Zdravotnicky pracovnik ma pravo na ochranu svého zivota a zdravi

Snad poprvé v novodobé historii ceského prava byla vedle rozsahlych povinnosti
Iékari a dalSich zdravotnikl a vedle rozsahlych prav pacienti a jejich blizkych zakotvena i
nékterd prava, ktera ma zdravotnicky pracovnik. V sou¢asné dobé vystupuje zejména do
popredi pravo zdravotnického pracovnika na ochranu vlastniho Zivota a zdravi.

Podle § 50 odstavec 1 zakona o zdravotnich sluzbach a podminkdch jejich poskytovani
¢.372/2011 Sb. v platném znéni:

"Zdravotnicky pracovnik ma prdvo

a) ziskat od pacienta informace o tom, Ze pacient, kterému md poskytovat zdravotni
sluzby, je nosicem infekéni nemoci podle zdkona o ochrané verfejného zdravi a o
dalsich zavaznych skutecnostech tykajicich se pacientova zdravotniho stavu,

b) neposkytnout zdravotni sluzby v pripadé, Ze by doslo pri jejich poskytovdni k
primému ohroZeni jeho Zivota nebo vaZznému ohroZeni jeho zdravi."

Odstavec 2 uvedeného ustanoveni pak zakotvuje pravo zdravotnického pracovnika
odmitnout poskytnuti zdravotnich sluzeb, jejichz poskytnuti by odporovalo svédomi
nebo nabozenskému vyznani zdravotnika a upravuje, jak je tfeba v téchto pripadech
postupovat. Pro nds je v soucasné situaci dulezité ustanoveni odstavce 1.

Obdobné v podminkdach zdravotnické zachranné sluzby podle zakona o zdravotnické
zachranné sluzbé ¢. 374/2011 Sb. v platném znéni, § 19 odstavce 3:

"Vedouci vyjezdové skupiny je oprdvnén rozhodnout o neposkytnuti prednemocnicni
neodkladné péce v misté uddlosti v pfipadé, pokud by

a) pfi poskytovdni prednemocni¢ni neodkladné péce byly bezprostiedné ohroZeny
Zivoty nebo zdravi ¢leni vyjezdové skupiny, nebo

b) méla byt prednemocnic¢ni neodkladnd péce poskytnuta za podminek, pro jejichZ
zvlddnuti nebyli clenové skupiny vycviceni, vyskoleni, nebo vybaveni vhodnymi
technickymi ¢i osobnimi ochrannymi prostiedky a poskytnuti prednemocnicni
neodkladné péce toto vyzaduje."

Odstavec 4 tohoto ustanoveni pak uklddd tuto skutecnost neprodlené oznamit
zdravotnickému operaénimu stredisku véetné dlivodd tohoto rozhodnuti.



Pokud jde o pravo zdravotnického pracovnika odmitnout poskytnuti
zdravotnich sluzeb z divodu pfimého ohroZeni svého Zivota a zdravi, vykladalo se zatim
zpravidla tak, Ze pfi néjaké mimoradné situaci by zdravotnik nemél suplovat hasice nebo
policii a v pfipadé, dlivodné obavy z pfimého ohroZeni své osoby by mél vyckat na zdkrok
hasi¢ll ¢i policie a poté teprve poskytovat zdravotni sluzby. Zranény nebo mrtvy
zdravotnik by stejné pacientovi nepomohl. Pokud jde o prenosné choroby, byl vyklad
spise restriktivni s tim, Ze nelze odmitnout poskytovat zdravotni péci ¢lovéku, ktery trpi
nakazlivou nemoci, protoze zdravotnik by se mohl také touto nemoci nakazit. To ovsem
neplati neomezené, zejména tam, kde lze zajistit poskytnuti péce s pfimérenymi
ochrannymi prostifedky, které vsak zdravotnik v tu chvili k dispozici nema, ale jsou
dostupné v pfimérené dobé, pricemZz nejde o poskytnuti neodkladné péce ani prvni
pomoci.

Argumentace Hippokratovou pfisahou ¢i jinymi spiSe etickymi nez pravnimi
normami je nepfipadnd. Pro lékafe plati zdkon a stavovské predpisy lékarské komory,
zejména jeji eticky kodex.

