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1. Celkova charakteristika prace:

Predlozenou praci Mgr. Klara Dankova (diive Vickovd) navdzala na sviij prvni autorsky
pocin, jenz byl vénovan Sirsi problematice euthanasie. Jde o téma, které je v poslednich
desetiletich u nds probirano s velkym zanicenim, ale s kolisavym uspéchem. Jednotlivé stati a
monografie maji nezridka raz pouhych kompilaci a toci se v kruhu tradicnich praktickych a
socidlné etickych argumentii; co do badatelského prinosu tyto Siroce pojaté prdace obvykle jen
aktualizuji poznatky o pravnich pomérech v zahranici. Z toho je patrno, ze k tématickému
okruhu ,,diistojného konce lidského Zivota‘je treba pristupovat novymi cestami, nemd-li
dochazet k pouhé recyklaci mnohokrat vyrceného. Jednu z téchto cest predstavuje detailni
pojednani o dilcich otazkdch, které jsou vsak pro vyvoj socidlniho, etického a pravniho chapani
problému euthanasie zasadni. K temto otazkam patii v prvé radé téma posuzované rigorozni
prdce- ukonceni léCby s nasledkem smrti pacienta. Autorka si vyslovné klade za cil ,, predstavit
a zhodnotit aktudlni pfistupy ¢eského pravniho fadu k otdzce ukonCovani a nezahajovani Zivot
zachranujici ¢i udrzujici 1écby, poukdzat na jeho nedostatky, zamyslet se nad jejich vhodnym
feSenim, a pfispét tak k moznému prohloubeni potiebnych diskuzi na toto téma .

Vuvodu posudku je vhodné zminit, Ze predloZend prace ma jen zcadsti trestnépravni
charakter. Prestoze byla prdace vedena na katedre trestniho prava, spada svym tématickym
vymezenim spise na pomezi tohoto pravniho odvétvi a tzv. prava medicinského. Kromé katedrou
ustanoveného vedouciho doktorandka ostatné velmi cile konzultovala s prednimi odborniky,
kteri se na zdravotnické pravo specializuji na prislusném pracovisti PFUK (prof. Cisarova, doc.
Sovova, Helena Peterkova-Krejcirikova a dalsi).

Téma kladlo zvysené naroky na vyhledavani pocetnych pramenii i na jazykovou vybavenost
doktorandky. Znacny rozsah prace (kolem 140 stran bez dodatkii a priloh) zde nebyl na ukor
srozumitelnosti a jazykové urovne. Prace ma dostatecné prehlednou strukturu, v niz je dle mého
nazoru zachovdana rovnovaha mezi obecnym a specialnim.

2. K obsahu prace:

Klara Dankova rozdeélila praci do ctyr kapitol, které dale déli na oddily, prehledné oznacené
az encyklopedicky pojatymi ndzvy a cislované v desitkové soustave. Prvni kapitolu autorka
venuje ,,vvbranym prdavnim aspektium ukoncovani lécby . Zejména jde autorce o vztah této
problematiky k zakladnim lidskym praviim a jejich vzajemnému stietu, k nemuz pri ukoncovani
lécby dochazi. Autorka ve svém vykladu pocind ¢l. 6 Listiny zakladnich prav a svobod.
Z hlediska trestnépravniho autorce neunikly dilezité souvislosti. Mimo jiné zduraziuje



skutecnost, Ze trestnépravni ochrana lidského Zivota neni vycerpana hlavou I zvlastni casti. [
vétsina ostatnich hlav obsahuje trestné ciny, jejichz chranénym zajmem je Zivot, byt az v ramci
tzv. kvalifikovanych skutkovych podstat. Doktorandka uvadi, Ze se zpravidla jednad o trestné
¢iny, u nichz pachatel zpiisobi smrt z nedbalosti jako ,,vedlejsi efekt”. Z prehledu citovanych
ustanoveni [§ 173 odst. 4, § 185 odst. 4. § 198 odst. 3 pism. b), § 272 odst. 3 pism. ) TZ]autorka
dospiva k zaveru, ze ochrané Zivota je v ceském trestnim zakoniku vénovan vyznamny prostor.
Zdiirazinuje i samu systematiku zvlastni casti. Premyslive si vSak klade otazku, co je viastné
obsahem prava na Zivot. Z citaci z ruznych literarnich pramenii je patrno, Ze se tento obsah
nedari vzdy srozumitelné vymezit: jednotlivé pokusy o definici osciluji mezi mnohomluvnymi
klisé (,,pravo na fyzickou a biologickou existenci cloveka na Zemi, na lidsky Zivot v jeho
bazalnim, nejvyznamnéjsim aspektu...“ ) a suchym konstatovanim prdva nebyt zbaven Zzivota,
pripadné poukazem na garance ze strany stdtu, jenz ma povinnost chranit lidsky Zivot. Autorka
strucné zminuje problematické otdzky pocatku a konce lidského Zivota, ochrany lidského plodu
atd.

