POUCENIE A SUHLAS PACIENTA
V SLOVENSKEJ REPUBLIKE

Peter Kovac

Pacient ako osoba, ktorej sa poskytuje
zdravotna starostlivost ma cely rad prav
a povinnosti. Tieto prava vyplyvaju jednak
z vnutro$tatnej Upravy, ale aj z medzindrod-
nych zmldv, ktorymi je Slovenska republika
viazana.

Zakladnym pravom pacienta je Ustavou
garantované pravo na zdravotnu starostli-
vost, vyplyvajlice z ¢l. 40 Ustavy Slovenskej
republiky. Tento ¢lanok je zaradeny do
piateho oddielu druhej hlavy Ustavy, medzi
hospodarske, socidlne a kultirne prava.
Préavo na ochranu zdravia sa priznava kaz-
dému. Len ob&anom Slovenskej republiky sa
prizndva na zaklade zdravotného poistenia
pravo na bezplatni zdravotnu starostlivost
a na zdravotnicke pomécky za podmienok,
ktoré ustanovi zakon. Aj ked ustavna uprava
zdravotnej starostlivosti je len ramcova a vSe-
obecnd, vykladom mozno odvodit, ze obsah
préva na zdravotnu starostlivost je omnoho
$irsi. Mimoriadne déleZitymi pravami, ktoré
je mozné z prava na zdravotnu starostlivost
odvodit, su prdvo na ndlezité poucenie
a pravo pacienta na poskytovanie suhlasu so
zdravotnou starostlivostou (1).

Obsah tychto dvoch vyznamnych prav
pacienta je ureny zakonom ¢. 277/1994 Z. z.
0 zdravotnej starostlivosti v zneni neskorSich
predpisov (dalej len ,zakon®). Uprava pouge-
nia a suhlasu pacienta s poskytovanim zdra-
votnej starostlivosti je obsiahnutd v § 13-15
zakona. Prax ukdzala, Ze Uprava v zdkone
je len rdmcova a mdze byt zdrojom mnohych
problémov. Dotaznikovy prieskum, ktory
sa uskutoénil v rokoch 1999 a 2000 ukazal
nedostatky prave v informovani pacienta
zdravotnickymi pracovnikmi. Podfa zéverov
prieskumu vedia pacienti o moZznosti vofby
lekdra a zdravotnickeho zariadenia, av$ak
nevedia o svojom prave na informécie.
Z odpovedi respondentov sa tiez ukazalo, ze
zdravotnicky pracovnici nedostato¢ne dbaju
na pravo pacienta byt informovany o svojom
ochoreni, jeho diagnostike a lie¢be (2). Tieto
skutoénosti vyustili do prijatia Charty prav
pacienta v Slovenskej republike (dalej len
,charta) vladou dna 11. aprila 2001. Usta-
novenia charty v podstate kopiruju uz platnu
legislativu, iné su spresnenim rdmcovej z&-
konnej upravy. Vyznam charty vdak spo¢iva
v tom, Ze sa stala podkladom pri spracuvani
celkom novej legislativnej Upravy zdravotnej
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starostlivosti, ktord by mala podfa predstav
ministerstva zdravotnictva nadobudnut déin-
nost od 1. jula 2004 (3).

Okrem vnutro$tatnej Upravy je pramefiom
prav pacienta v Slovenskej republike aj Do-
hovor o ochrane fudskych prav a déstojnosti
Cloveka v suvislosti s aplikaciou biolégie a me-
diciny — Dohovor o fudskych pravach a biome-
dicine (4). Dohovor nadobudol platnost pre
Slovensku republiku 1. decembra 1999. Tento
dohovor ma v stilade s &l. 7 Ustavy Slovenskej
republiky prednost pred zdkonmi Slovenskej
republiky. Dohovor obsahuje ustanovenia so
vztahom k pravu pacienta na nélezité pouce-
nie a na poskytovanie suhlasu so zdravotnou
starostlivostou (5).

Poucenie pacienta

Pacient, ktorému sa bude poskytovat
zdravotna starostlivost ma pravo dozvediet
sa, akym spdsobom bude zasahované do jeho
organizmu. Obozndmenie sa s medicinskou
strankou poskytovania zdravotnej starostlivos-
ti je prvym predpokladom, aby pacient vobec
mohol sthlasit s akymkofvek zakrokom. Upra-
vu poucenia pacienta obsahuje zékon o zdra-
votnej starostlivosti v § 15.