Trestni zdkonik pamatuje na trestny ¢in neposkytnuti pomoci, a to jak laikem,
kterymkoli ob¢anem, ktery se dostane do situace, kdy je tfeba nékomu poskytnout prvni
pomoc a tuto neposkytne ani nepfivola, tak zdravotnikem. U zdravotnika vSak stanovi
ponékud prisnéjsi podminky i trestni sazbu za tento precin.

Podle § 150 trestniho zakoniku

"1) Kdo osobé, kterd je v nebezpeéi smrti, nebo jevi zndmky vdzné poruchy zdravi, nebo
jiného vdzZzného onemocnéni neposkytne potfebnou pomoc, a¢ tak mdizZe ucinit bez
nebezpeli pro sebe nebo jiného, bude potrestdn odnétim svobody aZ na dvé Iéta.

2) Kdo osobé, kterd je v nebezpeli smrti, nebo jevi zndmky vdZného onemocnéni,
neposkytne potfebnou pomoc, ac je podle povahy svého zaméstndni povinen takovou
pomoc poskytnout, bude potrestdn odnétim svobody aZ na tii léta nebo zdkazem
¢innosti."

Vidime tedy, Ze ¢ast véty "ac tak muZe ucinit bez nebezpeci pro sebe nebo
jiného" je ve druhém odstavci tohoto ustanoveni vynata. Pojem "povaha zaméstnani" se
vyklada pochopitelné Siteji, nemusi jit o zaméstnance, muze jit i o soukromé pracujiciho
zdravotnika.

ALE podivejme se jak je stanovena povinnost zdravotnika poskytnout tuto mozno fici
"prvni pomoc" v ustanoveni § 49 odstavci 1 pismenu b) zdkona o zdravotnich sluzbach a
podminkach jejich poskytovani ¢. 372/2011 Sb. v platném znéni. Podle tohoto ustanoveni
je zdravotnicky pracovnik povinen



"poskytnout neprodlené odbornou prvni pomoc kaZdému, jestlize by bez této pomoci byl
ohroZen jeho Zivot, nebo vdziné ohroZeno zdravi a neni-li pomoc véas dosazitelna
obvyklym zplisobem a zajistit mu podle potreby poskytnuti zdravotnich sluZeb."

A contrario — je-li pomoc dosazitelna vcéas obvyklym zplsobem, povinnost prvni pomoci
zdravotnikovi dana neni. Trestni zakonik je nutno vykladat v souladu s tim, jak je dand
povinnost stanovena specidlnim zakonem, v naSem pfipadé zakonem o zdravotnich
sluzbach. Je tfeba také poukdzat na skutecnost, Ze ustanoveni § 50 odstavec 1 pismeno
b) tak jak je shora uvedeno, neni timto ustanovenim dotfeno. Tedy i v pfipadé
poskytovani prvni pomoci plati prdvo na ochranu vlastniho Zivota a zdravi zdravotnika.

V soucasné dobé se setkdvame ze strany praktickych Iékafi i ambulantnich
specialisti s otazkou, zda mohou "zavfit ordinaci" pokud existuje celosvétova
pandemie COVID-19 a nejsou vybaveni potfebnymi pomickami k ochrané vlastniho
Zivota a zdravi. Ceska lékai'ska komora doporucila ordinace nezavirat, ale konsultovat s
pacienty pokud moZno zejména telefonicky a poskytovat predevsim neodkladnou péci.
Jde o doporuceni, nikoli zdvazné stanovisko ¢i nafizeni. Soukromy lékaf muze
samoziejmé ordinovat naplno, pokud se tak rozhodne. Mlze jisté omezit poskytovani
zdravotnich sluzeb na akutni a neodkladnou péci a odlozit ostatni vykony.

Podle § 26 odstavce 1 zakona ¢. 372/2011 Sb. o zdravotnich sluzbach v platném znéni
"Poskytovatel muzZe poskytovdni zdravotnich sluZeb prerusit nejdéle na dobu jednoho
roku. Prerusenim se rozumi neposkytovdni zdravotnich sluZeb nepretrZité po dobu delsi
neZ jeden mésic."