Zatimco mnohé podobné zamérené prace veénuji zminenym otdzkam znacnou pozornost,
autorka rychle prechadzi k pravu na dustojné ukonceni zivota (right to die with dignity). lhned
v uvodu poukazuje na to, Ze sama existence tohoto prava byva zpochybnovana. Uvadi, Ze toto
pravo byva jednou odvozovano z prava na lidskou diistojnost, svobodu a autonomii, jindy je
povazovano za nedilnou soucast samotneho prava na zivot (=ma-li ¢lovek pravo na diistojny
Zivot, mél by mit rovnéz pravo z tohoto zivota distojné odejit). Dankova ovsem zdiiraziuje, Ze
dustojnou smrt je obtizné definovat (samotny pojem distojnosti je individualni). Nejcastéji se
pravem na distojnou smrt dle Darnkové rozumi moznost , prevzeti kontroly nad koncem
vlastniho Zivota a svobodného urceni zpusobu a casu odchodu ze Zivota, kdyz Ziti zacne byt pro
clovéka nedustojné v diisledku utrpeni plynouciho z nevylécitelného onemocneni “.

Doktorandka poukazuje na to, Ze se ve skutecnosti jedna o kolizi prava na Zivot s jinymi
ustavné chrdnén)}mi pravy, zejm. pravem na zachovani lidské diistojnosti. Tomuto zakladnimu
pravu je vénovana dalSi cast vykladu. Autorka vychazi z clanku 10 Listiny; cituje preambuli
Ustavy CR a z mezindrodnich dokumentii se zabyvd predevsim Evropskou timluvou o
biomediciné. I zde si autorka klade otazku, co to vlastné lidska dustojnost je a co je obsahem
prava na jeji ochranu. Prdce doktorandky se zde (a na mnoha dalsich mistech) opirda ponékud
nekriticky o citace z rozhodnuti, které zpracoval na USCR tym Elisky Wagnerové. Tu je tieba
pripomenout, Ze publicisticky a politicky ladéna judikatura tohoto typu predstavuje toliko jeden
ze smérii jurisprudence Ustavniho soudu.

Doktorandka vsak spravne akcentuje souvislost prava na ochranu lidské diistojnosti
s problematikou ukoncovani lécby. Autorka odmita paternalisticky pristup lékare k pacientovi a
zdiiraznuje rovnocennost vztahu mezi lékarem a pacientem. Zaroven si je vedoma limitii této
zasady, zejména u nevylécitelne nemocnych a umirajicich pacientii, kteri postupné ztrdceji
kontrolu nad svym Zivotem a jsou odkdzani na pomoc druhych. Autorka poukazuje na misty se
objevujici pripady nediistojného zachdzeni se starymi a nemohoucimi lidmi umistenymi
v nemocnicich a zarizenich LDN. Priciny autorka celkem srozumitelné naléza ,,v samotném
systemu*, kdy péce o dlouhodobé nemocné ,, neni populdarnim ani lukrativnim oborem a neni ani
odpovidajicim zpiisobem ohodnocena *.

Darnkova se dale zabyva souborem zakladnich prav, ktera shrnuje pod pojem ,,prdava na
autonomii viile a svobodného jednani*. Ustavni zdklad tohoto prdva nachdzi v ¢lanku 2 odst. 3
Listiny (,, Kazdy miize cinit, co neni zakonem zakdzano, a nikdo nesmi byt nucen cinit, co zakon
neuklada“, srov. clanek 2 odst. 4 Ustavy, kde se hovori o ,,obcanu*). Srozumitelny a
informativni raz maji pasdze venované pravu na dusevni a télesnou integritu. Autorka na zaver
této casti konstatuje, Ze v pripadech ukoncovani Zivot zachranujici a udrzujici lécby dochazi ke
stretu uvedenych zdkladnich prav. Spor o to, zda ma vyssi hodnotu pravo na zivot nebo pravo
jedince na autonomii, oznacuje autorka jako nekonecny.