Zé&kladnou povinnostou lekdra podfa § 15
ods. 1 je vhodnym a preukdzatefnym spdso-
bom poucit pacienta, pripadne osoby blizke
pacientovi o povahe ochorenia a o potrebnych
zdravotnych vykonoch tak, aby mohli aktivne
spolupracovat pri  poskytovani zdravotnej
starostlivosti. Blizkou osobou je podfa § 116
Obcianskeho zakonnika pribuzny v priamom
rade, sdrodenec a manzel. Iné osoby v rodin-
nom alebo obdobnom pomere sa pokladaju za
osoby sebe navzajom blizke, ak by ujmu, ktord
utrpela jedna z nich, druha dévodne pocitovala
ako vlastnd ujmu.

Zakon nerie§i, ako treba konkrétne poucit
pacienta, stanovuje len vSeobecne, Ze obsah
poucenia uréuje lekar v kazdom pripade indi-
viduélne tak, aby bolo urobené ohfadupline,
eticky a aby u pacienta nenarusalo lie¢ebny
proces. Z uvedenej formulécie tieZ vyplyva,
Ze lekdr nemd vo vSeobecnosti povinnost
poskytnit pacientovi Uplné poucenie o jeho
zdravotnom stave, ale len také, aby pacient
mohol spolupracovat pri poskytovani zdra-
votnej starostlivosti. Poskytnutie Uplného
poucenia pacientovi je skor vynimkou ako
pravidlom.

/ www.zdravotnickepravo.cz

Zékon stanovuije Styri situdcie, v ktorych je
lekdr povinny poskytndt pacientovi Uplné pou-
Cenie. Lekar je zo zakona povinny poskytnut
Uplné poucenie v pripade, ak sa ma pacient
podrobif vykonu nelieCebnej povahy (napri-
klad estetické operdcie), alebo je postihnuty
pohlavnou chorobou, AIDS alebo inym pre-
nosnym ochorenim, ktoré si vyzaduje osobitné
opatrenia na zabranenie jeho Sirenia. Len na
vyslovnu ziadost pacienta poskytne lekar Upl-
né poucenie pacientovi, ktory sa ma podrobit
zavaznému lieGebnému vykonu (napriklad
transplantacia, kardiochirurgickd operacia)
alebo ak je jeho ochorenie podfa sté¢asnych
poznatkov lekérskej vedy nevyliecitelné.

Autonémia pacienta sa méze prejavit aj
v tom, ze mdze odmietnut nechat sa poucit
lekdrom. Ak si to pacient neZeld, lekar nie je
povinny poucenie poskytnit. Vyhlasenie pa-
cienta, Ze si nezeld byt pouceny, je potrebné
urobit v pisomnej alebo inak preukéazateinej
forme. Ak pacient odmietne Uplné poucenie,
lekdr je povinny poskytnut mu vhodné pouce-
nie. V takomto pripade sa vzdy obsah pouce-
nie zaznamena do zdravotnej dokumentacie.

Pokial nie je pacient pinolety, je pozba-
veny spdsobilosti na pravne ukony alebo ma
obmedzenu spdsobilost na pravne tkony, pou-
Cenie pacienta o povahe ochorenia a o potreb-
nych zdravotnych vykonoch ma byt podfa § 15
ods. 5 zakona ,vhodné". Pritom vSak suc¢asne
treba poucit aj zakonného zéstupcu pacienta.
Obsah poucenia zakonného zastupcu pacien-
ta ma mat taky rozsah, aby mohol rozhodnut
0 zdravotnej starostlivosti.

Povinnost poskytnut poucenie pacientovi
vak nie je obmedzend len na lekarov. Maju ju
aj zdravotnicki pracovnici a ini odborni pracov-
nici v zdravotnictve. Ti st povinni poskytnut pri
vydaji a predaji lie€iv, zdravotnickych pomdcok
a zdravotnickych potrieb Uplné poucenie o ich
uzivani, o sprdvnom zaobchadzani s nimi,
o vedrajSich Ucinkoch lieciv a o spravnej zivo-
tosprave pri uzivani vydaného lie€iva.

Osobitnym spdsobom je upravena pou-
¢ovacia povinnost lekara pri pohlavnych cho-
robach, AIDS a prenosnych ochoreniach kde
sa vyzaduju opatrenie podfa osobitnych pred-
pisov. V takychto pripadoch je lekéar povinny
pozvat kazdud osobu, o ktorej sa dozvie, Ze sa
mohlo ochorenie na fiu preniest, aby ju o tejto
skutoénosti informoval. Pri zisteni zavaznej
genetickej choroby alebo pri podozreni na jej
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prenos lekdr informuje o moznom ochoreni
pacienta a jeho pokrvnych pribuznych, o kto-
rych predpoklada, ze by geneticki chorobu
mohli dalej prenasat. Osoba, ktorej poskytol
lekar takdto informaciu, je povinnd zachovat
mi¢anlivost; o tejto povinnosti je lekar povinny
ju poucit.

