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Anotace

Snahou této prace je najit odpovédi na otazky a pfimét Ctenaie k zamysleni
nad touto, dnes velmi diskutovanou, problematikou. Predkladany text
poukazuje na rizné aspekty, které je nutné brat v ivahu. Naptiklad lidska
distojnost, autonomie ¢lovéka, historické souvislosti spojené s timto tématem,
ale také legislativni Upravu a mnoho dalSich.

Prace se zbyva problematikou euthanasie predevsim v kontextu evropskych
zemi a to jak z pohledu legislativniho a etického, tak z pohledu ndbozenského a
otevira otazku, zda se zdkonem chranénym pravem na zivot nejde ruku v ruce 1
pravo na dlstojnou smrt.

Prace se snazi umistit celou problematiku do fady souvislosti. Jednou z nich
je napriklad l€katska péce, predevsim paliativni, kterd je se smrti a umiranim
maximalné spojena. Prace ma vyvolat diskusi ve spolecnosti, ktera musi nutné

pfehodnotit svlij postoj ke smrti a umirdni ze vS§ech moznych thla pohledu.
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Summary

Endeavour of this work is to find responses and provoke reader to think
about this so discussed topic nowadays. Presenting text advert to different
aspects which are necessary look at. For example, human dignity, human
autonomy, historical contexts involved in this topic, or legislative adjustment
as well and the others.

This text is about problematic of euthanasia in particular context European
countries with the view of legislative and ethic, also religious, and opening
question whether trade-marked the right for the existence is going hand in hand
with the right for human dignity.

The text makes efforts to locate the problematic in a set of contexts. One of
them is for example medical care, especially palliative car, which is linked
maximally with dying and death. The text has to invoke a discussion in a
society, which has urgently revalue stance to dying and death from all possible

views.
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Uvod

Cilem mé prace je predstavit a konfrontovat soucasné eticko-pravni
argumenty ve stdle aktudlni problematice euthanasie. Chtéla bych tak pftispét,
nejen socialnim pracovnikiim, k vécné diskusi ve spolecnosti a zdkonodarnych
snahach, aby se hledalo humanni feSeni, které odpovida distojnosti kazdého
clovéka.

Déle ukdzu, Ze legalizace euthanasie by znamenala obrovsky zéasah do
lidskych prav a lékarského étosu, coz by mohlo znamenat ukvapené feseni,

které by pominulo moznost paliativni péce.

Dilezitym aspektem této prace bude ucinit pofadek v pojmech, které s touto
problematikou souvisi. Za nutny pokladam také historicky vhled tohoto tématu,
protoze je potieba znat souvislosti spojené praveé pro spravné pouzivani danych
terminil.

V jedné z kapitol se budu snazit piedstavit nékteré pravni Upravy, tykajici
se euthanasie, a také uvést medialné nejznaméjsi piipady, které se staly ve
svete.

Nedilnou soucasti této prace bude piedstaveni dokumentl tykajicich se
ochrany lidskych prav a dulstojnosti, stejné tak dokumenty tykajici se
1ékatského étosu a étosu socidlni pracovnikd.

Neopomenutelny bude také hlas cirkve, ktery ma velkou vahu.

Nedilnou soucésti této prace bude také predstaveni etickych argumentd.

V samém zavéru své prace se budu snazit predlozit navrh feseni.



1. Historické souvislosti

1.1. Od antiky k osvicenstvi

Pivodni vyznam slova euthanasie pochazi z feckého slova ,,euthanasia®,
které znamend dobrou, ptipadné krdsnou smrt. Pfitom se jiz v antice ndzory na
to, co je dobra smrt rozchazely, ale dllezita byla pfedstava o tom, jakd smrt je
dobra. A ta vychdazela z toho, co bylo pokladano za dobry Zivot, eu-zein.

V antice byla za euthanasii povazovana rychla smrt bez vétSiho utrpeni,
hrdinska smrt. Pozdéji to byla pfedev§im smrt z rukou nepfatel pii obrané
vlasti nebo zachrané blizkych a ptatel. V kiestanstvi to potom byla smrt
mucednicka. Dobrd smrt ale nemusi byt nutné provazena hrdinstvim. Naopak,
sveéd¢i o tom, ze ji ¢loveék prijima s dastojnosti a vnitini vyrovnanosti. To
znamena, ze si Clovék behem zivota osvojil silu, kterou nezlomi bolest a
utrpeni spojené s umiranim. Jako ptiklad mohu uvést Sokratovu smrt, kterou
vyli¢il Platon. Tato smrt se stala vzorem zejména pro stoické pojeti dobré
smrti. Stoici chépali euthanasii jako pravo na dobrovolny odchod ze zivota,
kdyz nemoc, staroba nebo jiné okolnosti uz nedovolovaly dastojny Zivot. Proto
byla &ise bolehlavu v Recku uznavanym prostiedkem.

Ve stredovéku, jak jiz bylo feeno, to byla smrt mucednickd, ale nejen to.
Stiedovéka kultura byla ryze kiestanska a pocitala s posmrtnym zivotem.
Zdlraznovala vyznam smrti jako okamzik pfechodu do vé¢nosti. Samoziejmé,
ze méla pochopeni a soucit s umirajicimi, ale také si dobfe uvédomovala, Ze
k okamziku, kdy se odehrava jedno znejvétSich tajemstvi lidstva, musi
pristupovat s iictou a velkou citlivosti. Projevem tohoto pfistupu byla pomoc
nést tihu utrpeni, zarovenn vSak bylo potfeba uvédomit si omezené moznosti

z védomi néceho co nas, lidi, ptesahuje.



V novovéku se poprvé objevil pojem euthanasie tak, jak ho vnimame dnes.
Velky vyznam v tomto ohledu maji dva myslitel¢, Thomas Moore a Francis
Bacon. Moore ve své ,,Utopii* hovoti o otazce euthanasie takto: ,, O nemocné,
jak jsem rekl, pecuji s velikou laskou a neopomijeji niceho, aby je navratili
zdravi, at’ jde o vhodnou lécbu ¢i ndlezZitou zivotospravu. ...Jde-li vsak o nemoc
nejenom nevylécitelnou, ale i takovou, ktera chorého ustavicné muci a tyrd, tu
ho knézi a urednici vybizeji, kdyz jiz vlastné preziva svou smrt, bez schopnosti
k zivotnim ukonum, jinym jsa na obtiz a sobé samému bremenem, aby se
rozhodl déle neZiviti morovou ndkazu a nevahal zemriti, ponévadz mu je Zivot
jen mucivou utrapou: naopak, aby se toho trpkého Zivota, jakozto Zalare a
mucidla, s dobrou nadéji bud’ sam zbavil, anebo se ho dal od jinych se svym
souhlasem zbaviti.

Bacon fesi otazku, do jaké miry a jakym zptisobem muze nové se formujici
1ékai'ska véda pomoci i v takovych situacich, jako je umirani.” SnaZi se ukazat,
ze je potieba vyuzit vSech prostiedki, které medicina k tiSeni bolesti a dalSich
symptomll ma. Tyto prostfedky jsou podstatné pro ,,vnéjsi euthanasii®, kterd
neznehodnocuje tu ,,vnitini, kterou chape jako celozivotni ptipravu ¢lovéka na
smrt. Tuto pak musi kazdy vykonat sam za sebe bez pomoci farmakologickych
prostiedkii. Dalo by se tedy fici, Ze Baconovo pojeti euthanasie stoji n¢kde
mezi antickym a stfedovékym pojetim na jedné strané a na strané druhé
euthanasii v modernim pojeti. Je ale potieba fici, Ze se nejedend o urychleni
smrti, nybrz o zmirnéni utrpeni, které sebou umirani ptinasi. Nakonec je tedy
Bacon v presvédceni, ze dobra smrt by predevsim méla byt prosta utrpeni.

Na rozdil od nékterych vychodnich néboZenstvi, je evropsky novovek

pfesvédcen, Ze utrpeni nemd smysl a je potieba ho z lidského Zivota odstranit.

! T. More; Utopie, str. 90
s, Spinka, M. Spinkova; Euthanasie — vime, o ¢em mluvime?, str. 7
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Vse co bylo nyni o novovéku fe¢eno, souvisi s jeho chadpanim kiestanstvi. Uz
se neklade diraz na tajemstvi a vyznam utrpeni a smrti.

V dobé osvicenstvi bylo dillezité zdlraznéni autonomie ¢lovéka. Velmi
dilezitou roli zastaval socialni darwinismus, ktery navazal na star$i novoveke
utopické tradice. V druhé poloviné devatenactého stoleti byl podstatny
v otazkach rasové hygieny a stal také u zrodu extremnich podob euthanasie,

které zname z nacistického Némecka.

1.2. Hitlerova rasa

Podivejme se nyni do roku 1930. V tomto roce jiz byl Adolf Hitler
ocenovan jako prvni politik, ktery zabudoval rasovou hygienu do statni
politiky. Mél tak velky tspéch, ze se 1€kati zacali pridavat k nacistické strané
diiv nez jiné profese. Uz v roce 1929 byla zalozena Lékatska liga narodniho
socialismu, kde tito 1ékafi ptisobili.

Na némeckych univerzitach byly postupné zakladany ustavy, vénujici se
rasové hygiené. Zdejsi genetické registry byly pozdéji velmi dobie vyuzity v
»zatahu“ na Zidy a na nezadouci kategoric obyvatelstva. Tento obor se
vyucoval jiz pted nastupem Hitlera k moci, ten ho dovedl naleZzit¢ ocenit a
vyuzit ve svij prospéch. Praktickym vyusténim vsSeho vyse popsaného byly
zékony o sterilizaci duSevné nemocnych, Norimberské zakony a ,,Akce
Eutanazie®.

Ptipad, ktery vSe urychlil, se odehral v roce 1939, kdy otec ditéte, které se
narodilo télesné¢ postizené, pozadal Hitlera, aby jej ditéte zbavil. Na zaklad¢
této udalosti vznikl ,,détsky program eutanazie®. Hitler povétil svého osobniho
1ékate Karla Brandta a vysokého nacistického funkcionare Filipa Bouhlera, aby

1 v dalSich ptipadech postupovali podobng.
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V tomto smyslu pojem euthanasie oznacuje systematické vrazdéni dusevné
nemocnych a jinak postizenych pacienti v némeckych ustavech. ,Né&které
z téchto déti byly vybrany a prevazeny na ,,specialni détské kliniky*, kde byly
bud’ odsouzeny ke smrti hladem, nebo jim byla podéna smrtici injekce, anebo
zemfely néasledkem nemoci, zpisobenych podvyzivou.“ * Odhaduje se, Ze
béhem valky takto pfislo o zivot 5000 déti.

Bohuzel timto Hitlerovo ,,Fadéni“ neskoncilo. Program euthanasie se
nevztahoval jen na déti, ale 1 na dospélé. U dospélych mél ale dost odliSnou
podobu, hlavné z hlediska jejiho vzniku a organizace. Jiz zminovany doktor
Filip Bouhler prohlasil, Zze ucelem euthanasie dospélych neni jen zbavit se
zivotl nehodnych (,,lebensunwerten Leben®), a tim bojovat proti genetickym
chorobam, ale také uvolnit lizka v nemocnicich v po€inajici vélce.

Toto vSechno bylo velmi peclivé pfipravovano, ale zacatek akce byl
stanoven az na dobu po zahdjeni valky. Hlavnim divodem byla spole¢nost,
ktera potom tento fakt 1épe pfijala. Plan byl tedy hotov, akce spusténa. A aby
bylo vSe pojisténo proti negativnim ohlasim, byl uvedeny ucel preveden na
ekonomickou rovinu. Pfi této akci byli lidé zabijeni hlavné plynem. Protoze se
ale stale cCastéji ozyvaly hlasy, nejCastéji z fad cirkevnich predstaviteld, byl
tento program (v nacistické byrokracii nazyvan T4) v srpnu 1941 ukoncen. Do
té doby bylo zabito pies sedmdesat tisic lidi, hlavné s mentalnim postizenim.

Po skonceni této akce vSak nadale probihala ,skrytd“ nebo ,divoka*
euthanasie pomoci vyhladovéni a 1€kti. V nasledujicich ctyfech letech, tedy do
konce valky, takto zahynulo dal$i sedmdesat tisic obéti. Diky ,,Akci eutanazie*
se také dospélo ke konecnému teSeni zidovské otazky. Plynové komory byly
rozmontovany a prevezeny na vychod, naptiklad do Osvétimi, kam za nimi

putovali i 1€kafi, sestry a technicti pracovnici, ktefi je uvadéli do provozu. Dale

M. Munzarova; Pro¢ Ne eutanazii aneb Byt, ¢i nebyt?, str. 33-34
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jiz vime, jak vSe pokratovalo a neni tedy tfeba podrobnéji popisovat, jak

probihalo vyhlazovéani Zidd.

1.3. Soucasné pojeti pojmu euthanasie

Dnes samoziejmé celou tuto situaci hodnotime jako zcela nepfipustnou,
zaznivaji slova jako genocida nebo dokonce zvérstva pachand na nevinnych
lidech. Toto je nepochybné¢ pravdou a nelze popirat skutecnosti, které se udaly.
Dnesni zastanci euthanasie vSak mohou namitat, Ze to, co se stalo béhem druhé
svétové valky, je nesrovnatelné s ideou euthanasie, kterou predstavuji.

Zduraznuji, ze cilem neni vyhladit Zadny nérod nebo jinou skupinu lidi.
Cilem ma byt svobodné rozhodnuti jedince o svém vlastnim Zivoté. Velkou
roli, podle nich, hraje autonomie clovéka. A pravé zde nardZime na velmi
zésadni problém. V minulé kapitole jsem psala, Ze program euthanasie
dospélych se tykal zpocatku mentalné postizenych lidi. Tato skupina lidi je
soucasti 1 naSeho dnesniho zivota. Vime pfeci, Ze néktefi mentalné postizeni
lidé 7iji v tGstavech, kde jim je poskytovana patficnd péce.

Pokud bychom ale dali zapravdu zastancim euthanasie, kdy tvrzeni, Ze
¢lovék by mél byt autonomni bytosti a mél by mit pravo rozhodovat o svém
zivoté, vznikne problém. Lidé s mentdlnim postizenim jsou cCasto soudem
zbavovani svépravnosti a veskeré pravni tkony spojené s béznym dennim
zivotem jsou pieneseny na jejich opatrovniky. Uz zde tedy nardZzime na
problém autonomie. Clovék s mentalnim postizenim, zbaveny svépravnosti,
nemiize rozhodnout o svém Zivoté a pozddat tedy o ukonceni svého Zivota.
Stejné tak to nemuze udélat jeho opatrovnik, protoZze v dnesni Ceské legislative

je takové jednani nezdkonné. Navic by se jednalo o rozhodnuti opatrovnika a
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ne dané osoby. Na tomto piikladu jsme si jasné ukazali, Ze autonomie ¢lovéka
neni tak jednoznacna, jak by se zdala.

Dalsi skupinou, kterd by mohla zadat o euthanasii, jsou seniofi. V Givodu své
prace jsem psala o historickych zméndch v procesu umirani. Dfive tedy lidé

v

umirali doma v kruhu svych nejblizsich, s jejich podporou. Tohoto procesu se
ucastnila celd rodina. Dnes mohou mit seniofi pocit, ze jsou ,,odkladani“ do
ustavni péce, at’ uz se jedna o domovy dichodcl nebo riznd pecovatelska
zafizeni. Samozifejmé nemizZeme zpochybiiovat, Ze jejich kvalita neustdle
roste, ale pro zastance euthanasie je stidle nedostateCna. Seniofi jsou zde
odkazani na pomoc cizich lidi, ne zfidkakdy mivaji chut’ do takového Zivota a
radéji by volili ,,distojnéjsi smrt*. Pokud pomineme moznost sebevrazdy, tak
zakon toto neumoziuje.

Tteti velkou skupinu tvoii lidé vSech vékovych kategorii. Jedna se o tézce
nemocné a nevylécitelné pacienty. Zde je potieba uvédomit si, Ze sem spadaji i
déti a mladez do osmnacti let. A nardzime na dal$i velky problém. Kdo za tyto
déti rozhodne o jejich zivoté? Rodice nebo snad 1ékati? Ony samy nemohou,
protoze podle zadkona nejsou plnoleti a tedy zodpovédni k pravnim ukontm,
které se tykaji i prava zivot. Nyni at’ uz se jednd o détské nebo dospélé
pacienty, je tu dal$i problém. Jakou méame zaruku toho, Ze se stav téchto
pacientli nemuze zlepSit, nebo dokonce, ze by se mohli vylécit? 1 takové
situace nastdvaji a nikdo nevi, jak je to mozné, kdyz byla pacientovi
diagnostikovana tézka, nevylécitelna nemoc. Ukonceni zivota by se v takovém
ptipadé rovnalo vrazdé.

Z tohoto je patrné, Ze se slovo euthanasie v souc¢asné dob¢ pouziva v daleko
uz8im vyznamu, nez tomu bylo v antice nebo ve stfedovéku. Dnes se tedy
euthanasii rozumi 1ékatské jednani, které vede k navozeni nebo uspiseni smrti

druhého clovéka. Podstatny rozdil euthanasie od zabiti je skryt v pfedponé

,,eu . Euthanasie je na rozdil od jiného usmrceni vedena dobrym imyslem. Za
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dobré povazujeme takové umirani, které umoznuje ¢lovéku vyhnout se utrpeni.
Toto vychazi z novoveékého presvédéeni, Ze utrpeni nemé smysl a ze je mozné
ho eliminovat. Dal§im velmi vyznamnym aspektem je role mediciny. Ta si
dnes osvojuje stale €¢inn¢;jsi prostredky pro tiSeni bolesti a také prebira nékteré
role, které diive nem¢éla a tim v sob¢ soustied’uje velkou moc.

Z osobnosti zijicich ve dvacatém stoleti byli velkymi zastanci euthanasie
Mahatma Ghandhi a Albert Schweitzer. Ghandi tvrdil, ze fatalismus ma své
hranice, a Ze neni tieba se smifovat s velkym a neplodnym fyzickym utrpenim.
Schweitzer o cen¢ Zivota napsal, Ze ,,se casto zda, Ze nevolnické drzeni se
zasady nezabij, slouzi hure ideji soudu nez jeji porusenti. *

K zamysleni také stoji vyrok Kay Blumenthala Barbyho: ,, Nikdo nemad na
smrt piislusné vzdélani. “*

Velmi vyznamnou postavou dvacatého stoleti byla také bezesporu Matka
Tereza. Rozhodla se zasvétit svilj zivot pomoci druhym. Zapsala se do kurzu
pro zdravotni sestry a poté jiz méla povoleni k otevieni Skoly pro chudinu.

V roce 1959 byl otevien prvni domov pro umirajici. Z toho je celkem jasné, Ze

nebyla zastankyni euthanasie, ale paliativni péce.’

* P. Sustek; Euthanasie: V&&na otazka: http://medico.juristic.cz/149247
5 L. Smithov4; Smrt koneéna stanice, str. 9 — 10
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2. Terminologie

V prvni kapitole jsem psala o historickych souvislostech euthanasie. Nyni
by bylo vhodné zabyvat se terminologii, aby se piedeslo nedorozuméni
ohledné termini pouzivanych v dalSich castech mé prace a také, aby se
pfedstavily pojmy, které se v této souvislosti pouzivaji; tim v§im se mulze

prispét k vécné diskusi.