Predlozena doktorska prdace obsahuje rovnéz obsahly exkurz venmovany euthanasii, ktery
bezprostredne navazuje na diplomovou prdaci autorky. Vickova — Dankova zde myj. cituje Eticky



kodex CLK, podle néjz nema byt viici neodvratitelné a bezprostiedné ocekdvané smrti pacienta
cilem Iékafova jednani prodluzovat zivot za kazdou cenu. Zdroven se vsak konstatuje, ze
euthanasie a asistované suicidium jsou nepiipustné. Autorka dospiva k zaveru, Ze ani nezahdjeni
¢ nepokracovani v marné neucelné léché nepovaiuje CLK za euthanasii. Podobné jako
v pripadé odmitnuti lécby pacientem zde absentuje umysl lékare pacienta usmrtit. Autorka
nicménée poukazuje na casté pripady, kdy ,, lékari podlehnou prosbam pacientovych pribuznych
a pokracuji v kurativni lécbe i navzdory védomi, Ze zdravotni stav se jiz nemiize zlepsit a pouze
takto uméle oddaluji smrt a prodluzuji utrpeni “(tzv. dysthanasie neboli zadrzena smrt).

Autorka venuje znacnou pozornost odliSeni pripadii, které zahrnuje pod euthanasii, od
pripadii, které chape jako , asistovanou sebevrazdu“za ucasti lékare (physician- assisted
suicide). V druhé skupiné pripadii pacient provede/dokonci akt usmrceni viastnim jednanim,
toliko za pomoci zdravotnika. Autorka se stavi proti zamenovani obou situaci, ac si je védoma,
Ze hranice mezi nimi neprobihad zcela zretelné. Vickova zde zminuje kausy amerického lékare
Jacka Kevorkiana. Velmi precizné je zpracovano pojednani o pristupu k uvedenym otdazkdam
v riiznych evropskych statech a v Ceské republice. Autorka uvadi mnoho zajimavych detailii
napr. ze soucasné praxe v Belgii, kde byla euthanasie legalizovana bez vékového omezeni a
pripousti se i v pripade osob trpicich v diisledku dusevni choroby atp.

