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PRAVNI ASPEKTY
U PACIENTU S EPILEPSII

1.INFORMOVANY SOUHLAS A LEGE ARTIS

a) Informovany souhlas

Zdravotni sluzby lze pacientovi poskytnout pouze s jeho svobodnym
a informovanym souhlasem, nestanovi-li zdkon jinak.

Poskytovatel je povinen zajistit, aby byl pacient srozumitelnym zptisobem
informovan o zdravotnim stavu a o navrzeném individudlnim lé¢ebném
postupu a vSech jeho zménach.

Informace o zdravotnim stavu je pacientovi sdélena pfi prijeti do péce a ddle
vZdy, je-li to s ohledem na poskytované zdravotni sluZby nebo zdravotni stav
pacienta ucelné.

PfiCina a ptivod nemoci (stadium, pfedpokladany vyvoj)

Ucel, povaha, predpokladany piinos, mozné diisledky a rizika

Jiné moznosti poskytnuti zdravotnich sluzeb (vhodnost, piinos, rizika)

Dals{ potfebna 1écba

Omezeni a doporuceni ve zptisobu Zivota s ohledem na zdravotni stav
b) Lege artis

Poskytovatel je povinen poskytovat zdravotni sluzby na naleZité odborné
urovni. Nélezitou odbornou drovni se rozumi poskytovani zdravotnich sluzeb
podle pravidel védy a uzndvanych medicinskych postupti, pfi respektovani
individuality pacienta, s ohledem na konkrétni podminky a objektivni
mozZnosti.

;;;;;

odbornika a za odbornost vykonu — na vSech trovnich poskytovan{
zdravotni péce, nikoli za dosazeni vysledku.
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Z hlediska epilepsie je vhodna kaZdorocni revize:

2. TYP ZACHVATU A JEJICH FREKVENCE

3. ETIOLOGIE EPILEPSIE

4. EEG (rekapitulace interiktalnich, event. iktdlnich zdznami, zvdZen{ piinosu
a pripadné provedeni kontrolniho vySetieni)

5. MR/CT MOZKU (rekapitulace neurozobrazeni, pfitomnost epileptogenn{
strukturdlni 1éze, zvaZeni pfinosu a piipadné provedeni kontrolniho vyset-
feni, event. v protokolu pro epilepsie)

6. NEZADOUCI VEDLEJSI UCINKY ANTIEPILEPTIK

7. NENI PACIENT KANDIDATEM EPILEPTOCHIRURGIE?

8. DISKUZE A POUCENI O BEZPECNOSTNICH OPATRENICH

9. U ZEN VE FERTILNIM VEKU DISKUZE O PLANOVANE
KONCEPCI

10. MULTIDISCIPLINARNI PRISTUP (komunikace s ofetfujicim
Iékafem, odbornymi 1ékafi a psychology, péce o komorbidity, spoluprice
s posudkovymi lékafi, socidlnim pracovnikem a ergoterapeutem pii feSeni
zaméstnani, invalidniho diichodu)
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VZAJEMNE INFORMACE
LEKAR, PACIENT A JEHO BLiZCi

1. POSOUDIT AKTUALNI ZPUSOBILOSTI PACIENTA
K PRAVNIMU JEDNANI
na zékladé klinického vysSetieni (prvniho, ale i v pribéhu péce pfi zméné
zdravotniho stavu; objektivizace pomoci psychologického vySetfeni), tzn.,
zda je pacient schopen posoudit nasledky svého jednani, resp. nabyvat pro
sebe vlastnim jedndnim prava a zavazovat se k povinnostem.

2. VYZADAT SI SOUHLAS
s poskytovanim informaci u zpisobilych a komunikujicich pacientl v péci.

3. VYPLNIT ZAZNAM O SOUHLASU S POSKYTOVANIM
INFORMACI,
ktery je soucdsti zdravotnické dokumentace (nastavit pravidla
komunikace), véetn€ zptisobu poskytovani informaci (napf. telefonicky,
e-mailem).

4. URCIT OSOBY, KTERYM NEMOHOU BYT INFORMACE
SDELOVANY

(vysloveni zdkazu poskytovani informaci urcitym osobam).

5. POSKYTOVAT INFORMACE O ZDRAVOTNIM STAVU PACIENTA
V RAMCI NAVAZUJICI PECE, A TO I BEZ SOUHLASU

pacienta (registrujici 1ékat, odborni 1ékari podilejici se na péci).

