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Pacienti nékdy uméji svym chovanim lékarim zplsobovat nemalé potize. Maji |ékafri

k dispozici zakonem garantované prostredky, kterymi se proti takovému chovani mohou
branit? A za jakych podminek mohou |ékari v souladu se zakonem péci o pacienta ukoncit?
Na tyto otazky se zamérime v dneSnim ¢lanku. Podivame se, jak tuto problematiku upravuje
zakon, a ukazeme si také nedavné rozhodnuti Nejvyssiho spravniho soudu, ktery se touto
problematikou zabyval.

Dlvody, na jejichZ zdkladé mlze poskytovatel zdravotnich sluzeb (déale jen ,poskytovatel”)
pristoupit k ukonceni péce, jsou taxativné stanoveny v § 48 odst. 2 zakona ¢. 372/2011 Sb.,
0 zdravotnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpisl (dale jen ,zakon o zdravotnich
sluzbach"). Zakon o zdravotnich sluzbach urcuje, ze poskytovatel mdze ukoncit péci

0 pacienta pouze v pripadé, ze:

. prokazatelné preda pacienta s jeho souhlasem do péce jiného poskytovatele,

. pominou ddvody pro poskytovani zdravotnich sluzeb,

. pacient vyslovi nesouhlas s poskytovanim veskerych zdravotnich sluzeb,

. pacient zdvaznym zplsobem omezuje prava ostatnich pacientl, UmysIiné a soustavné
nedodrzuje navrzeny individualni |[éCebny postup, pokud s poskytovanim zdravotnich sluzeb
vyslovil souhlas, nebo se nefidi vnitfnim radem a jeho chovani neni zplsobeno zdravotnim
stavem,

. prestal poskytovat soucinnost nezbytnou pro dalSi poskytovani zdravotnich sluzeb; to neplati,



jestlize neposkytovani soucinnosti souvisi se zdravotnim stavem pacienta.

K bodu b) je tfreba poznamenat, ze se nevztahuje na tzv. registrujici poskytovatele, kterymi
zakon o zdravotnich sluzbach rozumi poskytovatele ambulantni péce v oboru vSeobecné
praktické lékarstvi, v oboru praktické Iékarstvi pro déti a dorost, v oboru zubni Iékarstvi
nebo v oboru gynekologie a porodnictvi, ktery pfijal pacienta do péce za Uucelem poskytnuti
primarni ambulantni péce. K bodu d) a e) je pak tfeba dodat, Ze poskytovatel nesmi ukoncit
péci o pacienta z téchto dlvodul, pokud jde o pacienta, kterému je treba poskytnout
neodkladnou péci, jde-li o porod nebo jde-li o zdravotni sluzby, které jsou nezbytné z hlediska
ochrany verejného zdravi nebo ochrany zdravi pfi praci, anebo také jde-li o krizové situace
nebo vykon ochranného lé¢eni narizeného soudem. Pro vSechny uvedené ddvody pak plati,
Ze ukoncenim péce nesmi dojit k bezprostrednimu ohrozeni zivota nebo vaznému poskozeni
zdravi pacienta. Pro usnadnéni ukoncéeni péce o nevhodné se chovajiciho pacienta je ddlezité
zakotvit do vnitfniho radu zdravotnického zafizeni zdkaz agresivniho &i vulgarniho chovani

k 1ékari, a to predevsim ve svétle nedavného rozsudku Nejvyssiho spravniho soudu ze dne

3. Cervna 2024, sp. zn. 5 As 155/2023 - 37, v némzZ soud jednoznacné podpofil pravo lékare
ukoncit péci o pacienta pro nerespektovani vnitfniho rfadu.