Jak uz bylo naznaceno, predstavuje hlavni zajem doktorandky otdazka nezahajeni ¢i ukonceni
Zivot zachranujici lécby. Zde si je dle autorky lékar rovnéz védom, zZe svym jedndanim miiZe
zpusobit smrt pacienta. Necini tak ale proto, Ze chce pacientovi smrt zpusobit, ale proto, Ze
respektuje jeho prani, anebo proto, zZe jakdkoliv lécha je jiz marnd. V téchto pripadech je tedy
smrt pacienta ,, nevyhnutelnym vedlejsim efektem lékarova jednani, které ve skutecnosti smeruje
k jinéemu cili“. Vtéchto souvislostech se autorka podrobné zabyva problematikou tzv.
informovaného souhlasu pacienta. Ocenit Ize zamysleni autorky nad formami pouceni pacienta,
kde pisemny informovany souhlas nemiize nikdy nahradit ustni komunikaci mezi lékarem a
pacientem. Autorka poukazuje také na tzv. domnénku udeéleni a neodvolani souhlasu, kterou
zavedl novy obcansky zdkonik v ustanoveni § 97 odst. 2. Podle tohoto ustanoveni, nevyzaduje-li
se pro souhlas se zasahem do télesné integrity pisemna forma, ma se za to, Ze souhlas byl
udelen. Pri nejistote, zda byl souhlas odvolan v jiné nez pisemné forme, se ma za to, Ze
k odvolani nedoslo . Autorka oznacuje toto ustanoveni za znacné problematické, nebot’ dle
jejtho nazoru klade pro pripady odmitnuti léecby na pacienta neprimerené ditkazni bremeno a
v dusledku tak omezuje jeho pravo na soudni ochranu. V podobnych souvislostech autorka
uvazuje také o nezpiisobilosti pacienta k udéleni souhlasu. Popisuje pripady, kdy pacientovi
jeho zdravotni stav viitbec neumoZzZiuje projevit svoji vuli (napr. je-li pacient v bezvédomi).
Vyklad autorky se zde opira v prvé radeé o ustanoveni zakona o zdravotnich sluzbdch, kde se
pocita s vyjadienim souhlasu blizkych osob pacienta. Velmi zajimavé jsou postiehy doktorandky
ohledné nezpiisobilosti k udéleni souhlasu z duvodu nedostatku véku. Autorka si vsimd
skutecnosti, Ze zdakon o zdravotnich sluzbdach je treba vykladat v souladu s pozadavky
vyslovenymi v § 95 obcanského zdkoniku. Zamyslené zdravotni sluzby Ize na zakladeé souhlasu
nezletilého poskytnout jen tehdy, jestlize je provedeni zamysleného ukonu primérené jeho
rozumové a volni vyspélosti odpovidajici veéku. Takovy zdakrok by meél predstavovat obvyklou
zalezitost, aniz by zanechaval trvalé nebo zavazné nasledky. Autorka jako priklad uvadi
samostatné absolvovani preventivni zubni prohlidky nezletilym ve véku 14 let. Poutavy je rovnez
wklad, ktery autorka podava ohledné poskytovani zdravotnich sluzeb a hospitalizace bez
souhlasu pacienta, kdy pacient neni s to vyslovit souhlas napr. v dusledku poziti navykové latky.
Autorka podrobné popisuje postup, k némuz dochazi dle zakona ¢. 292/2013 Sb., o zvlastnich
Fizenich soudnich (Fizeni ve vécech vysloveni pripustnosti prevzeti nebo drZeni ve zdravotnim
ustavu,).

Pokud jde o tzv. negativni revers (informovany nesouhlas), autorka mimo jiné dospiva
k zaveru, Ze na zpiisobilost pacienta k odmitnuti lécby jsou v praxi kladeny vyssi naroky nezli na
zpiisobilost poskytnout souhlas s lécbou. Autorka zde vychdzi z obecného predpokladu, zZe
rozumné uvazujici pacient bude jednat v zajmu zlepSeni svého zdravotniho stavu, a bude proto



s léecbou souhlasit, zatimco nesouhlas s lécbou je vniman jako rozhodnuti jdouci proti tomuto
obecnému ocekavani. Muze se stat, Ze pacient, ktery bude v konkrétnim pripadeé povazZovan za
zpusobilého k udéleni souhlasu s lécbou, nebude v tomtéz pripadé zpiisobily lécbu odmitnout.
Napr. pacient udeéli souhlas k zZivotne dilezitemu zdkroku, ale vzapéti viivem zhorseni svého
zdravotniho stavu upadne do stavu blouznéni a provedeni zdkroku navzdory pouceni odmitne.
Pokud jde o dodatecné odvolani souhlasu pacientem, autorka zkouma zejména dosah ust. § 34
odst. 4 zakona o zdravotnich sluzbach, podle néjz odvolani souhlasu neni ucinné, pokud jiz bylo
zapocato provddeni zdravotniho vykonu, jehoz preruseni miize zpiisobit vazné poSkozeni zdravi
nebo ohroZeni Zivota pacienta. Autorka toto ustanoveni bystie analyzuje a zkoumd jeho
zamysleny ucel. Poukazuje na to, Ze nékdejsi zakon o zdravi lidu wuvedenou podminku
neobsahoval, a platilo proto, Ze pacient mohl svij souhlas s lécbou odvolat kdykoli.
Doktorandka si klade otdzku, zda citované ustanoveni neznemoZiiuje pacientovi pozZadat o
ukoncenli jiz zapocaté pristrojové léchy. Spise se priklani k ndzoru, Ze se uvedené ustanoveni na
ukonceni tzv. pristrojové podpory Zivotnich funkci nevztahuje.