6. POSKYTOVAT INFORMACE BEZ SOUHLASU PACIENTA
(prolomeni povinné mlcenlivosti) v pfipadé plnéni oznamovaci povinnosti
poskytovatele zdravotnich sluzeb (napf. ve vztahu k orgdntim ¢innym
v trestnim fizeni, orgdnim socidlné pravni ochrany ditéte, obcim
s roz$ifenou pasobnosti).

Epileptologie a pravo — VZAJEMNE INFORMACE — LEKAR, PACIENT A JEHO BLIZCI ~ www.epistop.cz
4




7.

10.

POSKYTOVAT INFORMACE O A;{TUALNiM ZDRAVOTNiM
STAVU PACIENTA, KTERY NEMUZE S OHLEDEM NA SVUJ
ZDRAVOTNI STAV PROJEVIT SVOJI VULLI,

jeho osobdm blizkym,vcéetné umoznéni nahlédnout do zdravotnické
dokumentace v rozsahu sdé€lovanych informaci.

UMOZNIT NAHLEDNOUT DO ZDRAVOTNICKE
DOKUMENTACE BEZ SOUHLASU PACIENTA

osobdm taxativné stanovenym (Uplnym vyctem) zdkonem o zdravotnich
sluzbach (napf. zdravotnicti pracovnici pro ucely socidlniho zabezpecent,
revizni 1ékafi zdravotnich pojisfoven, soudni znalci).

UMOZNIT NAHLEDNOUT DO ZDRAVOTNICKE
DOKUMENTACE

osobdam urfenym pacientem, zakonnym zdstupcim pacienta ¢i osobam
blizkym v pfipadé umrti pacienta (pokud jim za svého Zivota pristup
k ddajiim o zdravotnim stavu nezakazal).

OCHRANA SOUKROMI

(povinnost zachovat mléenlivost) a pravo na informace (povinnost zajistit,
aby byl pacient v dostate¢ném rozsahu informovan o zdravotnim stavu)
vyZzaduji individudlni posouzeni.
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EPILEPTOLOGIE
A PALIATIVNI PECE

1. PALIATIVNI PECE U DOSPELYCH

a. Rozhodovaci proces lékafe musi byt zaloZeny na citlivé a korektn{
analyze dostupnych ddaji. Zasadné dilezité je kvalifikované,
objektivné dolozitelné zhodnoceni zdvaznosti zdravotniho stavu
pacienta a jeho predikovatelného vyvoje, zdivodnéné jak
aktudlnimi individudlnimi klinickymi a laboratornimi daty, tak
prognostickymi tidaji z odborné literatury.

Toto omezeni ma nasledujici kategorie:

i. Neredukovana standardni péce, pfi niZ se nepfistoupi k resuscitaci
ii. NerozSifovani 1écby*
iii. Redukce 1é¢by *

b. Doporuéeni predstavenstva CLK ¢&. 1/2010, k postupu pii rozhodovan{
0 zméné 1é¢by intenzivni na 1é¢bu paliativni u pacientl v termindlnim
stavu, ktef{ nejsou schopni vyjadfit svou vili (marnd a netcelna 1é¢ba,
nezahajovani 1é¢by, nepokrac¢ovani 1éCby).

2. INSTITUT DRIVE VYSLOVENEHO PRANI

a. Pisemnd ufedné ovéfend vile pacienta po pfedchozim pouceni
Iékafem (prakticky, event. odborny 1ékat; ¢asové neomezené) nebo

b. Vile pacienta projevend po pfijeti do péce za pfitomnosti svédka
a zaznamenana do zdravotnické dokumentace.

3. INFORMOVANY SOUHLAS

a. Pacient ev. zdkonny zastupce ma pravo byt plné€ informovan o zdravotnim

stavu véetné predpokladaného vyvoje jeho onemocnéni.
b. Nezletilé dité ma pravo byt informovano o svém zdravotnim stavu
s ohledem na jeho rozumovou a volni vyspélost (otdzka odborného

posouzeni l€kafe; nazor ditéte star$iho 14 let na (ne)poskytnuti péce musi
byt pii lécbé zohlednén.
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4. PRAVO NEBYT INFORMOVAN A TERAPEUTICKE
PRIVILEGIUM

a. Pacientma pravo vzdat se podani informace o zdravotnim stavu, popiipadé
miZe urcit, které osobé ma byt informace podéana.

b. Informace o nepfiznivé diagn6ze nebo prognéze zdravotniho stavu pacienta
muze byt v nezbytné nutném rozsahu a po dobu nezbytné nutnou zadrZena,
Ize-1i divodné predpoklddat, Ze by jeji podani mohlo pacientovi zptisobit
zavaznou djmu na zdravi.