Pokud lékaF zavre ordinaci na dobu kratsi nez jeden mésic, neni povinen plnit dalsi
povinnosti vU¢i spravnimu organu, zdravotnim pojistovndm a Narodnimu registru
poskytovateld uvedené v odstavcich 2 — 6 tohoto ustanoveni (celé ustanoveni
uvefejiiujeme na webovych strankach CLK). Pokud preruseni sice prevysi dobu jednoho
mésice, ale nebude nepretrzité, lékar se na nékolik dnl do ordinace vrati, nejde o
preruseni poskytovani zdravotnich sluzeb podle § 26 zakona a s tim spojené povinnosti
plnit nemusi.

Je ovSem treba upozornit na povinnost poskytovatele "v dobé nepritomnosti nebo
docasného preruseni poskytovdni zdravotnich sluZeb zpfistupnit pacientiim informaci o
poskytnuti neodkladné péce jinym poskytovatelem v rdmci jeho ordinacni doby" (§ 45
odstavec 2 pismeno e) zakona o zdravotnich sluzbach ¢. 372/2011 Sb. v platném znéni).

Naprosto rozumim jasné namitce — mam pravo chranit svij Zivot a zdravi i svou
rodinu. Stat mi nezajistil ochranné pomlcky potifebné pro vykon mého povolani ani
nemam moznost si je nikde zajistit sam, jde tedy o zcela mimoradnou situaci a nemohu
byt nucen konat praci bez zajisténi své ochrany pred zavaznou pfenosnou nemoci. Navic
nejde jen o mé, ale i o to, Ze pokud se nakazim, nevim o tom a budu nadale ordinovat,
mohu nakazit i plno dalSich pacientli. MUzZe mé v této situaci nékdo nutit, abych mél



otevienou ordinaci? Odpovéd zni — nemuzZe. Pro pacienty i kolegy, ktefi by za lékare
museli poskytovat neodkladnou péci, ale i z hlediska plateb z prostfedkd zdravotniho
pojisténi bude viak patrné lépe driet se doporuceni Ceské lékarské komory, omezit
pfimé ordinovani na poskytnuti neodkladné péce a v ostatnich pfipadech konsultovat
stav telefonicky. Planované zdravotni sluzby Ize nepochybné odloZit.

Nejde nyni o to obvifiovat stat, Ze nezajistil to, co nebylo v lidskych silach zajistit a co
neni zajisténo ani v jinych vyspélych zemich. Nedovolim si posuzovat, zda stat ucinil vse,
co mohl, nebo zda snad mohl ucinit vice. At tak ¢i onak, uznate-li jako soukromy lékaf za
vhodné "zav¥it ordinaci”, mate na to pravo.

Jaké dusledky to bude mit z hlediska plateb od zdravotnich pojistoven, pfipadné jaké
povinnosti musi lékar splnit ve vztahu ke zdravotnim pojistovnam, zélezi na smlouvach
poskytovatele zdravotnich sluzeb s jednotlivymi zdravotnimi pojistovnami. Zakon vsak
stanovi povinnost oznamit zdravotnim pojiStovnam pouze preruseni poskytovani
zdravotnich sluzeb delSi nez jeden mésic.

Dalsi otdzkou je, zda |ékaf muUZe pozadat pacienta, aby dfive neZ mu poskytne
zdravotni sluzby, podepsal cestné prohlaseni, Zze nebyl v zahrani¢i v oblastech
postizenych silné epidemii, Ze nema Zadné priznaky svédcici o nakaze COVID-19, ani
tyto pfiznaky nemaji osoby, se kterymi Zije a Ze neni v karanténé. Tento postup je podle
mého nazoru zcela legitimni. Zda se Iékaf rozhodne pro tento postup ¢i nikoli je na jeho
uvazeni. Moziny vzor Cestného prohlaseni zvefejiiujeme na webovych strankach komory.
Nepravdivé cestné prohlaseni je prestupkem, Sifeni nakaZlivé choroby je vsak trestnym
¢inem. Tuto skutecnost v doporuceném textu Cestného prohlaseni vyslovné uvadime,
aby si ten, kdo jej podepisuje, byl védom, Ze nejde "jen o néjaky papir", ktery mize
klidné podepsat i kdyby Udaje v ném uvedené byly nepravdivé.