Velka pozornost je v predklddané prdaci vénovana fenoménu tzv. marné léchy (futile care).
Autorka ma na mysli pripady, kdy jiz pro pacienta neni nadéje na zachranu Zivota a zbytek jeho
Zivota je ztrpcovan ndarocnymi a zatézujicimi lécebnymi postupy. Autorka ovsem shledava, zZe
v otdazce marnosti léecby panuji neshody a ndazory na obsah tohoto pojmu se lisi. Je treba
rozlisovat mezi lécbou, ktera se jiz zjevné neosvédcila a lécbou, jejiz marnost je u daného
pacienta pouze predpokladana. Autorka se zabyva ukoncenim marné lécby a prechodem k tzv.
paliativni péci. Autorka zduraznuje opétovné své presvédceni, Ze nepokracovani v marné lécbe
nelze zaméiiovat s formami euthanasie. Své ndzory autorka opird mj. o stanoviska CLK.
V souvislosti s tzv. termindlni péci autorka zminuje i vyznamny problém oznacovany
eufemismem ,,rationing“. Autorka odmitda zameénovani marné a , ekonomicky neprimérené
narocné " léchy.

Velmi detailni je analyza fenoménu tzv. dfive vyslovenych ptani pacientl. Autorka se zde
mimo jiné priklani k navrhu na zaloZeni registru drive vyslovenych prani. Na druhé strané si je
védoma toho, Ze drive vyslovena prani nebude nikdy mozné zcela oprostit od rizika
neaktualnosti. Zminuje hlasy kritikii, podle nichz se zdravy pacient nikdy nedokadze zcela vzit do
sveho budouciho ,,nemocného ja* a proto si lékar nemiize byt jisty, jestli drive vyslovené prani
skutecne odpovida tomu, co by si pacient pro sebe aktualné pral. Autorka mimo jiné rozebira i
ndlez Ustavniho soudu PIl. US 1/12. Ddle je upozoriiovino na cetné paradoxy pokynii ,,do not
resuscitate . Autorka doporucuje drzet se zasady in dubio pro vita: v pochybnostech ma lékar
vzdy ucinit v§e pro zdchranu Zivota pacienta a resuscitaci zahdjit. Autorka se zde podnétnym
zpiisobem zamysli nad trestnosti neposkytnuti pomoci ve smyslu § 150 odst. 2 TZ (spachaného
osobou povinnou z povahy svého zaméstnani pomoc poskytnout).

Prinosem je zajisté i exkurz o nabozZenské spolecnosti Svédkii Jehovovych a jejich odmitani
krevni transfiize. Autorka poukazuje na to, Ze Svédkové Jehovovi casto lékare ujistuji, Ze
v pripadé respektovani jejich prani nemusi mit strach z pravniho postihu.Toto tvrzeni autorka
srozumitelné vyvraci. Podnét k dalSim vivaham dava autorce i porovnani judikatury ESLP v této
oblasti a Ustavniho soudu CR. Ten zastdvd ndzor, Ze pravo na nedotknutelnost osoby (fyzickou
integritu) neni absolutnim a lze do néj zasahnout na zakladé zakona a primérene ke
sledovanému legitimnimu zajmu, coz mize byt i ochrana jiného zakladniho prdava nebo jiného,
ustavnim poradkem chranéného statku (I. US 1565/2014).

Pokud jde o uvahy nad trestni odpovédnosti lékare, autorka cini Fadu detailnich postrehii i
prinosnych konstatovani zobecnujiciho rdzu. Zajimavy je poznatek autorky o relativné vysoké
mire , kriminalizace lékaiti“ v CR v porovnani se zapadnimi zemémi. Autorka tim md na mysli
skutecnost, Ze v zahranici prevlddaji soukromopravni spory pacientu ci poziistalych se
zdravotnickymi zaiizenimi o ndhradu Skody, zatimco v CR poskozend strana castéji voli cestu
trestniho ozndameni. Diivod autorka spatiuje ve skutecnosti, Ze v pripade soukromopravnich