Soud se v daném pripadé zabyval postupem poskytovatele zdravotnich sluzeb (ambulantni
zdravotni péce), ktery ukoncil poskytovani zdravotnich sluzeb pacientovi pro porusovani
vnitfniho radu, kterého se pacient dopoustél psanim urazlivych e-mailé poskytovateli a také
verbalnimi a agresivnimi urdzkami lékarky poskytovatele v prlbéhu vysetreni. Zpravu

0 ukonceni péce pacient odmitl podepsat a prevzit, jen aby se nasledné dostavil

k 1ékarce poskytovatele a doZzadoval se dalsiho vysetreni kvili banalnimu problému

- Skrabani v krku. Lékarka poskytovatele pacienta odmitla oSetfit, a to s odvolanim

na ukonceni péce a ,odregistrovani” pacienta od zdravotni pojistovny. Soud ve svém
rozhodnuti nejprve stvrdil vyklad zakona o zdravotnich sluzbach, ktery dava moznost
vytvaret vnitini rady i poskytovatellim ambulantni zdravotni péce. Konkrétné soud

v rozhodnuti poukazal na to, Ze neexistuje rozumny ddvod, pro¢ by poskytovatel IGzkové
nebo jednodenni péce tuto moznost ukonceni péce o pacienta mit mél, zatimco poskytovatel
ambulantni zdravotni péce nikoliv. Soud také zdlraznil smluvni povahu vztahu poskytovatele
a pacienta (smlouva o péci o zdravi dle obCanského zakoniku) a pfipomnél, ze pacient ma
pravo svobodné volby poskytovatele, zatimco poskytovatel mize odmitnout pacienta pouze
ze zdkonem stanovenych ddvodU. Pro zachovani principu rovnosti stran musi byt
poskytovateli dana moznost, jak smluvni vztah ukoncit a chranit se prostrednictvim vnitrniho
radu pred pacienty, ktefi poskytovatele nerespektuji, nedodrzuji jeho pokyny, narusuji
poskytovani péce a chovaji se hrubé a vulgarné. Protoze zdkon o zdravotnich sluzbach
neobsahuje definici vulgarniho a urazlivého chovani, prave vnitfni rad ma slouzit jako nastroj
pro stanoveni mantinelli mozného fyzického a verbalniho projevu pacienta a jeho poruseni
mUze za urcitych podminek vést k ukonceni péce o pacienta. Stejné jako zadny pacient
nem0ze byt nucen k podstoupeni Iékarského vykonu a je vyzadovan jeho informovany
souhlas, tak ani poskytovatel zdravotnich sluzeb nemdze byt nucen k poskytovani zdravotni
péce pacientovi, ktery se chova hrubé, vulgarné, urdzi jej ¢i napada, za predpokladu,

Ze v souladu s § 48 odst. 2 in fine zakona o zdravotnich sluzbach ukoncenim péce nedojde

k bezprostfednimu ohrozeni Zivota nebo vaznému posSkozeni zdravi pacienta. Soud také dosel
k zavéru, ze se poskytovatel nezachoval protipravne, kdyz odmitl totozného pacienta znovu
prijmout do péce a o tomto odmitnuti nevyhotovil pisemnou zpravu. V dané situaci jiz neslo
o svobodnou volbu poskytovatele zdravotni péce ze strany pacienta, jelikoz ten si byl védom



toho, Ze doslo k jeho ,odregistraci” z dvodl nevhodného chovani. Pokud zékon pripousti
moznost péci o pacienta ukoncit, tak postrada logiku, aby byl poskytovatel povinen stejného
pacienta obratem opétovné prijmout.

Dle rozsudku Nejvyssiho soudu ze dne 27. zafi 2023, sp. zn. 25 Cdo 517/2022 pak plati,

ze informace o verbalné agresivnim chovani mohou byt soucasti zdravotnické dokumentace
pacienta, nebot je opodstatnéné, aby v ni byly zaznamenavany vedle informaci o0 anamnéze
a diagndze i informace o vzajemné komunikaci poskytovatele zdravotni péce s pacientem,
zaznamy o poucenich poskytnutych pacientovi, informace o dotazech pacienta Ci jeho dalSich
sdélenich, kterd by mohla mit vliv na poskytovani zdravotni péce a nasledné i na vyvoj jeho
zdravotniho stavu. Chovani pacienta, zplsob jeho komunikace (verbalni i neverbalni), reakce
na vnéjsi podnéty apod. jsou i vyrazem jeho duSevniho stavu a v tomto smyslu i relevantnimi
informacemi o zdravotnim stavu, které bezpochyby do zdravotni dokumentace patfi.

Lze tedy uzavrit, Ze se vyplati vénovat nalezitou pozornost peclivé pripravé vnitrniho radu
zdravotnického zafizeni a také radné zaznamendvat informace o chovani pacienta
a 0 komunikaci s nim.

To se mi libi Budte prvni, komu se to libi.
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