Lékafi se dotazuji, zda je chrani dodatek k informovanému souhlasu pacienta, pokud
v ném uvedou, Ze z objektivnich divodi neni zdravotnické zafizeni nalezité vybaveno
proti pfenosné chorobé COVID-19, pacient bere tuto informaci na védomi a s védomim
tohoto nebezpedi dava informovany souhlas s pfisluSnym zdravotnim vykonem. Je
pravdou, Ze uvedena skutecnost je snad dnes kazdému jiz chronicky zndmad. Presto
obdobné upozornéni pacienta svlij pravni vyznam z hlediska ochrany poskytovatele ma.
Moiny text rovnéz uvadime na webovych strankach komory, kazdy si jej jisté mulze
upravit podle vlastniho uvdZeni. Neberme to tak, Ze jde o povinnost takto pfipadné
odradit pacienta, ale jeden z prostfedkl zvySené pravni ochrany poskytovatele.
Nemyslim si, Ze kdyby tento dokument poskytovatel nemél, byl by odpovédny za
pripadnou nakazu pacienta, pokud ucinil z hlediska ochrany vefrejného zdravi to, co bylo v
danych podminkach mozné a standardni. V tomto sméru by patrné |ékafi v pfipadném
soudnim sporu pomohla véta, kterou do definice nalezité odborné uUrovné poskytovani
zdravotnich sluZeb prosadila Ceska lékaiska komora a kterou potvrdil i Ustavni soud, totiz
ohled na konkrétni podminky a objektivni moznosti. Prece jen zatim nejsme v pravnich



pomérech, kdy vyrobce mikrovinné trouby byl odsouzen k nahradé Skody za to, Ze
neupozornil zakazniky, Ze v ni nelze susit zmoklou kocku (stalo se Udajné v USA).

Lékar se rovnéz dotazoval, jak ma postupovat, pokud mu pacient vyhroZuje soudem
za to, Ze z dlavodu svétové pandemie odloZil u ného provedeni planovaného,
odkladného vykonu za situace, kdy odloZzenim nebude ohroZen Zivot ani vazné ohrozeno
zdravi pacienta. Aby pfipadna Zaloba byla Uspésna, musel by Zalobce prokdzat, Ze |ékar
nemél pro odloZeni zdkroku Zadné relevantni divody a Ze mu pravé pro jeho véasné
neprovedeni vznikla konkrétni Ujma na zdravi. OdloZeni neakutnich zakroki bylo
doporuceno a je v soucasné situaci zcela pochopitelné, coz by jisté soudy musely uznat.

Zajimavy a patrné aktudlni byl dotaz z ortopedického oddéleni nemocnice. Za
situace, kdy vyznamna ¢ast persondlu nemocnice bude prevedena na péci o pacienty
zasazené virem COVID-19, privezou pacienta po dopravni nehodé. S ohledem na
personalni situaci mu bude provedeno oSetfeni fraktury zplsobem, jakym by se to
provadélo tfeba pred dvaceti léty, tedy lze-li to tak vyjadfit, spiSe konzervativni cestou,
aniz je provedena operace, kterd by v normalini situaci byla indikovana a povaZovana za
postup na ndlezité odborné Urovni, zatimco zvoleny postup je povazovan za jiz zastaraly a
prekonany. Pacient po zakroku kulha a podava Zalobu ¢i trestni oznameni, Ze mu nebyla
poskytnuta péce na nalezité odborné Urovni. V tomto pfipadé by se soud patrné
podrobné zajimal o divody, pro¢ nebylo naptiklad v oné kritické noci, kdy pacienta
pfivezli moZno postupovat standardnim zplsobem a operaci provést. Pokud by
poskytovatel zdravotnich sluzeb prokazal, Zze tomu branily objektivni divody vyplyvajici z
mimoradné situace, nemohl by byt uznan odpovédnym za Ujmu na zdravi. Opét by zde
hrala roli dikce zdkona, ktera stanovi brat ohled na konkrétni podminky a objektivni
moznosti.

Timto ¢lankem se snazim reagovat na nékteré z dotazl a podnétl od clenl komory,
které souviseji se souc¢asnou mimoradnou situaci. Odpovédi na dal$i dotazy a podnéty
budeme postupné zverejhovat na webovych strankach i v ¢asopisu komory.
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