiiraznit, Ze ac jiz dnes nejde
o striktné paternalisticky systém, do vztahu Iékate jako poskytovatele sluzby a pacienta

. . , v v s 7 . ISR 1
jako klienta ma nage vefejné zdravotnictvi jests daleko'’.

3. Informovany souhlas dnes

Jak jsem jiz vySe uvedla, l¢kaisky zdkrok je ve své podstaté zasahem do
integrity'® &loveéka, ktery je v rozporu se zakladnimi lidskymi pravy vyjadienymi

v Listing zakladnich prav a svobod'’. Jako takovy je protipravni. Pravni vyznam

17 Srovnej Sustek P., HolGapek T., Informovany souhlas (teorie a praxe informovaného souhlasu ve
zdravotnictvi), ASPI Wolters Kluwer, Praha 2007, str. 13

18 Integrita = neporusenost, celistvost (viz Slovnik cizich slov pro nové stoleti, Dialog, 2007, str.171)

19 Zakon €. 2/1993 Sb., Listina zakladnich prav a svobod, v platném znéni
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informovaného souhlasu spo&iva predeviim v naplnéni principu volenti non fit injuria®.
Jinymi slovy je souhlas se zékrokem okolnosti, kterd vylucuje protipravnost.
V mediciné se vSak mizeme setkat 1 s jinymi okolnostmi, které vylouc¢i protipravnost
1ékatského zdkroku, a to zejména v ptipadech, kdy pacient neni schopen souhlas dat.
Pak pravnim divodem diky kterému lékat poskytne pomoc je zdjem na ochrané

vetejného zdravi, krajni nouze ¢i povinné 1é¢eni kvili ochran€ prav jinych lidi.

A& se nam muZze zdat, Ze pravo a medicina jsou obory nesourod¢ nebo dokonce
protichiidné, institut informovaného souhlasu je jednim z priseciki, o kterych jsem se
zminovala v uvodu své prace. Souhlas pacienta se zakrokem tykajicim se jeho Zivota
a zdravi je tedy nezbytnou soucasti samotného 1ékaiského postupu. Na tomto misté do
1ékatského povolani vstupuje pravo jako neodmyslitelnd soucést i jen bézného vysetfeni

¢1 oSetfeni.

3.1 Platna pravni uprava

Informovany souhlas pacienta je pravnim institutem a jako takovy je pfirozené
zakotven v pravnich normach. Jako mnoho jinych oblasti naseho prava je i pravo
zdravotnické znacné ovlivnéno pravem mezinarodnim, pfedevs§im mnohostrannymi
umluvami, a déle také upravou evropskou. Pravé tyto normy, o kterych se ted’ zminim,
v mnohych smérech modifikuji a dopliluji ustanoveni, kterd nalezneme v ceskych

zékonech.

Dle mého nazoru zaujima nejvyznamnéjsi roli v naSem pravni ¥adu Umluva
Rady Evropy O ochrané lidskych prav a distojnosti lidské bytosti v souvislosti
s aplikaci biologie a mediciny, ktera byla pfijata dne 4.dubna 1997 v Ovideu (dale také
,Umluva o biomedicin&). Jménem Ceské republiky byla podepsana dne 24. &ervna
1998 ve Strasburku. S Umluvou o biomedicing vyslovil souhlas Parlament Ceské
republiky a schvalil ji podle &l. 39 odst. 4 Ustavy Ceské republiky®' jako mezinarodni

smlouvu o lidskych pravech a zakladnich svobodach ve smyslu ¢l. 10 Ustavy Ceské

20 Lat., souhlas vylucuje protipravnost
21 Zékon ¢. 1/1993 Sb., Ustava Ceské republiky, v platném znéni, ust. § 39 odst.4
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republiky®*, poté byla ratifikovana prezidentem Ceské republiky. Ratifikaéni listina CR
byla uloZena u generéalniho tajemnika Rady Evropy, depozitate Umluvy, dne 22. &ervna
2001. Samotnd Umluva vstoupila v platnost na zékladé svého ¢l. 33 odst. 3 dne
1. prosince 1999. Pro Ceskou republiku je platna od 1. ¥jna 2001 (podle odst.4 téhoz
&lanku)™. Z uvedeného zpasobu pijeti Umluvy plyne, ze¢ Umluva o biomedicing ma
vys§i pravni silu a aplikaéni piednost pied zakonem. V pravnim fadu najdeme Umluvu

o biomedicing ve sbirce mezinarodnich smluv pod ¢islem 96/2001 Sb.m.s.

Ustanoveni, kter¢ je pro informovany souhlas smérodatné, nalezneme v Kapitole
IL., ¢l. 5 této umluvy. Podle né&j je mozné provést zakrok v oblasti péce o zdravi jen
tehdy, pokud k nému dotéena osoba poskytne svobodny a informovany souhlas.
Informovanost pak rozviji druhy odstavec téhoz Elanku pozadavkem na informaci
o ucelu a povaze zakroku, jakoz i o jeho dusledcich a rizicich. Odstavec 3 zakotvuje

pravo osoby kdykoliv souhlas odvolat.**

vvvvvv

0 péc€i o zdravi lidu, v platném znéni (déale také ,,zakon o péci o zdravi lidu®), ktery
upravuje pravo na informovany souhlas a povinnost Iékafe poskytnout pacientovi
potiebné poudeni. V roce 2006, tedy az pét let po ratifikaci Umluvy o biomedicing, byl
tento zédkon v souvislosti s jejim pfijetim novelizovan. Ustanoveni § 23 odst. 1 zdkona
0 péci o zdravi lidu bylo upraveno tak, aby odpovidalo ¢l. 5 Umluvy o biomedicing.
Novela byla provedena na zaklad¢é poslanecké iniciativy zakonem ¢. 111/2007 Sb. Od
uvedené novely je tedy v zdkon¢ stanovena povinnost lékafe informovat pacienta
o ucelu a povaze poskytované zdravotni péce a kazdého vysetiovaciho nebo 1é¢ebného
vykonu, jakoZ i o jeho dusledcich, alternativach a rizicich. Nalezitosti pisemného
informovaného souhlasu uvadi vyhlaska ministerstva zdravotnictvi ¢. 385/2006 Sb.,

. r . r v 25,
o zdravotnické dokumentaci, v platném znéni*

22 Ust. ¢l. 10 Ustavy CR - ,,Vyhladené mezinarodni smlouvy, k jejichZ ratifikaci dal souhlas Parlament
a jimiz je Ceské republika vazana, jsou soudasti pravniho fadu; stanovi-li mezinarodni smlouva néco
jiného nez zakon, pouzije se mezinarodni smlouva.*

23 Srovnej Sdéleni ministerstva zahranic¢i ¢. 96/2001 Sb.m.s., str. 1

24 Srovnej ¢l. 5 Umluvy o biomedicing

25 Mach J., Medicinské pravo [online], Co je péce lege artis a kdo to posoudi?, 2007, dostupny z www:
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Uvedené dva dokumenty jsou sice nejvyznamnéjsi, ale otazka informovaného
souhlasu jimi neni vycerpédna. Z dalSich vyzna¢nych norem lze uvést zdkon ¢. 285/2002
Sb., o darovani, odbérech a transplantacich tkdni a organtl, v platném znéni, (dale také
,transplantaéni zakon“). Uprava uvedena v transplantaénim zakong je zostfena ¢l. 19 az

22 Umluvy o biomedicing.

Dal$imi piedpisy, které oblast zdravotnického prava upravuji jsou: zékon
¢. 160/1992 Sb., o zdravotni péci v nestatnich zdravotnickych zafizenich, v platném
znéni, zakon €. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim pojisténi, v platném znéni, zdkon
¢. 258/2000 Sb., o ochrané vetejného zdravi, v platném znéni, a podzédkonny pravni
ptedpis - vyhlaska €. 195/2005 Sb., kterou se upravuji podminky piedchazeni vzniku
a Sifeni infek¢énich onemocnéni a hygienické pozadavky na provoz zdravotnickych

zafizeni a Ustavll socialni péce.

Pro lékaie, jako ¢leny Ceské lékatské komory, jsou zavazné také tzv. stavovské
predpisy. Uved'me alespon Eticky kodex Ceské lékaiské komory, ktery je kazdy 1ékat
povinen respektovat. Z hlediska pravni sily vSak jde o predpis stojici pod zdkonem
a provadécimi predpisy, a tudiz nemlze odporovat zadnému zakonnému Cci

, . 126
podzékonnému ustanoveni~ .

3.2 Osoby ziacastnéné na informovaném souhlasu

V minulé podkapitole jsem uvedla oba nejvyznamnéjsi pravni dokumenty, které
(sice jen ramcove¢) upravuji standard informovaného souhlasu. Z ustanoveni ¢l. 5
Umluvy o biomedicing i z § 23 zdkona o pé&i o zdravi lidu je patrno, Ze cely
informovany souhlas se rozpadd do dvou slozek — prvni, kterd zahrnuje pouceni
(informaci pro) pacienta a druhé, ktera klade urcité naroky na akt souhlasu. Podle téchto
slozek je mozné urcit, ,,na které strané¢ hfist¢ se zrovna nachézi mic“. Relevantni

informace totiz pacientovi dle zdkona poskytuje lékat, ptipadné jiny zdravotnicky

<http://www.medicinskepravo.cz/2007/11/co-je-pece-lege-artis-kdo-to-posoudi.html>
26 Srovnej Sustek P., Hol¢apek T., op.cit., str. 20
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pracovnik. Naopak souhlas pacienta jako pravni ukon je orientovan na to, zda je uéinén
osobou zptisobilou k pravnim ukoniim, zda je ufinén vazn¢, svobodné€, srozumitelné
atd. Jinymi slovy, bereme zde v Uivahu, jestli souhlas splni zdkonné pozadavky, které

klade ob¢ansky zakonik na pravni ukony.

3.2.1 Forma pouceni ze strany lékare

Ustanoveni § 23 odst.1 zédkona o péci o zdravi lidu uvadi, ze ,,zdravotnicky
pracovnik zpusobily k vykonu pfislusného zdravotnického povolani informuje pacienta
... 0 ucelu a povaze poskytované zdravotni péce ..., jakoz i o dusledcich, alternativach
a rizicich.”’* Z dikce uvedeného paragrafu plyne, Ze pouceni by mélo byt provadéno
pted zédkrokem. Lékatskd praxe ovSem piinasi i komplikace a ptekvapeni, a proto je
n¢kdy nutné vyzadovat souhlas ex post. Muze tomu tak byt v ptipadé¢, kdy behem
zékroku, s nimz pacient souhlasil, narazi 1¢kai na nepiedvidanou okolnost. Pak se musi
rozhodnout, co je mens$im rizikem — provést bez souhlasu pacienta i dal$i potfebny

zakrok, nebo riskovat prodleni a pockat na pacientiiv souhlas.

Zakon ¢. 111/2007 Sb. novelizoval § 23 zakona o péci o zdravi lidu v tom
smyslu, Ze odstranil pozadavek, aby pouceni pacienta provadél l1ékat. Nadale tedy
provadi pouceni ,zdravotnicky pracovnik zplsobily k vykonu pftislusného
zdravotnického povolani. Tato zdanliva malickost pfiblizila pouziti zakona praxi. Ne
vzdy dany zékrok provadi 1ékat. Jako ptiklad mizeme uvést odbéry krve, které obvykle
provadi zdravotni sestra. Vzhledem k tomu, ze ten, kdo zakrok provadi je o ném sam
nejlépe informovan, protoze jde z jeho pohledu o rutinu, je tedy nanejvyS vhodné,
a dnes podle zdkona i1 nutné, aby pouceni provedl tento ,,zdravotnicky pracovnik

zpusobily k vykonu piislusného zdravotnického povolani*

3.2.2 Informace v informovaném souhlasu
V historickém piehledu v prvni kapitole jsem zminila, ze po druhé svétové valce

silil pozadavek na informovanost souhlasu se zékrokem. Zakladni otazkou tedy je, jaké

27 Viz ust. § 23 zakona €. 20/1966 Sb., o péci o zdravi lidu, v platném znéni
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informace ma takovy souhlas obsahovat, aby byl povazovan za spravny a uplny.

JUDr. Jan Mach ve svém c¢lanku Informovany souhlas pacienta — pozitivni
revers™ vysvétluje,,,aby souhlas pacienta byl platny, musi byt kvalifikovany — tedy
informovany. Pacient ma pravo na informace o vSech podstatnych skutecnostech
tykajicich se zékroku. Za podstatné skuteCnosti Ize povazovat zejména ucel zakroku,
jeho ptedpokladany pribéh, rizika se zakrokem spojena, zda zakrok ma néjaké realné
alternativy, jaké nasledky zakroku lze predpokladat pro pracovni schopnost a obvykly
zpusob zivota pacienta a jaky 1écebny rezim bude muset pacient dodrzovat po provedeni

potfebného vykonu.*

Na zédkladé uvedeného lze zobecnit, ze lékat by mél pacientovi poskytnout
urcitou relevantni Skalu informaci. Vzhledem k tomu, Ze neexistuji pfesna pravidla pro
to, co a jak pacientovi sdélit, je tieba, aby kazdy lékat sam podle svého nejlepSiho
védomi a svédomi sdé€lil pacientovi takové informace, které pokladd za nezbytné.
V posledni dobé se ¢asto setkavame s tzv. formulafovym informovanym souhlasem.
Jedna se o stylizovanou listinnou podobu pouceni. Pacient obdrzi papir, kde si pod body
a az x muze precist o tom, co ho ¢eka. Souhlas v této formé ale asto neobsahuje vse, co
pacienta zajima, proto JUDr. Jan Mach upozoriuje, ze ,,pozitivni revers nikdy nemuze

nahradit komunikaci 1ékafe s pacientem**’.

Na zéklad€ zkuSenosti z praxe a dle pozadavki teorie, lze vytycit ur€ité nutné
nalezitosti, které¢ by mél informovany souhlas spliiovat. Jako pomticku pro to, co by mél

informovany souhlas (v pisemné podob&®

) obsahovat, mizeme vyuzit piilohu ¢.1
k vyhlasce ¢.385/2006 Sb., o zdravotnické dokumentaci, v platném znéni (viz ptfiloha A

této prace).

28 Mach J., Tempus medicorum [online], Informovany souhlas pacienta — pozitivni revers, dostupny
z www : <http://www.paliativnimedicina.cz/prilohy/132.pdf>

29 Mach J., tamtéz

30 Bod 5. prilohy vyslovné zminuje, ze jde o pisemny souhlas. Na souhlas ustni, pfipadné konkludentni
lze pozadavky vztahnout také, dle argumentu a maiore ad minus (tj. od vétsiho k mensimu).
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Pokud chceme podrobné rozebrat nalezitosti informovaného souhlasu, je v prvé
rad¢ potieba zaméfit se na otdzku, kdo je ,ucastnikem™ aktu — jinymi slovy je
vyzadovana co nejpiesnéjsi identifikace pacienta a Iékatre. Dalsi ¢ast souhlasu by méla
patfit zamySlenému vykonu — jaka je jeho povaha, jaky prubéh se ptredpoklada.
Informovany souhlas by také mé¢l obsahovat, zda je mozné v konkrétnim piipad¢ vyuzit

jiné alternativy 1éCby nebo zakroku a jaké.

Dulezitou soucasti je informace o rizicich, kterd jsou s vykonem spojend. Tato
¢ast souhlasu je pro ob¢ strany citlivym mistem. Krom toho, Ze se pacient obava
zékroku samotného, dési se navic jaké komplikace mohou nastat. Aby se ale pacient
mohl opravdu svobodné rozhodnout, je nutné, aby znal i tyto informace. Lékat musi
nejen piedvidat, co se muze piihodit, ale také zvazit, kdy a o ¢em je relevantni pacienta
poucit. V souvislosti s timto obecnym pozadavkem na sdéleni rizik bych se rada dotkla
toho, Ze vétSina formulafovych souhlast, se kterymi jsem se setkala, opravdu uvadéla
vyc€et moznych komplikaci. Co mi vSak chybélo, bylo procento vyskytu, jinymi slovy,
kolik pacientd ze sta, tisice ¢i dokonce desetitisice mize komplikace postihnout. Jde

sice jen o hypotézu, ale i pfesto muize byt takova informace velice cenna.