2.1. Euthanasie

Euthanasie doslova znamena ,,pfijemna a snadnd smrt®, ale v soucasnosti se
toto slovo pouziva vSeobecné jako lékatské jednéni, které vede k navozeni ¢i
uspiSeni smrti druhého ¢lovéka. I presto je zapotiebi odliSovat rtizné vyznamy
euthanasie. Pouzivané pojmy si proto predstavime a budeme se zabyvat také

tim, zda je vhodné je takto pouzivat.

2.2. Aktivni a pasivni

Rozdil mezi témito dvéma pojmy je rozliSenim mezi jednanim a
zanechanim jednani nebo nepfistoupeni k nému. Aktivni euthanasie je tedy
jednéni, které ma navodit nebo uspisit smrt druhého clovéka. Znamena také
védomé pouziti takové 1écby, ktera ma smrt privodit diive, nez by k ni doslo za
normalnich okolnosti. Je tieba podotknout, ze se stile jedna o védomy zdmeér

ukoncit pacientitv zivot, ackoliv je veden motivem soucitu.
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Pasivni euthanasii se rozumi nejednani nebo zieknuti se urcitého jedndni,
které ma za nasledek uspiSeni smrti druhého c¢lovéka. To znamena
neposkytnuti 1ékaiské péce, kterd by clovéka docasné zachovala pfi Zivote.
Pokud se tedy pacientovi nepodaji léky ¢i jina podplirnd opatieni, které
potiebuje, zkrati se nevyhnutelny proces umirani. V praxi se s timto setkavame
u lidi, ktefi nejsou schopni samostatného zivota, ktefi jsou napojeni na piistroje
nahrazujici jejich Zivotni funkce.

Toto rozliSeni mize byt velmi obtizné, protoze stdle plati, Ze 1 nejednani
vychézi z rozhodnuti ¢loveka, za které musi nést odpoveédnost, stejné jako za
rozhodnuti jednat. Ve své podstat¢ nejednat znamend také jednat, a to ve
smyslu pokra¢ovani jiz zapocatého procesu, které ¢lovéka drzi pfi zivoté, a¢ on
sdm by bez tohoto jednani zemfel. Zatimco jednat znamend ukoncit toto
jednéni. Etické i pravni hodnoceni je rozdilné a v souladu s pievazujicim
trendem v odborné i laické celosvétové diskusi by se mélo o euthanasii jako

takové mluvit pouze v piipadé¢ aktivni euthanasie.

7

2.3. Pfima a neprima

I v tomto piipad¢ bychom o euthanasii méli mluvit pouze tam, kde se jedna
o pfimou euthanasii. Jejim hlavnim cilem je uspiSeni nebo navozeni smrti
druhého clovéka. V opacném piipad€ je smrt €i jeji uspiSeni vedlejSim,
primarn¢ nezamyslenym moznym disledkem jednéni, jehoz zékladnim cilem
je naptiklad zbavit nemocného bolesti. Praktickym piikladem je podéavani
vysokych dévek tisicich prostfedkii v termindlnich fazich onemocnéni, které

mohou, ale nemusi vést ke zkraceni zivota.
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2.4. Dobrovolna a nedobrovolna

Pro pofddek musim uvést, Ze se nejednd o dobrovolnost nebo
nedobrovolnost na stran¢ toho, kdo euthanasii vykonéava, ale toho, kdo o ni
zada. Na prvni pohled to vypada, Ze je rozliSeni zdanlivé snadné, ale prave zde
se ukazuji velka eticka dilemata.

Dobrovolnou euthanasii se oznacuje situace, kdy sam pacient dava najevo
své ptani, aby lékat ukoncil jeho Zivot. Za nedobrovolnou potom situace, kdy
pacient sdm, napiiklad pokud je v komatu, neni schopen pozadat a tuto zaddost
predklada 1ékari rodina, ktera je presvédcena o tom, ze umélé udrzovani jejich
blizkého pii zZivoté je nedistojné a on sam by si to nepial. Proto v nékterych
statech existuje moznost pfedem pisemné stanovit, které zakroky si ¢lovek
nepieje. Jedna se o takzvanou ,living will“ nebo ptfani ,,DNR*“ (do not
resuscitate). Tato zadost, tedy neresuscitovat, ale neznamena zadost o ukonceni
zivota. Déle je také mozné ustanovit druhého ¢lovéka, ktery bude rozhodovat
v situacich, kdy svou viili jiz nebudeme schopni vyjadfit. Je nutno podotknout,

7€ u nas to zatim neni mozné.

2.5. Omezeni ¢i ukondeni terapie

V mnoha piipadech dochézi k situacim, kdy dé& lékai ptfednost pro né&j
jednodussimu postupu, a to, podavani utésujicich a zivot udrzujicich 1éku.
Lékati se tak vyhybaji zodpovédnosti za smrt. Také mohou pacientovu smrt
chépat jako svou prohru. Toto jim umoziiuje jednoduché feseni, protoze se tim
vyhnou slozitému rozhodovani o dal$im postupu lécby a také komunikaci o

téchto otazkach s nemocnym a jeho blizkymi.
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Bohuzel pravé takovy postup neni pro pacienta vzdy pozitivni, protoze
pravé timto muze trpét vice, nez kdyby se od 1é¢by ustoupilo. Musime si
uvédomit, ze ne vzdy méli 1ékatfi k dispozici prostiedky moderni mediciny,
které prodluzovaly Zivot pacienta.

Velkym diskusnim tématem dne$ni doby je napiiklad dodévani vyzivy a
tekutin nebo také udrzovani pacienta pfi zivoté pomoci pfistrojii nahrazujicich
zivotni funkce. Je toto vzdy pfinosem pro pacienta? Nebo se jedna o vySe
zminovany ,,jednodussi postup* 1ékate, ktery ma obavy ze smrti pacienta? Jisté
by se o tomto tématu dalo dlouho polemizovat a fekla bych, ze toto je spise
otazka etiky, ale abychom m¢éli pfedstavu o této problematice, bylo nutné ji
nastinit. Zavérem je tieba fici, Zze ne vzdy je pro pacienta prospésné umeélé

udrzovani pii Zivote.

2.6. Lékarsky asistované sebezabiti

Situace, kdy 1ékar poskytne nemocnému jed nebo jiny smrtici prostiedek,
ktery si vSak aplikuje nemocny sdm. Velkou otazkou ovSem zlstava, jaky vliv
by to mélo na Iékafe samotné. Vztah 1ékafe a pacienta by mél byt predevsim
1écebny. Tento vztah je asymetricky, na jedné stran¢ je zranitelny nemocny a
na strané¢ druhé lékaf, jemuz je pacient svéfen a divéiuje mu. V kazdém
pfipadé by mély byt zachovany zésady lékatské mravnosti, proto by neméla byt

uzékonéna.®

6. Spinka, M. Spinkové; Euthanasie — vime, o ¢em mluvime?, str. 11-17
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V této kapitole jsem se snazila ukazat, jak je mozné chapat euthanasii. Pro
mou dal$i praci ale budu euthanasii vyhradné rozumét usmrceni vyluéné
Iékatem, protoze napiiklad v Holandsku, kde je euthanasie legalizovana, je
usmrceni ne-lékafem trestnym Cinem s maximdlni sazbou odnéti svobody na
dvandct let. V nasledujici kapitole ukazu nékteré pravni Upravy a piiklady ze

svéta, ale i z Ceské republiky.
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3. Priklady ze svéta

Rychly vyvoj v oblasti lidskych prav spolu srozvojem Iékaiské védy
s sebou v poslednich letech pfinesl stale vice diskutovanou otazku euthanasie.
Nézory na moznost jejiho provadéni se ale zna¢né lisi a nelze hovofit o prevaze
stoupencti nebo odpurcti. Shoda panuje v potfebé zaujmout stanovisko a
zhodnotit jeji potiebnost nebo nebezpeci. Velmi zajimavym okamzikem je, Ze
diskuse o euthanasii probiha v kruzich lékatskych a ndbozenskych, nikoliv

tolik v fadach pravnikd, prestoze jeji legalizace lezi pravé v jejich rukou.

3.1. Velka Britanie - pripad pani Pretty

Pani Diana Pretty byla ve svych 43 letech postizena progresivnim nervove
degenerativnim onemocnénim motorickych bun¢k centrdlniho nervového
systému. Nemoc je provazena vzrustajici svalovou slabosti zasahujici pti¢né
pruhované svalstvo. Jejim vysledkem je ochabovani svalstva na rukou a nohou
a také svalli umoznujicich dychani. Smrt poté nastavé jako disledek oslabeni
dychacich svalli. Bohuzel zadna péce neumoziiuje zabranéni rozvoje nemoci.
V roce 2002, kdy byl vynesen rozsudek, byla nemoc v pokrocilém stadiu a
stézovatelka byla jiz ochrnuta od krku dolt. Prakticky nemohla vubec
srozumitelné mluvit a byla vyzivovdna pomoci sondy. Zbyvalo ji jen nékolik
tydnti nebo mésici Zivota.

Jejim pfanim bylo ukoncit sviij Zivot, ktery povazovala za jiz nedlstojny a
utrapy za pomoci manzela, pro kterého zadala beztrestnost. Ten byl ochoten

pro ni tuto sluzbu vykonat, ale britské pravo to vylucuje.
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Pani Pretty se obratila na Evropsky soud pro lidska prava ve Strasburku
s tvrzenim, Ze Spojené kralovstvi porusilo ¢lanky 2, 3, 8, 9 a 14 Umluvy o
ochrané lidskych prav a zakladnich svobod’, a to tim, 7e nezarugilo jejimu

manzelovi beztrestnost, jestlize ji pomlze spachat sebevrazdu.

Clanek 2 Umluvy: ,,Pravo kazdého na Zivot je chranéno zakonem.“

Tvrdila, Ze umoznéni sebevrazdy by nebylo v rozporu scl. 2 Umluvy,
protoze by jinak staty, které dovoluji asistovanou sebevrazdu, porusovaly toto
ustanoveni. Clanek 2 chrdani pravo na Zivot, ale i to zda pokracovat v Ziti nebo
ne. Podstatou je ochrana prava na zivot, nikoli Zivota samotného. Soud se zde
odvolava na Doporuceni Rady Evropy ¢. 1418/ 1999 ,, O ochrané lidskych prav

a dustojnosti nevylécitelné nemocnych a umirajicich.

Zde je potfeba poukazat na nelplnost citace ¢lanku. Stézovatelka uvedla
pouze to, ze ,,Pravo kazdého na Zivot je chranéno zakonem.*“ Toto by bylo
v potadku, ale ¢l. 2 imluvy dale hovofi o podstaté tohoto vyroku. A to, Ze:
»Nikdo nesmi byt zbaven Zivota kromé soudem uloZeného trestu...“ Dale
je potieba fici, Ze se jedna o pravo na zZivot a ne o pravo na smrt. Bylo feceno,
ze se soud odvolal na Doporuc¢eni Rady Evropy ¢. 1418/ 1999 ,,O ochran¢
lidskych prav a distojnosti nevylécitelné nemocnych a umirajicich.” Zde se
soud odkazuje na bod 9c, kde se hovoii o zachovéni ptedpisu, zakazujicim

Gmyslné usmrceni nevylé¢itelnd nemocnych nebo umirajicich osob.®

7 Umluva o ochrang lidskych prav a svobod ve znéni protokold & 3, 5 a 8,
Www.novatrixprint.cz

¥ Doporugeni rady Evropy &. 1418/1999 O ochran lidskych prav a distojnosti
nevylécitelné nemocnych a umirajicich.”, viz pfiloha ¢. 1
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Clanek 3 Umluvy: ,,Nikdo nesmi byt muéen nebo podroben nelidskému

¢i poniZujicimu zachazeni nebo trestu.*

Ohledné ¢l. 3 je stezovatelce upirano pravo byt chranéna pred poniZujicim
zachdzenim, kterému celi utrpenim, a to tim, Ze byla zamitnuta Zddost o
beztrestnou pomoc jejiho manzela pri sebevrazde. Zde soud Zalobu zamitnul
s oduvodnenim, zZe by bolest zpiisobend prirozené vzmiklou nemoci mohla
spadat do ¢l. 3 pouze v pripade, pokud by byla zpiisobena podminkami ve
vezeni, vypovezenim nebo jinym jednanim, za které by byla odpovédna verejna
moc. Vtomto pripadé viada nezpusobila Spatné zachdazeni a ani sama

stezovatelka neuvedla, ze by se ji nedostalo odpovidajici péce ze strany lékarii.

Opét nelze jinak, neZ souhlasit s rozhodnutim soudu. StéZovatelka nebyla
podrobena nelidskému ¢i ponizujicimu zachazeni nebo trestu ze strany l1ékara.
A i v pfipadé, ze by se tak stalo, jednalo by se o poruSeni zdkona ze strany
1€katt, ktefi by pak na zaklad¢ stiznosti byli souzeni. Ani v takovém piipadé

by nevzniknul narok, ktery stéZovatelka pozadovala.

Clinek 8 Umluvy: ,Ka’dy ma pravo na respektovani svého
soukromého a rodinného Zivota, obydli a korespondence.*

VEl 8 je mejvyraznéji vyjadieno a zaruceno prdavo na sebeurceni. Toto
pravo zahrnuje cinit rozhodnuti o vlastnim téle a o tom co se s nim md stdt,
tedy i to jak zemrit. I v tomto pripadé soud odmitnul s odiivodnénim, Ze by se
jednalo o zdasah do soukromi. Jiz by to nebylo sebeurcujicim rozhodnutim pani

Pretty, ale jejiho manzela.
Zde soud oteviel otdzku autonomie ¢lovéka. Spravné podotknul, Ze by se jiz

nejednalo o sebeurcujici rozhodnuti sté¢zovatelky, ale jejiho manzela. V jedné

z nasledujicich kapitol se budu vénovat autonomii ¢lovéka jako takové. Zde
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bych jen rada uvedla, Ze autonomie clovéka neni absolutni, ma své hranice.

Proto soud zamitnul stiznost k tomuto ¢lanku.

Clanek 9 Umluvy: ,,KaZdy ma pravo na svobodu mysleni, svédomi a

naboZenského vyznani.“

Soud ddle nezpochybnoval stdalost nazorii Zadatelky ohledné asistované
sebevrazdy, ale podotknul, Ze se ne vSechny ndzory a presvédceni zakladaji na

vyznani ve smyslu chranéném ¢l. 9 Umluvy, proto k jeho poruseni nedoslo.

Clanek 9 Umluvy se zabyva pravem na svobodu mysleni, svédomi a
nabozenského vyznani. I kdyz stéZovatelka opakovan¢ zddala o ukonceni
svého Zivota, nema pravo zadat o takovou pomoc druhého, protoze tento druhy
¢lovek, by mohl byt jiného ndzoru nez ona. V tomto piipadé zadala o pomoc
manzela, ktery s jejim pfesvédCenim sice souhlasil, ale soud opét tuto zadost
odmitnul. Zde bych opét odkazovala na autonomii jedince, protoze stejn¢ jako
v ¢l. 8 by se 1 zde jednalo o z4sah do autonomie druhé osoby. Navic stiznost
stézovatelky se nezaklada na zddném nabozenském vyznani nebo piesvédceni,

které je timto ¢lankem chranéno.

Clanek 14 Umluvy: ,,UZivani prav a svobod p¥iznanych touto Umluvou
musi byt zajiSténo bez diskriminace zaloZené na jakémkoliv diivodu, jako
je pohlavi, rasa, barva pleti, jazyk, naboZenstvi, politické nebo jiné
smySleni, narodnostni nebo socidlni piivod, prisluSnost k narodnostni

menSiné, majetek, rod nebo jiné postaveni.*

Vtomto clanku Zadatelka hovorila o diskriminaci, ve smyslu, kdy
vnitrostatni pravo dovoluje télesné nepostizenym osobam, aby spachali

sebevrazdu, ale télesné neschopné osobé brani, aby pri spdachani sebevrazdy
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prijala pomoc. Soud se drzel nazoru, Ze by nebylo spravedlivé ani rozumné
rozliSovat mezi zdravym a nemocnym, pokud jde o mozZnost vzit si Zivot.
Ustanoveni trestnich zdkonii maji predevsim chranit slabé a bezbranné a

pripadné vyjimky by s sebou nesly znacnd rizika.”

Soud spravné ukazal, ze neni mozné rozliSovat mezi zdravym a nemocnym
zadatelem. K tomuto bych pouze dodala, Ze pani Pretty patfila mezi télesné
postiZzené a tedy samostatné neschopné spachat sebevrazdu. To ovSem necinilo
narok na jeji pozadavek, aby tento ¢in mohl beztrestné provést jeji manzel. Je
potieba si uvédomit, ze existuji nevyléitelné nemocni lidé, kteti by byli
schopni sebevrazdu spachat, a pfesto nezadaji o pomoc zemfit. Soud zde
poukdzal na potfebu chranit slabé a bezbranné. V pfipadé¢ vyhovéni
stézovatelce by mohlo dojit k velkému riziku zneuzivani moci dané do rukou

vykonavatelim takovychto zadosti.

Tento ptipad byl do té doby jedinym piipadem feSenym na mezinarodni
urovni. Soud musel piihlizet k zdkonim piislusné zemé¢, v tomto piipade

Velké Britanie, a to proto, Ze je signatafem Umluvy, ktera je zdvazna.

3.2. Australie — pripad Christiana Rossitera

V Australii  byla euthanasie vroce 1997 australskym federdlnim
parlamentem zakézana navzdory jejimu diivéjSimu povoleni. Velkym posunem
v tomto ohledu bylo rozhodnuti soudu ze 14. srpna letoSniho roku.

Devétactyfticetilety Rossiter byl aktivnim sportoveem. V roce 2004 byl jako

cyklista srazen autem a zlstal ochrnuty, zcela zavisly na pomoci svého okoli. U

?'S. Matochové; Otazka eutanazie z pohledu judikatury evropského soudu pro lidské prava:
WWWw.pravo.solen.cz
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soudu se dozadoval prava na odmitnuti potravy v oSetfovatelském zafizeni v
Perthu, kde byl hospitalizovan.

»Jsem Christian Rossiter a rad bych zemfel. Jsem vézném svého téla.
Nemohu se hybat.* Rekl novinatim pied svou smrti. ,,Nemam Zadné obavy ze
smrti, jen z bolesti. Bojim se jen bolesti,* dodal.

Soud jeho zadosti vyhovél a ochrnuty muz tak mohl dobrovolné ukoncit
svlj zivot. Protoze sam by nebyl schopen akt provést, soud rozhodl, Ze
personal nemocnice, kde posledni roky piezival, nebude trestné stihdn za
neposkytnuti pomoci, nebot’ Rossitter mél podle soudu pravo rozhodnout o své
1¢¢b&."" Ptipad Christiana Rossitera se tak stal prvnim precedentnim piipadem

v historii.

3.3. Italie

Nejen v Australii, ale také v Italii byl zaznamenan ptipad Zzadost o
euthanasii. Jednalo se o Sedesatiletého muZze, ktery od mladi trpél svalovou
dystrofii a od roku 1997 byl upoutan na lizko. Zivila ho sonda a komunikaci
zajistoval hlasovy syntetizér. Nékolik let zadal soud o moznost ukonéeni svého
zivota, ale ten jeho zadosti nikdy nevyhovél. K smrti mu dopomohl az jeho
1€kat, ktery mu odpojil respirator a podal 1éky proti bolesti. V siln¢ katolické
Italii je euthanasie nelegélni a Vatikan takovou praxi ani nepiipousti. I proto
média pisi, ze by tento 1ékat mohl byt odsouzen aZ na patnact let vézeni.''