zalob na nahradu Skody a ochranu osobnosti je treba vynalozZit nemalé prostredky na pravni
zastoupeni a dalsi naklady vizeni, véetné napr. narocnych znaleckych posudku. V trestnim rizeni
oproti tomu poskozeny nenese naklady vizeni ani v pripadeé, pokud se lékarova vina neprokaze
(nedopusti-li se ovsem trestného cinu krivého obvineni). Dalsi ditvod oznacuje Klara Vickova-
Darnkova jako psychologicky. Poskozenym totiz mnohdy zdlezi vice na potrestani vinika, nezli na
financni satisfakci. Autorka se spravné vyslovuje proti trendu kriminalizace lékaru s poukazem
na zasadu subsidiarity trestni represe a pojeti trestniho prava jakozto krajniho prostiedku
ochrany (ultima ratio). Prosazuje ndzor, Ze by prostredky trestniho prava mély byt v oblasti
zdravotnictvi uplatnovany spise zdrzenlive, vyhradné v pripadech zavaznych poruseni
povinnosti lékare ¢i samotného zdravotnického zarizeni. Jako diisledek nadmérné kriminalizace
lékarii autorka predpoklada prilisnou opatrnost a nerozhodnost, kdy se lékari budou c¢im dal
vice soustredit na to, jak se nevystavit nebezpeci trestniho stihani, spiSe nez na poskytovani
nejlepsi mozné lécby pacientiim. Lékar nesmi v zdajmu pacienta pracovat pod vlivem strachu a
musi mit potiebnou sebediiveru.

Autorka zduraznuje, Ze nepriznivy vysledek lécby sam o sobé nepredstavuje poruseni pravni
povinnosti lékare, nebot' i lékarsky zdkrok provedeny na nalezité odborné urovni mizZe skoncit
neuspéchem. Patrné je dobré porozumeéni problematice pricinné souvislosti v trestnim pravu.
Vychodiskem je autorce tzv. teorie podminky (conditio sine qua non), podle niz se za pricinu
povazuje kazdy jev, bez néjz by nasledek bud’ vitbec nenastal nebo by nenastal zpiisobem, jakym
nastal. Ndsledek zde nemusi byt nutné zpiisoben vyhradné jedndanim pachatele, ale mohou
k nému prispét i dalsi okolnosti (spolupiisobici priciny nasledku, jako napr. nepriznivy zdravotni
stav poskozeného pred tim, nez mu pachatel svym jednanim zpusobil tézkou ujmu na zdravi).
Autorka si spravné v§ima korekce teorie podminky prostiednictvim tzv. zasady umélé izolace
jevii, zasady gradace pricinné souvislosti atd. Nezapomind poznamenat, Ze v rdmci
trestnépravnich pripadii z oblasti zdravotnictvi se vztah priciny a ndsledku jevi obvykle spise
jako pravdeépodobny nez jako jisty, coz vytvdri pro tuto oblast specifické diitkazni probléemy,
vzhledem k zasadé materialni pravdy a presumpce neviny. Podobné obtize c¢ini i ditkaz zavinéni.
Voblasti zdravotnictvi je velmi obtizné rozlisit, které pochybeni lékare jeste predstavuje
pripustné riziko jeho prace a které naopak jiz lze povazovat za nedbalost. Autorka v ramci
vwkladu o zavinéni akcentuje zasadu ,,primum non nocere “ (predevsim neskodit).

Uvahy o okolnostech vylucujicich protipravnost lze rovnéz hodnotit jako zdarilé i origindlni.
Autorka upozornuje na nevhodné podrazeni lékarského zakroku pod svoleni poskozeného dle §
30 TZ. Tento svuj nazor autorka klade do souvislosti se svym predchozim vykladem o tom, Ze
zdravotni sluzby lze za urcitych okolnosti poskytovat i bez souhlasu pacienta. Autorka ma za to,
Ze by lékarsky zdkrok lege artis mél byt upraven samostatné, mimo rdamec svoleni poskozeného.
Sam pojem ,,lékarsky zdkrok* dava autorce podnét k zajimavym vivaham o tom, Ze ukonceni
nebo nezahdjeni lécby nelze stricto sensu za lékarsky zakrok povazovat.