S informaci o rizicich souvisi také to, zda bude mit vykon vliv na pracovni
schopnost ¢i dalsi zpiisob zivota pacienta, jestli bude podléhat néjakému zvlastnimu
léCebném rezimu ¢i nikoliv. Peclivé vypracovany informovany souhlas by mél
zahrnovat i prohlaseni pacienta, ze mél moznost klast 1€kafi otazky, ze ptipadné dotazy
byly zodpovézeny a Ze pacient vSemu rozumi. Zavér souhlasu by mélo tvorit prohlasent,

zZe pacient s vykonem souhlasi. Nesmi chybé&t datum a vlastnoru¢ni podpis pacienta.

3.2.3 Srozumitelnost informaci

Ten, kdo pacienta poucuje, musi dbat také na to, aby informace, které sdéluje,
byly pro pacienta srozumitelné¢. Aby byl informovany souhlas plny a svobodny, je
tieba, aby pacient chapal s ¢im souhlasi nebo nesouhlasi. Lékarska terminologie je pro

obyc¢ejného ¢loveka Casto nesrozumitelnd, a je proto nutné, aby se pacientovi dostalo
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poudeni v takové podobé, které rozumi. Sama Umluva o biomedicing, kterou
povazujeme za zakladni predpis upravujici vztahy ve zdravotnictvi, pozadavek
srozumitelnosti neuvadi. Ten se (dokonce opakovan€) objevuje az ve vysvétlujici
zpravé k Dodatkovému protokolu k Umluvé o lidskych pravech a biomedicing,
vztahujici se k biomedicinskému vyzkumu. Protokol upravuje informovany souhlas
predevsim ve vztahu k lékarskym vyzkumim. Informace mé byt pro osobu jasna
a srozumitelnd, a to s ptihlédnutim k urovni jejich znalosti, vzd€lani a psychickému

stavu3 ! .

Stale castéji je odborniky diskutovan rozsah informaci podavanych pacientiim,
a to pfedev§im v souvislosti s pisesmnym souhlasem. Vzhledem k tomu, ze pacient se
casto rozhoduje pod ¢asovym tlakem, navic s uzkosti vyvolanou onemocnénim, neni
mozné, aby Cetl mnohostrankovy elaborat, dobfe mu porozumél a rychle se (svobodné¢)
rozhodl. Mnohem v¢étsi sluzbu prokaze kratsi vystizny text, ktery je ¢lovek i v rozruSeni

schopen pochopit.

3.2.4 Souhlas informovany x preinformovany

Zminila jsem, co by mélo byt obsahem informovaného souhlasu i jakou formou
by mél byt pacient informovan.. Nezodpovézenou otazkou ziistava, do jaké hloubky by
mél v pouceni informujici zajit. Obecné lze fici, Ze 1ékaf, pfipadné jiny zdravotnicky
pracovnik provadéjici zakrok, by mél informace podat v takovém rozsahu, v jakém jsou
v lékarskych kruzich povazovany pro dany zakrok za potifebné. Tedy vylozit je
nemocnému v ur¢itém lékatském standardu. Déle je vhodné, aby zdravotnik poskytoval
informace predev§im tak, aby byly dostatecné a zdroven srozumitelné pro kazdého
pramérného pacienta (objective patient standard), to znamend s ohledem na to, jaké
pougeni by k rozhodovéni potieboval praimémy ,,rozumny* pacient’>. Tento pozadavek

je pak tfeba doplnit o tzv. standard konkrétniho pacienta (subjective patient standard), to

31 Srovnej napf. Sustek P., Hol¢apek T., op.cit., str. 69
32 Cisafova D., Sovova O. a kol., Trestni pravo a zdravotnictvi, 2.upravené a doplnéné vydani, Orac,
Praha 2004, str. 74
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znamena zohlednit pii vysvétlovani individualnost situace.’

Pacient, ktery dostane od Iékafe pfiliS mnoho informaci o moznych
komplikacich a rizicich, mlze byt vystraSeny a jeho rozhodovéani o ud€leni nebo
neud¢leni souhlasu mize byt znaéné zkomplikovano. Stava se, Ze zdravotnicka zatizeni

ve snaze se co nejlépe chranit uvadi i pii banalnéjsich zakrocich hrtizu nahanéjici rizika.

Na odbornou diskuzi ziistava otazka, zda je viibec mozné zobecnit o jak malém
¢i o jak vysokém riziku by mé¢l 1ékar pacienta informovat. Voditkem by mohl byt nazor
JUDr. Tomése HolCapka, ktery vyslovil na jedné ze svych odbornych piednasek
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rizika, mél by 1ékat informovat pacienta, pokud jde o hranici jednotlivych lidi z tisice,

mozna ze sta.“>*

3.2.5 Pacient — forma informovaného souhlasu a dalSi naleZitosti

Po formalni strince je souhlas pacienta se zakrokem pravnim tikonem®® a jako
takovy je projevem vule, ktery musi spliiovat jisté zdkonné pozadavky. Jde zejména
o ndlezitosti formy a jejiho obsahu, ville a jejiho projevu a v neposledni fad¢ je tieba

zohlednit zptsobilost osoby, ktera takovy pravni tikon Cini.

Forma informovaného souhlasu

Z4dna z norem, které upravuji informovany souhlas a o kterych jsem se
zminovala v kapitole Platnd pravni Gprava informovaného souhlasu, nestanovi zavazné
formu, v jaké by méla byt vile pacienta projevena. Z uvedeného je ziejmé, Ze
informovany souhlas miize byt u¢inén ve vSech forméch, které zakon pro projev vile
zna. Je tedy mozné ud¢lit souhlas pisemné, ustné, v nékterych ptipadech také dokonce

konkludentn&®. Souhlas, ktery je proveden konkludentns, ale vyhovuje spise

33 Cisafova D., Sovova O. a kol., tamtéz, str. 77

34 Holcapek T., prednaska Informovany souhlas ve zdravotnictvi, Pravnicka fakulta UK, 19.11.2007

35 Viz ust. § 34 obCanského zakoniku - ,,Pravni tkon je projev vile sméfujici zejména ke vzniku, zméné
nebo zaniku téch prav nebo povinnosti, které pravni predpisy s takovym projevem spojuji.*

36 Konkludentni — vysvétlujici urcity projev vule, tsudek, pfipoustéjici ur€ity zaveér, vyplyvajici
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vyjimecné, a to zejména v piipadech, pii kterych nedochazi k zasahu do integrity téla
(naptiklad pokud l1ékai chce zméfit tlak pacienta a ten mu nastavi ruku)’’. Podobng
souhlas dany pacientem ustn¢ se hodi spiSe pro méné zavazné zakroky nebo bézna
oSetfeni v ordinaci l1ékate. Z pravniho hlediska poskytuje obéma stranam nejvétsi jistotu
forma pisemna. Ta také, jako jedina, ma prokazatelny dikazni charakter pro piipad

soudniho sporu.

Nalezitosti viile

Dle § 37 odst.1°® zakona &. 40/1964 Sb., ob&ansky zakonik, ve znéni pozdgjsich
predpisii, musi byt pravni tkon, tedy i souhlas pacienta se zakrokem, uc¢inén svobodné
a vazng. V opaéném piipadé by byl takovy tkon neplatny.” Pojmem ,,svobodn&* mini
teorie jednani podle vlastni vile, bez vnéjSitho donuceni. Pojem ,,vazné*“ pak, Ze jde
o ukon, ktery neni ucinény v rdmci hry, v Zertu apod. Ve zdravotnictvi obvykle
s vaznosti projevu vile pacienta neni problém. Komplikace by mohly nastat v ptfipadé¢
pacienta, ktery je duSevné nemocny a o némz to 1ékar zatim nevi. O této problematice se

zminim dale.

Souhlas musi byt urcity. Jinymi slovy nesmi byt pochyb o tom, ze k doslo

k projevu vile a k ¢emu smétuje.

Dals$i podminkou kladenou na souhlas, je srozumitelnost. Za srozumitelny

muzeme oznacit takovy ukon, ze kterého je jasna vile pacienta.

Zpusobilost
Platnost ¢i neplatnost jakéhokoliv pravniho ukonu, informovany souhlas

nevyjimaje, je neodmyslitelné spjata s osobou, ktera jej ¢ini. Obcansky zakonik, ktery

z né&¢eho (viz Slovnik cizich slov pro nové stoleti, Dialog 2007, str. 204)

37 Cisafova D., Sovova O. a kol., Trestni pravo a zdravotnictvi, 2.upravené a doplnéné vydani, Orac,
Praha 2004, str. 67

38 Ustanoveni § 37 odst. 1 obcanského zakoniku uvadi: ,,Pravni ikon musi byt u¢inén svobodné a vazneé,
urcité a srozumiteln¢, jinak je neplatny.*

39 Sustek P., Hol¢apek T., Informovany souhlas (teorie a praxe informovaného souhlasu ve
zdravotnictvi), ASPI Wolters Kluwer, Praha 2007, str.30
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zpusobilost k pravnim ukonim upravuje, ve svém § 38 odst.1 stanovi, ze ukon uéinény
osobou k nému nezptsobilou je neplatny a nemiize mit zamyslené pravni uinky. Dle
§ 8 obcanského zakoniku nabyvéa fyzicka osoba zptisobilosti k pravnim tkonim
zletilosti, tj. dovrSenim osmnacti let. Pfed dosaZzenim osmnactého roku Zzivota se

. . ’ I3 v 7 v 4
zletilosti nabyva pouze uzavienim manzelstvi*.

Nejjednodussi situace z pohledu informovaného souhlasu nastane tehdy, je-li
tento vyzadovan od zletilého ¢loveka, ktery je plné zpiisobily k pradvnim tkoniim. Ten

muze dle ,,pravidel” uvedenych vyse rozhodnout, zda k zakroku svoli ¢i nikoliv.

Vzhledem k tomu, Ze mezi pacienty figuruji 1 déti, které nemaji plnou pravni
zpusobilost a osoby duSevné choré, jimzZ je zpisobilost k pravnim tkonlim omezena ¢i
jsou této zpusobilosti zcela zbaveni, vyvstdva otdzka, zda jsou tito pacienti schopni
udélit souhlas k lékarskému zakroku, a pokud ne, kdo v takovém piipadé¢ muze udélit

souhlas za né€.

Uvadéla jsem, Ze zpusobilosti k pravnim tkontim v plném rozsahu se nabyva
zletilosti, tj. dosazenim 18 let nebo uzavienim manzelstvi (za podminek stanovenych
v ustanoveni § 13 zdkona ¢. 94/1963 Sb., zédkon o rodin¢ ve znéni pozd¢&jsich predpist,
dale také ,,zdkon o rodin¢*). Zpusobilosti se tedy nabyva postupné tak, jak clovék
vyspiva. Mlizeme rozliSovat slozku rozumovou a volni, které jsou ustalenymi ukazateli

vyspélosti ¢loveéka, a jejichz vyvoj povazuje teorie za dokonany dovrSenim 18 let.

Ceska pravni tprava je koncipovana tak, ze bud’ je ¢lovék zpuisobily k pravnim
ukoniim, a pak je opravnén je Cinit, a nebo neni a v takovém piipadé¢ za n¢j jedna
zdkonny zastupce. Zakonnymi zastupci déti jsou obvykle jejich rodice, ptipadné
porucnici nebo opatrovnici. Ustanoveni § 36 zakona o rodin¢ uvadi, Ze ,,rodice zastupuji

dité¢ ptfi pravnich ukonech, ke kterym neni plné zplsobilé.“ Pozndmka pod carou k

40 Podminky pro uzavfeni takového manzelstvi upravuje § 13 zakona €. 94/1963 Sb., zakon o roding,
v platném znéni. Pozaduje, aby nezletily byl star$i 16 let a uzavieni snatku musi byt ,,v souladu se
spolecenskym ucelem manzelstvi“. Nejcastéji ptijde o ptipady, kdy partnefi z nichz alespon jeden je
nezletily, spolu ¢ekaji dite.
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tomuto ustanoveni odkazuje na jiz zminéné § 8 a 9 obc¢anského zakoniku. Z dikce § 36
zékona o rodin¢ plyne, Zze zakonnymi zastupci ditéte jsou oba rodice. Proto, pokud se
jednd o lékatsky zakrok nebo jiny vykon, je tfeba, aby s nim souhlasili oba. V praxi to
pfindsi fadu probléml. V nékterych piipadech se muze stat, Ze s oSetfenim bude
souhlasit pouze jeden ze zakonnych zastupci. V piipadé takovychto konflikti vstupuje
do hry soud, jako nezavisly tfeti. Jeho rozhodnutim jsou pak vazani jak rodiCe, tak

lékarské zafizeni.

Stejné problematické je, jestlize se dit€¢ nachazi v ohrozeni zivota, lékafi citi
povinnost jej zachranit, ale rodice odmitaji udélit souhlas. Divody pro odmitani 1écby
mohou byt rizné. Nékdy jde o narocnou dlouho trvajici 1écbu, kde rodice jiz nevidi
vychodisko a nechtéji dité¢ podrobovat dal$im zakrokiim. Pfi¢inou mlze byt i nediivéra
v lékarskou védu a vyznavani ptirodni mediciny nebo ndbozenské presvédéeni, kdy

typickym piikladem jsou Svédci Jehovovi, ktefi odmitaji cizi krev.

Pro ilustraci a odpoutani se od strohé teorie uvedu ptipad, ktery tesil cesky
Ustavni soud - Jedna se o nalez Ustavniho soudu sp.zn. IILUS 459/03*' ze dne 20. srpna
2004. Jde o kauzu Dominika Jonase, chlapce, u n¢hoz bylo diagnostikovano vysoce
zhoubné nadorové onemocnéni, které podle 1ékait, pokud neni 1éceno, vede ke smrti
pacienta. Lékaii informovali zakonné zastupce Jonase o 1écbé a také o nutnosti uziti
krevnich derivatl. Rodice ale lékaiiim sdélili, Ze jsou Svédci Jehovovi a jako takovi
nesouhlasi s pouzitim krevnich derivati. Celd véc se dostala pied soud a dle § 76a
odst.3 zakona ¢. 99/1963 Sb., obcanského soudniho fadu, ve znéji pozde€jsich piedpist,
bylo vydano ptfedbézné opatieni, kterym bylo dité¢ svéfeno do péce pftislusného
lé¢ebného zafizeni. Cely ptipad se posléze dostal az k Ustavnimu soudu. StéZovatelé
napadali zasah do svych rodicovskych prav a omezovani nabozenské svobody. Ustavni
soud celou véc uzavrel s tim, Ze ,,ochrana zdravi a zivota ditéte, je zcela relevantnim a
vice nez dostate¢nym diivodem pro zasah do rodi¢ovskych prav a omezeni nabozenské

svobody, kdy jde o hodnotu, jejiz ochrana je v systému zakladnich prav a svobod

41 Dostupny online napt. z www: <http://spcp.prf.cuni.cz/judikat/ussp459-03.htm>
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jednozna&né prioritni.**

Jak jsem uvedla, dité dosahuje zplsobilosti €init pravni ukony postupné. V praxi
to znamend, Ze malé dit¢ je naptiklad schopné uzavtit jednoduchou kupni smlouvu tak,
ze si v obchod¢ koupi ¢okoladdu, s nartistajicim vékem se pak Skala jeho prav Cinit
ukony rozSifuje. Otazkou je, jak to bude vypadat v piipad¢ udéleni souhlasu
s 1ékatskym zakrokem. V ivahu bereme nejen rozumovou a volni vyspélost ¢loveéka, ale
1 povahu lékaiského zdkroku. Jako pomysiné hranice se ustalil 14. a 16. rok zivota. Do
14-ti let veéku ditéte souhlas k 1€karskému ukonu obecné udéluje jeho zakonny zastupce.
I zde je ale tfeba pfihlédnout ke konkrétnim okolnostem, napiiklad k tomu, o jaky
1ékatsky zakrok se jednd (viz napt. rozdil mezi o¢kovanim a amputaci koncetiny) nebo
jestli dit€¢ neoslavi 14. narozeniny za tyden. V rozmezi 14-ti a 16-ti let je tfeba vzdy
zvazovat — jde o jednoduchy ukon jako je 1ékaiska prohlidka, bézné ockovani, nebo se
jedna a slozitou operaci? Dalsi otdzkou zlstava vyspélost ditéte — je schopné porozumét
ukonu a chapat jeho dopady? Zde je na lékati, aby rozhodl, jestli mu postaci souhlas
dany nezletilym. DovrSenim 16-ti let povazujeme pacienta za schopného samostatné¢ho
rozhodovani ohledné vSech béznych Iékarskych zékroki. Nekdy se mluvi o tzv. pravidle

vyspélosti ditéte™.