Druhym velkym, médii velmi sledovanym, pfipadem byl pifipad Eluany.
Divky, ktera ve svych tfiadvaceti letech po automobilové nehodé upadla do

hlubokého komatu. Po tifech letech, tedy v jejich Sestadvaceti letech, byla

konstatovana i nekréza mozku, coz jednozna¢né poukazovalo na nezvratny

' iDnes, Ochrnuty Australan zemfel poté, co mu to povolil soud: http://zpravy.idnes.cz
' iDnes, Nemocny Ital dosahl eutanazie i pies soudni zakaz: http:/zpravy.idnes.cz
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proces a tedy nemoznost vratit se do ,,normalniho* Zivota. Jeji otec se vice nez
patnact let soudil za moznost odpojeni od pfistroji. Povazoval takovy ,,zivot*
za nedlstojny. Zaroveil se snazil prosadit Eluaninu vili, kterou zietelné
zformulovala jesté v dobé pied svou nehodou. Koncem roku 2008 mu Nejvyssi
soud dal za pravdu a Eluana sméla byt odpojena od ptistroji. To zvedlo velkou
vlnu nevole v katolické cirkvi, ktera jak jsem jiz naznacila, mé v Italii velmi
silné postaveni. Konali se protestni akce. Otec Eluany byl oznacovéan za vraha.
Protestujici stali pfed nemocnici s fotografii Eluany, oviem té tiiadvacetileté.'?

V tomto bych si dovolila souhlasit s rozhodnutim Nejvyssiho soudu, protoze
se podle mého nazoru nejednalo o euthanasii ve smyslu, v jakém jsme si ji
vylozili v minulé kapitole, nybrz o ukonceni terapie, kterd nenapliiovala prvky

lidské dustojnosti.

3.4. Francie

I ve Francii je euthanasie nezdkonna a i zde byl jeden medidlné znamy
ptipad o jeji povoleni. Jednalo se o mladého muze, ktery trpél degenerativnim
onemocnénim od svych Sesti let. Svou zadost predlozil francouzskému
prezidentovi Nicolasi Sarkozymu, ktery jeho Zadosti nevyhovél."?

Bohuzel ¢lanek pfiili§ nemluvi o aktudlnim zdravotnim stavu mladika, ale
z dostupnych informaci mizeme usuzovat, zZe byl stile schopen komunikovat
s okolnim svétem. Z tohoto diivodu je pro mé& nepochopitelné, pro¢ zadal o
euthanasii, pokud byl sam schopen ukoncit svlij Zivot, coz nakonec udé¢lal.

Ptredavkoval se léky. Jiz vroce 1999 se nelspéSné pokusila tohoto mladika

neuspésné usmrtit jeho zoufald matka, kterd za tento Cin byla také stihana, ale

12y, B&lohradsky; Doba Ratzingerova: www.novinky.cz
" iDnes; V4zn& nemocny Francouz se zabil poté, co mu Sarkozy zakizal eutanazii:
http://zpravy.idnes.cz
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ptipad byl nakonec odlozen. Sama samoziejm¢ nejsem zastancem sebevrazd,
ale i tak nechéapu, pro¢ zadal o euthanasii. Pro¢ zadal stat, respektive 1ékate o
pomoc s ukoncenim svého Zivota. V nasledujicich kapitolach se budu zabyvat
lidskymi pravy, lidskou dustojnosti a autonomii ¢lovéka, kde podrobnéji

vysvétlim postoj vici tomuto piipadu.

3.5. Holandsko

Tato zemé se k legalizaci euthanasie zacala vetejn¢ dostdvat jiz od 70. let,
kdy nizozemské soudy ve vyjimecnych ptipadech a za urcitych podminek
zbavovaly lékafe odpoveédnosti za usmrceni pacienta na jeho zéadost.
V osmdesatych letech pokrocil vyvoj k akceptovani ,,dobré smrti“. Ta byla
tolerovana jak liberdlnimi soudy a vladou tak i1 Krélovskou holandskou
1ékai'skou asociaci.

13. 4. 2001 senat schvalil uzdkonéni euthanasie a Nizozemsko se tak stalo
prvni zemi na svété, kde mohou Iékafi beztrestné zkratit trpicimu a
nevylécitelné nemocnému pacientovi zivot. Prvni zemi byla Australie, ktera
méla podobna opatieni od roku 1996, ale po n¢kolika mésicich byla zruSena.

Nad uzakonénim euthanasie v Holandsku jisté zajasali 1ékafi, kteti podle
vladnich udaji provadéeli roéné na dva tisice piipadil asistovanych sebevrazd.
Nikdy ale nebyli stihdni, protoZze vzemi byla tato praxe jiz nékolik let
,,tolerovana®.

S uzakonénim byly nastaveny urCité podminky, za nichz muze byt
euthanasie uskute¢néna:

e NevylécCitelné nemocny pacient musi trpét nesnesitelnymi a

neustavajicimi bolestmi.
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e Pacient musi byt informovdn i o dalSich 1ékafskych stanoviscich,
pohledech a profesiondlnich posudcich, na které musi byt bran zfetel.

e Musi opakovan¢, dobrovoln¢, bez natlaku a pfi plném védomi pozadat
o ukonceni svého utrpeni pomoci euthanasie. Nemocny mize ucinit i
pisemnou zadost, vniz da lékaifim pravo rozhodnout o euthanasii
v piipad¢, Ze by on sdm byl pozdé¢ji neschopen vlastniho usudku.

e Rozhodnuti Iékate o provedeni euthanasie, které musi byt uc¢inéno na
zaklad¢ nékolika profesionalnich posudki, posuzuje komise tvofena
1€kati a pravniky.

e Do véku 16 let ditéte mohou zadat o euthanasii jeho rodice.

e Ukonceni zivota musi byt u¢inéno huméannim a lékarsky vhodnym
zpusobem.

e Prostfednictvim euthanasie nemize byt v Nizozemsku ukoncen zivot

. o (14
pacienta z jiného statu.

3.6. Belgie

Belgie se pfimo inspirovala od sousedniho Holandska. Od roku 2002 je tam
osvobozena od trestu aktivni euthanasie prostfednictvim lékai. Stejné jako
v Holandsku musi odpovidat urcitym kritériim, ackoliv belgicka legislativa je
daleko liberalnéjsi. Umoziuje totiz euthanasii u chronicky nemocnych, jejichz
zivot neni bezprostiedné ohrozen. ZvlaStnosti také je, Ze euthanasie je za
uréitych podminek poskytovana i nezletilym, ktefi jsou pro tuto pfileZitost

zplnoleténi. Podminkou ale je minimalni vék 15 let.

'* R. Milfait; Souvislost s biomedicinckou etikou pro problematiku eutanazie, terapie,
studijni materialy TE, IS, Jabok 2009
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Nejdulezitéjsi podminkou je opakovany projev vile pied svédky. Musi se

tedy zakladat na svobodném rozhodnuti pacienta. DalSimi kritérii jsou:

Trvale beznadéjny stav pacienta.

Ukon se smi provést nejdiive &tyfi tydny po podani zadosti.

Dva, na sob¢ nezavisly, 1€kati musi potvrdit, Ze se skutecné jednd o
beznad¢jny stav.

Lékat, ktery euthanasii provadi, musi svllj postup ohlasit ptislusné
komisi, ktera posoudi, zda nedoslo k pochybeni.

. v s 15
Diivodem nesmi byt stafi nebo bezmocnost.

3.7. Lucembursko

Na konci roku 2008 schvalil tamni parlament tésnou vétSinou zakon o

euthanasii. Lucembursko se tak stalo osmou zemi na svété (tfeti v Evropské

unii), kterd euthanasii legalizovala. Pfijata pravni norma umoznuje takzvanou

asistovanou sebevrazdu za piisné stanovenych podminek.

Asistovana sebevrazda je umoZznéna pouze pacientim se smrtelnou nemoci

v terminalnim stddiu po opakované zadosti. Dalsi podminkou je souhlas dvou

v s 1s r vo 71,01
na sobé nezavislych 1ékait a panelu odbornik'®

5 R. Milfait; Souvislost s biomedicinckou etikou pro problematiku eutanazie, terapie,
studijni materialy TE, IS, Jabok 2009

'® R. Milfait; Souvislost s biomedicinckou etikou pro problematiku eutanazie, terapie,
studijni materialy TE, IS, Jabok 2009,
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3.8. Svycarsko

Svycarsko se vtomto ohledu stalo znamym diky liberalnimu pfistupu
k asistovanym sebevrazdam. Lékat sam usmrceni neprovadi pomoci smrtici
latky, ale ptedepiSe pacientovi roztok s jedem, ktery zpiisobi jeho smrt.
Podminkou tedy zlstava, aby tento roztok vypil pacient sam, jinak by se
jednalo o klasické usmrceni, coz by bylo trestnym c¢inem. Asistovanou
sebevrazdou se zde zabyvaji soukromé kliniky.

Tuto sluzbu mohou vyuzivat i cizinci, proto se také casto mluvi o tzv.
turistice sebevrahl. Zatimco v roce 2000 ukoncili v jedné Svycarské organizaci
tfi cizinci, v roce 2005 jich bylo na devét desitek. I proto pfisla Svycarska vlada

< . VP , Y1 17
se dvéma navrhy na omezeni moZznosti asistovanych sebevrazd.

3.9. Némecko

V prvni kapitole jsem psala o euthanasii v nacistickém Némecku. Po roce
1945 némecti 1ékati zloCiny nacistli tabuizovali a dlouhé roky se vyhybali
jakékoliv diskusi na toto téma. Dnes se na téma euthanasie diskutuje, ale
v souvislosti s touto problematikou se pouziva pojem ,,Sterbenhilfe (pomoc
pfi umirani). I v Némecku se diskuse koncentruje na odborné kruhy a cirkev,
vefejnost nema jednoznaény postoj. Stejné tak média nepovazuji euthanasii za
lukrativni téma nejen v souvislosti se slozitosti, ale ptedev§im s ohledem na
nacistickou minulost. V Némecku existuje nejvétsi spolecnost pro distojné
umirani — Deutsche Gessellschaft fiir humanes Sterben, v anglickém
ekvivalentu German Society for Dying with  Dignity, kterd byla zaloZena v

roce 1980.

17 . & . .
Zdravotnické noviny; Svycarsko reguluje eutanazii: www.zdravky.cz
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Pravni uprava zde v soucasné dob¢ neexistuje. Némecké trestni pravo
aktivni a pasivni euthanasii rozliSuje. Legélni z(stava pasivni euthanasie. V
praxi to znamend, Ze lékaf neni povinen rozhodovat se na zékladé technicky

mozného, ale je povinen respektovat lidsky Zivot v jeho distojnosti.'®

3.10. Ceska republika

V Ceské republice euthanasie povolena neni. Oviem i u nas se ozyvaji hlasy
jejich stoupencti. V roce 2007, poslanec za ODS, Boris Stastny jako prvni
prisel snavrhem zdkona o euthanasii. Cilem tohoto zikona bylo posilit
svobodu a jistoty jedince, vnést pravidla do této vysoce citlivé a privatni oblasti
a zvazit divéru mezi pacienty, lékafi, piibuznymi a stitnimi organy. Tento
navrh ale nebyl oficidln€é predloZzen a poslanec pozd€ji sam uznal, ze na
samostatny zakon neni ta spravna doba.

20. cervence 2008 oficialn¢ predlozila navrh na uzadkonéni euthanasie
senatorka za SNK ED Vaclava DomSova. Proti tomuto navrhu se postavil i jiz
zmifiovany poslanec Boris Stastny. Na pfedloze mu vadilo, Ze by euthanasie
m¢éla byt provadéna Iékafem. Senatorka pocita s tim, ze by se euthanasie tykala
jen pacientd, jejichz stav je beznad¢jny. Podminkou by byla piedchozi pisemna
zadost pacienta. Zakon by mél umoznovat jak asistované sebezabiti tak aktivni
euthanasii. '

Proti tomuto navrhu se ostie postavila i ministryné pro lidska prava Dzamila
Stehlikova. Sama prosazuje zlepSeni hospicové péce. Respektive by se mélo
jednat o mobilni hospicovou péci, kdy by tym slozeny z 1ékatti a oSetiovatelli

byl k dispozici rodiné umirajiciho. Jeji ptedstavou je docilit toho, aby vétSina

'8 p. Sustek; Euthanasie: Némecka tragédie: http://medico.juristic.cz/149248/
' iDnes.cz; Senatorka oficialnd piedlozila navrh na uzakonéni eutanazie;
http://zpravy.idnes.cz
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lidi umirala doma mezi svymi blizkymi, ale za soucasnych podminek je pro
fadu pribuznych neunosné dlouhodobé se starat o nemocného ¢lovéka. Hovofi
zde ale o seniorech, kterych by se jeji navrh tykal. *°

S novym névrhem pro uzdkonéni euthanasie pfiSla také ,,LiRA*, reformni
strana Liberalové CR. Inspirovala se pravni upravou, ktera je jiz zavedena
v Belgii. Jiz po prvnim pfecteni tohoto navrhu jsem nabyla dojmu, ze ho psal
nekdo, kdo celé problematice vilbec nerozumi. Hned na zacatku divodové
zpravy, v obecné casti, pisatel ukazuje, Zze se vilbec nejednd o distojnost
clovéka.

., Navrh zakona o diistojné smrti se snazi vyresit mnohdy neunosnou situaci
pacienta, ktery trpi vaznou chorobou a jeho zivot je v termindlni fazi. I kdyz
Cesky pravni 7ad nijak nepostihuje spachani sebevrazdy, zda se, Ze diistojnéjsi
pro feSeni shora zminénych situaci by bylo zakotveni podrobné upravené a
kontrolovatelné moznosti ukoncit Zivot clovéka (nachazejiciho se ve vazném a
neresitelném zdravotnim stavu) na zdkladé jeho dobrovolného rozhodnuti. “*!

Spravné¢ zde piSe, ze Cesky pravni fad nijak nepostihuje spachani
sebevrazdy. Ovsem z dal$iho textu bych jako laik mohla vysledovat to, ze by
za konec mého zivota odpovidal n€kdo jiny. Pokud je nékdo schopny spachat
sebevrazdu, pro¢ by mél mit moznost prevést odpovédnost za konec svého
Zivota na n€koho jiného, v tomto piipad¢ na lékafe? Samoziejmé neobhajuji
fakt, Ze by lidé méli pachat sebevrazdy, nicméné pievedenim odpovédnosti na
nékoho jiného se situace zcela jisté nevytesi. Dale bych si pokladala otazku, o¢
distojnéjsi je zvolit smrt rukou druhého nad smrti rukou vlastni.

Nyni bych se rada zastavila u §7 vlastniho navrhu. V odstavci b) se piSe:

Osetiujici lékar musi prodiskutovat s pacientem jeho Zadost o ndpomoc k

20 - v .. v . . , ,
iDnes.cz; Zapometime na eutanazii, zlepSeme hospice, navrhuje Stehlikova;

http://zpravy.idnes.cz
21 o - - r r o s . . ,
Diavodova zprava a navrh zakona o dlstojné smrti: www.eutanazie-dobrasmrt.cz , celé

znéni viz priloha ¢. 2
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dustojné smrti a musi nabyt presvédceni, ze vzhledem ke vsem okolnostem
neexistuje zZadné jiné rozumné reSeni situace pacienta a Ze zadost pacienta je
zcela dobrovolna.

Nuze vzhledem k zdvaZnosti problému by asi nebylo na misté fici, Ze je toto
smésné, ale bohuzel tomu tak je. Jak mize I¢kar, ktery je vazan slibem, nabyt
pfesvédCeni, Ze neexistuje zadné jiné rozumné feSeni situace pacienta?
Navrhovatelé zakona zde Upln€ opominuli moznost paliativni péce a piimo
vkladaji 1€kati do rukou nastroj k usmrceni pacienta.

Dale bych se jest¢ chtéla vyjadtit k pravni odpoveédnosti 1ékafe. V ndvrhu
zakona se hovoii o splnéni podminek pfi ndpomoci k distojné smrti, kdy Iékart
ma povinnost konzultovat s pacientem a dal$imi 1€kafi a zpravu o vykonu ma
poté predat komisi, kterd ji pfezkouma. Komise musi poté vydat rozhodnuti,
zda byly splnény podminky tohoto zdkona a v ptipad¢€, Ze tomu tak nebylo je
vyvazana slibem a postoupi piipad ptislusnému statnimu zastupitelstvi. Najde-
li se tedy lékat, ktery by byl ochoten byt ndpomocen k diistojné smrti, bude zit
v napéti, zda komise jeho postup uzna a nevzniknou zadné pochybnosti.
Osobn¢ si myslim, ze vystavit lékafe takové odpovédnosti za Zivot jiného

¢lovéka je samo o sobé& nezodpovédné.

V této kapitole jsme si ukézali par ptikladi pravnich Gprav néckolika
evropskych i mimoevropskych zemi a také né€kolik praktickych ptipadu, které
se ve svéte objevily a vzbudily velké diskuse na toto téma.

Nyni je potieba fici si néco o lidskych pravech, kterd jsou velmi podstatna
pro pochopeni celého tohoto tématu. Dale je také potieba se také vénovat étosu
1ékatti a socialnich pracovnikii, abychom alespont ¢asteéné porozuméli dané

problematice z jejich pohledu na danou problematiku.
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4. Lidsko — pravni ramec

Z historického pohledu existuje fada dokumentd tykajicich se péce o
nemocné a umirajici osoby. Jedna se o etické kodexy, které vstoupily do jisté
miry v platnost, jsou zavazné. Az ve dvacatém stoleti spatfily svétlo svéta

dokumenty, které zavazuji k ochran¢ distojnosti a svébytnosti lidskych bytosti.

4.1. Pravo kazdého na Zivot je chranéno zikonem

Mezi zakladnimi dokumenty, predstavujicimi pozitivni upravu ochrany
lidskych prav patti Mezinarodni pakt o obcanskych a politickych pravech a
také jiz vySe zminovanad evropskd Umiuva o ochrané lidskych prav a
zdkladnich svobod. Dal§im je Vseobecna deklarace lidskych prav, kterd je
pravné nezavazna.

At uz se jedné o jakykoliv z vyse zminénych dokumenti, vzdy je na ¢elnim
mist¢ formulovano pravo na zivot. Proto se toto pravo da povazovat za
vyznamnéj$i, nez kterékoliv jiné. JednoduSeji feceno, pokud by tomu tak
nebylo, neméla by ochrana ostatnich prav Zadny vyznam. Je to pravo
neredukovatelné, protoze neni mozné se od né¢j odchylit. AvSak ani toto pravo
neni absolutni.

Ptestoze vyvoj sméfuje k zdkazu trestu smrti, v mnoha zemich svéta je stale
praktikovan a je jednou z vyjimek, které prolamuji pravé charakter prava na
zivot. Medialné nejznamé;jsi jsou tresty smrti ve Spojenych statech americkych.

. ’ > e rom\22 . v , vy
Slovy ,,Dead man walking” (mrtvy muz pfichazi)™ je oznaCovan vézen

2. Virt; Zit az do konce, str. 63
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pfichazejici na misto popravy. Lékat je k tomuto ukonu povolan, aby
odsouzenému aplikoval injekci smrticiho jedu a také proto, aby konstatoval
smrt. Na tomto piikladu je vidét, ze tamni spolecnost schvaluje Gcast 1ékaiti na
zabijeni jinych lidi, pokud se jedna napiiklad o popravu vraha. Stale zietelnéji
se vynofuje ndzor, Ze trest smrti je proti lidské duastojnosti, i kdyz se jedna o
zlocince. Ja osobn¢ jsem proti trestu smrti a myslim si, ze daleko vétsi trestem
pro pachatele je dozivotni vézeni, kde je pachatel hndn k odpovédnosti za €in,
ktery spachal. Navic trest smrti bere odsouzenému moznost resocializace, na
coz poukazuji hlavné duchovni.