5. ODMITNUTI POSKYTNUTI ZDRAVOTNICH SLUZEB
(REVERZ)

a. Pisemné prohldSeni pacienta o odmitnuti navrhované péce po opakovaném
pouceni 1ékafem o mozZnych negativnich dopadech jeho rozhodnuti.

b. Zaznam lékafe za pfitomnosti svédka pro situace, ze pacient
odmitne podepsat revers ¢i mu zdravotni stav nedovoluje vyslovit
nesouhlas pozadovanym zpisobem.

6. PALIATIVNI PECE U NEZLETILYCH PACIENTU

a. Rozhodovaci proces musi byt zaloZeny vyhradné na odborném
medicinském posouzeni zdravotniho stavu ditéte pii respektovani
zdkladnich etickych principd mediciny a lidské distojnosti; Zddouci je
zapojeni rodiny do rozhodovaciho procesu z hlediska etickych principt,
nikoli pravnich.

b. Rodice nemohou za svoje dité projevit pravné platné diive vyslovené prani
o omezeni ¢i ukonceni péce.

7. PALIATIVNI PECE

a. Paliativni péce je definovdna v zdkoné o zdravotnich sluzbach § 5 odst.
1 pism. h) zak. ¢. 372/2011 Sb. jako péce, jejimz ticelem je zmirnéni utrpeni
a zachovani kvality Zivota pacienta, ktery trpi nevylé¢itelnou nemoci
a v Doporueni predstavenstva CLK ¢.1/2010 jako péce, jejim# cilem

je zabranéni bolesti, stradan{ ¢i dyskomfortu nevylécitelné nemocného
nebo umirajictho pacienta.

b. Paliativni 1é¢ba v ramci priméfené péce slouzi k tlumeni bolesti,
zmirnéni uzkosti, deprese, nespavosti. V umélé plicni ventilaci se
pokracuje podle stavu védomi pacienta. Imperativem je zajisténi kvalitn{
neredukované oSetfovatelské péce.*
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8. LEGE ARTIS INDIVIDUALNI LECEBNY POSTUP

a. Pé¢e musi byt poskytovana podle pravidel védy a uznavanych
medicinskych postupt, pfi respektovani individuality pacienta
a s ohledem na konkrétni podminky a objektivni moznosti, tzn. na
nalezité odborné trovni (lege artis) § 5 odst. 4 zdkona ¢. 372/2011 Sb.

b. Lidsky Zivot je nejvy$si hodnotou. Pacienti maji pravo na sebeurceni
a také na uchovani jejich lidské dastojnosti. Cilem zdravotni péce je
zachovat Zivot, ale neprodluzovat umirani.

9. PRAVNI ODPOVEDNOST LEKARE A POSKYTOVATELE
ZDRAVOTNICH SLUZEB

a. Trestni odpovédnost 1ékaie pfi usmrceni pacienta ze soucitu, a to na
jeho vlastni Zadost (tzv. eutandzie). Pravni systém Ceské republiky
pojem eutanazie neznd. Uvedené jedndni by bylo hodnoceno jako trestny
¢in vrazdy event. zabiti a je nepripustné. Nepiipustnd a trestnd je také

pomoc k sebevrazdé (tzv. asistovand sebevrazda).

b. Soukromoprdvni odpovédnost poskytovatele zdravotnich sluzeb za
neoprdvnény zdsah do ochrany osobnosti pacienta v ptipadé
nerespektovani jeho vile vyjadiené formou ,,Dfive vysloveného pfani*
nebo formou tzv. reverzu.

10. ETIKA PECE A JUDIKATURA

a. Pravo pacienta (dospélého a zpusobilého k pravnimu jedndni) nebyt
1é¢en je siln&jsi nezli povinnost 1&¢it (nalez US ze dne 31. 5. 2001,
sp. zn. IV. US 639/2000).

b. Ochrana zdravi a Zivota ditéte je zcela relevantnim a vice nez
dostate¢nym didvodem pro zasah do rodicovskych prav, kdy jde
o hodnotu, jejiZ ochrana je v systému zdkladnich prav a svobod
jednoznaéné prioritni. Nelze pfipustit, aby rodice pfijimali opatieni
$kodlivd pro zdravi nebo rozvoj ditéte (ndlez US ze dne 20. 8. 2004,
sp. zn. I1L. US 459/03).

