
Lékařská etika pod tlakem 

 

   Komercionalizace medicíny a nadvláda ekonomů ve zdravotnictví stále více narušují etické principy, 
kterými se musí v zájmu pacientů řídit lékaři při výkonu svého povolání. 

 

„Hvězdné nebe nade mnou a mravní zákon ve mně“ 

   Tak jako vztahy mezi lidmi ve společnosti obecně, tak i vztahy mezi lékaři a jejich pacienty, upravují 
normy právní a etické. Zatím co právní předpisy - zákony a vyhlášky představují jakési morální 
minimum, jehož dodržování vynucuje stát svojí represivní mocí, psané i nepsané etické (morální) 
normy upravují mnohem širší oblast společenských vztahů. Jejich dodržování zajišťuje jednak naše 
svědomí, tedy vnitřní hodnotící mechanismus každého z nás, tak zároveň i veřejné mínění, tedy zevní 
mechanismy posuzující naše konání. Chceme obstát před sebou samými i v očích ostatních. Snažíme 
se jednat tak, abychom si udrželi svoji čest a morální integritu, tedy abychom si mohli vážit sami sebe 
a abychom si udrželi úctu ostatních.  

   Etika, jejíž název je odvozen z řeckého slova „ethos“ – mrav, zvyk, je vědeckou disciplínou zabývající 
se hodnocením mravnosti lidského chování. Široký systém pravidel a norem určujících chování a 
jednání lidí nad rámec onoho zmiňovaného právního minima, pak nazýváme morálkou neboli 
seznamem povinností - deontologií (“deon“ – řecky povinnost), které by měl slušný člověk plnit. 
Nejenom právní předpisy, ale také morální normy a pravidla chování se s vývojem společnosti v čase 
mění. A tak jednání dnes běžné by dříve mohlo představovat nepřijatelné porušení společenských 
konvencí a naopak. Základní principy, jejichž dodržování povyšuje člověka nad zvířata, však zůstávají 
platné pořád. 

   Vedle obecně platných morálních imperativů shrnutých například v křesťanském Desateru, má svá 
vlastní pravidla a normy snad každý obor lidské činnosti. Avšak patrně žádný z nich nemá pravidla 
profesní morálky tak propracovaná jako medicína. Lékařská etika, která má za sebou několik tisíc let 
nepřetržitého vývoje, se dnes snaží především udržovat vysoký standard a rovnováhu mezi 
odborností na straně jedné a lidskostí v konání lékaře na straně druhé. Nejenom bez odborných 
znalostí, ale ani bez lidského přístupu k nemocným nemůže zkrátka nikdo být dobrým lékařem. 

 

Vztah důvěry mezi pacientem a jeho lékařem  

   Vztahy mezi lékaři a pacienty se v čase proměňují, avšak vždy a za všech okolností se řídí minimálně 
těmito dvěma morálními imperativy:  

„Salus aegroti suprema lex“ – Zdraví pacienta je nejvyšším zákonem.  

„Primum non nocere“ – Především neškodit.  

   Bezvýhradné dodržování těchto etických pravidel je pak základním předpokladem pro existenci 
onoho zvláštního vztahu důvěry mezi pacientem a jeho lékařem. Vztahu, který, bez ohledu na špatné 



zákony vycházející v poslední době z dílny našeho ministerstva zdravotnictví, nelze v žádném případě 
redukovat na pouhý obchodní vztah poskytovatele určité služby a jeho klienta, či chcete-li zákazníka.  

   Základem vztahu mezi lékařem a pacientem je samozřejmě slušnost a vzájemná úcta, ale i respekt 
vůči důstojnosti člověka v jeho zdraví i nemoci, v radosti i utrpení. Samotné slovo pacient přece 
pochází z latinského „patiens“ – trpící, případně „patientia“ – trpělivost. Pacient musí věřit lékaři, že 
udělá vše, co bude v jeho silách, aby mu od jeho utrpení pomohl. A lékař je tím, kdo má ze všech sil 
pacientovi pomáhat, tím kdo nikdy nesmí zneužít jeho nouze a zoufalství nebo své informační 
převahy k vlastnímu prospěchu. Vyšší stupeň důvěry, jíž se lékaři oprávněně těší v porovnání 
s nejrůznějšími obchodníky a servicemany, vyplývá právě z víry a přesvědčení pacientů, že lékař ve 
svém jednání respektuje nejenom vědecké poznatky (odbornost), ale též morální zásady (etika).  Bez 
vzájemné důvěry je úspěšná léčba prakticky nemožná.  

 

Autonomie lékaře – podmínka bezpečnosti pacientů 

   Prospěch pacienta musí být vždy prioritou práce a snažení lékaře, který nesmí ordinovat neúčelné 
léčebné a diagnostické úkony ze zištných motivů. Při léčbě pacientů se nesmí řídit hledisky 
komerčními, ale vždy výhradně svým svědomím a svými znalostmi. Nezávislost lékaře při rozhodování 
o způsobu léčby, je základní a nejdůležitější podmínkou bezpečnosti pacientů. Lékař zkrátka nemůže 
být ekonomicky závislý na tom, co uškudlí na svých pacientech.  