Ale vratme se nyni zpét k Iékaiim, ktefi jsou ucastni vykonu trestu smrti.
Americka spolec¢nost ho schvaluje. Pro¢ tomu tak je? Jedna se zde o soubor
emoci spojené proti pachateli a vefejnost se domnivd, Ze je po zasluze
potrestan. Ale, jak jiz bylo feceno, jedna se o ¢in proti lidské dastojnosti, za
ktery je povazovana i euthanasie.

Jesté jednou bych se pravé zde chtéla vratit k Umiuvé o ochrané lidskych
prav a zakladnich svobod. 1 ptestoze v Evropé, kde je tato umluva platna, neni

trest smrti povolen se v ¢l. 2, hlavy 1 se piSe:

»Pravo kazdého na Zivot je chranéno zikonem. Nikdo nesmi byt
umyslné zbaven Zivota kromé vykonu soudem uloZeného trestu
nasledujiciho po uznani viny za spachani trestného ¢inu, pro ktery zakon

uklada tento trest.«*

Z tohoto textu vyplyva, Ze by bylo mozné trest smrti aplikovat, ale evropské
zem¢ jsou povazovany za vyspélé, které chrani prdvo na zivot za vSech

okolnosti.

# Umluva o ochrang lidskych prav a svobod ve znéni protokold & 3, 5 a 8,
WWw.novatrixprint.cz
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4.2. Ochrana distojnosti a lidskych prav

V této Casti kapitoly bych rada predstavila dokument zvany: Doporuceni
Rady Evropy ¢ 1418/1999 ,, O ochrané lidskych prav a distojnosti
nevylécitelne nemocnych a umirajicich.

Text tohoto Doporuceni byl piijat parlamentnim shroméazdénim 25. ¢ervna
roku 1999 na jeho 24. zasedani pfevaznou vétSinou hlast. Je to jeden
z nejdulezitéjSich dokumentli tykajicich se prdv umirajicich. Na toto
Doporuceni se také odvolava Evropsky soud pro lidska prava v ptipadu pani
Pretty, ktery jsem popsala v piedchozi kapitole.

Hned v Givodu se pise, Ze poslanim Rady Evropy je chranit distojnost vSech
lidi a prava, ktera z ni lze odvodit. Déle se hovoti o pokroku mediciny a jejim
disledku na kvalitu péée, proto se i zde, podobné jako v etickém kodexu CLK,
o kterém budu hovofit pozdé&ji, klade diiraz na s timto spojend nebezpeci.

Stézejnimi body tohoto ,, Doporuceni  jsou:

1) Zakladni prava odvozena z lidské diistojnosti, ktera jsou ohroZena

mnoha faktory, ale nejvice:

=> Nedostate¢nou dostupnosti paliativni péce a dobré 1écby bolesti
= Castym zanedbavanim 1é¢by fyzického utrpeni a nebranim zietele
na psychologické, socidlni a spiritualni potieby

=» Socialni diskriminaci, ktera je vlastni umirani a smrti

2) Lidska dustojnost, ktera ma byt nedotknutelna ve vSech obdobich
Zivota jedince a tudiZ i v procesu umirani. Proto by mélo byt
zabranéno:

=» Umirani s nesnesitelnymi symptomy
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=>» Umirani o samoté a v zanedbani

=» Umirani se strachem byt socialni zatézi

=» Omezovanim zivot udrzujici 1é¢by z ekonomickych diivodi

=>» NedostateCnym zajisténim financi a zdroji pro adekvatni

podptrnou péci terminalné nemocnych nebo umirajicich.

Shromazdéni proto doporucuje, aby Vybor ministri vyzval ¢lenské

staity Rady Evropy, aby ve vSech ohledech respektovaly a chranily

distojnost nevylécitelné nemocnych nebo umirajicich lidi, a to tim, ze

zajisti:

a)

b)

Komplexnost paliativni péfe by méla byt zaruena. Clenské

staty by mély prijmout prislu$na opatieni, a to predevsim:

aby zajistily, Ze paliativni pée bude uznana za zakonny narok
individua ve vsech ¢lenskych statech

aby byl vSem nevyléCiteln€¢ nemocnym nebo umirajicim osobam
doptéan rovny pfistup k ptfimétené paliativni péci

aby vyvinuly a vyhlasily kvalitativni normy pro péci o nevylécitelné
nemocné nebo umirajici

aby zajistily, ze bude paliativni medicina a péfe ukotvena ve

vetejném védomi jako dulezity cil mediciny

Pravo na sebeurceni, které by mélo byt chrianéno a hlavné

zaruceno:

aby se prosadilo pravo nevylécitelné nemocné nebo umirajici osoby

na pravdivou, uplnou, ale citlivé podanou informaci o jejim
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zdravotnim stavu a aby pfitom bylo respektovdno prani jedince,
ktery nechce byt informovan

=> aby bylo zajisténo, Zze bude respektovano odmitnuti urcitého
1écebného postupu, vyjadiené v pisemném projevu vile (living
will), v ,pofizeni® nevylécitelné¢ nemocné nebo umirajici osoby,
ktera jiz nebude aktudlné¢ schopnad se vyjadfit. Dale musi byt
zajisténo, aby byla stanovena kritéria platnosti takovych prohlaseni,
pokud jde o rozsah ptfedem vyjadienych pokyni (advance
directives), ale 1 pokud jde o jmenovani zmocnénct a rozsah jejich
pravomoci. Rovnéz musi byt zajisténo, ze rozhodnuti, ucinéna
zmocnéncem Vv zastoupeni nemocného neschopného se vyjadfit, a
ktera se opiraji o predchozi vyjadieni ville nebo o predpoklédanou
vili nemocného, budou uznana jen tehdy, kdyz v nastalé akutni
situaci nemocny sam svou vuli nijak neprojevi nebo kdyz ji neni
mozno poznat. V takovém piipad€ musi byt jasnd souvislost s tim,
co prislusna osoba fikala v dobé kratce pred okamzikem
rozhodovéni, nebo presné¢ji, kratce nez zacala umirat, a to v
odpovidajici situaci, bez ciziho ovlivnéni a natlaku, a jesté pfi
zachovanych dusevnich schopnostech. Koneéné ma byt zajisténo,
aby nebyla respektovana zastupna rozhodnuti, jez se opiraji jen o
vSeobecné hodnotové soudy platné v piislusné spolecnosti a aby ve
spornych piipadech bylo vzdy rozhodnuto ve prospéch zivota a jeho

prodlouzeni.

¢) Nepripusténi moZnosti imysiného usmrceni a zaroven uznaji:

=>» Ze pravo na zivot, zejména ve vztahu k nevyléciteln€¢ nemocnym a

umirajicim osobam, je clenskymi stity garantovano v souladu
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s ¢lankem 2 Evropské timluvy o lidskych pravech, ktery fika, ze

,hikdo nema byt imysIn¢ zbaven zivota“

- Zde opét odkaz na kapitolu 3.1 Velka Britanie - Pripad pani
Pretty

=>» Ze prani zemiit, vyjadiené nevylécitelné nemocnou nebo umirajici
osobou, nezakladd v zadném piipad€é pravni narok na smrt z ruky

T 24
jiné osoby.

* Doporuteni Rady Evropy &. 1418/1999 , O ochrané lidskych prav a distojnosti
nevylécitelné nemocnych a umirajicich.”, viz ptiloha ¢. 1
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5. Kontext étosu povolani

Zde je potieba zminit hlas Sverové lékarské asociace, dale jen WMA.
Cilem této organizace je propagovat nejvyssi mozné standarty medicinské
etiky. Dale také poskytuje etické pritvodce a to predevsim pomoci deklaraci,
rezoluci a sdéleni tykajicich se mnoha oblasti, ale pro mou praci jsou

nejdulezitéjsi ty, které se tykaji euthanasie.

5.1. Lékarsky étos

V druhé kapitole jsem jiz napsala, co se skryva pod pojmem Iékaisky
asistované sebezabiti, proto neni potieba se opakovat. V této kapitole bych se
chtéla zabyvat predevSim vztahem, pacient — Iékaf, lékafskym é&tosem a

etickymi otdzkami této problematiky.

Samo slovo lékar tika, Ze je jeho poslanim 1é¢it, uzdravovat, pomahat.
Vztah mezi 1ékafem a pacientem by mél byt divérny a lékat by mél byt pro
pacienta diveéryhodny. To znamend, Ze by se na n¢j mohl kdykoliv obratit
s jakymkoliv problémem, ktery ma. Jak by ale m¢l reagovat l¢kat, kterého
pacient pozada o euthanasii? Lékart je, stejné jako kazdy jiny, ¢lovek, ktery ma
city a souciti se svym pacientem. Zaroven se musi fidit etickym kodexem a
zakony. Pokud by se tedy lékaf uvolil k vykonéani euthanasie, byl by stéle
diavéryhodnym pro jiné pacienty? A co pacient, ktery tuto prosbu vyslovil? Je
viibec mozné tuto prosbu brat vazné?

Dalsi otazkou je, zda existuje pravo na smrt. V I¢kaiské etice existuje
skuteéné¢ pravo zemfit. Vztahuje se k pravu clovéka na péci spojenou

s procesem umirdni. V konecném dusledku to znamend, Ze by se cloveku
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nem¢él za kazdou cenu prodluzovat zivot, pokud je to vjeho zajmu. Tedy
v pfipadé, Ze neexistuje zadna nad¢je na uzdraveni. Zde si musime dat pozor na
vyznam slov, aby nedoSlo k mylnému pochopeni prava na smrt. Prdvo zemfit
ma kazdy ¢lovék a mélo by se tak dit v souladu s lidskou dastojnosti. Nikde ale
neni psano, ze by to mélo byt rukou druhé osoby, 1ékate. Pokud by se toto stalo
pravem pacienta, znamenalo by to povinnost lékate reagovat kladné a to i1

v piipad¢, ze by sdm lékart byl proti asistovanému zabiti.

V souvislosti s euthanasii se bézn¢ setkavame s tim, Ze je samoziejmosti,
aby ji vykonaval lékat. Pro¢ by to ale nemohl byt ptibuzny nebo pritel rodiny?
Lékat sim ma preci z povahy svého povolani Uplné jinou ulohu. A to lécit.
Zastanci euthanasie by mohli namitat tim, Ze 1ékar je ten, kdo je pacientovi
,»hejblize®, zna jeho zdravotni a duSevni stav, 1é¢ebné postupy. Vi, zda jde o
nevylécitelné nemocného cloveka, je tim, kdo vystavuje umrtni list. Také jsou
to 1¢ékari, ktefi védi, co by mélo byt obsahem ,,smrtici injekce®.

Podle mého nazoru je pfisuzovani této role 1ékaiim pfinejmensim zvracena.
Jak jiz bylo feceno, tkolem Iékatfe je 1éCit a poskytovat potiebnou péci
pacientim, at’ uz se jedna o pacienty lé¢itelné nebo nevylécitelné. Pokud
bychom jim dali do rukou moc usmrcovat, nemohli bychom uz o nich hovotit
jako o lékatich ve smyslu, jaky zname dnes. A déle by to také poznamenalo
praveé lékattiv charakter. Kdyby dostal do rukou tuto moc, uznal by tim
automaticky, ze pacientiiv zivot nema zadnou kvalitu a tedy ani hodnotu, stejné
jako to je naznaceno v rozporuplném navrhu zdkona O dustojné smrti, ktery
predlozila LiRA v Ceské republice. To by bylo vpiimém rozporu
s dispozicemi, které k Iékarskému povolani patii, a to ochotn¢ a dobrovolné
poskytovat, co je potieba, kazdému pacientovi na zaklad¢ jeho vlastni lidské

dastojnosti.
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Lékar, ktery by takto usmrtil nékteré pacienty, by se mohl stat hrozbou pro
jiné, protoze by si v sobé mohl vypéstovat sklon k usmrcovani pacientli, o
kterych by soudil, Ze jejich Zivot jiZ nema hodnotu. Toto tedy dava odpoveéd na
otazku v tivodu této kapitoly, zda by I€kat byl ditvéryhodnym pro jiné pacienty.

I proto je daleko pfinosnéjsi premyslet o tom, jak zkvalitnit pé¢i o pacienty

v terminalnim stadiu, nez hledat cestu k uzakonéni euthanasie.

5.1.1. Prisaha Hippokratova

Datuje se do 5. stoleti pied Kristem. Jedna se o pfisahu feckym bohim, kdy

se Iékaii zavazuji, ze budou dodrzovat jeji obsah.

Ptisaham pifi Apollonovi, bohu I€katstvi, pti Aeskulapovi, Hygiei a Panacei
1 pii vS8ech bozich a bohynich a dovolavam se jejich svédectvi, ze podle svych
sil a svédomi budu tuto ptisahu a tyto zavazky fadné zachovavat. Svého ucitele
v tomto uméni budu ctit stejné jako své rodi¢e a vdééné mu poskytnu vSechno
nutné, ukaze-li se toho potieba; také jeho potomky budu pokladat za bratry a
budou-li se chtit naucit tomuto umeéni, vzdélam je v ném bez naroku na
odménu a jakékoliv zavazky. RovnéZ umoznim jak svym syniim a détem svého
ucitele, tak zaktm, ktefi se slavnostné zavazali 1€katskou piisahou, aby se
podileli na vyuce a prednaskach i celé¢ véde, jinému vsak nikomu. Zpusob
svého Zivota zasvetim podle svych sil a svédomi prospéchu nemocnych a budu
je chrénit pfed kazdou tthonou a bezpravim. Ani prosbami se nedam pohnout
k podani smrticiho 1éku, ani saim k tomu nedam nikdy podnét. Stejné tak
neposkytnu Zadné Zené prostiedek k vyhnani plodu; zachovam vzdy sviij
Zivot i své uméni Cisté a prosté kazdé viny. Neprovedu fez u Zadného

nemocného, ktery trpi kameny, ale odevzddm ho muzim v tomto oboru
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zkuSenym. At pfijdu do kteréhokoliv domu, vejdu tam jen ve snaze pomoci
nemocnym vyhybaje se vSemu podezieni z bezpravi nebo z jakéhokoliv
ublizeni. Stejné tak budu vzdalen touhy po smyslovych poZitcich se zenami a
muzi, jak se svobodnymi tak s otroky. Uvidim-li nebo uslySim-li pii své
1ékatské praxi nebo v soukromém zivoté lidi néco, co by mélo byt utajeno,
poml¢im o tom a zachovam to jako tajemstvi.

Budu-li tuto pfisahu zachovéavat a fadné plnit, necht je mi dopfano Zzit
navzdy Stastné, pozivat Ucty u vSech lidi a t&Sit se z plodi svého uméni.

Jestlize ji vSak porusim a poskvrnim, staniz se mi pravy opak.

Z této prisahy je zcela jasny zavazek l€kaifi. Pro ucel mé prace jsem
zvyraznila ¢ast, kde se hovoii o podéani smrticiho 1€ku, at’ uz na Zadost pacienta
nebo z vlastniho popudu. Touto ptisahou se fidili 1ékafi po celd staleti.

Obdobou této ptisahy byla Asafova ptisaha z 6. stoleti po Kristu: ,,...dejte
pozor, abyste mnezabili Zadného cloveka Stavou z korene;, a nepripravite a
nepoddte Zene s ditétem...lektvar, jimz byste zpiisobili potrat... Nebudete
pripravovat jedy pro muze nebo pro zZenu, aby s nim zabili svého pritele; ani
neodhalite, které koreny jsou jedovaté, a ani je nedate do ruky nikoho, a neddte
se primét ke konani zla. *

Na rozdil od ptisahy Hippokratovy, tato dale rozviji potiebu uvédomit si,
jak nebezpetné védomosti ma lékat. Proto upozorfiuje na nutnost uchovani
1ékatského tajemstvi a to nejen ve vztahu k pacientovi, ale i ke svym

schopnostem.
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5.1.2. Doktorska sponze fakulty lékarstvi Univerzity Karlovy v Praze

Skon¢ili jste sva studia na fakulté 1€karstvi University Karlovy a vykonali
jste s uspéchem vsechny zkousky predepsané pro ty, kdoz chtéji dosdhnout
titulu doktorti mediciny.
Zadate nas, aby Vam byl v tomto slavnostnim shroméazdéni tento titul ud&len.
Drive vsak musite slozit slib, ze se vzdy budete chovat tak, jak to vyzaduje

titul, ktery mate obdrzet.
SLIBITE TEDY Ceské republice a jejimu lidu:

predevsim, ze si budete védomi poslani védy pro spoleCnost a ze své
védomosti a svou ¢innost zamétite ku prospéchu vseho lidu a své povinnosti
budete konat fadné&, svédomité a ochotné s plnym védomim své odpovédnosti a
budete stale prohlubovat védecké poznani a v ném pokracovat;

dale, ze budete podle svého nejlepsiho svédomi fidit zivot zdravych i
nemocnych vzdy jen k jejich prospéchu. Dale, ze zachovate svlij zivot a své
1ékatské umeéni Cisté a ze pii kazdém jednani se zdravym a nemocnym budete
mit na mysli jen dobro €lovéka, Ze to, co uvidite v Zivoté lidi nebo uslySite pfi
provadéni svého povolani nebo mimo n¢, nebudete dale rozsifovat a zamlcite
v§em nepovolanym;

kone¢né, Ze vzdy uchovate ve vééné paméti Universitu Karlovu a fakultu

vSeobecného lékarstvi, na které jste vystudovali.
Jste hotovi slozit tento slavny slib jsouce si védomi jeho zdvaznosti?

DOCTORANDI (slozi slib na Zezlo): Ano, slibuji
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PROMOTOR: Kdyz jste se vefejné¢ timto slibem zavazali, jiz nic nebrani

tomu, abyste titulu doséhli.

PROTO JA, RADNE USTANOVENY PROMOTOR, PROHLASUJI
VAS DOKTORY MEDICINY, SVERUJI VAM PRAVA A ZAVAZUJI
VAS POVINNOSTMI, KTERE S TiMTO TITULEM SOUVISI. NA
DUKAZ TOHO ODEVZDAVAM DO VASICH RUKOU DOKTORSKE
DIPLOMY OPATRENE UNIVERSITNI PECETI.

Doktorska sponze stejn¢ jako pfisaha Hippokratova a Asafova zavazuje
Iékate k tomu, aby fidili Zivot zdravych i nemocnych vzdy jen k jejich
prospéchu. Zde se ovsem muizeme nalézt problém. V celé sponzi se nepise nic
o tom, ze 1¢ékar nepoda pacientovi smrtici latku a tim mu dopomutze k ukonceni
zivota. V dalsi vété se sice piSe, Ze maji zachovat své Iékarské umeéni Cisté a ze
budou mit na mysli jen dobro c¢lovéka, ale co je timto dobrem mySleno?
Z pohledu stoupencii euthanasie by se dalo fici, ze je to velmi sporné, protoze
dobrem pro Clovéka muze byt smrt, kterou sdm zada. Lékarské uméni ma
zlstat Cisté, ale co se touto Cistotou mysli? Toto opét podle mého nazoru
nahrdvd propagatorim euthanasie, protoze tato Cistota se miZe vztahovat
k 1ékafskému tajemstvi, o kterém se sponze zminuje v pokracujici vété. Ovsem
toto je spise pravnicky problém, do kterého bych se nerada poustéla. Jen jsem

chtéla poukéazat na moznost argumentace zastancl euthanasie.