* Tomek A. Neurointenzivni péce, 2. prepracované a rozsitené vyddni. Mladd fronta,
a.s. 2014
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ETIKA V EPILEPTOLOGII

1. ETICKE ZASADY V MEDICINE
(M. Munzarova, Zdravotnicka etika od A do Z, Praha Grada 2005)

a. Clovék ma svou inherentni ddistojnost proto, Ze je Clovékem. NemiiZe ji
ztratit diky nemoci.

b. Lidska bytost je vZdy cilem, a nikoli prostfedkem k cili jinému.

c. Zajmy a blaho lidské bytosti jsou nadfazeny zdjmim spolecnosti
a védy.

d. Clovéka je nutno vzdy respektovat v jeho celistvosti, ve viech vzdjemné
provazanych dimenzich.

2. ETICKY KODEX CESKE LEKARSKE KOMORY

(stavovsky piedpis ¢. 10 CLK)

a. Stavovskou povinnosti 1ékafe je péce o zdravi jednotlivce i celé
spolecnosti v souladu se zdsadami lidskosti, v duchu tcty ke kazdému
lidskému Zivotu od jeho pocatku az do jeho konce a se vSemi ohledy
na dustojnost lidského jedince.

b. Ukolem lékaie je chrénit zdravi a Zivot, mirnit utrpeni, a to bez ohledu
na ndrodnost, rasu, barvu pleti, ndbozenské vyznani, politickou
prislusnost, socidlni postaveni, sexudlni orientaci, v€k, rozumovou
droven a povést pacienta ¢i osobni pocity 1ékare.

c. Lékar ma znat zdkony a zdvazné predpisy platné pro vykon povolani
a tyto dodrZovat. S védomim osobniho rizika se nemusf citit byt jimi
vazan, pokud svym osahem nebo ve svych dusledcich narusSuji
Iékatskou etiku ¢i ohrozuji zakladnf{ lidska préava.

d. Lékar je povinen byt za vSech okolnosti ve svych profesiondlnich
rozhodnutich nezavisly a odpovédny.
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3. ETIKA A PRAVO

a. Povinnost smluvnich stran chranit distojnost a svébytnost vSech
lidskych bytosti a kazdému bez rozdilu zarucit tctu k integrité jeho
bytosti (Umluva o lidskych pravech a biomedicing, &lanek 1, &. 96/2001
Sb. m. s.).

b. Pravo pacienta na tdctu, distojné zachdzeni a na ohleduplnost pii
poskytovani zdravotnich sluzeb (§ 28 odst. 3 pism. a zdkona ¢. 372/2011
Sb., o zdravotnich sluzbach).

c. Ochrana osobnosti ¢lovéka vcetné vSech jeho pfirozenych prav.
Ochrany pozivaji zejména Zivot a distojnost cloveéka (§ 81 odst. 1 a2
zdkona ¢. 89/2012 Sb., obCansky zakonik).

d. Kazdy clen lékatrské komory md povinnost vykondvat své povolani
dborné, v souladu s jeho etikou a zpisobem stanovenymi zdkony
(§ 1 odst. 2 pism. a zdkona ¢. 220/1991 Sb., o Ceské 1ékatské komofre,
Ceské stomatologické komoie a Ceské 1ékdrnické komore).

4. ETICKE ASPEKTY A ROZHODOVANI LEKARE PRI PECI
O PACIENTY

a. Moderni medicina ddvad svobodné vuli pacienta (dospé€lého
a kompetentniho) pfednost pfed zachovanim jeho zdravi. Lékarsky
zakrok provedeny bez informovaného souhlasu pacienta (zdkonného
zastupce), je az na vyjimky protipravni (§§ 28 a 34 zdkona ¢. 372/2011
Sb.).

5. ETICKE ASPEKTY A POSKYTOVANI NEODKLADNE PECE

a. Pacientovi 1ze bez jeho souhlasu poskytnout neodkladnou péci, a to
v piipadé, kdy zdravotni stav neumoziiuje pacientovi tento souhlas
vyslovit nebo v pfipadé 1écby vazné dusevni poruchy, pokud by
v dutsledku jejtho neléceni doslo se v§i pravdépodobnosti k vaznému
poskozeni zdravi (§ 38 odst. 3 zakona ¢. 372/2011 Sb.).

b. Dfive vyslovené prani a jeho prostiednictvim projevend vile ma
prednost pfed Zivot zachraiiujicimi vykony (viz Epileptologie
a paliativni péce, bod 2; § 36 zdkona ¢. 372/2011 Sb.).