Krom détskych pacienti rozliSujeme jesté¢ dal$i skupinu osob, které nejsou
zpusobilé k pravnim ukonim, a neni tedy mozné jejich souhlas povazovat za platny.
Jedna se o osoby s dusevni poruchou. Na tuto skupinu je vsSak tieba pohlizet Siroce
a zahrnout do ni nejen osoby trpici dusevni poruchou trvalého razu, ale také ty, které se
nachdzi ve stavu akutni intoxikace™, osoby po havérii, které pro poranéni

nekomunikuji, pacienty lezici dlouhodobé v bezvédomi apod. Takto vymezend Skala

42 Pravni véta z uvedeného nalezu.

43 Viz Sustek P., Hol¢apek T., Informovany souhlas (teorie a praxe informovaného souhlasu ve
zdravotnictvi), ASPI Wolters Kluwer, Praha 2007, str. 152

44 Napt.: po poziti alkoholu, psychotropni drogy, i primyslové exhalace, nadychéni se koufe pii pozaru.
Profesor PhDr. Rudolf Kohoutek, CSc. definuje akutni intoxikaci jako pfechodnou dusevni poruchu
chovani a prozivani, projevujici se napf. agresivitou, labilitou nalady, zhorSenou pozornosti,
zhorSenym tsudkem, narusenim osobnich ¢innosti, kolisavou chizi, Spatnou rovnovahou, setfelou
feci, zarudlymi spojivkami, brundtnym obli¢ejem, poruchou védomi (dostupné online z www:
<http://slovnik-cizich-slov.abz.cz/web.php/slovo/akutni-intoxikace>)
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»dusevnich poruch zahrnuje jak stavy ptechodné, tak i dlouhodobé. Pokud se jedna
o akutni stav, kdy je jedinec ohrozen na zivoté nebo zdravi, postupuje 1ékai obvykle
kryty krajni nouzi, tedy okolnosti, kterd z hlediska trestniho prava vylucuje
protipravnost jeho zasahu do pacientovy integrity. Pokud je to mozné a nehrozi
nebezpedi z prodleni, snazi se 1ékat vyzadat alespoti souhlas osob blizkych®. Jina je
situace u trvalych dusevnich poruch nebo naptiklad dlouhodobého kématu. V takovém

ptipadé je pacientovi obvykle soudem zvolen opatrovnik.

3.2.6 Problematika souhlasu osob duSevné chorych

Svétova zdravotnickd organizace obecné definuje duSevni poruchu jako
zietelnou odchylku od normy, resp. od stavu zdravi, kterym se rozumi stav uplné
télesné, dusevni a socidlni pohody. Toto nejobecnéj$i vymezeni pak rozviji v tom
smyslu, ze jde o zjevnou poruchu dusevni ¢innosti natolik specifickou v klinickych
projevech, ze je rozpoznatelnd podle definovanych znakl, a je natolik zdvazna, Ze
zpusobuje ztratu pracovni schopnosti nebo socidlni kapacity nebo oboji, a to v takové
mife, ze muze byt vyjadiena neschopnosti prace nebo neschopnosti pti pravnich nebo

cr1 s v 4
socialnich ¢innostech®®.

PIn¢ zplsobily clovék musi byt schopny rozeznat nésledky svého jednani
a zarovenl byt schopny své jednani ovladat. NaruSeni sloZky rozumové (rozpoznavaci)

’ , ’ v . v , 4
nebo volni (ovladaci) se povazuje za dusevni poruchu®’.

Osoby, které se nachazi ve stavu, ktery odpovida trvalé duSevni poruse tak, jak
jsem naznacila, a které soucasné pro takovou poruchu nejsou schopny ¢init pravni
ukony, miize soud ve smyslu § 10 odst. 1 obcanského zakoniku zbavit zpisobilosti
k pravnim ukonim, pfipadné tuto zpusobilost omezit. Pokud by pak takovy pacient

souhlas ptesto udélil, §lo by o absolutné neplatny pravni ukon a jako takovy by nemél

45 Viz ust. § 116 obcanského zakoniku.
46 Pavlovsky P., Soudni psychiatrie pro pravniky, Karolinum,Praha 2001, str. 5
47 Viz Sustek P., HolCapek T., op.cit., str. 29
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vz r ’ P 4
74dné pravni nasledky™.

Je vSak zfejmé, ze ani v piipadé pacienta zcela zbaveného zpusobilosti
k pravnim ukoniim neni moZzné, aby lékat jednal pouze podle svého uvazeni, a Ze je
tedy nutné, aby existovala osoba, ktera bude zastupcem pacienta a bude zpusobila ud¢lit
souhlas za n¢j. Tyto pozadavky napliuje institut opatrovnika ustanoveného soudem na
zakladeé § 27 odst.2 a 3 obCanského zdkoniku. Opatrovnikem je obvykle uréen pfibuzny
nebo jiny blizky ¢lovek osoby, o jejiz zplsobilosti, resp. nezpusobilosti, se jedna. Pokud
vsak neni nikdo, kdo by mohl tuto roli sehrat, ustanovi soud opatrovnikem organ mistni

r 4 ’ . > vy, o ’
spravy™. Tim je obvykle obecni ufad obce s rozsitenou piisobnosti.

Opatrovnik zastupuje pacienta ze zdkona a jednid za né& ve vSech (soudem
urenych) zélezitostech. Opatrovnik tim, ze pifijme svoji funkci, bere na sebe
zodpoveédnost viici osob¢€, kterou zastupuje. Mél by nadéle jednat v jejim nejlepSim
z4jmu a rozhodovat s ohledem na jeji zdravi, brat v potaz jeji socidlni, majetkové
a ptipadné 1 dalsi z4jmy. ,,Pokud by opatrovnik nerespektoval osobnost zastoupeného
a jednal by v rozporu s jeho z4jmy, pak by jeho postup bylo mozné povazovat za

jednani v rozporu s dobrymi mravy*, uvadi ve svém &lanku Mgr. Eva Rozkova™.

Nevyhodou ustanoveni opatrovnika soudem je casova narocnost takového
procesu. V otdzkach ochrany Zivota a zdravi Casto hrozi nebezpeci z prodleni a 1ékati
jsou nuceni ,hrat o cas“. Ackoliv je pro rozhodovani v opatrovnickych vécech
vyzadovana rychlost a flexibilita, neni mozné rozhodnout ihned. Ze zdkona jsou
vyzadovany urcité formalni kroky. Opatrovnické fizeni bude v téchto ptipadech
zpravidla zah4jeno na navrh pfibuzného pacienta nebo zdravotnického zatizeni, kde se
ma pacient podrobit zdkroku. Soud pak bude posuzovat skutkovy stav podle skute¢nosti

popsanych v navrhu na zah4jeni fizeni. Rozhodovani probihd na podkladé¢ listinnych

48 Ust. § 38 odst.1 zdkona ¢.40/1964 Sb.,Obcansky zakonik, v platném znéni

49 K vyse uvedenému srovnej ust. § 27 obcanského zadkoniku

50 Rozkova E., Via iuris [online], Souhlas nezpisobilého pacienta s Iékafskym zakrokem, 2007,
dostupny z www: < http://www.viaiuris.cz/index.php?p=msg&id=130>
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diikkazi a bez vyslechu osoby, ktera se méa opatrovnikem stat’’. Soud musi ve svém
rozhodovani postupovat s co nejvétsim urychlenim, protoze neni mozné na rozhodnuti

¢ekat déle nez nékolik dna.

Pozadavek na rychlost rozhodovani opatrovnickych véci s sebou nese i1 fadu
otazek. Vzhledem k tomu, ze neni zpracovavan znalecky posudek, na zaklad¢ kterého
by rozhodovéni soudu bylo transparentnéj$i a odborné podlozené, hrozi riziko
nespravného nebo i1 nespravedlivého rozhodnuti. Je bez znaleckého posudku soud viibec
schopen posoudit, zda dusevni porucha, kterd pacienta postihla, mu brani ud¢lit souhlas
se zakrokem? A nejde o nadmérné zasahovani do prav a svobod ¢lovéka, aniz by k tomu

byl nalezity divod? Tyto otdzky zlstavaji oteviené k odborné diskusi.

Kvili vySe naznaCenému se stavd, ze v praxi jsou lékaii ,,nuceni® uchylit se
k jakymsi ndhradnim feSenim, ktera vSak nemaji oporu v zadkon¢. Nejcastéji souhlas se
zakrokem ud€luji pfibuzni pacienta nebo 1ékafi postupuji sami dle svého uvézeni.
Takovéa praxe je z hlediska pradva nepfipustnd. Situaci by mohl pozitivné ovlivnit
pripravovany obéansky zakonik™, ktery pogita s ustanovenim opatrovnika osobé&, které
jeji zdravotni stav pusobi obtize pifi spravé jméni nebo hajeni prav. Takovému
opatrovnikovi pak soud urc¢i i rozsah jeho plsobnosti. Nadale bude soud muset

shlédnout dotcenou osobu, zjistit jeji stanovisko a ptihlédnout k nému

Souhlasu osob dusevné chorych se vénuje také Umluva o biomedicing. Ta ve
svém Cl. 6 odst. 3 vyzaduje zastupny souhlas ,,zakonného zéastupce nebo piislusného
organu nebo osoby ¢i instituce poveéfenych ze zakona®. Dale pocitd s tim, ze vile
zastoupené osoby ma byt, stejn¢ jako u déti, zohlednéna do té miry, do jaké je tato

osoba schopna chéapat dopady zékroku®>.

Od relativné jednoznacnych ptipadi duSevnich poruch pro néz je osoba zbavena

51 Rozkova E., tamtéz
52 Vladni navrh nového obcanského zakoniku, ust. § 441

53 Cisafova D., Sovova O. a kol., Trestni pravo a zdravotnictvi, 2.upravené a doplnéné vydani, Orac,
Praha 2004, str. 82
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zpusobilosti k pravnim tikonim, se nyni pfesunu k problematice takovych situaci, kdy
pacient zbaven zpusobilosti nebyl (ani mu nebyla omezena), ale presto vzhledem ke
svému zdravotnimu stavu neni schopen udg¢lit souhlas se zdkrokem, a nema zakonného
zastupce. Zakonodarce s takovou situaci zfejmé pocital v ustanoveni § 38 odst. 2
obcanského zakoniku. Zde se uvadi, ze pravni ikon osoby jednajici v dusevni poruse,
ktera ji ¢ini k tomuto tkonu neschopnou, je neplatny. V praxi ale nastane mnoho
problémti. Mgr. Eva Rozkové k tomu uvadi: ,,Souhlas i nesouhlas pacienta se zakrokem
je v takovém piipad¢ absolutné neplatny, 1ékat vSak nebude moci postupovat ,,sdm
podle sebe® ani se souhlasem pacientova pribuzného a nebude tak de facto moci zakrok
provést, nebot’ pacientem neni osoba se zbavenou ¢i omezenou zpusobilosti, ale osoba

de lege plné zpsobila.«>*

V nasi pravni upravé nenajdeme Zadny institut, ktery by tento
problém fesil. Vychodiskem by mohlo byt zavedeni rozhodovaci praxe etickych komisi

ve zdravotnickych zafizenich.”

S urcitymi problémy se 1ze v praxi setkat také u seniorti. Ti sice obvykle nejsou
omezeni nebo zbaveni zpusobilosti k pravnim tkonim, bézné situace zvladaji dobfe, ale
s nartistajicim vékem maji problémy piizpisobit se novému prosttedi nebo fesit nové

situace.

3.3 Negativni revers

,Kazdy ¢lovek je svobodny a neni povinen &init nic, co mu zakon neuklada®®. Z
tohoto ustavniho principu vyplyva, zZe také v otdzkach péce o vlastni zdravi zalezi jen na
svobodném rozhodnuti ¢lovéka, zda a v jaké mife se podrobi uréitym medicinskym
vykoniim, a jen zdkon ho muze zavazat, Ze urcitd vySetieni podstoupit musi. Tuto
zasadu provadi § 23 odst. 2 zdkona €. 20/1966 Sb., o péc¢i o zdravi lidu, podle kterého se

vySetfovaci a lécebné vykony mohou zasadné provadét jen se souhlasem nemocného,

54 Rozkova E., Via iuris [online], Souhlas nezptsobilého pacienta s 1¢kaiskym zakrokem, 2007,
dostupny z www: < http://www.viaiuris.cz/index.php?p=msg&id=130>

55 Zajimavé tesi tento problém napt. Velka Britanie — soud ma pravomoc rozhodnout, zda provedeni, ¢i
neprovedeni zakroku je v souladu s pravem. Lékar sice neni povinen vyzadat si rozhodnuti soudu,
nicméné takovy postup patii v ptipadech nezptsobilych pacientt k praxi (in Rozkova E.)

56 Srovnej &1.2 odst. 4 zakona ¢. 1/1993 Sb., Ustava Ceské republiky, v platném znéni
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anebo je-li mozné tento souhlas predpokladat.

Ve stejném duchu rozvinul uvedeny princip také Ustavni soud ve svém nalezu
sp.zn. IV.US 639/2000 ze dne 18.5.2001. Uvedeny judikat shrnul pravni vétou

»Diagnoza neni vic nez pravo*.

Pokud se totiz tyka lékatskych zakrokl ¢i vySetieni, mize se stat, Ze dojde ke
konfliktu, kdy se 1€kat na jedné stran€ snazi nabidnout pacientovi co mozna nejlepsi
pé¢i, kterou ale pacient piesto odmita. Z vyse citovaného nalezu Ustavniho soudu,
stejn¢ tak jako ze zdkona o pé¢i o zdravi lidu vyplyvda, Ze odmitnuti 1é¢by je
pacientovym pravem’’. Ustanoveni § 23 odst.2 zdkona o pé&i o zdravi lidu upravuje
nesouhlas pacienta takto: ,,Odmitd-li nemocny pies nalezité vysvétleni potiebnou péci,
vyzada si oSetiujici 1ékaf o tom pisemné prohlaseni (revers).” Je otazkou, zda z uvedené
dikce zdkona muzeme dovodit povinnost lékafe, aby nesouhlas zachytil pisemné.
Vzhledem k pouziti spojeni ,,vyzada si pisemné prohlaseni®, kde neni stanovena piimo
povinnost a neni uvedena ani sankce za nedodrZeni formy, miizeme a contrario dovodit,
ze tzv. negativni revers, jak se nesouhlas pacienta také oznacuje, je mozno ucinit i Gstné.
Pisemna forma, kterd je v ustanoveni naznacena je zde (pouze) pojistkou pro lékare.
Pisemny nesouhlas slouzi jako dikazni prostfedek v ptipad¢ sporu a ma bezpochyby
vetsi vahu, nez pouhé slovni tvrzeni. Na zdklad€ negativniho reversu totiz 1ékaf nemusi
a nema provést vysetfeni ¢i zdkrok. Zaroven také nenese odpovédnost za nasledky

tohoto neprovedeni.

3.3.1 Dokazovani odmitnuti zdravotni péce

Negativni revers mize byt vyuzit v Siroké Skale ptipadt. Typické je naptiklad
vyuziti pro pripad zkraceni pobytu v nemocnici, kdy pacient zada predcasné propusténi
do domadciho oSetfovani. Jak jsem uvedla vySe, je v zdjmu lékate, aby toto zajistil
pisemnym prohldSenim. Pokud by pisemny revers ve zdravotnické dokumentaci

pacienta chybél, bylo by mozné uvazovat o tom, ze 1ékat jednal non lege artis.

57 Uvedené neplati bezvyjimecné. Viz napf. intoxikace, dusevni poruchy, nebezpecné nakazlivé choroby
apod.
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Muze se stat, ze pacient si propusténi z nemocnice vyzada, ale revers podepsat
odmitne, nebo se tento ztrati, ¢i neobsahuje vSechny potfebné nalezitosti. Chce-li mit
1€kat jistotu, ze v ptipad€ sporu nebude vystaven situaci ,,tvrzeni proti tvrzeni®, je tieba

pacientovu villi prokézat jinak, nejcast&ji svédeckymi vypovédmi.

S otdzkou dokazovani uzce souvisi problematika bifemene dokazovani. Kdo ma
v piipadé sporu prokazat zda byl zédkrok ucinén se souhlasem pacienta nebo bez né¢j?
Teoreticky by mél pacient presvédcit soud, ze souhlas k zakroku dal nebo tento odmitl.
Na druhé strané¢ je mozné uvést nékolik okolnosti, které prendsi dikazni bfemeno na
zdravotnické zafizeni. Jde zejména o povinnost zdravotnického zafizeni vést
zdravotnickou dokumentaci, ve které musi byt obsazen informovany souhlas nebo
negativni revers. Dale jiz zminovany pozadavek na pisemnost reversu. Z uvedené¢ho
muzeme dovodit, Zze l1ékat (zdravotnické zafizeni) musi byt pfipraven odmitnuti péce

prokazat.