5.1.3. Eticky kodex CLK

Eticky Kodex CLK, ktery nabyl u¢innosti dne 1. 1. 1996, se jiz podrobn&ji

zabyva etickymi otazkami. Hned v prvni Casti, v obecnych zéasadach, se
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zminuje o ukolu lékafe chranit zdravi a zivot pacienta. Dale je zde jasné
feceno, ze je povinnosti 1ékafe péce o pacienta s ohledem na jeho duastojnost.

V druhé ¢asti se v patém odstavci piSe o tom, Ze 1ékai nemiize byt donucen
k takovému lékatskému vykonu nebo spoluti¢asti na ném, ktery odporuje jeho
svédomi. Zde bych si dovolila mensi polemiku k danému tématu. Pokud je tedy
1ékat presvédCen o tom, Ze euthanasie je proti jeho svédomi, neni zde celkem
co tesit. Ale co se stane, pokud to proti jeho svédomi neni? Takovy lékat
samoziejme vi, Ze je euthanasie u nds trestnym Cinem a v kone¢ném disledku
by tedy jednal sam proti sob¢. Tedy v ptipadé pokud by doslo k Setfeni smrti
pacienta. OvSem jak by se vtakovém piipad¢, kdy by ho pacient zadal o
ukonceni Zivota, zachoval? Zde se op¢t otevira prostor pro zastance euthanasie,
ktefi by mohli tvrdit, Ze jednani lékate v takovém piipade, kdy 1ékatsky vykon
neni proti jeho svédomi, neni Spatny naopak ve své podstaté ptijatelny.

Velmi podstatny pro mou praci je sedmy ¢lanek z druhé ¢asti, kde se pise o
nevyléCitelné nemocnych a umirajicich pacientech. Témto pacientim je
povinen podavat tiSici prostfedky a Setfit jeho lidskou dustojnost. Pacienti, u
nichz je neodvratitelnd a bezprostiedné¢ ocekavana smrt, by lékat nemél za
kazdou cenu prodluzovat zivot. Euthanasie a asistované siucidum nejsou
ptipustné. Z toho vyplyva, ze by namitka zastanct euthanasie k patému ¢lanku

byla nepfipustna.

5.2. Etos socialnich pracovniki

Nejen lékafil, ale 1 socialnich pracovniki se tyka toto velké téma. Pravé oni
maji velky podil pfi péc¢i o terminaln€ nemocné a umirajici pacienty. Proto je

zde vhodné pfipomenout si, ze i oni se fidi uritymi pravidly.
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Mimo Standardy kvality socialnich sluzeb, které¢ shrnuji to, co se obecné
oc¢ekava od dobré socialni sluzby, sem patii i dalsi kodexy. Ethics in Social
Work, Statement of Principles (Etika v socidlni praci, prohldSeni principil),
oznacovany jako Mezindrodni eticky kodex socidlni prace. Dale International
Federation of Social Workers (IFSW — Mezinarodni federace socialnich
pracovnikll) a také International Association of Schools of Social Work (
IASSW — Mezinarodni asociace vzdélavatelii v socidlni praci). VSechny tyto
dokumenty jsou mezindrodné¢ uznavané a byly schvéleny v australské
Adelaide, v fijnu roku 2004.

Signatafi dokumentl vyznavaji, ze povazuji etické védomi za zakladni ¢ast
praxe povoldni socidlnich pracovniki a jejich zplsobilost a zavazek etiky
jednat za podstatny aspekt kvality sluzby.

Nyni se na chvili zastavime v Ceské republice. Eticky kodex socidlnich
pracovnikii Ceské republiky, schvaleny Spolednosti socialnich pracovniki
v roce 2006, se pfimo neodvolava na mezinarodni kodex. Hovoii pfedevsim o
Vseobecné deklaraci lidskych prav, Charté lidskych prav, Umluvé o pravech
ditéte a dalSich mezinarodnich umluvach, Listiné¢ zakladnich prav a svobod,
Ustavé CR a dalgich zakonech CR, které se od té&chto dokumentii odvijeji.
Hned v ¢l. 1 Etické zasady konstatuje, zZe: ,,socidalni prace je zaloZena na
hodnotach demokracie, lidskych prav a socialni spravedlnosti“, Ze: , socialni
pracovnik respektuje prdavo kazdého jedince na seberealizaci v takové mire,
aby soucasné nedochazelo k omezeni stejného prava druhych lidi“, Ze: ,, takovy
pracovnik svymi znalostmi, dovednostmi a zkuSenostmi pomdha jednotlivciim,
Jjednotlivym skupinam, komunitam a sdruzeni obcanii p¥i jejich rozvoji a pri

Fesent konfliktii jednotliveii se spolecnosti a jejich ndsledki. “>

 Eticky kodex socialnich pracovnikii Ceské republiky; pIné znéni viz priloha &. 3
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6. Hlas cirkvi a naboZenskych spoleCnosti

Kdyz jsem v predchozi kapitole ptedstavila étos I€kaii a socidlnich
pracovnikd, je také potieba si fici o postoji cirkve k této problematice.

Je vSeobecné znamo, Ze cirkev jako takova odmita euthanasii, ale je
oteviend diskusi. Cirkev je zastdncem paliativni péce a ve svém prohlaseni®® se
o ni opira. Zivot &lovéka chape jako dar od Boha a proces umirani jako soudast
zivota. Proto povaZzuje vSestrannou pomoc umirajicimu za pomoc Zzivotu.
Stejné jako v etickém kodexu, i pro cirkev neni udrzovani Zivota za kazdou
cenu prioritou. Je si védoma konecnosti lidského Zivota i meze moznosti 1éCby.

Dale ve svém prohlaseni upozorituje na nebezpeci spojend s uzakonénim
euthanasie, a to predevS§im sjejim moznym zneuzitim. Euthanasie neni
povazovana za moznost volby ve vyjimeénych piipadech, ale jako znevazeni
lidského Zivota.

Papezska rada pro pastoraci mezi zdravotniky vydala Chartu pracovnikii ve
zdravotnictvi, kterd hovofi o etapach lidského Zivota. Posledni ¢asti knihy je
kapitola o umirani, ve které se mizeme docist o podstaté tohoto procesu, ale
také o pomoci umirajicimu. ,,Prvni péci je ,laskyplna ptitomnost”, kterou je
tfeba poskytnout umirajicimu.« *’

Je zde také kladen diiraz na distojnost ¢lovéka a princip pfiméienosti 1é¢by,
coz je feceno 1 ve vySe zminéném prohlaseni. Stejné jako zastanci euthanasie 1
cirkev hovoti o utrpeni. Ale zatimco tito zastanci chtéji ¢lovéka tohoto utrpeni
zbavit pomoci smrticiho prostfedku, cirkev se snazi nalézt v tomto utrpeni

pochopeni a pomoci umirajicimu v jeho posledni cesté zivotem.

?% prohlaeni k eutanazii a doprovazeni umirajicich, plné znéni viz ptiloha &. 4

2 v ) . . r 71,0, . ’

7 Papezska rada pro pastoraci mezi zdravotniky; Charta pracovnikii ve zdravotnictvi,
str. 84
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7. Etické argumenty pro a proti

Zivot je proces, na jehoz pocatku je zrozeni a na konci stoji smrt. Je tedy
soudasti lidského Zivota. Podle ¢lanku 2 Umluvy je pravo kazdého na Zivot
chranéno zdkonem. D4 se vSak ztohoto odvodit, ze by 1 smrt mé¢la byt
chranéna stejné jako zivot? Z toho vyplyva dalsi otdzka, a to, zda md mit
¢lovek pravem chranénou moznost urcit si Cas a zptisob smrti.

Na zacatku je potieba uvédomit si, ze clovek na jedné stran¢ bytost patiici
do urcitého druhu (homo sapiens) a na strané druhé jako bytost, které ptisluse;ji
prava a povinnosti (osoba). Slovo osoba tedy oznacuje clovéka, ktery je
svobodny.*®

Lidské svoboda se vyznacuje kontrolou nad vlastnim Zivotem. Pokud je
clovek zdravy, zatizuje si zivot podle sebe. V okamziku, kdy onemocni, ztraci
nad sebou vliv. V pfipad¢, Ze pacient zada o pomoc ke smrti, snazi se i nadale
udrzet kontrolu nad svym Zivotem, v tomto piipad¢ formou prosby o ,,dlstojny
konec*.

Zde nardzime na dals$i problém, ktery jsem popsala v prvni kapitole, kde
jsem hovoftila o lidech s mentidlnim postizenim, ktefi jsou Casto soudem
zbavovani svépravnosti, a je jim ur€en opatrovnik. Mtizeme tyto lidi povazovat
pouze za ptislusniky urcitého druhu a ne za osoby? Stejnou otdzku si mizeme
pokladat i1 u ¢lovéka v kématu nebo u lidi s psychickymi poruchami, naptiklad

u schizofreniku.

B0. Fischer, R. Milfait a kol.; Etika pro socialni praci, str. 136
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7.1. Lidska distojnost

,, Diistojnost ¢lovéka je nedotknutelnd. Je ji nutno respektovat a chranit. “*’

Tak pravi Charta zékladnich prdv Evropské unie. Lidsk4 distojnost se
povazuje za nejvys$i pravni a mordlni princip, zdkladni kritérium etického
jednani. Je nedotknutelna v dokumentech, to znamend, ze se jednd o nejvyssi
kritérium, za n¢jz se nelze dale dotazovat. Z toho vyplyva, ze kazdy ¢lovék ma
absolutni hodnotu, kterou nelze vyvazit jiné, relativni, hodnoté¢ nebo sumé
hodnot. Otazkou potom zlstava, jaka spoleCnost musi byt akceptovana, aby
mohly byt chranény naSe, lidské, zajmy ohledné preziti, kvality zivota a
respektu. Mizeme tedy fici, Ze jen Zivot se spravedlivym pravem muize byt
zivotem v distojnosti. Potom lze uznat kazdou lidskou bytost bez ohledu na
stddium vyvoje, stav a vlastnosti. Lidska diistojnost by méla byt uznavéna jako
bezpodminecna hodnota ¢loveéka, protoze ¢lovek je obdafen moznosti rozumu a
svobody.

Opét se vratim do minulosti, nejen do té nacistické, ale celkové do totalit
dvacatého stoleti. Co se stalo za valky, jiz dobfe vime, ale po vélce
do nékterych zemi Evropy piiSel komunismus. Totalitni rezim zalozeny na
absolutni moci vladcii. Zadnou vyjimkou v téchto dobach nebyly smyslené
procesy, slouzici k zastrasovani Siroké vetejnosti. Pfikladem muze byt, dodnes
diskutovany a sledovany, piipad Milady Hordkové. Z vypovédi dodnes Zijicich
lidi, véznénych za komunismu, dostavame celkem slusny ptehled o tom, co se
délo pii vyslesich. Vyjimkou nebylo fyzické ani psychické mucéeni, nemluvé o
odsouzeni na dlouha 1éta do vézeni, v mnoha piipadech bezdivodné. Pokud

tedy mluvime o lidské distojnosti, toto je jasnym dikazem, Ze byla hrubé

porusena.

% Charta zakladnich prav EU: www.euroskop.cz
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Existuji riizné interpretace pojmu lidské distojnosti. Je to zapfi¢inéno tim,
ze se spolecnost postupné sekularizovala a pravni systémy jednotlivych zemi se
pluralizovaly. Kazda zem¢ si tak utvafi své pravni principy, kde jsou
interpretovany tyto postoje. V kazdém ptipad€ se opiraji o dokumenty, které
jsem zminovala ve ctvrté a paté kapitole, coz znamena, ze zékladni principy
lidské dustojnosti jsou stejné.

Jisté¢ si vSichni pamatujeme, co nam fikavali maminky, kdyZ jsme byli
malymi détmi. ,, Co nechces, aby ti délali jini, nedélej jinym ty sam.“ V té& dobé
jsme si toto vztahovali maximalné na bézny détsky svét. Dnes, kdy vnimame
sveét v jinych souvislostech, vidime daleko hlubsi vyznam této véty.

Na zéavér bych to shrnula takto: |, /lidska diistojnost neni vlastnosti ani
schopnosti cloveka, ale myslenkove logickym diisledkem, ktery vyplva
zmravni autonomie cloveka: nepropiijcuje se, miize se jen uznat, ne ale
odebrat, ale nalezi kazdému clovéku jako cloveku. “°

Faktem ovSem zustava, ze pojmem lidska distojnost a diistojné umirani
argumentuji oba tdbory. Tedy jak odpiirci, tak i zastanci euthanasie, ktefi si ji

za ur¢itych podminek dovedou predstavit.

7.2. Autonomie ¢lovéka

Abychom spravné pochopili lidskou distojnost, je potieba vysvétlit si
pojem autonomie Cloveéka. Z etického hlediska autonomie znamend uznat
rovnost vSech lidskych bytosti. Je to nejen pravo volby, ale i odpovédnosti volit
v urCitych mezich. To znamena, Ze autonomie neni absolutnim pravem ¢lovéka
rozhodnout se pouze ve svij prospéch. Autonomie Clovéka konc¢i tam, kde

zacind autonomie druhého ¢lovéka. Tedy souhlas s moralnim principem, ktery

% R. Milfait; Souvislost s biomedicinckou etikou pro problematiku eutanazie, terapie,
studijni materialy TE, IS, Jabok 2009
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je zavazny pro spolecnost, ve které zijeme. Pravni stat poskytuje obéaniim co
nejvetsi prostor svobody pro jejich utvaieni zivota, proto by podle zastanct
euthanasie mélo byt ponechdno rozhodnuti o konci Zivota na kazdém z nich.
To by ale odporovalo tvrzeni o konci a zacatku autonomie, o kterém jsem
hovotila. Stejné jako v ptipadé francouzského mladika, ktery zadal o povoleni
k euthanasii samotného prezidenta Sarkozyho, a o kterém jsem mluvila v tfeti
kapitole. Na tomto ptiklad¢ je jasné ziejmé, Ze pokud by dosSlo k povoleni
euthanasie, doSlo by knaruSeni autonomie jiného Cclovéka, prezidenta
Sarkozyho, ktery byl proti tomuto navrhu. Zastanci euthanasie by mohli
namitnout, ze by se jist¢ nasel 1¢kar, ktery by byl ochoten zadosti pacienta
vyhovét, coz ale pfesné odpovida pieneseni odpoveédnosti Zivota na jinou

osobu. V pfipadé euthanasie, na 1ékarte.

Pokud bychom respektovali autonomii clovéka v plné mife, tedy za
ptedpokladu vylouceni jejich hranic, museli bychom respektovat rozhodnuti
¢lovéka ukoncit sviij Zivot. Jaké by to ale mélo nasledky? Troufam si tvrdit, Ze
nedozirné. V ptipadé, ze by se stalo skutecnym akceptovani takovéto
autonomie, mohli bychom zaviit vSechny IéCebny pro pacienty se
sebevrazednymi sklony. Sama zéchrana lidského zivota by v danou chvili byla
porusenim autonomie ¢lovéka a jeho rozhodnuti ukoncit sviij Zivot. V takovém
ptipadé by bylo jednani lékare neetické.

At uz jsou divody sebevraha jakékoliv, napt. Spatné rodinné nebo socialni
zdzemi, pracovni problémy atd., 1ékafi se vzdy snazi o zdchranu tohoto
lidského Zivota, jak jim ptfedepisuje eticky kodex. Na tomto ptikladu je tedy
patrné, ze neni mozné chapat autonomii ¢loveka jako absolutni, ale s ohledem

na jeji hranice.

53



7.3. Diistojnost priznana na zakladé podminek?

Podle Petera Singera ¢loveék neni osobou pro pouhou ptislusnost k lidskému
druhu, ale stava se ji diky charakteristickym vlastnostem jako sebeuvédomeénti,
sebekontrola, schopnost navazovat kontakty a dal§i. Proto nebere usmrceni
poskozeného kojence nebo nevylécitelné nemocného c¢loveéka v bezvédomi
jako usmrceni osoby a tudiZ by se nejednalo o protipravni ¢in.”' Pokud bychom
mu dali za pravdu, zachovali bychom se stejné jako nacisté za vélky, o nichz
jsem psala v prvni kapitole.

Musime ale brat v potaz fakt, ze z bioetického hlediska se Clovek stava
Clovékem jesté v okamziku, kdy neni na svété. V okamziku, kdy je v déloze
matky. Samozifejmé, Ze existuji dohady, od jakého okamziku se stava
clovékem, ale tyto dohady ponechme jinym. Pro nés je zde podstatnym faktem
to, ze vnimame osobu Clovéka jiz ptred jeho narozenim, a proto neni mozné
souhlasit se Singerem a jeho chapanim lidské bytosti.

Giinter Virt ve své knize Zit aZ do konce cituje basen Ericha Frieda, ktery

vyjadfuje charakteristiku lidstvi takto:

»Pes, ktery umira,

a ktery vi,

Ze umira jako pes,

a umi fici,

ze vi, ze umira jako pes,

] 6632
je clovek.*

31 G. Virt; zit az do konce, str. 23
26. Virt; Zit az do konce, str: 13
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Podle Sigmunda Freuda, clovék, ktery piremysli jen o vlastni smrti,
nepochopil jeji propastnost. Clovék miize pochopit smrt jen tehdy, pokud se
sni setkd tvaii vtvaf. To se stavd nejen v okamziku vlastni smrti, ale
pfedevSim pfi ztrat€ milované osoby. Je to proto, ze clovék, jako jediny tvor,

dokaze chapat sebe sama, uvédomovat si svébytnost.

7.4. Sikma plocha

Sikma plocha nebo také kluzky svah. Sam nézev naznaluje, o jakou situaci
se jedna. Ale pro pfipomenuti. Jdeme-li po takové plose nebo svahu, zakon
gravitace pusobi na kazdého a na vSe. Dovolime-li délat néco, co bychom
jednd o euthanasii provadénou se souhlasem pacienta na zdékladé
nesnesitelnych bolesti a utrpeni. Pokud by tedy byla uzakonéna a povazovalo
by se za dobré ukoncit zivot takového ¢lovéka, pro¢ by nebylo mozné ukoncit
zivot Cloveéka jesté diive? Nebo u lidi, ktefi pro svilij stav nejsou schopni dat
souhlas? A takto bych mohla pokracovat dale. Zde bych si dovolila pouzit
uryvek z knihy Schindleriiv seznam: ,Jestlize vrazda neni ni¢im jinym nez
navstévou toalety ¢i pouhym monoténnim gestem, jimz se podpisuji formulate,
bude se asi muset smifit se skute¢nosti — at’ uz s jakkoli velkym zoufalstvim —
e smrt je rutinni zaleZitosti.«>

Zastanci euthanasie tento fakt opomijeji a pokouseji se ho skryt. Neustale se
odvoléavaji na autonomii ¢lovéka, na jeho pravo na distojnou smrt, ale bohuzel

si neuvédomuji diisledky, které by povoleni euthanasie mohlo pfinést.

BT, Keneally; Schindlertiv seznam, str. 175
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V této kapitole jsem se pokusila nastinit problematiku argumenti obou
tabord, odpirct i zastancl. Je potieba fici, ze ob¢ strany argumentuji stejnymi
argumenty, jen kazda si je vyklada a ohajuje po svém. Za sebe mohu fici, Ze se
stavim na stranu odpiirct euthanasie a piikladam velkou vahu paliativni péci, o

které budu hovotit v nasledujici kapitole.