Autorka pomérné podrobné rozebira i nynéjsi systematiku umysinych usmrceni, vcetné
privilegované skutkové podstaty zabiti. Vyjadiuje skepsi nad tim, zda lze ustanoveni § 141
pouzit pro pripady lékarii-profesionalii, kteri by ze soucitu usmrtili své nevylécitelné nemocné
pacienty. Také nad trestnym cinem ucasti na sebevrazde se doktorandka zamysli z pohledu
medicinského prava. Autorka se inspiruje pripady projednavanymi v SRN, kdy byl lékar
privolan k pacientce, jez se pokusila spachat sebevrazdu. V podobném duchu je nesen i zdarily
wklad o trestném cinu neposkytnuti pomoci. Autorka podrobné analyzuje ustanoveni § 150
odst. 2 TZ — zejména se zamysli nad obsahem pojmu ,, potiebnd pomoc . Opakovan je nazor o
udajné konzumaci trestni odpovédnosti lékare za neposkytnuti pomoci trestni odpovédnosti za
néektery z poruchovych trestnych ¢inu. Nad touto otazku by bylo vhodné se zamyslet blize.

Autorka neopomnéla zminit ani specidlni otazku trestni odpovédnosti pravnickych osob. Tu
se zamysli zejména nad dopady novely prislusného zdakona zroku 2016, kdy podle



novelizovaného znéni budou moci byt pravnické osoby od 1. 12. 2016 trestné odpovédné i za
trestny c¢in vrazdy dle § 140 TZ. Autorka predpoklada, Ze naddle bude hrozit postih i
zdravotnickym zarizenim, a to nejpravdépodobnéji s odiuvodnénim nedostatecného vizeni a

76

kontroly cinnosti lékaru. Vyslovuje obavy z dalsiho zvysent ,, kriminalizace zdravotnictvi .

Predlozena prace obsahuje cetné detailni exkurzy a kasuistiky, které jsou pro ctenare
nesporné atraktivni a zkoumanou problematiku vhodné ilustruji. Misty vsak timto
encyklopedickym pristupem autorka narusuje linii vykladu, v némz ctendr ztrdci smysl pro
hlavni body argumentace. Jednotlivé pripady z praxe v USA, SRN, Belgii atp. jsou pojaty jako
samostatné publicistické pribéhy. Nastésti autorka na zaver dosti srozumitelnée shrnuje, k jakym
poznatkiim dospéla, pripadné, jaké otazky si i naddle klade. Jako ustredni problém oznacuje
dosavadni dikci § 36 odst. 5 zakona zdravotnich sluzbach, podle néjz nelze akceptovat tzv. drive
vyslovené prani pacienta, pokud nabddad k takovym postupiim, jejichz vysledkem je aktivni
zpiisobeni smrti pacienta. Autorka povazuje toto ustanoveni za rozporné s clankem 5 Umluvy o
biomediciné, c¢imz opét akcentuje vyznam informovaného souhlasu a autonomie pacienta:
,,pravo nebyt lécen je silnéjsi nez povinnost lécit “.

3. Prace s literaturou/ formalni nalezZitosti:

Prace Klary Dankové je ctiva a stylisticky bezvadna. Text si udrzuje pritazlivost i pres znacny
rozsah a vseobecny rdz nékterych dilcich témat, zejména v prvni casti vykladu. Autorka vede
korektnim zpiisobem pozndamkovy aparat, v néemz je odkazovino na velkou Sifi nejriznéjsich
pramenti, z nich? valnd cast je v anglickéem jazyce. Cesky odborny diskurz je vycerpan takika
bezezbytku, zejména pokud jde o novéjsi prace. Aktudlni rdz vykladu je dan i charakterem casto
méné dostupnych odbornych materidlu, jez autorka s neobycejnou pili vyhledala. Prace je doplnéna
mnozstvim informativnich priloh — vzory formuldru tzv. negativniho reversu a drive vyslovenych
prani, prohldseni Svédkii Jehovovych atd.

4. Shrnuti:
Prace Klary Dankové predstavuje odborné vysoce hodnotné pojednani na téma ukonceni lécby
s nasledkem smrti pacienta. Jde o monografii, kterd plné vyhovuje viem pozadavkiim na rigorozni

prdci.. Doporucuji proto ustni obhajobu této vyborné prdce.

K ustni obhajobé navrhuji, aby autorka (kromé strucného predneseni hlavnich zaveri své prace)
vyjddrila sviij ndzor na nedavny poslanecky ndvrh zakona o diistojné smrti.

Pro pripad, zZe rigorozni praci uspésné obhdji a slozi rigorozni zkousku, navrhuji, aby byla Klara

Darikova promovana doktorkou prav (JUDr.).

V Praze dne 3. bfezna 2017

JUDr. Jaromir Horak, Ph.D.