3.3.2  Utinky odmitnuti zdravotni péce

Jak jsem jiz naznacila, negativni revers neni vyuzivdn pouze pro piedCasné
propusténi z nemocnice, ale také naptiklad pro odmitnuti zivot zachranujici 1é¢by.
Nésledkem odmitnuti takové zdravotni péce mize byt poSkozeni zdravi ptfipadné 1 smrt
pacienta. V této souvislosti narazime na stfet dvou vyznamnych principi. Na jedné
stran¢ stoji pravo na svobodu rozhodovani a ochranu osobnosti, na druhé povinnost
Iékate zachranit pacientiiv zivot. Lékat, ktery by pacientovi neposkytl potfebnou
pomoc, by byl trestnépravné odpovédny za neposkytnuti pomoci podle § 150 odst.2”

zédkona ¢. 40/2009 Sb., trestniho zakoniku, v platném znéni (dale také ,trestni

zakonik®). To vSak pouze za piedpokladu, ze by nakonec nedoslo ke zhorSeni zdravi

58 Vhodné je naptiklad svédectvi zdravotni sestry, kterd je tomu pfitomna. Postup je podobny jako
u pravého negativniho reversu s tim rozdilem, ze podpis k nému pfipoji svédek. Dale je nutné uvést
i vysvétleni, pro¢ nesouhlas nepodepsal pacient.

59 Ust. § 150 odst.2 trestniho zakoniku: ,,Kdo osobé¢, kterd je v nebezpeci smrti nebo jevi vazné poruchy
zdravi nebo vazného onemocnéni, neposkytne potfebnou pomoc, a¢ je podle povahy svého zaméstnani
povinen takovou pomoc poskytnout, bude potrestin odnétim svobody az na tii 1éta nebo zdkazem
¢innosti.*
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pacienta nebo k jeho umrti. V takovém ptipadé by totiz Iékat odpovidal za néktery

z trestnych ¢int proti zivotu a zdravi podle § 140 a nasl. trestniho zakoniku.

Je ztejmé, ze zajmem lékate bude nalézt zpiisob, jak pacienta pfimét k tomu, aby
souhlasil s 1é¢bou. Nékdy je jedingym vychodiskem 1ékate respektovat odmitani 1é¢by
pacientem do té doby, kdy nebude pacient schopen o sob¢ rozhodovat naptiklad proto,
ze upadne do bezvédomi. Pak je 1ékai kryt svou povinnosti poskytnout mu pomoc
a muze se odvolavat na jednani v krajni nouzi. Nejde ovSem o jednani, které by bylo

zéadouci, protoze se v podstaté jedna o obchézeni zakona.

3.3.3 Forma a obsah negativniho reversu

Lze konstatovat, Zze negativni revers je opakem informovaného souhlasu. Jak
jsem jiz né€kolikradt zminila, zdkon o péci o zdravi lidu pozaduje pisemnou formu
nesouhlasu. Nalezitosti negativniho reversu zdkon neuvadi, ale lze do jisté miry vyjit
z pravidel pro informovany souhlas. Negativni revers by tedy mé¢l obsahovat predev§im
identifikaci pacienta a lékare, pouceni, které¢ by se mélo zamétit zejména na rizika, ktera
pacientovi hrozi v pfipad¢, Ze se nepodrobi 1ékatrsky odivodnéné nejvhodnéjsi 1€cbé.
Diulezité je 1 samotné prohlaSeni, ze pacient 1écbu odmita. Pokud doSlo k odmitnuti

n¢kolikrat, je vhodné toto do prohlaseni uvést.

Z pravniho hlediska je tfeba dodrzet také vSechny nalezitosti projevu vile,

predevsim nesouhlas musi byt srozumitelny a jasny a musi byt uvedeno ¢eho se tyka.
Negativni revers muze platné ucinit pouze osoba k tomu zpiisobild. Obecné

vzato jde o osobu zpusobilou k pravnim ukonim. Situace ovSem neni tak jasnd, a to

predevsim vzhledem k tomu, Ze se pacient ¢asto bude nachazet ve stavu rozruSeni, ktery

muze mit za nasledek urcity dopad na ,,zplisobilost™ osoby.

Na zaver je nutné piipojit datum a vlastnoruéni podpis.
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3.3.4 Pasivni euthanasie

Negativni revers je mozné vyuzit i tam, kde pacient vi, Ze umira, a odmitne Zivot
prodluzujici péci lékarii. V této souvislosti mluvime o tzv. pasivni euthanasii. Tu
musime v souladu s nasim pravnim fadem chapat jako védomé nekonani 1ékatre. Pro
srovnani napiiklad v sousednim Némecku se za pasivni euthanasii povazuje i odpojeni

. v v e v ‘o . ’ ;o 1z v 60
pacienta od Zivot udrzujicich ptistrojd, tedy aktivni chovani lékare™.

O této problematice se zminuji i pani Prof. JUDr. D. Cisatova, DrSc. a pani
JUDr. O.Sovova, Ph.D. v knize Trestni pravo a zdravotnictvi, kde uvadi, ze ,,nova
uprava informovaného souhlasu s sebou pfindsi nékolik zmén, které jsou zejména pro
zastance tradi¢ni lékafské etiky Spatné pfijatelné. Predev$im patrné doSlo k tiché
legalizaci pasivni euthanasie, definujeme-li tento pojem jako situaci, kdy na prani a se
souhlasem (resp. s nesouhlasem s lécbou ) nevyléciteln¢ nemocného jiz nejsou

;1 vr . ro_r v o ’ rec61
provadény dalsi kurativni zasahy, coz vede v disledku k amrti*”".

Neposkytnutim pomoci pacientovi 1ékar napliiuje skutkovou podstatu trestného
¢inu. Pomoci institutu negativniho reversu (piip. i pfedem vyslovenych piéani, o kterych

se dale zminim) je mozné vyloucit protipravnost takového jednani.

S pasivni euthanasii je krom vySe naznaeného spojeno mnoho dal$ich palcivych
otazek etickych, mravnich i nabozenskych. Jde o problematiku zna¢né kontroverzni,

a proto je zatim mnoha lidmi euthanasie povazovana za nepfijatelnou.

3.3.5 Negativni revers osob dusevné chorych

O informovaném souhlasu pacientti s dusevni poruchou bylo jiz pojednano vyse.
Setkala jsem se ale s dotazy, zda takovy pacient mize vibec projevit nesouhlas
s lécbou, ptipadné (predCasn€) opustit zdravotnické =zafizeni, ve kterém je
hospitalizovan. Pravidla pro negativni revers duSevné nemocnych nejsou jednoducha,

presto ale maji své zakonitosti.

60 Srovnej Sustek P., Hol¢apek T., op.cit., str. 134
61 Cisafova D., Sovova O., op.cit., str. 86
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Neni pochyb o tom, Ze i pacient trpici dusevni poruchou mé pravo rozhodovat
o svém téle a zasazich do néj. Pro rozhodnuti a nasledny informovany souhlas plati vse,
co bylo uvedeno v podkapitole Problematika souhlasu osob duSevné chorych.
V pftipadé, Ze osoba s dusevni poruchou odmitne dat souhlas k 1é¢bé, je 1ékar povinen

jeji rozhodnuti respektovat. Toto ovSem neplati bez vyjimek.

Prvni vyjimkou je tzv. nedobrovolna hospitalizace. Dochézi k ni i bez souhlasu
¢i dokonce bez védomi pacienta. Podminkou vSak je soudem nafizend ochranna 1écba
nebo rozhodnuti 1€kate, Ze je pacient sobé nebo jinému nebezpecny. K tomu dojde
v pifipadé, ze je pacient z divodu ochrany ostatnich osob nebo sebe samého
hospitalizovan a k tomuto odmita dat sviij souhlas. Je nezbytné, aby jeho souhlas byl
nahrazen rozhodnutim soudu. Zdravotnické zafizeni je povinno do 24 hodin oznamit
soudu nucenou hospitalizaci a soud musi do 7 dnl rozhodnout, jestli je takova
hospitalizace v souladu se zakonem®. Zavérem je mozno shrnout, Ze o omezeni osobni

svobody pfi nedobrovolné hospitalizaci vzdy rozhodne soud.

Druhou vyjimku tvofi osoby zbavené zptisobilosti k pravnim tkontiim, o kterych
bylo pojednéno vyse. Je-li duSevné chory pacient zbaven zpusobilosti k pravnim tkont,

neni mozné, aby poskytl negativni revers.

Dalsi vyjimkou je tzv. ochranné 1é¢eni. Jedna se o druh ochranného opatieni,
které mize soud ulozit za trestny ¢in (pfip. ¢in jinak trestny), a které ulozi mj. tehdy,
pokud byl trestny ¢in spachan pachatelem s dusevni chorobou a je-li pobyt takového
pachatele na svobod& nebezpeény®. Rozligujeme ochranné 1éGeni ambulantni nebo
ustavni. Ulozené ustavni 1é¢eni miize soud zmenit na ambulantni a obracené. Soud také
rozhoduje o ukonceni 1é€by. Ochranné 1é¢eni muze byt ulozeno na dobu, po kterou to
vyzaduje jeho tcel, maximalné na 2 roky s moznosti prodlouzeni vzdy o dalsi 2 roky.

Absolutni délka neni omezena. Proti rozhodnuti soudu se lze odvolat do 8 dnu od

62 Srovnej ust. § 191a a nasl. OSR
63 Ust. § 99 odst.2 trestniho zakoniku
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doruceni rozsudku®. Pokud je osoba dusevné chora zbavena zptsobilosti k pravnim
ukoniim, mize v jeji prospéch podat odvolani ptibuzny v pokoleni ptimém, sourozenec,

. . . 65
osvojitel, osvojenec, manzel, partner a druh™.

3.3.6 Svédkové Jehovovi (hanlivé jehovisté, star§Sim oznacenim Badatelé Bible)
Jednou z velmi komplikovanych otazek tykajicich se informovaného nesouhlasu
je odmitani krevni transfuze ptisluSniky naboZenské spole¢nosti Svédci Jehovovi. Tato
problematika se kromé& informovaného souhlasu ¢i nesouhlasu tykd néabozenské
svobody, svobody rozhodovani, svobody projevu a zasahuje i etiku a moralku. Jehovisté
jsou nabozZenska spolecnost znamé po celém svété, kterd své uceni opira o svilij vlastni
preklad Bible. Jeji ¢lenové se povazuji za jediné skutecné kiestany a od ostatnich cirkvi
se distancuji. Naproti tomu jiné kiestanské cirkve je povazuji za sektu. Zakladnim
sporem je odlisSny nézor na podstatu JeziSe Krista, tedy zda je to Buh, jak tvrdi vétSina
cirkvi, nebo BoZi syn, jak tvrdi sv€dkové Jehovovi. Pocet ¢lenli se odhaduje na sedm
miliont, Ustfedi maji v New Yorku. Vydavaji ¢asopisy Straznd v&z a Probud'te se!

Nechvaln& znami jsou mj. pravé odmitanim cizi krve.*

Ronald Enroth, kalifornsky profesor sociologie ve své knize Priivodce sektami
a novymi nabozenstvimi uvadi, Ze odmitani transfuze jehovisté zakladaji na chybném
vykladu textu v Genesis 9,4. Ten podle néj pouze zakazuje jist maso, ve kterém je

krev.%’

Nejcastéjsi ptipady se tykaji dospélych stoupencii zminéné naboZzenské
spole¢nosti, ktefi se maji podrobit 1é¢katskému zakroku a pro ptipad, Ze by mélo dojit
k transfuzi, tuto zasadné odmitaji. Jak ale uvadi panové JUDr. P. Sustek, Ph.D. a JUDr.

T. Hol¢apek ,,...hrozici Gjma na zdravi ¢i smrt je tu pii obvyklém l1é¢ebném postupu

64 Ust. § 248 odst.1 trestniho fadu

65 Ust. § 247 odst.2 trestniho fadu

66 In Wikipedia : the free encyclopedia [online], dostupné z www:
<http://cs.wikipedia.org/wiki/Sv%C4%9Bdci_Jehovovi>

67 Je tfeba upozornit, Ze v poslednich letech i mezi jehovisty zavladla osvéta a snaha o zménu nauky
v tomto sméru. Zminit miZeme napf. organizaci AJWRB (Spojenectvi Svédkt Jehovovych za
reformu v otazce krve). Své nazory prezentuji na internetové strance www.krev.info.
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s vysokou pravdépodobnosti odvratitelnd a pacient prost¢ odmitd souhlas dat a je

ochoten i zemiit v zajmu naplnéni svych nabozenskych zasad®.

Rozdily jsou také v tom, zda se jedna o planovanou péci nebo je tieba akutniho
neodkladného 1ékaiského zakroku. Pokud totiz zdravotnicky pracovnik zasahuje
v terénu napiiklad u autohavarie, nema obvykle prostor pro zjiStovani nabozenského
vyznani. Snazi se podat prvni pomoc, kterd zachrdni Zivot, a muize nevédomky
zasédhnout do svobody rozhodovéani o nabozenském vyznéani. Ani v pfipad€ planované
péce neni situace jednoducha. Pacient odmitd 1é¢bu a 1ékar vi, Ze bez ni dojde ke

zhorSeni zdravotniho stavu nebo dokonce ke smrti.

Jaké by tedy mélo byt rozhodovani v piipad¢ konfliktu ndbozenské svobody
zaruené u nas Listinou zakladnich prav a svobod a povinnosti Iékafe provést zivot
zachranujici kroky? Zakon takovyto stfet prav nefes$i. Ani judikatura nam jasnou

odpoveéd’ zatim nedava.

V Ontariu rozhodoval v roce 1987 soud ve véci Malette v.Shulman®. Uvedeny
piipad se tykal pani Malette, kterda byla pfislusnici spolecnosti Svédkové Jehovovi
a kterd nasledkem dopravni nehody utrpéla vaznd poranéni a upadla do bezvédomi.
V nemocnici u ni 1ékafi nasli kartu s prohlaSenim, Ze odmita krevni transfuzi i jakékoliv
krevni derivaty, a to i pro piipad, ze by ji to zachrdnilo Zivot. Nicméné oSetiujici 1¢kat
jejiho prani nedbal a oSetieni véetné transfuze provedl s tim, Ze si neni jisty, jestli by se
nerozhodla jinak, pokud by védéla, ze je v tak vazném ohrozeni zivota. Pani Malette
operaci bez lékarskych komplikaci ptezila. Pfesto se rozhodla na I¢kate podat zalobu.
Soud uznal jeji pravo na odmitnuti 1écby a 1ékafi ulozil pokutu. Uvedeny piipad se krom
Svédki Jehovovych dotyka jesté jednoho tématu, které souvisi s negativnim reversem,

a to s pfedem vyslovenymi pianimi, o kterych pojednam nize.

V nai pravni oblasti je znamy rozsudek Ustavniho soudu sp.zn. IIL.US 459/03,

68 Sustek P. a Hol¢apek T., op.cit., str.135
69 Sustek P. a Hol¢apek T., op.cit., str.141
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o kterém jsem se jiz zminila v souvislosti s informovanym souhlasem ditéte a ve kterém
soud dovodil, ze ,,ochrana zdravi a zivota ditéte, je zcela relevantnim a vice nez
dostate¢nym divodem pro zasah do rodi¢ovskych prav a omezeni nabozenské svobody,
kdy jde o hodnotu, jejiz ochrana je v systému zakladnich prav a svobod jednoznacné

prioritni®.

~r_ 7

3.3.7 Piedem vyslovena prani

Problematika ptfedem vyslovenych ptani je velice zajimava a prozatim hodné
kontroverzni. ,,Je zatizena otazkou, zda vibec clovék mize hodnotit situaci, kterou jesté
nikdy nezazil, a zda vlastn¢ nerozhoduje o svém byti ¢i nebyti v omylu zplisobeném

nedostatkem podkladi pro rozhodnuti.”*

Ceské pravni predpisy se o tomto institutu v podstaté nezminuji. Vzhledem
k tomu, Ze ale pravni fad Ceské republiky netvoii pouze nase ceské zadkony, jak jiz bylo
vySe naznaceno, zavazuje nds Uprava, kterou najdeme v Umluvé o biomediciné, jiz je

Ceska republika vazana.