c¢. Pfiodvraceni bezprostiedniho ohroZeni Zivota, zdravi nebo bezpecnosti
pacienta nebo jinych osob, Ize pouZit k omezeni volného pohybu
pacienta i omezovaci prostiedky (§ 39 zdkona ¢. 372/2011 Sb.).
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6. ETIKA, PRAVO A KLINICKE POSTUPY

a. Poskytovani péce na nalezité odborné urovni —lege artis (viz Epileptologie
a paliativni péce, bod 8).

b. Doporu&ené postupy tvofeny zejména odbornymi spolecnostmi, Ceskou
lékatfskou komorou, piip. Ministerstvem zdravotnictvi, by mély
vychazet z aktudlnich dostupnych védeckych poznatki pti respektovani
zakladnich etickych principd v medicing.

c. Lékar se v zajmu pacienta muze odchylit od doporucenych postupt, je-li
jeho postup opfen o védecké poznatky a zaznamena svij postup ve
zdravotnické dokumentaci pacienta.

7. ETIKA, PRAVO A POUZIVANI LECIVYCH PRIPRAVKU
a. Pouze registrované humanni 1é¢ivé pripravky

i. Dle souhrnu udajt o ptipravku (SPC), neni-li stanoveno zékonem
o lécivech jinak (§ 8 zak. ¢. 378/2007 Sb.).

ii. Zpasobem, ktery neni v souladu se souhrnem tdaji o pfipravku (tzv.
off-label), je-li takovy zptisob odiivodnén dostatecné poznatky védy
a zdroven nenf distribuovan nebo neni v obéhu 1é¢ivy pripravek
potfebnych terapeutickych vlastnosti. Pacient musi byt o této
skute¢nosti informovan.

b. Pripravené v 1ékarné, pifipadné na dalSich pracovistich v souladu se
zdkonem o lécCivech.

c. Neregistrované za specifickych, zdkonem danych situaci (§ 8 zdkona
¢. 378/2007Sb.)
i. Specificky 1é¢ebny program nebo se jednd o ohroZeni vefejného
zdravi (zdkon ¢. 258/2000 Sb., §2, odst. 2)
ii. Neni obdobny v CR registrovan nebo distribuovan. Jedind mo7nd
terapeutickd volba. UZiti dostate¢né odivodnéno védeckymi
poznatky. Pacient a SUKL jsou informovani.

8. ETIKA, PRAVO A ODMITNUTI PECE POSKYTOVATELEM
ZDRAVOTNICH SLUZEB

a. Poskytovatel, kterého si pacient zvolil, miize odmitnout pfijeti pacienta
do péce, pokud by pfijetim pacienta bylo prekroceno tinosné pracovni
zatizeni (kapacita) nebo jeho pfijeti brani provozni divody, persondlni
zabezpeceni nebo vécné a technické vybaveni zdravotnického zatizent,
pripadné se nejednd o pojiSténce smluvni zdravotni pojisStovny.
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b. Neodkladnd péce musi byt poskytnuta vzdy, v tomto piipadé nelze
odmitnout pfijeti pacienta dle bodu a).

c. Lékat nemd pravo odmitnout péci o nemocného, je-li presvédcen, Ze
se nevytvoril potiebny vztah divéry mezi nim a pacientem (a to i pies
skute¢nost, Ze toto pravo lékate je uvedeno v Etickém kodexu CLK,
ktery ale neni obecné zdvaznou pravni normou).

9. VYHRADA SVEDOMI

a. Zdravotnicky pracovnik mize odmitnout poskytnuti zdravotnich sluzeb
pacientovi v piipadé, Ze by jejich poskytnuti odporovalo jeho svédomi
nebo nabozenskému vyznani (§ 50 odst. 2 zdkona ¢. 372/2011 Sb.).

10. ZAVER

Pravo je vyznamny reguldtor, ale nemuze citlivé vztahy mezi pacientem
a lékafem upravit do vSech detailt. Dtvéru nelze zalozit pravem. Pravni
normy mohou prostor pro divéru pouze posilovat nebo redukovat. Nalezen{
rovnovahy mezi formalizovanymi postupy regulovanymi pravem
a tradi¢nimi hodnotami zdravotnické etiky, jako je pravé ona dtivéra, lidska
dastojnost ¢i respekt ¢lovéka k ¢lovéku, jsou pro dalsi vyvoj vztahu mezi
Iékafem a pacientem rozhodujici.

Epileptologie a pravo — ETIKA V EPILEPTOLOGII Www.epistop.cz
12




MV (CONSULT
G

glenmark

A new way for a new world

A

AKADEMIE
MEDICINSKEHO
PRAVA