56



8. Paliativni péce

V této posledni kapitole se budu zabyvat paliativni pé¢i. Rada bych zde
ukdzala, ze paliativni péce je jedinym moznym vychodiskem pro tézce
nemocné a umirajici. Jestlize argumentace ukazala jasné ne euthanasii, je tfeba

navrhnout alternativu, za kterou je povazovana prave paliativni péce.

8.1. Pojem paliativni péce

Termin pochazi z latinského pallium (maska, zakryti plastém). Podstatou je
tedy maskovat ucinky ,,nelécitelné* choroby a zakryt plastém ty trpici, kterym
nemohlo byt pomozeno 1é€bou kurativni. Nejzakladn€j§im cilem kurativnich
zakrok je rehabilitovat nemocného tak, aby se docililo co nejvyssi kvality jeho
Zivota.

V roce 1990 definovala Svétova zdravotnicka organizace (WHO) paliativni
péci jako ,,aktivni celkovou péci o nemocné, jejichz choroba neodpovida na
1é¢bu kurativni. Prvotfadym tikolem je kontrola bolesti nebo jinych symptomt a
psychickych, socidlnich a spiritudlnich problému.*

Novéjsi definice WHO z roku 2002 klade vétsi diraz na prevenci utrpeni:
»Paliativni péce je takovy pfistup, ktery zlepSuje kvalitu zivota nemocnych,
jejich rodin a ktery celi problémim spojenych s Zivot-ohrozujicimi chorobami
pomoci prevence a ulevy utrpeni; a to jeho Casnym zjiSténim, dokonalym
zhodnocenim a 1é€bou bolesti a ostatnich problémi fyzickych,

psychosocialnich a spiritudlnich.***

34 , . C e g
M. Munzarova; Eutanazie nebo paliativni péce, str. 62
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Z vyse uvedené definice vyplyva, Zze paliativni péce se nedd vztahovat
pouze kustavim urcitého typu. Jde spiSe o jisty druh filosofie, ktery lze
aplikovat v jakémkoliv prostfedi, tj. nejen v hospicich, ale 1 v nemocni¢nich

zafizenich nebo v domacim prostiedi.

8.2. Kratce Kk historii paliativni péce

Hospice existovali ji v dob& Rimské fise nebo ve sttedovéku. Jednalo se ale
spiSe o utulky nebo pfistieSky pii cestdch, kde si mohli odpocinout poutnici,
téhotné Zeny porodit a nemocni se vylécit nebo v klidu zemfit.

Moderni hospicové hnuti, s ur€enim pro klidné umirani, vzniklo diky praci
Cecilie Saunedrsové vroce 1967, kdy byl zaloZzen Hospic sv. Krystofa
v Londyné. Byla to doba velkého pokroku v medicing, hlavné vyvoje novych
metod 1é¢by u nejbeznéjsich onemocnéni ohrozujicich lidsky zivot, jako jsou
rakovina a srde¢ni choroby. Saundersova tvrdila, Ze tyto metody pomahaji jen
omezené nebo jsou celkové knicemu. Naopak mohou byt Skodlivé pro
pacienty témito chorobami trpicimi, protoze lécebné postupy zbytecné
prodluzuji jejich zivot, pokud jsou jiz ve fazi neléCitelnosti. V jejim hospici
nemocni ziskéavali potiebnou tlevnou 1é¢bu a péci. Zaroven se nejednalo pouze
o potize fyzického razu, ale i1 ostatnich oblasti lidského byti. Novinkou také
byla moznost konzultaci vrdmci rodiny, kdy byla moznost feSit rizné
duchovni problémy nebo napravovat konflikty. Navic nemocni opét ziskavali
pocit, Ze jsou milovani oproti pocitu osamélosti nebo pocitu byti na obtiz.
Dilezitou roli hrali nejen blizci, ale také personal, ktery se stal jejich blizkymi.
Sama Saundersova shrnula potieby pacientt takto:

1) pfiméfena a detailni pozornost, kterd zmirni, anebo pokud to lze,

odstrani jejich fyzické a emociondlni potize, pficemz se k dosazeni
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uspokojivého vysledku vyuzije vSech vhodnych metod a pracovniki,
jaké poskytuje moderni medicina

2) vrela lidska opora

3) priméfend otevienost pii poskytovani nutnych informaci a rozhodovani,
¢emu davaji pacienti piednost

4) pecovatelé, kteti se snazi jednat podle téchto zvolenych prani

5) pozornost Sirokému spektru osobnich ptani, véetné duchovnich, pokud
je jich nékomu tieba

6) zahrnuti rodiny mezi ty, kteti potfebuji péci a

7) zajisténi vSech téchto véci, pokud to je mozné, na misté, kde chce

pacient byt>

Pokud se zpétn¢ podivame na definici paliativni péce WHO z roku 2002,
muzeme vidét shodu s principy péce v hospici Cecilie Saundersové.

Dal$im velkym ,,evoluénim* skokem v této problematice bylo zaloZeni
Evropské asociace paliativni péce (dale jen EAPC). Tato organizace vznikla
v roce 1988 v Mildné s cilem rozvoje a realizace paliativni péce v evropskych
zemich na védecké, klinické a spolecenské trovni. Druhym velkym cilem bylo
vytvoreni mezinarodni sit¢ pro vymeénu informaci a odbornych znalosti.

EAPC dale operuje s témito snahami:

e podpora realizace existujicich znalosti: Skoleni téch, kdo jsou zapojeni
do péce o pacienty a rodiny, podpora studia a vyzkumu

e spojit ty, ktefi studuji a praktikuji discipliny zapojené do péce o
pacienty a rodiny ovlivnéné pokrocilymi nemocemi (doktofi, sestry,
socialni pracovnici, psychologové a dobrovolnici)

e podpora a sponzorovani publikaci nebo periodik tykajicich se paliativni

péce

3B, Pollard; Eutanazie — ano ¢i ne?, str. 30
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e sjednoceni narodnich organizaci paliativni péfe a ustanoveni
mezinarodni sité pro vyménu informaci a odbornych znalosti
e zamgéfeni se na etické problémy spojené s péci o terminalné nemocné

pacienty?®

8.3. Postoj ke smrti

Jiz na zacatku své prace jsem psala o postoji Clovéka k umirdni a smrti,
respektive, jak byla smrt chapana v jednotlivych historickych etapach. V této
kapitole bych se rada zaméftila na dobu soucasnou.

Jak jiz bylo né&kolikrat feceno, vyvoj mediciny byl nejvétsi v dob& po druhé
sveétové valce a celkové v druhé poloviné dvacatého stoleti. Toto mélo za
pric¢inu, Ze se lidé ,,odnaucili‘ umirat. Umirdni a smrt se zacaly odsouvat do
pozadi. Dalo by se také fici, ze lidé toto obdobi svého zivota zacali odmitat.
Smrt je néco, co nepatii domd, nemluvi se o ni a pokud mozno, je lepsi o ni
vibec neveédét. Nejvetsimi hodnotami ¢lovéka v dnesni dobé je zdravi, kariéra,
uspéch, penize a dlouhy bezstarostny zivot. Toto vSechno by pfemysleni o
umirani a smrti mohlo tyto hodnoty negativné ovlivnit.

Dr. Elizabeth Kiibler-Rossova se setkdvala s umirajicimi lidmi a ptala se
jich, jaky z toho maji pocit. Na zdkladé toho vytvofila definice stadii clovéka
od okamziku sdéleni diagnozy nevylécitelné nemoci:

1) Popirani — pacient se nedokaze s touto diagndézou smifit.
Reakci byvé vira v omyl 1ékare.
2) Zlost — vira v omyl ptechazi v zlost na okoli, nemocni¢ni

personal, rodinu i Boha.

36

wWww.eapcnet.org
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3) Smlouvani — po pominuti zlostného obdobi prichazi
smlouvani. Clovék v tomto stadiu smlouva s Bohem, snazi
se vymenit své zdravi za cokoliv.

4) Deprese — v okamziku, kdy smlouvdnim nic¢eho nedosdhne,
zac¢ne si uvédomovat, ze opravdu umfe a upada do deprese.
Timto obdobim si musi projit a vSe si urovnat. Potom se
muze presunout do posledniho stadia.

5) SmifFeni — toto staddium byva popisovano jako velky

filosoficky klid a duchovni svétlo.

Je potieba dodat, Ze tato stddia nemusi vZdy nésledovat tak, jak jsou zde
popséna. Naopak, mohou se navzijem prolinat a ¢lovék se mize od jednoho
stadia vracet k predchozimu stadiu. *’ Ovsem nelze upfit jejich dileZitost,
protoze jejich podstata tkvi v porozuméni umirajicimu v souvislosti s jeho

autonomii. Ta mu dava prostor pro vyfeseni si svych vnitinich otazek.

8.4. Moderni paliativni péce

V soucasnosti dochazi k velkym diskusim ohledn¢ umirani a smrti.
Paradoxné je to spiSe v souvislosti s legalizaci euthanasie, ale 1 tak je to posun
doptedu. Lidé zacinaji vice premyslet ,,0 tom co bude®, jak bude jejich Zivot
vypadat a jakym smérem se bude ubirat v kone¢né fazi jejich zivota.

V této souvislosti je potieba upozornit na fakt, ze zatimco v Anglii (kolébce
hospicového hnuti) se prakticky nevyskytuji Zadosti o eutanazii, v Nizozemi,

kde hospicova péce doneddvna nebyla rozvinuta, 1ékati kazdorocné zabijeji

37 M. Scott Peck; Odmitnuti duse, str. 165
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tisice pacienti.® Ano, to je pravda. Pravni tprava téchto dvou zemi, kterou

jsem popsala v tieti kapitole, to dokazuje. Proto je velmi dilezité, aby byla
rozvinuta ,,dokonald* paliativni péce. Pfesné proto, aby nedochdzelo k tak
vysokym poctim Zadosti o euthanasii.

V dnesni dob¢ existuje mnoho nedostatkt této péce. Nedostupnost paliativni
péce se jevi jako paléivy problém. Souvisi to s nedostatkem lizek. Lékari
v nemocnicich pfijimaji n€které pacienty k 1é¢eni a bohuzel si neuvédomuji, Ze
prave tito néktefi pacienti jiz 1é€bu ,,nepotiebuji®. Misto toho by bylo tieba si
uvédomit, ze tito pacienti nepotiebuji prelicit, ale dostat se ke kvalitni
paliativni péci. Tedy takové, kdy pacient dostava prostiedky tiSici bolest, ale
zaroven je udrzovan pii védomi a ma moznost komunikovat jak s lékafi, tak 1
se svymi piibuznymi a sviij konec Zivota prozit v klidu.

Obrovskym problémem je také vyraznd neznalost potfeb umirajicich lidi, a
to hlavné u persondlu v béznych nemocnicich. Dalsim velkym nedostatkem
zdravotnickych zafizeni je nedostatek soukromi. Pacienti kolikrat lezi na
pokojich s jinymi a nejsou nijak oddéleni, naptiklad zavésy. Toto je velkym
problémem nejen u umirajicich, ale i u béznych vylécitelnych pacientd.
»Pouhy“ zavés by totiz fada pacientl mohla vnimat jako prostor ohrazeny pro
své soukromi, napiiklad pii vySetfovani lékafem nebo pfi rozmluveé s nim ¢i
¢leny rodiny. Takovouto praxi ,,zavési*“ mizeme vidét napiiklad v Americe,
ale bohuZzel ne az v tak velké mife u nés.

Proto je dulezité vytvaret moderni ptistup a vzdélavat se v oboru paliativni
péce, aby bylo mozno poskytovat co mozna nejkvalitnéj$i paliativni péci, at’ uz
se bude jednat o bézna nemocni¢ni zatizeni nebo hospice. Na smrt by se totiz
nemélo pohlizet jako na selhani 1¢kate, ale jako na etapu lidského zivota, ktera

by se méla prozit stejné kvalitné jako kazda jina.

38 I3 . e , r v
M. Munzarova, Eutanazie, nebo paliativni péce?, str. 70
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Stejné¢ jako C. Saundersovd i my bychom se dnes méli snazit o co
nejcitlivejsi piistup k umirajicim lidem, protoze i my se jednou do této faze
zivota dostaneme a budeme ocekavat pritomnost lidi, ktefi nads budou chapat
jako zivého ¢loveka, ktefi budou citlivi a jednat s ndmi s respektem a laskou.

Zavérem bych si dovolila citovat Senecu: ,,V prubéhu celého zivota se
¢lovék musi stale ucit, jak zit, a co vas prekvapi jesté vice, drazi pratelé, v

01 w v v v ’ ’ Ve, s vy <39
pritbéhu Zivota se ¢loveék musi stale ucit, jak umfit.*

39 M. Scott Peck; Odmitnuti duSe, str. 171
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Z.aveér

V zavéru této prace bych rada obhgjila cile, které jsem si stanovila v ivodu.
V prvni fad€ to bylo pfedstaveni spojené s danou problematikou. Pod terminem
euthanasie jsme si v celé praci predstavovali l1ékarské jednani, které vede
k navozeni ¢i uspiSeni smrti druhého cloveéka, aby nadale nedochdzelo
k nedorozuménim. Toto bylo dilezité i proto, Ze jsem se snazila piiblizit
historicky pohled na toto téma, protoze v minulosti se tento termin pouZzival
jinak.

V prubéhu prace jsem se snazila predstavit nékteré pravni Gpravy a piipady
ze svéta. Za velmi dilezité jsem poklddala zastavit se u pfipadu pani Pretty,
ktery byl prvnim feSenym na mezindrodnim poli a ktery vefejné opét oteviel
diskuse na toto téma. Podstatné pro mou praci byly dokumenty spojené
s ochranou lidskych prav, hlavné Doporuceni Rady Evropy ¢. 1418/1999 ,,0
ochrané lidskych prav a distojnosti nevylécitelné nemocnych a umirajicich®,
které také hralo velkou roli v procesu s pani Pretty a je stézejni pro celou praci,
protoze se dotyka vSech aspektll této problematiky. Hlavné tedy lidské
distojnosti a autonomie, které jsou podrobnéji popsany v sedmé kapitole.

Ackoliv jsem vyslovila souhlas srozhodnutim soudu v pfipad¢ italské
sleény Eluany (tento piipad jsem podrobné popsala ve tieti kapitole), rozhodé
nemohu tvrdit, Ze bych byla zastdncem euthanasie, nebo jak ji nékteti nazyvaji,
distojné smrti. S timto pojmem jsme se mohli setkat téz v treti kapitole, a to u
pravni upravy CR, jako s nidvrhem zakona o diistojné smrti, ktery povazuji za
naprosty nesmysl. Domnivam se, Ze neni mozné, respektive z etického hlediska
zcela nepftijatelné, dat nékomu (v nasem ptipadé lékaiim) do rukou moc zabit

¢lovéka, i kdyby to mélo byt na jeho vlastni zadost. Navic pacient ma pravo
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odmitnout jakoukoliv 1éCbu, proto si myslim, Ze neni tieba, aby mél mit
zakonnou moznost zadat 1¢kare o ukonceni zivota.

Urcité je na misté diskuse o zkvalitnéni paliativni péce, ktera je dle mého
nazoru jedinou moznou alternativou, respektive feSenim, k euthanasii. Dalsi
moznym feSenim, ovSem ne alternativou, by mohla byt tzv. living will, ve které
by mél kazdy c¢loveék pravo uvést, které zakroky si za urcitych okolnosti
nepieje vykonat, ¢imz by se néktera rizika ptesunula z 1ékate na pacienta. Toto
by ale vyZzadovalo zménu stavajiciho zdkona o péci a zdravi lidu, ktery nabyl
platnost v roce 1966 a po rozpadu federace plati po fadé novelizaci v CR

dodnes.
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1. Doporuceni Rady Evropy ¢. 1418/1999 ,,O ochrané lidskych prav a
diistojnosti nevylécitelné nemocnych a umirajicich.*
(»,Charta prav umirajicich*)

1. Poslanim Rady Evropy je chrénit dastojnost vSech lidi a prava, ktera z ni
1ze odvodit.

2. Pokrok mediciny umoziiuje v soucasné dobé& léCit mnohé dosud
nelécitelné nebo smrtelné choroby, zlepSeni Iékafskych metod a rozvoj
resuscitacnich technik dovoluji prodluzovéani Zivota lidského jedince a
odsouvani okamziku jeho smrti. V dasledku toho se vSak casto nebere ohled
na kvalitu Zivota umirajiciho €lovéka a na osamélost a utrpeni jak
pacienta, tak jeho blizkych a téch, kdo o néj pecuji.

3. V roce 1976 v rezoluci €. 613 deklarovalo Parlamentni shromazdéni, ,,ze
umirajici nemocny si nejvice ze vSeho pieje zemfit v klidu a distojné, pokud
mozno v komfortu a za podpory jeho rodiny a ptatel.“ V Doporuceni ¢islo 779
z roku 1976 k tomu dodalo, Ze ,,prodlouzeni zivota by nemélo byt jedinym
cilem medicinské praxe, kterd se musi soucasné¢ zabyvat i ulevou od utrpeni.*

4. Konvence o ochran¢ lidskych prav a lidské duastojnosti s ohledem na
aplikaci biologie a mediciny od té doby vyjadrila dilezité zdsady a pfipravila
cestu, aniz se explicitné veénovala specifickym potfebam nevylécitelné
nemocnych nebo umirajicich lidi.

5. Povinnost respektovat a chranit dustojnost vSech nevylécitelné
nemocnych a umirajicich osob je odvozena z nedotknutelnosti lidské
dustojnosti ve vSech obdobich Zivota. Respekt a ochrana nachazeji sviij vyraz v
poskytnuti pfiméfeného prostiedi, umoznujiciho clovéku diistojné umirani.