Clanek 9 této umluvy uvadi, Ze ,bude bran zietel na dfive vyslovena piani
pacienta ohledné¢ 1¢katského zakroku, pokud pacient v dobé€ zakroku neni ve stavu, kdy

muze vyjadrtit své prani.*

Predem vyslovenym pifdnim rozumime takové rozhodnuti, které se vztahuje
k okolnostem situovanym v (daleké) budoucnosti, které nemusi, ale mohou nastat. Jde
nejcastéji o vyjadieni postoje k piipadné resuscitaci €i jiz zminéné krevni transfuzi.
Predem vyslovena pfani pfinasi fadu otazek. Obvykle se jednd o rozhodnuti dospélého
a zdravého ¢loveka, ktery si sotva muze predstavit, co ho ¢eka a jak by se v takové
situaci zachoval. Z dikce ustanoveni ¢lanku 9 navic vyplyva, ze ,,bude bran zietel” na
takové pféni, tedy neni zde stanovena Zadna povinnost pro lékare fidit se jim. Na druhé

stran¢ by jej lékat mél pfi svém rozhodovani zohlednit. ,,I zde plati, ze vzhledem

70 Cisatova D., Sovova O., op.cit., str. 87
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k vyznamu pfipisovanému ochran¢ zivota a zdravi je namisté v pochybnostech 1é¢it —
a zasahnout tak pripadné do svobody rozhodovani — nez nelécit, a tim mozna zbyte¢né
zmafit lidsky Zivot’".

Ptedem vyslovené ptani je ve své podstaté projevem ville. Ten, kdo jej uéinil,
muze jej také pozdéji zmenit. Zvlastni otdzkou je, zda mize predem vyslovené piani
zmeénit i osoba odli$né od pacienta, jmenovité jeho zdkonny zastupce, ktery je v souladu
s ¢1.6 odst.3 Umluvy o biomedicing ustanoven za predpokladu, Ze pacient neni schopny
sdm rozhodovat. V odpovédi se musime pravdépodobné piiklonit k ndzoru, Ze to mozné
neni. Clanek 9 této umluvy opraviluje pouze toho, o jehoz budoucnost se jedna, aby

’ r w172
takové rozhodnuti uc¢inil '“.

3.3.8 Nerespektovani negativniho reversu

Zminila jsem pomérné dopodrobna souvislosti tykajici se negativniho reversu,
ale dosud jsem se nezabyvala otdzkou, co se stane, pokud sice pacient nesouhlas
podepise, zivot zachranujici péci odmitne, ale 1€kat presto 1é¢i, nebo pomoc poskytne
tomu, kdo je v bezvédomi a ma u sebe karticku s predem vyslovenym pianim

neposkytovat prvni pomoc.

Pokud jde o pacienta, ktery je zptisobily k pravnim tkontim a je schopny takovy
ukon ucinit, je Iékaf povinen pfani pacienta respektovat. Myslim si ale, Ze musi byt pro
Iékate velkym moralnim dilematem védét, Ze umi pacientovi pomoci, nebo mu
napfiiklad ulevit od bolesti, ale Ze nema pravo zakrocit. V praxi to mize vypadat tak, ze
1ékat cekd do té doby, nez pacient upadne do stavu, v némz neni zpusobily o sob¢
rozhodovat. Tehdy lékat provede zdkrok s odkazem na jednani v krajni nouzi. Dle § 28
nového trestniho zdkoniku totiz ¢in jinak trestny, kterym nekdo odvraci nebezpeci
pfimo hrozici zajmu chrandnému trestnim zakonem, neni trestnym ¢inem’. Jednani v

krajni nouzi je obecné povazovano za okolnost, kterd vylucuje protipravnost. Uvedeny

71 Sustek P., HolCapek T., op.cit., str. 143
72 Srovnej Cisatfova D., Sovova O., op.cit., str.85
73 Viz ust. § 28 zakona ¢.40/2009 Sb., trestni zakonik, v platném znéni
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zptisob jednani ale neni v souladu s pravem a jedna se tak vlastn& o obchazeni zakona'*.

Umluva o biomedicing k jednani ve stavu nouze vyzaduje splnéni nasledujicich
podminek: musi jit o neodkladny zakrok, ke kterému neni mozné ziskat informovany
souhlas, a takovy zadkrok je ku prospéchu Cloveka. V piipade, ktery jsem naznacila
v predchozim odstavci, vSak neni dodrzena prostiedni podminka, protoze 1écba byla

. . ws 1 ; s 75
pacientem piedem fadn€ odmitnuta negativnim reversem .

U situact, kdy 1ékatsky zakrok nesnese odkladu, jako jsou naptiklad autonehody,
zdravotnik zpravidla rovnou poskytuje pomoc a jeho rychly zasah je vlastné jednanim
v krajni nouzi, kterym je nutno odvratit nebezpeci ptimo hrozici zdjmu chranénému
trestnim zakonem. V této souvislosti se n€kdy mluvi o tzv. predpokladaném souhlasu’®.
Za zajem pacienta je obecné povazovano udrzeni zivotnich funkci, tedy predpoklada se,
ze pokud by pacient byl pii védomi, souhlas se zdkrokem by poskytl. VSechny
pozadavky, které klade na jednani v krajni nouzi Umluva o biomedicing a které jsem

uvedla vyse, jsou v takovém piipad¢ naplnény.

3.4 Odpovédnost

Je obecné znamou skutecnosti, ze kazda ¢innost s sebou nese urcita rizika, tim
spiSe jedna-li se o Cinnost kvalifikovanou. Zdravotnictvi neni vyjimkou. Naopak
1 jednani lege artis s sebou vzhledem ke slozitosti jednotlivych zakrokl a jedine¢nosti

kazdého pacienta nese velké nebezpeci poskozeni zdravi.
Kazdy, kdo urcitou ¢innost vykondva, nese za ni také odpovédnost. Pokud
nebude jednat v souladu s pravem, bude povinen nahradit Skodu, ktera vznikla, ptipadné

bude dokonce odpovédny za néktery trestny ¢in podle trestniho prava.

V pfipadé zdravotnického prava a konkrétné u informovaného souhlasu se

74 Sustek P., Holcapek T., op.cit., str. 26
75 Srovnej Sustek P., Hol¢apek T., op.cit., str. 26
76 Sustek P., Holc¢apek T., op.cit, str. 39
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v rovin¢ ob¢anského prava mizeme setkat s odpovédnosti za Skodu a nemajetkovou
ujmu. Pro oblast trestniho prava jsou ptiznacné trestné Ciny proti zivotu a zdravi a za né
ukladané tresty a dale okolnosti, které vylucuji protipravnost jednani. O vSech téchto

oblastech budu déle pojednévat.

3.4.1 Trestnépravni odpovédnost

UZ vicekrat bylo zminéno, ze ,,bez souhlasu pacienta je i spravny zakrok
protipravni a lékat odpovida za zptisobené dasledky*’’. Trestni odpovédnost nastupuje
tehdy, kdyz pachatel spacha (trestny) ¢in, ktery vykazuje znaky, které jsou uvedené
v zédkon&’®, ptitem jej mize spachat umysIné nebo z nedbalosti. Uvedla jsem, Ze zasah
do télesné integrity ¢lovéka napliiuje skutkovou podstatu nékterého z trestnych ¢inli

proti zZivotu a zdravi.

Souhlas pacienta jako okolnost vylucujici protipravnost jednani lékaie se
dlouhou dobu objevoval v odborné literatute, byl obecné uznavan, ale nem¢l piimy
zakonny podklad. S ucinnosti od 1.1.2010 najdeme v hlavé III., v § 30, zadkona
¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik, v platném znéni, pod nadpisem Okolnosti vylucujici
protipravnost ustanoveni o svoleni poSkozené¢ho. Ustanoveni § 30 odst.1 trestniho
zakoniku uvadi, Ze ,trestny ¢in nespacha, kdo jedna na zaklad¢ svoleni osoby, jejiz
z4jmy, o nichz tato osoba miZze bez omezeni opravnéné rozhodovat, jsou ¢inem
dotéeny*. Odstavec 2 citovaného paragrafu doplnuje, Ze ,,svoleni musi byt ddno pfedem
nebo soucasné s jedndnim osoby pachajici Cin jinak trestny, dobrovolnég, urcité, vazné
a srozumitelné. Novy trestni zdkonik tak vytvofil zdkonny zdklad pro souhlas
poskozeného, v naSem piipad¢ pro informovany souhlas pacienta se zdkrokem, ktery

vylucuje trestni odpovédnost 1ékate za zasah do pacientovy integrity.

Pokud shrneme uvedené, pak l€katsky zdkrok musi byt ucinén se souhlasem
poskozeného, ale nesmime zapomenout, ze také musi byt proveden lege artis

opravnénou osobou.

77 Cisatova D., Sovova O., op.cit., str. 94
78 Ustanoveni § 13 odst.1 trestniho zakoniku
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V souvislosti s 1ékafskym zakrokem, ktery je proveden bez souhlasu
poskozeného (pacienta) je tfeba zvazovat, zda nedoslo k naplnéni nékterého z trestnych
¢inll ublizeni na zdravi (§ 145 az § 148 trestniho zakoniku). Dale v uvahu ptichazi
trestny ¢in neposkytnuti pomoci (§ 150 trestniho zdkoniku), omezovani osobni svobody
(§ 171 trestniho zakoniku), ptipadné zbaveni osobni svobody (§ 170 trestniho zdkoniku)

a poskozeni cizich prav (§ 181 trestniho zakoniku).

UbliZeni na zdravi

V Dile 2 Hlavy 1. zvlastni casti trestniho zakoniku najdeme pod nadpisem
Trestné Ciny proti zdravi vycet trestnych ¢intl, které se tykaji ublizeni na zdravi a které
je mozno roz€lenit podle toho, jakd forma zavinéni se u nich uplatni, na trestné Ciny
nedbalostni (§ 147 a § 148 trestniho zadkoniku) a umysIné (§ 145, § 146 a 146a trestniho

zékoniku).

Dle ustanoveni § 147 odst. 2 trestniho zdkoniku bude odpovédny ten, kdo
jinému z nedbalosti zptisobi t&zkou Gjmu na zdravi” a zaroveit svym jednanim porusi
dilezitou povinnost vyplyvajici z jeho zaméstnani, povolani, postaveni nebo funkce
nebo ulozené mu podle zvlastniho zakona. Pravé takovou povinnosti ulozenou na
zaklad¢ zvlastniho zakona je dle judikatury postup lékate, ktery neni lege artis. Neni-li
uvedenym jednanim zplsobena téZk4 ijma na zdravi, ale dojde pouze k ubliZeni na

zdravi®, bude 1ékat odpovédny podle ustanoveni § 148 trestniho zdkoniku.

Budeme-li povazovat za zdravi ¢lovéka jeho celkovy zdravotni stav, pak Gjmou
na zdravi bude urCité zhorSeni tohoto zdravotniho stavu. V praxi ale v souvislosti
s 1ékarskym zdkrokem, jeho nésledkem a informovanym souhlasem vyvstava cela fada
problémi. Nejjednodussi je situace v ptipadé, ze 1ékar fadn¢ poucil pacienta, tento
podepsal informovany souhlas, zdkrok byl proveden lege artis a navic Uspésné. Zde je

zfejme, Ze neni prostor pro to, aby nastoupila jakdkoliv odpovédnost 1ékare.

79 K vykladu pojmu viz § 122 odst. 2 trestniho zakoniku
80 K vykladu pojmu viz § 122 odst. 1 trestniho zakoniku
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Na posouzeni slozitéjsi by byl piipad, kdy 1ékat provede zakrok lege artis, tento
dobie dopadne, to znamena, ze pacientiiv zdravotni stav se zlepsi, ale 1€kafi k zakroku
chybél souhlas nebo sice souhlas byl déan, ale postrddal nékterou z podstatnych
nalezitosti uvedenych v podkapitole o formé a nalezitostech informovaného souhlasu.
Odpovéd’ na otazku, zda je Iékat odpovédny za zékrok provedeny bez souhlasu pacienta
by mohla poskytnout judikatura. Bohuzel ale zddny podobny piipad dosud nebyl fesen,
a proto se miizeme pouze domnivat, Ze pokud by takovéd kauza vznikla, soud by se
v piipad¢ spravné provedeného zakroku, ktery navic nemél zadné nepiiznivé nasledky,

priklonil na stranu 1ékafe a odpovédnostni vztah by nedovodil.

V naznacenych piipadech mél 1ékaisky zakrok Stastny konec. Praxe ale pfinasi

1 situace, kdy se stav pacienta ptes vSechnu péci I€kare zhorsi.

Zvazme piipad, kdy pacient byl fadné poucen, se zakrokem souhlasil, 1¢kat
postupoval podle standardli 1ékatské védy, ale presto se pacientiiv stav zhorSil nebo
nastala néjakd komplikace. Ani pro tuto situaci neni zndmy zadny rozsudek, o ktery
bych mohla posouzeni jednoznaéné opfit. Domnivam se ale, ze v ptipadé, kdy lékar
postupoval nalezité, tak jak bylo jeho povinnosti a tuto tedy v Zadném sméru neporusil,

nebyla by na stran€ soudu ochota dovodit jeho trestni odpovédnost za uvedené jednéni.

Je-li zékrok ucinén lékarsky spravné, ale bez informovaného souhlasu a stav
pacienta se zhorsi, je tfeba zkoumat zavinéni lékate. Je nutné, aby byla naplnéna
subjektivni stranka trestného ¢inu, a to alesponl na urovni nedbalosti. ,,V €eské soudni
praxi se ovSem dosud za non lege artis a v disledku toho nedbaly postup povazovalo

v vr v I r ’ r 1
predevdim odborn& nespravné provedeni zakroku...*'

Zavinéni, které je tieba
k naplnéni skutkové podstaty trestného cinu, se musi vztahovat ke vSem znakim
trestného Cinu, tedy 1 k nasledku. Néasledkem rozumime poruseni nebo ohrozeni objektu

r v 82 v vr v I~ s ’ v r ¥ ’ vr
trestného ¢inu™“, v naSem ptipad€ ublizeni na zdravi. Dovodit, Ze 1€kat, ktery naptiklad

81 Sustek P., HolCapek T., op.cit., str.171
82 Srovnej Jelinek J., Trestni pravo hmotné, Leges, Praha 2009
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operoval pacienta, aniz ho pted tim fadné poucil, si po¢inal nedbale vzhledem k objektu
trestného Cinu, tedy zdjmu na ochrané zdravi, je nepravdépodobné. Je ziejmé, ze ani

vr v ’ v v 17 v s 83
v tomto ptipad¢ trestni odpovédnost na stran¢ 1ékare nedovodime.

Provede-li 1¢kai zdkrok non lege artis, at’ jiz se souhlasem nebo bez souhlasu
pacienta, mizeme jednoznaéné fici, Ze porusil svou povinnost, a tudiz je povinen strpét

nasledky svého jednani v podobé nastoupeni trestni odpovédnosti.

Neposkytnuti pomoci

Trestny ¢in neposkytnuti pomoci najdeme v Dile 3 Hlavy II. zvlaStni Casti
trestniho zékoniku (§ 150). Odpovédnym za neposkytnuti pomoci dle § 150 odst.2
trestniho zédkoniku bude ten, kdo osobé, ktera je v nebezpeci smrti nebo jevi znamky
vazné poruchy zdravi nebo vazného onemocnéni, neposkytne potfebnou pomoc, ac je
podle povahy svého zaméstnani povinen takovou pomoc poskytnout. To plati ale jen za
pfedpokladu, Ze nakonec k poruse zdravi nedojde, protoze v takovém ptipadé by Slo
odpovédnost za néktery z trestnych ¢inll ubliZzeni na zdravi tak, jak jsem naznacila vyse.
Povinnost 1ékaie pomoci zranénému je zakotvena ve zvlaStnim pravnim piedpisu. Podle
§ 55 odst.2 pism. ¢) zédkona ¢. 20/1966 Sb., o péc¢i o zdravi lidu, ve znéni pozdéjsich
predpist, je kazdy zdravotnicky pracovnik povinen zejména poskytovat neprodlené
prvni pomoc kazdému, jestlize by bez této pomoci byl ohrozen jeho Zivot nebo vazné
ohrozeno zdravi a neni-li pomoc v¢as dosazitelnd obvyklym zplsobem, a zajistit mu

podle potieby dalsi odbornou péci.

Omezovani (zbaveni) osobni svobody

Dil 1 Hlavy II. zvlastni casti trestniho zadkoniku pojedndva o trestnych ¢inech
proti svobodé. I s témi se miizeme v kontextu informovaného souhlasu, resp. nesouhlasu
setkat. Stézejni jsou trestné ¢iny omezovani osobni svobody podle § 171 a zbaveni
osobni svobody podle § 170. Rozdil mezi obéma trestnymi ¢iny je v mife, o jakou je

obét trestného ¢inu o svobodu piipravena.