    Profesní autonomii lékařů omezují rozhodnutími manažerů, kteří jsou často ekonomové, medicíně 
vůbec nerozumí, a tedy nenesou vůči zdraví pacientů žádnou odpovědnost. Ta zůstává stále na 
bedrech lékařů, kteří by se, když už ne kvůli etickým ohledům na své pacienty, tak alespoň z vlastního 
pudu sebezáchovy, nikdy neměli nechat dotlačit k tomu, aby bez jasného právního podkladu nějak 
omezovali kvalitu, dostupnost a bezpečnost lékařské péče.  

   Lékaři se dnes ocitají také pod stále tvrdším tlakem zdravotních pojišťoven. Pojišťovny i politici se 
prostřednictvím penalizací na jedné straně a finančních bonifikací na straně druhé snaží přinutit 
lékaře, aby omezovali nároky pacientů. Úhradové a regulační mechanismy jsou však často v příkrém 
rozporu s pravidly lékařské etiky. Tedy s principy obsaženými mimo jiné i v Etickém kodexu České 
lékařské komory, která je ze zákona jedinou institucí oprávněnou v České republice trestat lékaře za 
etické prohřešky.   

   Má-li komora v zájmu občanů a z pověření státu plnit úlohu garanta kvality lékařské péče a strážce 
etiky výkonu lékařského povolání, pak musí zároveň tvrdě hájit profesní zájmy svých členů tak, 
abychom my lékaři mohli své povolání vykonávat co možná nejlépe. Jen na státní moci nezávislá 
profesní samospráva, jejíž pravomoci podléhají všichni lékaři vykonávající v České republice své 
povolání, může dokázat hájit autonomii lékařské profese a svobodu pacientů proti diktátu 
zdravotních pojišťoven i proti zvůli politiků. Čím lépe komora v tomto zápase obstojí, tím větší 
autoritě se bude těšit mezi lékaři a tím více užitečnou bude i pro pacienty. 

  

Dilema současné medicíny 



   Vedle ohrožení autonomie lékařů v jejich rozhodování vytváří komercionalizace a sílící ekonomické 
tlaky v medicíně ještě jedno ohrožení morálních principů naší profese. Jde o největší dilema současné 
medicíny, o hledání pokud možno spravedlivého kompromisu mezi „neomezenými“ možnostmi 
lékařské vědy na straně jedné a omezenými finančními zdroji na straně druhé. Tento problém se více 
či méně úspěšně snaží řešit všechny vyspělé státy, přičemž žádné zázračné řešení pochopitelně 
neexistuje. Ani zdravotnictví totiž není perpetum mobile a nemůže fungovat bez peněz. Prosazování 
ekonomických pravidel však nesmí narušovat etický rozměr lékařského povolání. Platí přitom jasná 
úměra, že čím jsou výdaje na zdravotnictví v dané zemi nižší, tím pod větší ekonomický tlak se 
dostávají lékaři a tím více pak bezpečnost pacientů závisí na jejich morální integritě. 

 

Lékaři mají právo hájit své profesní zájmy 

   Česká republika může být odstrašujícím případem morálního hazardu se zdravím. Veškerá 
odpovědnost totiž leží pouze na lékařích, kterým politici na místo pomoci spíše hází klacky pod nohy. 
Naši politici si totiž za uplynulých dvacet let zvykli zajišťovat dostupnou kvalitní a přitom levnou 
zdravotní péči pro své voliče na úkor lékařů a ostatních zdravotníků, kteří zůstávají nedobrovolnými 
sponzory našeho zdravotnictví. Lidé, kteří sami často nerespektují nejenom pravidla morální, ale 
dokonce ani platné zákony, se nás lékaře opakovaně snaží vydírat poukazováním tu na Hippokratovu 
přísahu, tu na novodobý Lékařský slib, přičemž o jejich skutečném obsahu mají úplně zkreslené 
představy. Vrcholem nekorektnosti a arogance jsou pak snahy zdůvodňovat posilování moci 
zdravotních pojišťoven nad lékaři i pacienty tím, že „hodné“ zdravotní pojišťovny ochrání pacienty 
před „zlými“ lékaři. Pravý opak je totiž pravdou. Drtivá většina lékařů své morální závazky plní a 
pacienty chrání před dopady chybných politických rozhodnutí. Morální zásady a etická pravidla naší 
profese se však dostávají stále častěji do rozporu s ekonomickou realitou a ten, kdo nejvíce dbá o 
prospěch svých pacientů, bývá za svůj zásadový postoj často finančně trestán či alespoň 
znevýhodněn. Za svoji práci by si lékaři určitě zasloužili lepší poděkování než populistické útoky 
politiků a štvavé články novinářů, kteří lékaře hájící svá práva označují za „lůzu“. 

   Lékaři musí své povolání vykonávat s patřičnou odborností a v souladu s náročnými etickými 
pravidly. Nikde však nestojí psáno, že máme pracovat zadarmo, či že bychom snad dokonce měli ze 
svého platit zdravotní péči pro své pacienty. Podobné zneužívání lékařů prostřednictvím různých 
regulačních srážek je pouze výmyslem českých ministerských byrokratů a úředníků zdravotních 
pojišťoven.  Každý člověk dělá chyby a dopouští se omylů. Chyba lékaře však může mít fatální 
následky. Také z toho důvodu v civilizovaných zemích dostávají lékaři za svoji náročnou a 
odpovědnou práci slušně zaplaceno. U nás tomu tak stále není. Proto mají naši lékaři morální právo 
své profesní i ekonomické zájmy hájit a proto je bude při tom i nadále Česká lékařská komora 
podporovat.  
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