6. Jak v minulosti i v sou¢asnosti ukazaly mnohé zkuSenosti s utrpenim, je
tteba tato opatfeni uskuteciiovat zvlaste v zdjmu nejzranitelnéjSich clent
spole¢nosti. Tak jako lidska bytost zacind sviij zivot ve slabosti a zavislosti,
stejné tak potiebuje ochranu a podporu, kdyz umira.
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7. Zékladni prava odvozena z dustojnosti nevylécitelné nemocnych nebo
umirajicich osob jsou dnes ohrozena mnoha faktory:

o Nedostatecnou dostupnosti paliativni péce a dobré 1é¢by bolesti

« Castym zanedbavanim 1é¢by fyzického utrpeni a nebranim zietele
na psychologické, socialni a spiritualni potieby

e Umélym prodluZzovanim procesu umirani bud nepfiméfenym
pouzivanim medicinskych postupi, nebo pokracovanim v 1&cbé bez
souhlasu nemocného

e Nedostatecnym kontinudlnim vzdélavanim a malou psychologickou
podporou osettujiciho personalu ¢inného v paliativni péci

e NedostateCnou péci a podporou piibuznych a ptatel termindlné
nemocnych ¢i umirajicich osob, ktefi by jinak mohli pfispét ke
zmirnéni lidského utrpenti v jeho riznych dimenzich

e Obavami nemocného ze ztraty autonomie, ze bude zavislym na roding i
institucich a stane se pro n¢ zatézi

e Chybé¢jicim nebo nevhodnym socidlnim i instituciondlnim prostfedim,
které by mu umoziovalo pokojné rozlouceni s ptibuznymi a prateli

e Nedostatecnou alokaci prostfedkli a zdroji pro péci a podporu
nevylécitelné nemocnych nebo umirajicich

e Socialni diskriminaci, ktera je vlastni umirani a smrti

8. Shromazdéni vyzyva Clenské staty, aby ve svych ziakonech stanovily
nezbytnou legislativni i socidlni ochranu, aby se zabranilo témto
nebezpe¢im a obaviam, se kterymi mohou terminilné nemocni nebo
umirajici lidé byt v pravnim radu konfrontovani, a to zejména:

e Umirdni s nesnesitelnymi symptomy (napriklad bolesti, duSeni,
atd.)

e ProdluZovanim umirani terminialné nemocného nebo umirajiciho
¢lovéka proti jeho vuli

e Umirani o samoté a v zanedbani

e Umirani se strachem, Ze jsem socialni zatézi

e Omezovanim Zivot udrzujici 1écby (life-sustaining) z ekonomickych
diivodii

e Nedostatecnym zajiSténim financi a zdroji pro adekvatni
podpiirnou péci termindlné nemocnych nebo umirajicich
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9. Shromazdéni proto doporucuje, aby Vybor ministrit vyzval clenské
staty Rady Evropy, aby ve vSech ohledech respektovaly a chranily dustojnost
nevylécitelné nemocnych nebo umirajicich lidi, a to tim:

a) Ze uznaji a budou hajit narok nevylélitelné nemocnych nebo
umirajicich lidi na komplexni paliativni pé¢i a Ze prijmou prisluSna
opatieni:

e aby zajistily, Ze paliativni péfe bude uzndna za zdkonny narok
individua ve vSech ¢lenskych statech

e aby byl v§em nevylécitelné nemocnym nebo umirajicim osobdm dopian
rovny pfistup k pfimétené paliativni péci

e aby byli pfibuzni a ptatelé povzbuzovani, aby doprovézeli nevylécitelné
nemocné a umirajici a aby jejich snaha byla profesionalné
podporovana. Pokud se ukaze, ze rodinna nebo soukroma péce nestaci
nebo je pretézovana, museji byt k dispozici alternativni nebo doplikové
formy lékatské péce

e aby ustavily ambulantni tymy a sit’ pro poskytovani paliativni péce,
které by zajiStovaly domdci pé¢i vzdy, pokud je mozné pecovat o
nevylécitelné nemocné nebo umirajici ambulantné

e aby zajistily spolupraci vSech osob podilejicich se na péci o
nevylécitelné nemocného nebo umirajiciho pacienta

e aby vyvinuly a vyhlasily kvalitativni normy pro péc¢i o nevylécitelné
nemocné nebo umirajici

e aby zajistily, Ze nevyléciteln¢ nemocné a umirajici osoby, pokud si
nebudou pfat jinak, dostanou pfiméfenou paliativni péci a tiSeni bolesti,
1 kdyby tato 1écba mohla mit u pfislusného jedince jako nezédouci
(vedlejsi) ucinek 1écby za nasledek zkraceni Zivota jedince

e aby zajistily, Ze oSetfujici persondl bude vyskolen a veden tak, aby
mohl kazdému nevylécitelné nemocnému nebo umirajicimu ¢lovéku
poskytnout v  koordinované tymové spolupraci  1ékaiskou,
osetfovatelskou a psychologickou péci v souladu s nejvyssimi moznymi
standardy

e aby =zalozily dalsi a rozsifily stavajici vyzkumnd, vyukova a
doskolovaci centra pro obor paliativni mediciny a péce, stejné jako pro
interdisciplinarni thanatologii
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e aby zajistily alespon ve vétSich nemocnicich vybudovani
specializovanych oddéleni paliativni péce a thanatologickych klinik,
které by mohly nabidnout paliativni medicinu a péci jako integralni
soucast kazdé 1ékarské ¢innosti

o aby zajistily, Ze bude paliativni medicina a péce ukotvena ve vefejném
védomi jako dulezity cil mediciny

b) tim, Ze budou chranit pravo nevylécitelné nemocnych a umirajicich
osob na sebeurceni a Ze pro to prijmou nutna opatreni:

e aby se prosadilo pravo nevyléciteln€ nemocné nebo umirajici osoby na
pravdivou, Uplnou, ale citlivé podanou informaci o jejim zdravotnim
stavu a aby pfitom bylo respektovano ptfani jedince, ktery nechce byt
informovan

e aby méla kazda nevylécitelné¢ nemocna nebo umirajici osoba moznost
konzultovat jesté jiné 1ékate nez svého pravidelného oSetiujiciho

e aby bylo zajisténo, Ze zadna nevylécitelné nemocnd nebo umirajici
osoba nebude oSetfovana a léCena proti své vili, ze pii svém
rozhodovéni nebude ovliviiovana nikym jinym a Ze na ni nebude nikym
¢inén natlak. Museji byt zvazena takovd opatfeni, aby takové
rozhodnuti nebylo u¢inéno pod ekonomickym tlakem

e aby bylo zajisténo, Ze bude respektovano odmitnuti urcitého 1é¢ebného
postupu, vyjadiené v pisemném projevu vule (living will), v ,,pofizeni‘
nevylécitelné nemocné nebo umirajici osoby, kterd jiz nebude aktualné
schopnd se vyjadfit. Dale musi byt zajisténo, aby byla stanovena
kritéria platnosti takovych prohldSeni, pokud jde o rozsah pfedem
vyjadienych pokynil (advance directives), ale 1 pokud jde o jmenovani
zmocnéncl a rozsah jejich pravomoci. Rovnéz musi byt zajisténo, ze
rozhodnuti, ucinénd zmocnéncem v  zastoupeni nemocného
neschopného se vyjadrit, a kterd se opiraji o pfedchozi vyjadieni vile
nebo o predpokladanou vili nemocného, budou uznéna jen tehdy, kdyz
v nastalé akutni situaci nemocny sam svou vuli nijak neprojevi nebo
kdyz ji neni mozno poznat. V takovém piipadé¢ musi byt jasna
souvislost s tim, co pfislusnd osoba fikala v dobé& kratce pred
okamzikem rozhodovani, nebo ptesnéji, kratce nez zacala umirat, a to v
odpovidajici situaci, bez ciziho ovlivnéni a natlaku, a jesSte¢ pfi
zachovanych dusevnich schopnostech. Kone¢né ma byt zajisténo, aby
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nebyla respektovana zastupna rozhodnuti, jez se opiraji jen o v§eobecné
hodnotové soudy platné v pfislusné spolecnosti a aby ve spornych
pripadech bylo vzdy rozhodnuto ve prospéch zivota a jeho prodlouzeni

e aby bylo zajisténo, Ze vyslovnd ptani nevylécitelné nemocné nebo
umirajici osoby tykajici se urcitych 1écebnych postupti budou
respektovana bez ohledu na zéasadni terapeutickou odpovédnost 1ékare,
pokud nejsou v rozporu s lidskou distojnosti

e aby bylo zajiSténo, Ze v pfipadé, kdy neni k dispozici ptedchozi
vyjadfeni vile pacienta ¢i pacientky, nebude poruseno jeho pravo na
zivot. Musi byt vytvoren katalog 1é¢ebnych ukont, které museji byt
poskytnuty za vSech okolnosti a jez nesmi byt zanedbany

¢) Ze zachovaji predpis, zakazujici imyslné usmrceni nevylécitelné
nemocnych nebo umirajicich osob a Ze zaroveii:

e uznaji, ze pravo na zivot, zejména ve vztahu k nevylécitelné nemocnym
a umirajicim osobam, je Clenskymi staty garantovano v souladu
s ¢lankem 2 Evropské umluvy o lidskych pravech, ktery tika, Ze ,,nikdo
nema byt imyslné zbaven Zivota“

e uznaji, Ze prani zemfit, vyjadiené nevyléCitelné nemocnou nebo
umirajici osobou, nezaklada v zddném ptipad¢ pravni narok na smrt z
ruky jiné osoby

e uznaji, ze prani zemfit, vyjadiené¢ nevylécitelné nemocnou nebo
umirajici osobou, samo o sob¢ nezaklada legélni ospravedInéni
¢innosti, imyslné zpsobujicich smrt
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2. Novy navrh zikona, ktery bude v nejblizSich tydnech konzultovan s
experty a nasledné predloZzen politikiim k projednani a verejnosti k
vyjadieni.

Obecna ¢ast

Néavrh zdkona o dlstojné smrti se snazi vyieSit mnohdy neunosnou
situaci pacienta, ktery trpi vaznou chorobou a jeho Zivot je v terminélni fazi. |
kdyz cesky pravni fad nijak nepostihuje spachani sebevrazdy, zda se, Ze
distojnéjsi pro feSeni shora zminénych situaci by bylo zakotveni podrobné
upravené a kontrolovatelné moznosti ukoncit zivot ¢loveéka (nachazejiciho se
ve vazném a nefesitelném zdravotnim stavu) na zakladé jeho dobrovolného
rozhodnuti.

K této moznosti jiz ptfikroCilo nemdlo statd, za vSechny jmenujme
napiiklad Nizozemi, Belgii, Oregon & Svycarsko. Dalsi staty diistojnou smrt
netfesi jako takovou zvlastni pravni Upravou, jeji vyvolani vSak za urcitych
podminek nepostihuji podle predpist trestniho prava, které by se jinak v dané
situaci uplatnily.

Pro ucely Ceské pravni upravy byl zvolen koncept, ktery na prvni misto
klade moznost, aby pacientovi, ktery se nachazi ve zminéném stavu, byla
poskytnuta soucinnost, resp. pomoc k tomu, aby si mohl dastojnou smrt
vyvolat za odborné asistence sam. Tato moznost je navrhem zékona stanovena
jako jedind, tj. navrh zdkona nepocitd s tim, ze by 1ékar aktivné smrt pacienta
vyvolal. Tento koncept neklade dle nazoru autorii takovou zatéz na lékarte,
nebot’ ti se vramci tohoto postupu nebudou pifimo podilet na usmrceni
pacienta, nybrz mu k dastojné smrti poskytnou pouze svoji odbornou
sou¢innost.

Zavérem je tieba konstatovat, ze navrh zdkona o distojné smrti je
v souladu s istavnim potadkem Ceské republiky i s piedpisy mezinarodniho
prava. Navrh rovné€z neni v rozporu s legislativou Evropskych spolecenstvi a
nejsou vném obsazena zaddnd diskriminacni ustanoveni. Dopad na statni
rozpocet je mozné oznaCit za minimdalni, nebot” vydaje se dotknou pouze
zfizeni komise pro posuzovani ptipadii, kdy doslo k ndpomoci k distojné smrti.
K tomu je vSak nutno dodat, Ze odmény ¢lenti komise nebudou mit na statni
rozpocet zadny zasadni dopad.
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Zvlastni éast

K §1

Névrh zékona v § 1 obsahuje definici distojné smrti a definuje rovnéz
nekteré zasadni pojmy, které jsou v rdmci ndvrhu zdkona pouzivany.

K§2

Zakon zde vyjima lékafte, resp. farmaceuta, ktery dopomize k distojné smrti
z pusobnosti trestnich piedpisti, a to pouze za predpokladu, Ze jsou dodrzeny
podminky zdkona. Zakon rovnéz svétuje pomoc k distojné smrti pouze Iékari
(resp. farmaceutovi — pokud jde o pripravu smrtici latky), zaroven vsak stanovi,
ze k pomoci k distojné smrti nemuze byt zadny 1ékar (farmaceut) nucen. Je tak
ponechdno vzdy na konkrétni osob¢, zda svoji soucinnost v daném piipadé
poskytne ¢i nikoliv.

K§3

Tento paragraf navrhu zédkona o dlstojné smrti obsahuje podrobnou upravu
zéadosti pacienta. V této souvislosti bylo vyuzito Upravy obcanského zakoniku
vztahujici se na vyhotoveni zadosti. Vzhledem k tomu, ze zminénd uprava
obcCanského zdkoniku pomérn€¢ zevrubné fesi nejriznéjsi ptipady, kdy je
fyzicka osoba pfi vyhotovovani ptislusného pravniho ukonu uréitym zptisobem
znevyhodnénd, tj. je napfiklad nevidomd, nemize Ccist nebo psat, byla
ustanoveni obanského zakoniku pouzita i na zddost o distojnou smrt, nebot’ je
v souvislosti s ni do zna¢né miry pravdépodobné, ze zadost bude vyhotovovat
prave fyzickd osoba zdravotné ur€itym zplUsobem postizend. Pfitom byla
zohlednéna zména zdkonné Upravy tykajici se komunikacnich systému osob
neslysicich a hluchoslepych.

K§4

V tomto ptipad¢ se jedna o pomérné bézné ustanoveni, vyslovné stanovujici
moznost pacienta se svoji zadosti o distojnou smrt libovolné¢ nakladat, coz
zahrnuje 1 pfipadné zpétvzeti zZadosti.

K§5

K tomu, aby bylo mozné prokazat, Ze pacient zaddost o dastojnou smrt
skute¢né sestavil, ndvrh zdkona stanovi, ze Zzadost se vzdy zakldda do
zdravotnické dokumentace pacienta, piipadné je zni po jejim zpétvzeti
okamzité vynata a zniCena.
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K§6

Toto ustanoveni navrhu zédkona pon¢kud omezuje pomoc k distojné smrti
nebo jeji vyvolani. Pfedné z moznosti takto ukoncit lidsky zivot vyjima osoby
staré nebo bezmocné, které jinak nespliiuji podminky ptedpokladané timto
zdkonem. Daéle potom presné¢ definuje stav pacienta, u nc¢hoz je mozné
napomoci k dustojné smrti. Kone¢né zdkon pamatuje i na to, ze vzhledem ke
stanovenym procedurdm je nutny urcity cas, a proto urcuje, ze k distojné smrti
nelze dopomoci diive nez 4 tydny od vyhotoveni Zadosti.

K§7

Zakon zde stanovi podminky, jejichz souc¢asné splnéni je nutnou podminkou
pro pomoc k distojné smrti nebo jeji vyvolani.

K§8

Aby bylo zabezpefeno co mozna nejobjektivnéjSi posouzeni konkrétni
situace, je tfeba dle tohoto ustanoveni zakona konzultovat dalSiho 1ékate, ktery
spliiuje podminky stanovené provadécim piedpisem (konkrétné nezavislost je
v tomto kontextu chdpana i jako nutnost nepracovat na témze pracovisti jako
osetfujici 1ékar pacienta) a ktery ke kazdému konkrétnimu pacientovi poskytne
svoje stanovisko. Pro pfipad, ze konzultovany lékat vyjadfil o distojné smrti
pacienta pochyby, zadkon stanovi, ze musi byt konzultovan dalsi I¢kar.
V ptipadé¢ pochybnosti i zjeho strany je pak tfeba stanoveny postup
s odstupem ctyt tydn opakovat. Teprve po vylouceni vSech pochybnosti je
mozné pristoupit k ndpomoci k dlstojné smrti.

K§9

Vzhledem k vysoké odbornosti I¢katskych postupli byla konkrétni
procedura napomoci k dlstojné smrti ponechana na odborné zpracovaném
provadécim piedpise.

K§ 10

K tomu, aby bylo mozné tuto citlivou zélezitost podrobit patfi¢né kontrole,
je stanoveno, ze po napomoci k diistojné smrti ma Iékafr, ktery k diistojné smrti
dopomohl, povinnost vyplnit formuldf a zaroven se urcuje, jaké tidaje musi
formuléf obsahovat.

K§11

K pfezkoumani postupu pifi ndpomoci k distojné smrti, resp. dodrZeni
podminek navrhovaného zakona je zfizena komise, ktera na zaklad¢ udaji
uvedenych ve formuldfi rozhodne, zda pifi pomoci k distojné smrti
v konkrétnim ptipad¢ byly ¢i nebyly splnény podminky tohoto zakona. Tato
komise by méla byt slozena z 1ékatti, pravnikti a odbornikl na oblast distojné
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smrti, tj. naptiklad psychologl aj. a m¢la by fungovat pii Vefejném ochranci
prav.

K§12

Vysledkem rozhodovani komise je rozhodnuti, jez je komise povinna vydat
do dvou mésict od doruceni formulate. Je tak zajiSténa jistota lékate, Ze pii
napomoci k distojné smrti dodrzel veskeré podminky stanovené timto
zakonem.

K§13

Zde se jedna o odliSeni nadpomoci k diastojné smrti za podminek
stanovenych navrhem zakona, které je vyjmuto z plisobnosti trestnich predpist,
od potencialniho spachéni trestného ¢inu pii nedodrzeni podminek zakona.

K§ 14

Technicko — organizaéni ustanoveni, které pouze klade diiraz na dilleZitost
pfijimani rozhodnuti komise, tudiz pro jeji usnaSenischopnost stanovuje
podminku ucasti alespont dvou tietin jejich ¢lend.

K§15

Vzhledem k citlivosti zalezitosti, jakou diistojna smrt jist¢ je, a k ochrané
osobnich udaji zde zdkon vyslovné na cleny komise klade povinnost
mlcenlivosti a ochrany osobnich udajt.

K§ 16

Jde o zmocnovaci ustanoveni, které se vztahuje na ptipady, u nichz navrh
zéakona pocita s provadécim predpisem.

Navrh

ZAKONA

zedne ........... 2009,

o distojné smrti

§1
(1) Distojnou smrti se pro ucely tohoto zdkona rozumi ukonceni zivota
osoby (pacienta) na jeji vlastni zadost s védomou, odbornou pomoci jiné osoby
za podminek stanovenych timto zakonem.
(2) Pro ucely tohoto zakona se rozumi
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a) pacientem osoba, ktera se nachdzi v terminalnim stadiu zZivota;

b) smrtici latkou chemicka latka nebo jejich kombinace, ktera —
podana ve stanovené koncentraci — vyvold smrt pacienta. Slozeni a
koncentrace smrticich latek, jejichz uziti je dovoleno pii napomoci
k distojné smrti stanovi vyhlaS8kou Ministerstvo zdravotnictvi;

c) lékafem osoba se zpusobilosti k vykonu zdravotnického povolani
1€kate dle ptislusnych pravnich ptedpisii a s minimalni praxi pét let;

d) farmaceutem osoba se zpusobilosti k vykonu zdravotnického
povolani farmaceuta dle pfislusSnych pravnich predpisti a s minimalni
praxi pét let.

§2

(1) Dustojné smrti podle tohoto zakona miize byt ndpomocen pouze 1ékat a
na piipravé smrtici latky se mize podilet pouze farmaceut, a to za podminek
stanovenych timto zdkonem a provadécimi predpisy.

(2) Osoba uvedend v odst. 1, kterd je napomocna ve stanoveném rozsahu
dastojné smrti (pfipravi smrtici latku), neni odpoveédna za tento skutek podle
predpisi trestniho prava, pokud splni podminky tohoto zédkona a provadécich
predpist a postupuje v souladu s postupy v nich stanovenymi.

(3) Zadna z osob uvedenych v odst. 1 nemiize byt k napomoci k distojné
smrti nucena a muze tuto kdykoliv odmitnout.

Zadost pacienta

§3

(1) V dobé vyhotoveni zadosti o ndpomoc k dastojné smrti musi byt pacient
plné zpisobily k pravnim ukontim a musi byt plné pii védomi. Zadost musi byt
vyhotovena pisemné a musi zni byt nade vSechnu pochybnost ziejmé, ze
pacient dobrovolné a po ndlezitém zvéazeni zadd o napomoc k distojné smrti.
Pacient musi zadost vlastnoru¢né sepsat, datovat a podepsat; podpis pacienta
musi byt ufedné ovéten.

(2) Pokud pacient nemuze cist nebo psat, nebo je nevidomy, mlze svoji
zédost o napomoc k distojné smrti ucinit pred tfemi soucasné piitomnymi
svédky v listing, ktera musi byt hlasit¢ prectena a pfitomnymi svédky
podepsana. Ptitom pacient musi pied svédky potvrdit, ze listina obsahuje jeho
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zédost o napomoc k distojné smrti. Pisatelem a predCitatelem muize byt i
sveédek; pisatel vSak nesmi byt zaroven pred¢itatelem.