83 Sustek P., HolCapek T., op.cit., str.171
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Podle ustanoveni § 171 trestniho zdkoniku bude odpovédny ten, kdo jinému
brani uzivat osobni svobody. Podle § 170 pak odpovida ten, kdo jiného bez opravnéni
uvézni nebo jinym zplsobem zbavi osobni svobody. V souvislosti s timto ustanovenim
je tfeba zminit jiz vySe uvedené ptipady, za kterych je mozné (resp. nutné) pacienta
hospitalizovat i bez jeho souhlasu. Pro tplnost dodejme, ze o omezeni ¢i zbaveni osobni

svobody v danych piipadech rozhoduje soud.

Ptikladem omezovéni osobni svobody jsou mimo jiné tzv. omezujici prostfedky
pouzivané v ptipadé nebezpecnych (dusevné chorych) pacient. Jsou jimi naptiklad
pobyt v uzavieném odd¢leni, umisténi pacienta v ochranném (sitovém lizku), umisténi
pacienta v izolacni mistnosti, omezeni pacienta v pohybu, uZziti ochrannych prostredkt
(svéraci kazajky), pfipoutani k 14zku nebo parentdlni podavani psychofarmak84. Vyuziti
takovych prostiedki je nejkrajnéj$im fesenim, které 1ékat miize zvolit. Také u pacientti

hospitalizovanych dobrovolng, je tieba o jejich uziti informovat soud.

Poskozeni cizich prav

Poskozeni cizich prav podle ustanoveni § 181 je trestnym ¢inem proti praviim na
ochranu osobnosti (Dil 2, Hlava II, zvlaStni ¢asti trestniho zakoniku). Odpovédnym
bude ten, kdo jinému zplsobi vaznou ijmu na pravech tim, ze uvede né¢koho v omyl,
nebo tim, Ze vyuzije néiho omylu. Poskozeni cizich prav je také zpravidla oznacovano
jako ,,nemajetkovy podvod“. PoSkozeny totiz sice nezaznamena Skodu na svém

majetku, ale jeho prava jsou v dusledku jednani pachatele narusena.

V souvislosti s poSkozovanim cizich prav se €asto uvadi ptipady neopravnénych
sterilizaci (tj. chirurgicky zékrok spocivajici v preruseni vejcovodll u Zeny, jehoz
nasledkem je mj. nemoznost ot¢hotnét). Jednd se o situace, kdy Iékafi provedou
sterilizaci aniz by informovali pacientku, pfipadné jinak bez jejiho souhlasu. Ziejme
nejznaméjsi (ale ne jedinou) kauzou v této véci je pfipad Heleny Ferencikové, ktery

skonéil az v Brné u Ustavniho soudu CR. Lékaii provedli devatenactileté romské

84 Pospisil F. (editor), Ceska asociace pro psychické zdravi [online], Pravni radce — P¥irucka pro
vSechny,  ktefi se  potkdvaji s  duSevni  nemoci, 2005, dostupna =z www:
<http://www.capz.cz/projekty/pravni-oblast/pravni-radce/documents/Pravniradce.pdf>, str. 35
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mamince sterilizaci poté, co porodila druhé dité cisatskym fezem. Nutnost zakroku
odivodnili nebezpecim dalsiho téhotenstvi. Pani Ferencikova sice k zakroku dala
souhlas, ale ten poté zpochybnila. V prvnim stupni rozhodoval Krajsky soud v Ostrave,
ktery shledal sterilizaci v rozporu s platnymi pravnimi pfedpisy, nicmén¢ finanéni
odskodnéni, které poskozena pozadovala nebylo s odvolanim na promlceni tfileté lhity
pfiznano. Ostravskd nemocnice ve Vitkovicich byla odsouzena k omluvé. Toto
rozhodnuti potvrdil i Vrchni soud v Olomouci. Pani Feren¢ikova podala stiznost k
Ustavnimu soudu, tato viak byla dne 23.10.2009 odmitnuta poté, co uUstavni soudci
oznadili namitky za neopodstatnéné. ,,Ustavni soud konstatuje, Ze ve véci rozhodujici
soudy rozhodly vécné spravné a zcela v souladu se zékony,” uvedla v usneseni ¢tvrtého

senatu soudkyné zpravodajka Vlasta Formankova™.

V lednu letosniho roku pfinesla judikatura do otdzek neopravnéné sterilizace
dalsi konkretizaci. Vrchni soud v Praze pfitkl dvéma poSkozenym zenam pravo na

finan¢ni odskodné.

Ne vzdy se ale bude jednat o tak zavazny ptipad, a proto ne kazdou chybu, ktera
vznikne v pouceni pacienta, mizeme ihned povazovat za spachani trestného ¢inu. Vzdy
bude nutné posoudit, zda ze strany 1ékafe doslo umysIné k uvedeni nékoho v omyl, ¢i

vyuziti né¢iho omylu tak, aby byly naplnény vSechny znaky trestného ¢inu.

Zavér

Na zékladé zkoumanych formalnich znaka®® uvedenych trestnych &inti miizeme
dojit k zavéru, ze v momentélni spoledenské a pravni situaci v Ceské republice je
nepravdépodobné, Ze by trestni odpovédnost za (lege artis) zdkrok provedeny bez
souhlasu pacienta hrozila 1€kafi trestni odpoveédnost. Jediny ptipad, ktery jsme pozitivné

vyClenili, je ten, kdy 1ékar nejedna v souladu s lékatrskou védou.

85 Napt.www: <http://www.ceskenoviny.cz/tema/zpravy/us-nevyhovel-romce-ktera-zadala-penezni-
nahradu-za-sterilizaci/404193&id_seznam=15133>
86 Tj. objekt, objektivni stranka, subjekt (pachatel), subjektivni stranka
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3.4.2 Obcanskopravni odpovédnost

Odpovédnost podle obfanského prava bude pro informovany souhlas casto
vyznamnéjS$i, neZ popisovand odpoveédnost trestnépravni. Oproti odpoveédnosti
v trestnim pravu, kde je subjektem Iékaf, hraje v obCanském pravu hlavni roli
zdravotnické zatizeni. Lékar nebo jiny zdravotnicky pracovnik je sice odpovédny za své

jednéni, ale bude postihovan zpravidla podle pracovnépravnich predpist.

Odpovédnost za Skodu

Zakladem obcanskopravni odpovédnosti je obecna odpovédnost za skodu podle
§ 420 zakona ¢. 40/1964 Sb., obcansky zdkonik, v platném znéni (dale také ,,obCansky
zakonik®). Aby mohla nastoupit tato odpovédnost je tifeba naplnit Ctyfi zdkladni
predpoklady, totiz musi dojit k protipravnimu jednani, jehoz nasledkem bude Skoda,
mezi jednanim a nasledkem musi byt pficinnd souvislost a navic jednani musi byt

zavinéné.

Provedeni zakroku bez informovaného souhlasu jsem jiz nékolikrat ve své praci
oznacila za protipravni jednani. Bude-li tedy zakrok provadén bez souhlasu, je prvni
podminka splnéna. Ddle je tfeba, aby pacientovi vznikla jma na zdravi (tj. Skoda).
Zakrok provedeny bez komplikaci a bez neptiznivych nasledkili, na jehoz zakladé se
pacient uzdravi ¢i se jeho zdravotni stav zlep$i, nenaplni pozadavek vzniku Skody. Dale
zustane otazka kauzélniho nexu. Prokazat pfi¢innou souvislost mezi zikrokem
provedenym bez souhlasu a zhorSenim zdravotniho stavu je velmi tézké. Je nezbytné
prokazat, ze pokud by byl pacient pouceny o moznych negativnich nasledcich a rizicich,

zakrok by nepodstoupil. V neposledni fadé musi byt splnéna i podminka zavinéni.

V souvislosti s obcanskopravni odpovédnosti si vyclenim nckolik ptipada,

u kterych uvedu jejich pravdépodobné feSeni.

Predstavme si situaci, kdy 1ékar provede zakrok non lege artis a stav pacienta se

zhorsi. Pokud je prokdzana pfi¢inna souvislost mezi jedndnim a nasledkem je jasné, ze
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bude nastupovat odpovédnost za Skodu.

Mnohem c¢astéjsi je ptipad, kdy zakrok je proveden medicinsky spravné, ale bez
souhlasu pacienta, a i pfes vSechnu snahu Iékafii se stav pacienta zhor$i. Otazkou je,
jestli mizeme mezi chybé&jicim souhlasem a Skodou najit kauzalni nexus. Panové JUDr.
P. Sustek, Ph.D. a JUDr. T. Holéapek k tomu ve své knize Teoriec a praxe
informovaného souhlasu uvadéji, Ze ,,je zde patrna urcitd nechut’ vyvozovat jakoukoliv
odpovédnost na stran¢ zdravotnického zatizeni za zékrok, jez byl proveden ,,odborné

Mee

spravné®, 1 kdyz bohuzel Spatn¢ dopadl.*

Ochrana osobnosti

Podle § 11 obcanského zédkoniku mé kazda fyzicka osoba pravo na ochranu své
osobnosti, zejména zivota a zdravi, obCanské cti a lidské distojnosti, jakoz i soukromi,
svého jména a projevi osobni povahy. Mimo jiné je pravem kazdého cloveka
rozhodovat se o tom, co bude nebo nebude provedeno s jeho télem. Pokud ale takto
vymezime svobodu rozhodovani se v otdzkach zdravi, je tieba stanovit i zaruku za to, Ze
do této svobody nebude zbytecné zasahovéano. K tomu slouzi nahrada tzv. imaterialni

(nehmotné, nemajetkové) 0jmy.

Na zaklad¢ ustanoveni § 13 obcanského zédkoniku mé fyzickd osoba pravo se
zejména domahat, aby bylo upusténo od neopravnénych zasaht do prava na ochranu jeji
osobnosti, aby byly odstranény nésledky téchto zasahli a aby ji bylo ddno piimétrené

zadostiud¢inéni®’,

U imaterialni 4jmy neni pozadovéano Zadné zavinéni.

3.4.3 Pracovnépravni odpovédnost

V ramci vykladu o ob&anskopravni odpovédnosti jsem jiZz zminila, Ze 1ékaf neni

87 Zakon na zadném misté neuvadi, co je mysleno pod pojmem piiméiené zadostiuc¢inéni. V praxi se jim
rozumi ptredevsim konstatovani, ze doslo k protipravnimu jednani, omluva, kterd mize byt uvefejnéna
v médiich, pfipadné i ur¢itad pené¢zita castka.
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pfimo odpovédny pacientovi, ale ze je mozné jej postihnout podle predpist

pracovnépravnich, piipadné je mozny disciplinarni postih.

Lékar nebo zdravotnik je obvykle zaméstnancem zdravotnického zatizeni. Jako
takovy ma podepsanou pracovni smlouvu, ze které vyplyva i odpovédnost zaméstnance
vici zaméstnavateli. Zakon ¢. 262/2006 Sb., zadkonik prace, v platném znéni, upravuje
v hlavé II., ¢asti XI odpovédnost zaméstnance za Skodu. Z ustanoveni § 250 odst.1
plyne, Ze zaméstnanec odpovidd zaméstnavateli za Skodu, kterou mu zpUsobil
zavinénym poruSenim povinnosti pii plnéni pracovnich tkolil nebo v ptimé souvislosti s
nim. Podle § 257 odst.2 je vSak tato finan¢ni Castka omezena ctyrapiilnasobkem

pramérného platu®.

Pracovni pravo také umoziuje vyuzit jako ,,sankce™ za poruseni pracovnich
povinnosti vypoveéd nebo okamzité zruseni pracovniho poméru. Vzdy je ale nutné

dodrzet ustanoveni zakoniku prace.

Pro 1ékare (také stomatology a Iékarniky) ptichdzi do uvahy jest¢ tzv.
disciplinarni  odpovédnost. Jsou totiz &leny profesnich komor®”. Disciplinarni
odpovédnost nastupuje bez ohledu na uplatnéni nékterého z vySe uvedenych
odpovédnostnich vztahtl. Za poruseni povinnosti mize Ceskéa lékatska komora uloZit
1ékafi dutku, pokutu nebo jej mize z komory vyloucit. Vzhledem k tomu, Ze podle
platného prava mize povolani lékate vykonavat pouze ten, kdo je &lenem Ceské
1ékatské komory, znamena vylouceni z komory prakticky ztratu moznosti vykonavat

.90
toto povolani .

4. Informovany souhlas zitra — ivaha nad budoucnosti IS

V dnesni dobé se zejména v nemocnicich stale Castéji setkdvame s informovanym

88 Toto omezeni je vylouCeno pro ptipady tmysiného zavinéni nebo Skody zptisobené pod vlivem
navykovych latek.

89 Tj. Ceské lékaiska komora, Ceska stomatologicka komora, Ceska lékarnicka komora

90 Srovnej Sustek P., Hol¢apek T., op.cit., str. 185
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souhlasem, ktery je uz uréitym zpusobem standardizovany a vytistény v podobé
formuléfe. V praxi to pak obvykle vypada tak, Ze zdravotni sestra piedlozi takovy
formuléfovy souhlas pacientovi, ktery teprve cekd v ¢ekdrné na oSetieni, a v ordinaci
1ékat pouze vysvétli udaje, kterym pacient nerozumi, piipadné zodpovi pacientovi jeho

dalsi otazky.

Tento postup ma jisté sva pro 1 proti. Pacient ziské4 vétSinu dalezitych informaci
a lékaft neni pfili§ zatézovan administrativni agendou. Dalsi vyhodou, kterou umoznuje
dnes$ni virtualni svét, je moznost volné si stahnout formuléai informovaného souhlasu
pfimo z internetovych stranek té které nemocnice’’, a tedy se dopfedu v klidu
informovat, ptipadné si pfipravit otazky na lékafe. Nevyhodu tohoto modelu spatiuji

v tom, Ze mizi vztah mezi lékafem a pacientem a neni budovana vzajemna divéra.

I presto, ze zatim zadnou normou neni upraveno, jek piesn¢ by formularovy
souhlas mél vypadat, je zajimavé, Ze vétSina zdravotnickych zafizeni ma tiskopisy
tykajici se stejného zakroku velmi podobné (i kdyz nikoliv naprosto identické).
Zkoumala jsem uvedené na voln¢ dostupnych informovanych souhlasech tykajicich se
autolognich darct krve’®. Prvni formulaf je z fakultni nemocnice v Ostravé (viz piiloha
D) a druhy z fakultni nemocnice v Plzni (viz pfiloha E). Obé textace jsou velmi
podobné a obsahuji i obdobny rozsah informaci urc¢enych pacientovi. Vzhledem k tomu,
ze se mi podafilo ziskat takovy formulaf i od naSich slovenskych sousedu, je porovnéni
jesté¢ zajimavéj$i (viz priloha F). Slovensky formulafovy informovany souhlas
k autolognimu odbéru krve, ktery je pouzivan v nemocnici v Tren¢in€, se od vyse

uvedenych pomérné 1isi.

ProtoZe je jak Ceska, tak Slovenska republika ¢lenem Evropské Unie, vedly mé
odli$nosti v uvadénych formulatich k ivaham, zda by nebylo vhodné mit nejen na poli

narodnim, ale i v Evropé Upravu formulafi jednotnou.

91 Ne vSechny nemocnice toto umoznuji, nicméné jde o jev v praxi stale Cast&jsi.

92 Autolognim odbérem krve rozumime darovani vlastni krve ptfed operaci.
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Domnivam se, ze v dne$ni dobé, kdy je vétSina evropskych statd integrovana do
Evropské Unie, bylo by =zajimavé, kdyby urCity standardizovany formuléfovy
informovany souhlas existoval. Vzhledem k tomu, Ze jiZ neni nemozZné vycestovat do
jinych evropskych statii za Gcelem poskytnuti planované péce ¢i 1écby, bylo by snad
vhodné, kdyby byl vytvoren standard v pouceni pacienta, ktery by byl ve vSech statech
stejny. Zatim se musime spokojit s minimalnim standardem, ktery poskytuje jiz tolikrat
zminénd Umluva o biomedicing. Ale kdo vi, mozna se do budoucna dockame

1 evropského formulare informovaného souhlasu.