(3) V listin€ podle odst. 2 musi byt uvedeno, ze pacient nemtize Cist nebo
psat, kdo listinu napsal a kdo nahlas pfecetl a jakym zpisobem pacient
potvrdil, Ze listina obsahuje jeho Zadost o ndpomoc k dustojné smrti. Listinu
musi svédci podepsat.

(4) Osoby neslysici a hluchoslepé, které nemohou ¢ist nebo psat, mohou
projevit zaddost o napomoc k distojné smrti pted tfemi soucasné piitomnymi
svédky, ovladajicimi prisluSny komunikaéni systém neslySicich a
hluchoslepych osob, a to v listing, kterd musi byt tlumocena prostiednictvim
prislusného komunikacniho systému neslysicich a hluchoslepych osob.

(5) V listin€ podle odst. 4 musi byt uvedeno, Ze pacient nemtize Cist nebo
psat, kdo listinu napsal a kdo nahlas ptecetl a jakym zplisobem pacient
potvrdil, Ze listina obsahuje jeho zadost o napomoc k distojné smrti. Obsah
listiny podle odst. 4 musi byt po jejim sepsani pretlumocen prostiednictvim
ptislusného komunikaéniho systému neslysicich a hluchoslepych osob; i toto
musi byt v listin€ uvedeno. Listinu musi svédci podepsat.

(6) Svédky zéadosti o napomoc k dustojné smrti uvedenych v tomto
paragrafu mohou byt pouze osoby, které jsou pln€ zpisobilé k pravnim
ukonim. Svédky nemohou byt osoby nevidomé, neslySici, némé, ty, které
neznaji jazyk, ve kterém se projev vile €ini, a osoby, které by mohly mit na
smrti pacienta jakykoli materialni z4jem.

§ 4
Z4dost 0 napomoc k diistojné smrti miize pacient vzit kdykoliv zpét.

§5
Zadost o napomoc k distojné smrti se zaklddd do zdravotnické
dokumentace pacienta vedené oSetfujicim lékafem. V ptipad¢ jejiho zpétvzeti
je zadost ze zdravotnické dokumentace okamzité vynata a znicena.

§6
(1) K distojné smrti lze na zéklad€ jeho Zadosti dopomoci pouze u pacienta,
ktery je v situaci, kdy jeho zdravotni stav je beznad&jny, a kdy se nachazi
v terminalnim stadiu zivota, které je vysledkem nahodilé nebo dlouhodobé
zédvazné a nevylécitelné nemoci. Po vycerpani 1é¢ebnych postupti, které by
vedly ke zlepseni zdravotniho stavu.
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(2) K distojné smrti nelze dopomoci u osoby pouze na zakladé stafi, urazu
nebo bezmocnosti.

(3) K dustojné smrti nelze dopomoci diive nez 4 tydny od vyhotoveni
zéadosti pacientem a po jejim opakovani.

Postup I€kare

§7

Pokud pacient pozada o napomoc k dastojné smrti, musi byt pfed samotnou
napomoci soucasné splnény nasledujici podminky:

a) oSetfujici lékat musi podrobné sezndmit pacienta sjeho zdravotnim
stavem, moznymi 1é¢ebnymi postupy a utisujici 1écbou vcetné jejich ucinki

b) oSettujici 1ékat musi prodiskutovat s pacientem jeho zaddost o ndpomoc k
distojné smrti a musi nabyt presvédéeni, ze vzhledem ke vSem okolnostem
neexistuje zadné jiné rozumné feSeni situace pacienta a Ze zadost pacienta je
zcela dobrovolna

c) oSetfujici 1ékaf musi s pacientem vést o jeho zadosti o ndpomoc k
distojné smrti nejméné tfi Casové priméfené oddelené rozhovory za ucasti
sveédka, aby se ujistil o trvani fyzického nebo psychického utrpeni pacienta a o
jeho opakované viili.

§8

(1) Pfed ndpomoci k dlistojné smrti musi oSettujici 1€kat konzultovat jiného
1ékate, kterého zevrubné informuje o zdravotnim stavu pacienta. Tento 1ékat
musi byt nezavisly ve vztahu k pacientovi 1 oSetfujicimu lékati a musi splnovat
dalsi podminky stanovené provadécim predpisem. Konzultovany lékat
prezkouma Iékaiské zaznamy a vysetii pacienta. Konzultovany 1ékar vypracuje
o svych zjisténich zpravu, se kterou musi osettujici 1ékat seznamit pacienta.

(2) Pokud néktery zkonzultovanych I€kart vyjadii pochybnost o
odiivodnénosti Zadosti o napomoc k dastojné smrti, je oSetfujici 1ékat povinen
konzultovat postupem dle odst. 1 dalsiho nezavislého 1ékare. Pokud tento 1ékat
rovnéz vyjadii pochybnost o odivodnénosti zddosti o ndpomoc k diistojné
smrti, je tfeba cely postup dle tohoto paragrafu opakovat, a to nejdiive po
uplynuti ¢ty tydni od vyjadieni dalSiho nezavislého Iékate dle tohoto
odstavce.

(3) Pti splnéni podminek tohoto paragrafu oSetfujici 1ékai postupuje dale
podle § 9.
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§9
Lékatské postupy pro napomoc k distojné smrti stanovi Ministerstvo
zdravotnictvi vyhlaskou.
§10
Lékatr, ktery byl ndpomocen k distojné smrti, musi vyplnit formulaf
sestaveny Ministerstvem zdravotnictvi a dorucit jej Ministerstvu zdravotnictvi
do péti pracovnich dnli od napomoci k distojné smrti. Ve formuldii musi byt
uvedeno pohlavi, misto a datum narozeni pacienta; datum, misto a hodina
umrti; zakladni diagnoza, povaha utrpeni, které bylo trvalé; divody, které
vedly k presvédceni, ze vzhledem ke vSsem okolnostem neexistovalo zadné jiné
rozumné feSeni situace pacienta a Ze zadost pacienta byla zcela dobrovolng;
datum sepsani zadosti o napomoc k distojné smrti; data a vysledky konzultaci
s jinymi 1ékafi, pfipadné se ¢leny oSetiujiciho Iékarského tymu.

§ 11

Ministerstvo zdravotnictvi formular uvedeny v § 10 nejpozdéji do 3
pracovnich dnti postoupi komisi ziizené pfi Vetejném ochranci prav a slozené
z 1ékait, pravnikl a expertl na oblast distojné smrti, kterd na zaklad¢ udaji ve
formuléfi prezkoumd, zda byly v daném piipadé splnény podminky tohoto
zékona. V ptipadé pochybnosti si komise miize vyzadat od oSetiujiciho 1ékare
udaje ze zdravotni dokumentace pacienta vztahujici se k napomoci k distojné
smrti, zejména zpravy z veskerych konzultaci, které byly ucinény v ramci
postupu stanoveného timto zdkonem. OSettujici Iékat mé povinnost vyzadanou
dokumentaci komisi poskytnout.

§12
Komise vydava ke kazdému piipadu do dvou mésicii od doruceni formulare
rozhodnuti o tom, zda byly splnény podminky tohoto zakona. Na rozhodovani
komise se pfiméfené pouziji ustanoveni spravniho fadu.

§13
Pokud komise dospéje v rozhodnuti k nazoru, ze pti ndpomoci k distojné
smrti nebyly splnény podminky stanovené timto zdkonem, postoupi piipad
mistn¢ prislusnému statnimu zastupitelstvi.
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§ 14
Komise je usnasenischopnd, pokud jsou pfitomny nejméné dvé tietiny jejich
¢lent.
§15
Clenové komise jsou povinni zachovavat mléenlivost o skute¢nostech, o
nichz se dozvédi v souvislosti s ¢innosti v komisi. Tim neni dotéena povinnost
uvedena v § 13. Rovnéz ustanoveni zvlastnich zakona o zprosténi mlcenlivosti
touto zasadou nejsou dotéena. Clenové komise rovnéz diisledné dbaji ochrany
osobnich udajt.
§16
Ministerstvo zdravotnictvi stanovi provadécim piedpisem bliz§i podminky,
které musi spliiovat 1ékai konzultovany v souvislosti se zadosti o diistojnou
smrt a sestavi formuléf uvedeny v § 10 tohoto zakona.
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3. Eticky kodex socialnich pracovniki Ceské republiky
1. Etické zasady

a) Socidlni prace je zalozena na hodnotdch demokracie a lidskych prav.
Sociélni pracovnici proto
dbaji na dodrzovani lidskych prav u skupin a jednotlivcl tak, jak jsou
vyjadieny v Charté
lidskych prav Spojenych narodii a v Umluvé o pravech ditéte. Dale se fidi
zakony tohoto statu,
které se od téchto kodexti odvijeji.

b) Socidlni pracovnik respektuje jedine¢nost kazdého ¢loveka bez ohledu na
jeho piivod, etnickou
ptislusnost, rasu ¢i barvu pleti, matefsky jazyk, vek, zdravotni stav,
sexualni orientaci,
ekonomickou situaci, ndbozenské a politické presvédceni a bez ohledu na
to, jak se podili na zZivoté celé spolecnosti.

¢) Socialni pracovnik respektuje pravo kazdého jednotlivce na seberealizaci
v mife, aby soucasné
nedochézelo k omezeni takového prava druhych osob.

d) Socialni pracovnik poméaha jednotliveim, skupindm, komunitdm a
dobrovolnym spolecenskym
organizacim svymi znalostmi, dovednostmi a zkuSenostmi pfi jejich
rozvoji a pii feSeni konflikta
jednotlivet se spolecnosti a jejich nasledk.

e) Socialni pracovnik musi davat prednost své profesiondlni odpoveédnosti

pted svymi soukromymi
zajmy. Sluzby, které poskytuje, musi byt na nejvyssi odborné Grovni.
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2. Pravidla etického chovani socialniho pracovnika
Ve vztahu ke klientovi
a) Socidlni pracovnik vede své¢ klienty k védomi odpoveédnosti sdm za sebe.

b) Socialni pracovnik jedna tak, aby chranil distojnost a lidska prava svych
klientd.

c¢) Socidlni pracovnik pomdaha se stejnym usilim a bez jakékoliv formy
diskriminace vSem klientim.
Pti zadné formé diskriminace nespolupracuje a nezucastni se ji.

d) Chrani klientovo pravo na soukromi a duivérnost jeho sdéleni. Data a

informace poZzaduje s

ohledem na potfebnost pfi zajisténi sluzeb, které maji byt klientovi
poskytnuty a informuje jej

o jejich potiebnosti a pouziti. Zadnou informaci o klientovi neposkytuje
bez jeho souhlasu.

Vyjimkou jsou osoby s omezenou zpusobilosti k pravnim ukoniim nebo
jestliZe jsou ohrozeny

dalsi osoby. V ptipadech spravniho fizeni umoznuje Gcastnikiim tohoto
fizeni nahlizeni do spist.

e) Socidlni pracovnik dba, aby klienti obdrZeli vSechny sluzby a davky

socialniho zabezpeceni,

na které maji narok a to nejen od instituce, ve které je zaméstnan, ale i od
ostatnich pfislusnych

zdroji. Pouci klienty o povinnostech, které vyplyvaji =z takto
poskytnutych sluzeb a davek.

Pomaha fesit 1 jiné zaleZitosti a problémy klienta, tykajici se 1 jiné sféry
jeho Zivota.

f) Socialni pracovnik hleda moznosti, jak zapojit klienty do procesu feseni
jejich problémd.
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Ve vztahu ke svéemu zaméstnavateli

a) Socialni pracovnik plni odpovédné své povinnosti vyplyvajici ze zavazku
ke svému
zameéstnavateli.

b) V zaméstnavatelské organizaci vytvari takové podminky, které umozni
socialnim pracovnikiim
v ni zaméstnanym, piijmout a uplatiovat zavazky vyplyvajici z tohoto
kodexu.

¢) Snazi se ovliviiovat socialni politiku, pracovni postupy a jejich praktické
uplatnovani ve své
zaméstnavatelské organizaci s ohledem na co nejvyssi uroven sluzeb
poskytovanym klientim.

Ve vztahu ke svym kolegiim

a) Sociadlni pracovnik respektuje znalosti a zkuSenosti svych kolegi a
ostatnich odbornych
pracovnikl. Vyhledava a rozSifuje spolupraci s nimi a tim zvySuje kvalitu
poskytované socidlni
sluzby.

b) Respektuje rozdily v nazorech a praktické Ccinnosti svych kolegt,
ostatnich odbornych a
dobrovolnych pracovnikti. Kritické pfipominky knim vyjadfuje na
vhodném misté a vhodnym
zptisobem.
3. Ve vztahu ke svému povolani a odbornosti

a) Socialni pracovnik dba na udrzeni a zvySovani prestize svého povolani.

b) Neustale se snazi o udrzeni a zvySeni odborné tirovné socidlni prace a
uplatiiovani novych
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pristupti a metod.

¢) Brani tomu, aby odbornou socidlni praci provadél nekvalifikovany
pracovnik bez patti¢ného vzdélani.

d) Je zodpovédny za své soustavné celozivotni vzdélavani a vycvik, coz je
zéaklad pro udrzeni
urovné odborné prace a schopnosti fesit etické problémy a dilema.

e) Pro sviij odborny rist vyuziva znalosti a dovednosti svych kolegl a
jinych odbornikii, naopak
své znalosti a dovednosti rozsifuje v celé oblasti socialni prace.

4. Ve vztahu ke spole¢nosti

a) Socialni pracovnik ma pravo i povinnost upozornovat Sirokou vetejnost a
pfisluSné organy
na zpusoby, kterymi spole¢nost, vlada nebo organizace vytvareji nebo
prispivaji k obtizim
a utrpeni lidi a nesnazi se o jejich ukonceni.

b) Zasazuje se o zlepSeni socidlnich podminek a zvySovani socialni
spravedlnosti tim, Ze podnécuje
zmény v zakonech, v politice statu i v politice mezindrodni.

¢) Upozoriiuje na moznost spravedlivéjsiho rozdileni spole¢enskych zdroji
a potfebu zajistit pristup
k témto zdrojim tém, ktefi to potrebuji.

d) Plsobi na rozSiteni moznosti a ptilezitosti ke zlepSeni kvality Zivota pro
vSechny lidi, a to se
zvlastnim zfetelem ke znevyhodnénym a postizenym jedincim a
skupinam.

e) Socialni pracovnik ptisobi na zlepSeni podminek, které zvysuji vaznost
s uctou ke kulturam, které vytvoftilo lidstvo.
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Zakladni etické problémové okruhy jsou:

- kdy mame pravo vstupovat ¢i zasahovat do zivota ob¢ana a jeho rodiny
- kterym socialnim ptipadiim dat prednost a vénovat ¢as na dlouhodobé
socialné vychovné
pusobeni
- kolik pomoci a péce poskytnout, aby stimulovaly klienta ke zméné
postojil a odpovédnému
jednani a nevedly k jejich zneuziti
- kdy pfestat se socialni terapii a poskytovanim sluzeb a davek socialni
pomoci

Toto znéni Etického kodexu socialnich pracovnikii Ceské republiky vstoupilo
v platnost 1. 1. 1995.
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4. Prohlaseni cirkvi a naboZenskych spolecnosti v CR k problematice
eutanazie a doprovazeni umirajicich

Otéazka eutanazie a doprovazeni umirajicich se stava stale vice pfedmétem
celospolecenské diskuse. Jsme hluboce presvédCeni o zavaznosti tématu, které
se tykd kohokoliv z nas, protoze kazdy clovék je ohroZen nemoci, bolesti,
opusténosti a smrti. Proto se k této diskusi chceme pfipojit i my.

V centru nasi pozornosti je ¢loveék a jeho zivot, ktery chapeme jako dar od
Boha. Tento dar nezpochybitujeme ani ve chvili nemoci a umirani. Umirani
prijimame jako soucast zivota, proto je vSestranna pomoc umirajicimu pomoci
zivotu. Hajime pravo na distojné umirani. Lidska dustojnost je pro nas
zakotvena ve vife v Boha a v bozsky akt stvofeni.

PIn€ soucitime s ¢lovékem, ktery trpi, a vnimédme utrpeni jako obtiZnou
situaci nejen pro umirajiciho, ale 1 pro jeho okoli. Soucasné vSak nesouhlasime
se snahou tuto situaci, kterd s sebou Casto nese pocity zoufalstvi, bezmoci a
prazdna, odstranit usmrcenim nemocného c¢lovéka pomoci smirticiho
prostfedku. To ovS§em neznamend, ze jsme pro udrzovani kazdého zivota za
kazdou cenu. Uvédomujeme si konec¢nost lidského Zivota i meze moznosti
1écby.

Chceme upozornit na nebezpeci, kterda by byla suzdkonénim eutanazie
spojena, a sice jeji provedeni proti vuli pacienta ¢i na zékladé ptéani
vynuceného situaci. Déle je neptipustné, aby byl u nékoho vytvaren pocit, Ze je
jiZ jen bfemenem, a on se musel sdm pted sebou ¢i pfed druhymi omlouvat, Ze
jesté vibec zije. Takova zdkonna Uprava by také podkopavala davéru vici
zdravotnimu personalu v nemocnicich, 1écebnach pro dlouhodobé nemocné,
v domovech dichodci a dalSich zafizenich. Eutanazii nepovazujeme za
moznost volby ve vyjimecnych piipadech, ale za znevéazeni lidského Zivota.

Vyzyvame k integralni pé¢i o umirajici a o ty, ktefi je doprovazeji. Cetné
studie ze zemi, ve kterych byla eutanazie uzakonéna, zkuSenosti zdravotniho
personalu i dalSich asistujicich osob ukazuji, Ze lidé Zadaji takovéto feSeni
pfedev§im z obavy ze ztraty dastojnosti a ze zdvislosti na druhych. Dlvody,
pro¢ lidé cCasto Zadaji eutanazii, nejsou pouze lékaiské, nybrz i socidlni.
V téchto zemich také nartistd pocet usmrceni pacientd bez jejich souhlasu.
Paliativni medicina je schopna odstranit bolest nebo ji alespoii zmirnit na
snesitelnou miru. Proto je tieba pro distojné umirani zprosttedkovat
umirajicimu védomi, ze zlstava nasim bliznim, Ze neni ponechan sdm sob¢ a
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neni opustén. Je dulezité vytvofit mu rodinné prostiedi, kde se citi byt doma,
zasazen do osobnich vztahi.

Navrhujeme proto vénovat vétsi pozornost integralni péci o umirajici
v nemocnicich, 1é¢ebnach pro dlouhodobé nemocné, domovech dichodct a
dalSich zafizenich. Tuto péci poskytuje nejen zdravotni a oSetfujici personal,
ale také rodina a dalsi blizké osoby. Cennou zkuSenosti takového integralniho
pfistupu je hospicova péce, ktera se v Ceské republice rozviji a potiebuje vétsi
podporu, vcéetné¢ domaci hospicové péce. Navrhujeme vzdélavani a
doprovazeni dobrovolnikii, ktefi jsou ochotni tézce nemocné a umirajici
doprovazet. Rovnéz je tieba poskytnout finan¢ni a legislativni podporu
rodinam o umirajici pecujicim.

Miloslav kardinal V1k Pavel Cerny
Ceska biskupska konference Ekumenicka rada cirkvi v
Ceské republice

Karol Sidon Vladimir Sanika

Vrchni prazsky a zemsky rabin Ustiedi muslimskych obci v
Ceské republice
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