5. Zavér

Zavérem musim konstatovat, ze tato prace rozhodn¢ nemohla obsahnout
informovany souhlas v celé jeho Siii a se vSemi uskalimi. I kdyby totiz nebyla omezena
svym moznym rozsahem, nebylo by mozné zachytit vSe. Je tomu tak zejména proto, ze
kazdy ¢lovék je jedine¢ny a i kdybychom vytvoftili dokonald pravidla informovaného

souhlasu, v praxi se pravdépodobné najde ptipad, ktery do nich nebude zapadat.

Ud¢lala jsem si maly internetovy pruzkum. Za 27 vtefin mi vyhledavac
www.google.cz naSel vice jak 52 tisic odkazl rovnajicich se informovanému souhlasu.
Pokud jsem zadala pojem v anglictin€, informed consent, dostala jsem ani ne za vtefinu

vice jak 6 miliont odkazu.

I kdyZ uvedena cisla beru pouze jako orientacni, je ziejmé, Ze problematika
informovaného souhlasu je velice rozsdhld a zasahuje do dalSich oblasti mediciny
1 prava. Mizeme na ni nahlizet z riznych thli pohledu a obvykle, kdyZ uz mame pocit,
ze jsem prozkoumali vSe, objevi se nova literatura nebo novy rozsudek, ktery zméni
nebo alespont usmérni nahlizeni na situaci. Pro pravnika je jisté zajimavy 1 fakt, Ze se
vjednom jediném tématu stfetdvd pravo soukromé i vefejné, Ze je tieba hledat

souvislosti v pravu ob¢anském, spravnim, trestnim atd.
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Zabyvat se informovanym souhlasem, nesouhlasem, zakroky provedenymi bez
védomi pacienta a vSemi souvisejicimi otazkami byla prace velmi naro¢nd, ale také
zajimava a pou¢na. Myslim si, Ze nejen v této oblasti, ale v celé¢ Casti prava, které
nazyvame pravem zdravotnickym, je potfdd mnoho neprobadané¢ho a nevysvétleného.
Proto doufam, Ze se mi krom¢ zékladniho obecného vykladu o informovaném souhlasu
povedlo rozsifit nékteré jiz jinymi autory popsané otazky, pripadné je i doplnit o novou
judikaturu ¢i poznatky z dalSich védnich oborti. Do budoucna bych si ptéala, aby tato

prace byla pro mne v praxi piinosem.
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6. Seznam priloh

Ptiloha A — Ptiloha €. 1 vyhlasky ¢.385/2006 Sb., o zdravotnické dokumentaci,

v platném znéni

Piiloha B — Vybrana ustanoveni z Umluvy o biomedicing

Ptiloha C — ust. § 23 zékona ¢.20/1966 Sb., o pé¢i o zdravi lidu, v platném znéni
Ptiloha D — formulatrovy IS autologniho darce krve (Ostrava)

Ptiloha E — formulatrovy IS autologniho darce krve (Plzett)

Ptiloha F — formulatrovy IS autologniho darce krve (Trencin, Slovenska republika)

Priloha A — Priloha €. 1 vyhl. €.385/2006 Sb., o zdravotnické dokumentaci
Pisemny souhlas s poskytnutim zdravotniho vykonu

A. Pisemny souhlas obsahuje:
1. tdaje o ucelu, povaze, predpokladaném prospéchu, nésledcich a moznych rizicich
zdravotniho vykonu,
2. pouceni o tom, zda planovany zdravotni vykon ma né¢jakou alternativu a pacient ma
moznost zvolit si jednu z alternativ, pokud zvlastni pravni ptedpisy toto pravo
nevylucuji,
3. udaje o mozném omezeni v obvyklém zplisobu Zivota a v pracovni schopnosti po
provedeni piislusného zdravotniho vykonu, lze-li takové omezeni ptredpokladat; v
pripadé¢ mozné nebo ocekavané zmény zdravotniho stavu téz udaje o zménach zdravotni
zpusobilosti,
4. tdaje o léCebném rezimu a preventivnich opattenich, kterd jsou vhodnd, o provedeni
kontrolnich zdravotnich vykont,
5. zapis vyjadfeni pacienta, ze udaje a pouceni podle bodi 1 az 4 mu byly
zdravotnickym pracovnikem sdé€leny a vysvétleny, Ze jim porozumél a Ze mél moznost
klast dopliujici otazky, které mu byly zdravotnickym pracovnikem zodpovézeny,
6. datum a podpis pacienta a zdravotnického pracovnika, ktery pacientovi Udaje a
pouceni poskytl; nemulze-li se pacient podepsat, opatii se zaznam jménem, popiipadé
jmény, piijmenim a podpisem svédka, ktery byl pfitomen projevu souhlasu, a uvedou se
divody, pro néz se pacient nemohl podepsat, a dale se uvede, jakym zplsobem pacient

svou vuli projevil.
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B. Jde-li o nezletilého pacienta, pacienta zbaveného zpusobilosti k pravnim tkoniim
nebo pacienta s omezenou zpusobilosti k pravnim tkoniim, musi z pisemného souhlasu
vyplyvat, ze pfislusné udaje byly poskytnuty pacientovu zdkonnému zéastupci a v
pfiméfeném rozsahu a formé téZ pacientovi; zdkonny zastupce v takovém piipadé
podepise pisemny souhlas. Odmita-li zdkonny zastupce pisemny souhlas podepsat,
opatii se jménem, popiipad¢ jmény, piijmenim a podpisem svédka, ktery byl pritomen

odmitnuti, a uvedou se divody, pro néz se zakonny zastupce nepodepsal.
C. Pro odvolani pisemného souhlasu se pouziji ¢asti A a B této ptilohy pfiméieng.

Piiloha B — Vybrana ustanoveni z Umluvy o biomediciné
Kapitola II - Souhlas
CL1.5 - Obecné pravidlo
1. Jakykoli zakrok v oblasti péCe o zdravi je mozno provést pouze za podminky, ze k
nému dotcend osoba poskytla svobodny a informovany souhlas.
2. Tato osoba musi byt pfedem fadné informovana o ucelu a povaze zékroku, jakoz i o
jeho disledcich a rizicich.

3. Dot¢ena osoba muze kdykoli svobodné sviij souhlas odvolat.

CL6 - Ochrana osob neschopnych dat souhlas
1. Podle ¢lankt 17 a 20 uvedenych nize mitize byt proveden zakrok na osobé¢, ktera neni
schopna dat souhlas, pouze pokud je to k jejimu ptimému prospéchu.
2. Jestlize nezletild osoba neni podle zdkona zptsobila k ud€leni souhlasu se zdkrokem,
nemiize byt zakrok proveden bez svoleni jejiho zdkonného zastupce, ufedni osoby ci
jiné osoby nebo organu, které jsou k tomu zmocnény zdkonem.
Nazor nezletilé osoby bude zohlednén jako faktor, jehoz zdvaznost nardsta tmérné s
veékem a stupném vyspélosti.
3. Pokud podle platného prava dosp€la osoba neni schopna dat souhlas se zakrokem z
divodu dusevniho postizeni, nemoci nebo z podobnych divodu, lze zakrok provést
pouze se souhlasem jejiho zakonného zastupce nebo piislusného organu nebo osoby ¢i

instituce zmocnénych zékonem.
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Dle moznosti se dotcend osoba zucastni udéleni zastupného souhlasu.

4. Zékonny zastupce, ptislusny organ, osoba nebo instituce povérené ze zakona podle
vyse uvedenych odstavcl 2 a 3 obdrzi na zékladé stejnych podminek informace uvedené
v ¢lanku 5.

5. Zastupny souhlas podle vySe uvedenych odstavct 2 a 3 lze kdykoliv odvolat, je-li to

v nejlepsim z4jmu dotcené osoby.

C1.7 - Ochrana osob s duevni poruchou
1. V souladu s podminkami stanovenymi zakonem na ochranu téchto osob vcetné pravni
upravy pro dohled, kontrolu a odvolani, mize byt osoba s vaZznou dusevni poruchou
podrobena zékroku bez svého souhlasu, je-li zdkrok zaméfen na léCbu jeji dusevni
poruchy, pouze v piipade, ze by bez takovéto 1écby se vsi pravdépodobnosti doslo k

zavaznému poskozeni jejiho zdravi.

CL8 - Stav nouze vyZadujici neodkladns Fefeni
1. Pokud v situacich nouze nelze ziskat pfislusny souhlas, jakykoliv nutny lékatsky

zékrok lze provést okamzité, pokud je nezbytny pro prospéch zdravi doty¢né osoby.

CL.9 - D¥ive vyslovena piani
1. Bude bran zietel na diive vyslovena pfani pacienta ohledné l¢kaiského zakroku,

pokud pacient v dobé€ zédkroku neni ve stavu, kdy miize vyjadfit své ptani.

Kapitola III - Ochrana soukromi a pravo na informace
C1.10 - Ochrana soukromi a pravo na informace
1. Kazdy mé pravo na ochranu soukromi ve vztahu k informacim o svém zdravi.
2. Kazdy je opravnén znat veskeré informace shromazd’ované o jeho zdravotnim stavu.
Nicméné ptani kazdého nebyt takto informovan je nutno respektovat.
3. Pokud je to v zdjmu pacienta, mize ve vyjimecnych piipadech zdkon omezit

uplatnéni prav podle odstavce 2.

Kapitola V - Védecky vyzkum

60



CL15 - Obecné pravidlo
1. Védecky vyzkum v oblasti biologie a mediciny bude provadén svobodné pii
respektovani ustanoveni této Umluvy a v souladu s dal§imi pravnimi predpisy, které

slouzi ochrané lidské bytosti.

C1.16 - Ochrana osob zapojenych do védeckého vyzkumu
1. Védecky vyzkum na ¢loveku lze provadét pouze tehdy, pokud jsou splnény vSechny
nasledujici podminky:
1) k vyzkumu na ¢lovéku neexistuje zadna alternativa srovnatelného ucinku;
i1) rizika vyzkumu, kterym by mohla byt vystavena dotycna osoba, nejsou neimérné
vysoka vzhledem k moznému prospéchu z vyzkumu;
ii1) vyzkumny projekt byl schvélen ptisluSnym orgdnem po nezavislém posouzeni jeho
védeckého piinosu véetné¢ zhodnoceni vyznamu cile vyzkumu a multidisciplinarniho
posouzeni jeho etické piijatelnosti;
1v) osoby zapojené do vyzkumu byly informovany o svych pravech a zarukéch, které
zakon stanovi na jejich ochranu;
v) nezbytny souhlas podle ¢lanku 5 byl dan vyslovné, konkrétné a je zdokumentovan.

Takovy souhlas 1ze kdykoliv svobodné odvolat.

CL17 - Ochrana osob neschopnych dit souhlas k vyzkumu
1. U osoby neschopné dat souhlas podle ¢lanku 5 Ize vyzkum provadét pouze pfi
splnéni vSech nésledujicich podminek:
1) jsou splnény podminky stanovené v ¢lanku 16 pododstavcich 1) az iv);
i1) vysledky vyzkumu mohou pfinést skutecny a pfimy prospéch pro zdravi dotycné
osoby;
iii) vyzkum srovnatelného ucinku nelze provadét na zadnych jednotlivcich schopnych
dat souhlas;
1v) nezbytnd potvrzeni souhlasu podle ¢lanku 6 byla dana konkrétné a pisemné; a
v) zuCastnénd osoba s tim neprojevuje nesouhlas.
2. Pokud vyzkum nemize ptedstavovat ptimy prospéch pro zdravi dotéené osoby, lze

takovy vyzkum povolit za podminek uvedenych v odstavci 1 pododstavcich 1), iii), iv) a

61



V) pouze vyjimeéné, pii splnéni podminek stanovenych zdkonem na ochranu takové
osoby a pfi splnéni nasledujicich podminek:

1) cilem tohoto vyzkumu je cestou podstatného zlepseni védeckého poznani zdravotniho
stavu, nemoci ¢i poruchy dotyéného ziskat vysledky, které mohou pfinést prospéch
doty¢né osob¢ nebo jinym osobam ve stejné vékové kategorii nebo postizenym stejnou
nemoci nebo poruchou nebo osobam ve stejném zdravotnim stavu;

i1) tento vyzkum ptedstavuje pouze minimalni riziko a z4téZ pro dotceného jednotlivce.

C1.18 - Vyzkum na embryich in vitro
1. Pokud zdkon umoziuje provadét vyzkum na embryich in vitro, musi byt zdkonem
zajiSténa odpovidajici ochrana embrya.

2. Vytvéteni lidskych embryi pro vyzkumné tucely je zakazano.

Kapitola VI - Odbér organu a tkané z Zijicich darci pro tucely transplantace
C1.19 - Obecné pravidlo
1. Odbér organti nebo tkani od Zijici osoby pro ucely transplantace lze provadét
vyhradné v z4jmu 1é¢ebného piinosu pro ptfijemce, a pouze pokud neni k dispozici
zadny vhodny organ nebo tkan ze zemftelé osoby nebo jina alternativni 1écebnéd metoda
srovnatelného ucinku.

2. Nezbytny souhlas dle ¢lanku 5 musi byt vyjadien vyslovné a konkrétné bud’

pisemnou formou nebo pted piisluSnym tGfednim orgdnem.

C1.20 - Ochrana osob neschopnych dat souhlas s odebranim organu
1. Odbér organu ¢i tkdné€ nelze provést u osoby, kterd neni schopna dat souhlas podle
¢lanku 5.
2. Pfi splnéni ochrannych podminek stanovenych zdkonem na ochranu téchto osob lze
vyjimecné povolit odbér obnovitelné tkdn¢ od osoby, kterda neni sama schopna dat
souhlas, pokud jsou splnény nésledujici podminky:
1) neni k dispozici Zadny kompatibilni dérce, ktery je schopny dat souhlas;
ii) pfijemcem je bratr nebo sestra darce;

iii) darovani musi pfedstavovat moznost zachrany zivota piijemce;
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iv) souhlas podle odstavcli 2 a 3 ¢lanku 6 byl dan konkrétné a pisemné, v souladu se
zékonem a se souhlasem piislusného orgéanu;

v) uvazovany darce s tim neprojevuje nesouhlas.

Priloha C — ust. § 23 zak. ¢.20/1966 Sb., o péci o zdravi lidu, v platném znéni

§ 23 - Pouceni a souhlas nemocného

1. Zdravotnicky pracovnik zptisobily k vykonu pfislusného zdravotnického povolani
informuje pacienta, popiipadé dalsi osoby v souladu s § 67b odst. 12 pism. d), o ucelu a
povaze poskytované zdravotni péce a kazdého vysetrovaciho nebo 1écebného vykonu,
jakoz 1 o jeho disledcich, alternativach a rizicich. Jestlize to zdravotni stav nebo povaha
onemocnéni pacienta vyzaduji, je zdravotnicky pracovnik uvedeny ve vété prvni
opravnén sdélit osobam blizkym pacientovi a ¢lenim jeho domacnosti, ktefi nejsou
osobami blizkymi, téz informace, které jsou pro n¢€ nezbytné k zajisténi péce o tohoto
pacienta nebo pro ochranu jejich zdravi. V piipad¢, kdy pacient vyslovil podle § 67b
odst. 12 pism. d) zdkaz poskytovani informaci, 1ze informace podle véty druhé sdélovat
pouze se souhlasem pacienta. Pro vysloveni souhlasu se pouzije ustanoveni § 67b odst.
12 pism. d) a § 67ba odst. 1 a 2 obdobné.

2. VySetfovaci a lécebné vykony se provadéji se souhlasem nemocného, nebo lze-li
tento souhlas pfedpokladat. Odmita-li nemocny pies nalezité vysvétleni potiebnou péci,
vyzada si oSettujici 1€kar o tom pisemné prohlaseni (revers).

3. Je-li neodkladné provedeni vysetfovaciho nebo lécebného vykonu nezbytné k
zachrané zivota nebo zdravi ditéte anebo osoby zbavené zpusobilosti k pravnim ukoniim
a odpiraji-li rodice nebo opatrovnik souhlas, je oSetfujici 1€kai opravnén rozhodnout o
provedeni vykonu. Toto ustanoveni se tyka déti, které nemohou vzhledem k své
rozumoveé vyspélosti posoudit nezbytnost takového vykonu.

4. Bez souhlasu nemocného je mozné provadét vySetfovaci a 1écebné vykony, a je-li to
podle povahy onemocnéni tfeba, prevzit nemocného i do ustavni péce

a) jde-1i 0o nemoci stanovené zvlastnim piedpisem, u nichz lze ulozit povinné 1éceni,

b) jestlize osoba jevici znamky duSevni choroby nebo intoxikace ohrozuje sebe nebo

své okoli, anebo
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¢) neni-li mozné vzhledem ke zdravotnimu stavu nemocného vyzadat si jeho souhlas a
jde o neodkladné vykony nutné k zachrané zZivota ¢i zdravi,

d) jde-li o nosice.
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Priloha D — formularovy IS autologniho darce krve (Ostrava)

FAKULTNI NEMCCMICE OSTRAVA
17 listopadu 17§D, TOB 52 Datrava-Pariha, {eskd republika

Gislm 256 Rayiza: 02

Informovany zouhlas pacientaithy) s vykonem

Cidbér autologni krve
L L8 (3 L W =10 T - T T TR S T e

VaZend pant, wileny panc,

uzhledem & tamy, Je Jako seeprwny jedinec e2 podilfte wyznam-~im zpisobem na disghoslicksrn @ 1édebnem
PISIUpL haatzonem o Wasi csoby, ~Ete nezadsteing nrdve B pred Vasim rozhodnuotim o f6chio postupech
palrabne irfarmoyan.

Ma zaxlada aseho skiudiniho zdraveintha siavg Vom kyla ofctivjici~ 1Bkafer chirurgickéhe obarny indikowdne
Ik autolognim ranefizrlm pilpreviem aeho b autalesnl Kiewni transfuzi, jgji2 odbar jo provadén K-zwvnin
cantrem FN Celrava.

Co je sutalogni kvay:

Aplikace autnlogel ke v asini kree peoisnis) bEhem rabo po ooeraéalim wikan: jp medam| zpleab toes e
kruee it wteres gegu pacontovi aplikovany jeho wiasing kresnl sledloy, sterd jeou pied ok rurgickim wgkansr
odebrany a kee@erovinyg.

Jaky je duvod [indikace] tahoto wikane

Krevni transfuze je piisng ivdikovara [Ekatein ¢ 18t slavy kleremu nelze predejil nebo ho efektivné &G jiwhm:
prastiedky. Kreemi transfuze WEm tedy miFe 7aciranil 2ved a Lopsit Vas zdraveini siay.

Alzernativou k autalognl ransi kree je paddrl décowske kreo', ale autologni transfize m.@e zzbranit fadé
komp kaci. které by e= mohly wyshytne.: o padanl  ddrcowske® kree {napf. pfancsu imfekZnihc otemocnéni,
moznoeti wzniku profilSiky proti deorodem znekban 2crecnych krvinek, wznik slergicks reakce ne cizarodnn
b'lkovina dércovsks kret, vzestuu lepicly, Fosavka dj.).

Jahy Je redlm paclenta picd vkanem:

Odbér autalagrl Kiguni Lansiicn nevyiaduis Wasi spedalni pifpran nebo 7mény Yagehno re2imu. Whodnijgi jo
pronest aadben po Izhke =nidani s dostalkem tekutin. Bazprostiacdng pred adbErem Warn bude odebran vzares krve
pra wygoliond krewnihe chrazo g wyastfenl ng rfekdal Flotanki typd B, ©, vzaores na wyiatiani HIV = syfilie.

Jaky ie poshup ph prowvddénl wwikenu;

Fo zk adnaceni wesledky krevnlhe ohrezu bude [ekafem Krevnikbo centra FM Ostrave razhodnuta, zda je safng
adbar kree provéet. W pifped alftamncstl abhomalinibo nalezu v krevnim obrezo oude [Ekar Krewnlha cento FR
Ostrava inforeovet adesllapel chewqehe pacuvisls a pe korzultaci 5 cchonmm  Skafem rozindne =da buge
odipér provsedan.

Odber autoleanl kres pravddl 2dravol:i sustra zo wpichu ca loketni 2iky, odeblrd g2 abi ml ke 09 p astoveho
waky. Krev se po adbéil spracovava ne jednotiveg elafky — Serveng krvinky a plazmu Tyto sloZky se vam pek
bEhetn np=race nedan pe i aplkyji ve forms tansfize.

Juhe isou moeing komplikace a rizika:

LIgher sulologni krve ja wikon wv&Sinou bezpatng. Plestn miFe byt udbsr spoon s ndklargmi komplikacami. Po
odialine jo nutno dedrfet ineirukci o sdladanl milzts wpiche: poodabu alespos 5 minut aby s piedzElo wzniku
kiovnthe wyronu do podkoe’ & boleati. Cobér kive mide byt spouen = poxdosam krsenibo tleky a nécskednau
mdlabeuy, ja prolo Zadouci pockat po odb&ru v Gekdrnd jesls glaspon 20 minut po cobu ra ss krevn: tak wyrowns.

Jaky je rezim pacienta pe proveden] wgkoa
FAo odbaru kreg je modna wden odngng, evenluelng  ndstedujici cen  pocitowst 2wpEenod  dnavnost.
Madoporutujeme proto prowvackst spaniaenl 2kivie oddeni ani namahavajs oad.

Upozarnéni

Waie lrev hues wesetlzna ma oliiomnost fekérich cremocneni a v pinadé, e bude prokdzdng poeivla
néke-éhe 2 t&chio tests, nobude elo odebreng krew pougita & hude Flikvidendng W piipads wyrhowyicibo
wirslendku Ichila labo-atamich wysetieni b_dete info-—aowani Waiim ofed |l n 2ekaremn.

ekoins Cp diann shakidom % (Bl a s oamen b radne proosclab o zomisinonod FH Domcaec.
T
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FAMULTMI NEMOCHICE SETRAVA Clals 268
17, liztapzd. < 211 708 E2 Tuliavwe Pornba, g4 sapullita Hewze, o7

Hownid v pifpads, e odobrand krev nebode bishem chirurgicker o wisonu padta hekn S.de chirurgicky vitkon
ndioZan nz denll délil ne je pouEitalnesl £ cdabrand kres, soublasim s jeji likvidaci .

Ldaje o Va%an cdigvatnim ataa budny uckovevany a budog chranény pfed Zreuzitin neaprévndmm osobami.
Mate arave klast otazhy fikajicl s2 odbsr B kdykaliy ad udoara cedetopir

Tartg infornovany zouhlas plab . pro Yae dalil Ui issdné autaloo nl by v s

Ideniiikaini Gdale pacientalthr): ) .

|F‘iﬁl:b::n|': ] ] |.Jm_!3n':J: | ] ] | Tibui: | |I-EC.
Identifikaini Gdaje zakonnéhe Péstupce, opatrovnika: ) ]
F'r'ijmenf:] _ Jmeno: | _ | Tit.l | |RE: * _

Flancyany wikon:

L

Qdbeér autelagni krrs

Vysvilujizi pohover provedi:

"""""" rarike @ acdpy ks
Prohlasuji, 2o mi byl nalezite chjasmdn diwod, predpokbdany prospaeh, zposch provedeni, nasiediy
| inoEna rizika a kompllkace planovanéhe vy konu. Dale mi bwriy wysvatieny moInd alternativy wietnd [eflch
komplikaci & Zdravelni dosledky vyphivajici z nepodstaupen; planovanéha wifkeru. Mal(5} jsem miofnost
zeptat se lEkafe na véechne, co ind ve v=tshu k planovansmu vwkonu zajims a obdrzef(a) j5am vyswbbleni.
kterému fsem porozumél(s]. % prevecenim vide nvedenshn vykonu S0 uasim.

Prohlasuji, = ¥ piipadé wirskytn neofckiavanceh Eomplikaci vyzadujicich hecdkladné provedeni dalgick
wykond nutnel k zachrang mého Hvota nsba zdravf soubhlasim, aby byly tybo vykony pravedeny.

W Ceirawd dne

apatumike

ke |= dusctilon dwatine s UM DEHaGa 30E ik wrsine e poltabl 20 Es0a 1o, FH G e
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Priloha E — IS k odbéru autologni krve, Plzen

FAKULTH| HEMOCHICE PLZER
TransFizni oddélenk

POUCENI A SOUHLAS PACIENTA
AUTOLOGNI ODBER KRVE A AUTOTRANSFUZE

VéZena pani, véZeny pane,
v souvislost s planovanym operatnim zikrokem je pledpokladana potfeba transfuze.

Jedna zmoémosti je podani vlastmi krve, na zdkladé Vaseho dobrovelného rozhodnuti
Autotransfuze je transfuze krve & krevnich humpnml které pochizeji z pl:ientnw.f
pnjemmv}r vlastni cirkulace. Kazda lééebna metoda ma své vyhody, je viak nuine poéitat 1

5urél ak hikacemi. U autotransfuzi 1
tymi nziky a komp: vyhody prevazui

Postup piipravy lnmlng;mrh pripravii: s edbéry krve zafindme zhmba 2 - 3 tydny pred
planovanym operacnim ‘I.fjkaII.E‘lll a pofet mofnych odbén je limitovan hodnotami krevniho

obrazu. Optimélni interval mezi jednotlivymi odbéry je 7 dni, posledni odbér provadime
nejpozdéjl 3 dony pled plinovanym datem operace. Dle hodnot krewniho obram je
doporuéovana substituce Zeleza. P jednom odbém je odebirano 450 ml plné krve.

V souvislosti s odbérem a piipraveu autelognich piipravki budon provedena tato
vysetieni: pfed odbérem krve bude zméfen krevni tlak a télesna teplota a bude vySetfen
krevni obraz. Lékai transﬁlmihn oddéleni posondi aktualni zdravomi stav vden odbérn
Eudnbm.uehvepmvedam h'emhevmsl'upm}rv}'seu'empmulatekml-ﬂﬁ?l 2 a amfi
HCV, vysetieni HBs.FLg a vysetfeni protilatek pmh puvoklsj'ﬁhs

V‘_irhmlv zamezeni prenosu infekénich nemoci - neni nziko tvorby prn‘tllatek pmh cizim
antigentim - neni ovliviiovin Imunitni systém pifjemee - podstatnd je smifeno riziko
potransfuznich reakei.

Nevyhody: odbéry autologni krve jsou vhodné jen pro nékteré druby operaci a jen za witych
zdravotnich podminek pacienta - tato rizika rhodnoti ofeffujici lékar, ktery mma podrobné
zdravotni stav pacienta a ktery provedeni autotransfuze indikuje.

Rizika odbéru: jako neZidouci reakce na odbér se miZe objevit krevni vyTon v misté
vpichn - niziko této komplikace snizime fadnym stladenim mista wpichu po odbér. Daliim
rizikem je celkovi reakce (mdloby), které piedchazime dostateinym piijmem tekutm a
nékolikaminutovym setrvinim v odbérovém kiesle po skonfeni odbém. K odbém krve by
darce nemé] piichazet nalaéno, vhodna je netnfna snidané s dostatkem tekutin

V pitpadé, Ze v souvislosti s planovanou operaci budete potfebovat podani vétSthe mmnoZstvi
krve, neZ kolik &ini zésoby Vadi autologni krve, bude Vam podina krev od cizich dérch krve,
Erev odebirand pro autologni transfuzi nenviZe bojt podina jimému piijemei a nepotiebna je

Byl(a) jsem seznamen(a) 5 Pouenim pro darce autologni krve a s provedenim odbém pro
autotransfuzi souhlasim.

Pactentka:. e F.odné éislo f
Jmeno piljmeni tital
Zakommy ZASIPCE. .. .. eaaas Pribuzensky vztah: ... ... ..
Jmeno piijment ttal
BT b
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Priloha F — IS k odbéru autologni krve, Trencin

Informovany siihlas k odberu.

wyiilnem lecinons a oo ilormoam o oviotkde s wihadech a ceikich adbam. prosdpi fec

atitla w chun o Fooni-

[ &ollaxion s odberem majel e v cookarve o Sgovyeh intervalael potrobeeh oa
zadecpedenic nalpolendandhe aookaa bivi potebmej pre moju liechy pri
[FlEnovans) obericii
Sam intzrrcvany o vitodach ntoldenc) ransllsie ki, o pesupe po odere ke o
pripalzech somplizaeizel.

A mrhlagim, ek bola weda adobran ke aldudnend v kevnocs sklwds TTTO Bojoice,

1. 8o enformevany o wim, de v pripade nzpreesdanes oediony potreby Lianslizemych
weipmankov, miiese budd dodand sl dobranaloyeh dacoy ke = krensio shlede
zilravelyckehis variadema, v ltovo:s som Heteny

A Herem na vedemsie, nev pripada, Ze by moga liedha nzvvZadovale nolimic franstiaie

Flakoninmoiene: gan hola edolald sk s nepouiie preiny 93cla

e s pirgell e zoehodoe s

!;-\J

ErlalEeng i

Skhladovanie a expedicia auloldgne kivi,

Fldad:

Cepipmseov ore aumobizie 335y e koot aje vddelore od derviliee
sishanteh od carsee, aviah enmov-airich pedmizaoh, v chlicndks pro 2wk +5 70

S N krvteh detiviney presutolaane trenaCe e stanavent o nedo ko cena
catayeh Lran=Sier ey aopraskes Meonistessteom finacen o Winistors=rors sellaveimiohvs na
zaklade b adics pesichndol na jei ek
¥ DGOBEArE az ransUeancne séecleni ¥ s bydl gicn paz.enla ! duron sa fakturu e
priaz Wtk oz om addslent, na ktoies sa vyluniv operdeda & wansliindn a to 2) v pripade,
Ze e kv colasne ustlicnend na vanaliveom addsleni dase’ nomaenice

't deaidelsch indno sdrevoinizl e sarind oo s ke unpusctaie v aseprasmy oy
armnbicrell saitken na vablade 9oikazn ne eprava vrplsansto adaruiizim lesdrim
rEaslejdie v d5E presosw o) saeeonEhs pecienia ! Gurol,
Sakturicia sa syksndva revnakfm sedaobom aka o dodivik e el Caneal priravk

¥aka spokojrst — nag eiel’

W stahe i dosialinitis Yok spakajnosti, pivilame vty avvehy e pripoeeenksy, oot maZete

wipadal G Dotazneda spubajnisti eebe sapeom do knihy pripendenofe

daing nevminiame malifkesl, o aidaston movail waihe oddelenin, =l jea zmeao

e prisniet & Vit lepdiarn g prijenmeFienn pociu podas chi’l siravarvch 1 maa.
Wowipeda ngak ok cwiainest mikele kerbgnlvek podudovaf sdpoved na siirolves

stizh. svisizon 2 odbesem, Rad Wine ogpoie lehic nadho prasovisha,

Travizieme wa spoluprie, pracov=rei L0,
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Shiklas pacienta -docce Kk avroldgnemu odbern krvi

Deleae 3 parivevisio Jileez gavoclenia adrosa byolisks
T wihlagin ¢ edberce: ope) ke potrelincho po ].11;"|.||m-'>:1'u_i PR P
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7. Summary

The informed Consent of a Patient

Informed consent from the patient is one of the most interesting institutes of the
medical law. Today it belongs to the basic principles of the medical law, but its
development was rather complicated. Initially, this may date to the late 18th century,
when the requirements governing the relationship of doctor and patient appear. Over

time, the courts handle issues concerning informed consents or patients' non-acceptance.

Until the middle of 20th century, almost the whole Europe discovers
paternalistic understanding of the relationship doctor and patient. It is on such a
concept, when a doctor determines the treatment and the patient is only a subject to the
treatment. The doctor has a critical position and the patient must slave his decisions.
Change in the concept came after the World War II. Doctor's and patient's relationship
slowly begins to change and it becomes closer to a relationship of service providers and

clients. In the Czech Republic, a mix of both can be found.

Great importance to the informed consent has the adoption of Convention for the
Protection of Human Rights and Dignity of the Human Being with Regard to the
Application of Biology and Medicine (Convention on Human Rights and Biomedicine)
concluded in Oviedo on 4.April 19977 st The institute of informed consent as we know
it now does not include only the free consent of the patient to treatment or surgery, but
also his awareness. This means that the doctor (medic) is required to inform the patient
and draw his attention to possible risks. Consent should also be in writing, just for the

case it would serve as evidence in court proceedings. It is also a part of medical records.

An interesting part of the issue of informed consent is the so called negative

reverse (informed disagreement). It is a patient's right to refuse medical treatment. The

93 The Convention entered in force in Czech Republic in 2001.
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issue includes the medical liability, the consent of disabled people (children, mentally
ill). We will find a close link to passive euthanasia, and other important institutes. The
aim of my work is to introduce the problems of informed consent and issues closely

related.

Considering that informed consent thematically blends into other areas of
medical law, my work does not set a target to provide an exhaustive interpretation of the

theme, including all possible connections.

Klic¢ova slova
¢ informovany souhlas
e vztah Iékat — pacient

e zakrok
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¢ informed consent
e doctor relationship

e intervention
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