Suhlas pacienta s poskytovanim
zdravotnej starostlivosti

Suhlas pacienta s poskytovanim zdravot-
nej starostlivosti je upraveny v § 13 zakona
o zdravotnej starostlivosti. Podla § 13 ods.
1 zakona sa vySetrovacie a lie¢ebné vykony
vykondvaju so suhlasom pacienta. Zakon
formu suhlasu neupravuje, preto je pripustna
akakolvek forma — pisomna, ustna i konklu-
dentnd (vyplyvajuca zo spdsobu konania
pacienta — napriklad spristupnenia Zily pre
odber krvi na laboratérne vySetrenie). Naj-
CastejSie vyuzivanou formou suhlasu pacienta
v praxi je ustny alebo konkludentny suhlas. Na
osobitne zavazné vySetrovacie alebo lieCebné
vykony alebo na vykony zévazne meniace
spdsob dalSieho Zivota si lekdr vyZiada suhlas
pacienta udeleny v pisomnej alebo inak preu-
kézatelnej forme (pozitivny reverz). V takychto
pripadoch sa z hfadiska pravnej istoty takmer
vyhradne pouziva pisomna forma suhlasu.
Osobitne zavazné lieCebné a vySetrovacie
Ukony su predovSetkym také, pri ktorych je
vefmi vysoké riziko poSkodenia alebo smrti
pacienta. Pozitivny reverz nechréni lekara
v pripade ak bol z&krok nespravne indikovany
(nebol oddvodneny zdravotnym stavom) alebo
bol nespravne vykonany. Ak pacient napriek
néleZitému vysvetleniu odmieta potrebnu zdra-
votnu starostlivost, lekér si od neho vyziada
vyjadrenie o jej odmietnuti v pisomnej alebo
inak preukdzatelnej forme (negativny reverz).
Pri negativnom reverze poskytuje najvaési stu-
pen pravnej istoty pisomné formu negativneho
reverzu. Ak pacient odmieta podpisat negativ-
ny reverz, je potrebné aby mal lekér svedka, Ze
pacienta nélezitym sposobom poucil, pacient
odmieta potrebnu zdravotnd  starostlivost
a odmieta podpisat negativny reverz. Nega-
tivny reverz v3ak nezbavuje lekéra povinnosti
poskytnut potrebnu zdravotnu starostlivost
v kazdom pripade. Ak pacient vo forme nega-
tivneho reverzu napriklad odmietne podfa né-
zoru lekara potrebnu operéciu, lekar je povinny
postupovat konzervativne. Naj¢astejSie sa po-
uziva negativny reverz pri odmietani operacie,
transfliznej lieCby a pri pred€éasnom preruseni
hospitalizacie ¢i ukonéeni lieCby na podnet
pacienta. Osobitnym problémom je re$pekto-
vanie negativneho reverzu v situdciach, v kto-
rych je bezprostredne ohrozeny zivot pacienta.
Aj ked pravo pacienta autonémne rozhodovat

prav pri poskytovani zdravotnej starostlivosti,
nie je to pravo absolutne. Limitom uplatnenia
pacientovej autonémie v pripade ohrozenia
Zivota bude povinnost ostatnych os6b, najma
v8ak zdravotnickeho persondlu poskytnuf
potrebni pomoc sankcionovand v § 207
Trestného zdkona (neposkytnutie pomoci).
Negativny reverz pri stave ohrozenia Zivota
pacienta by bolo mozné teoreticky akceptovat
len v pripade, ak je pacient pri vedomi a je
schopny posudit nasledky svojho rozhodnutia.
Schopnost pacienta postdit dosah svojho roz-
hodnutia v stave bezprostredného ohrozenia
jeho Zivota vSak vzdy moze byt predmetom
sporov. Podla nézoru autora pre pravnu istotu
lekdra v takejto extrémnej situdcii negativny
reverz nie je potrebné reSpektovat.

Indtitdt living will*, testamentu pacienta“
¢i ,prehlasenia pre buduci pripad*, ktory umoz-
nuje v niektorych krajindch vopred odmietnuf
urité lieGebné vykony alebo resuscitaciu
slovensky pravny poriadok zatial nepozna. Na
akékolvek (teda aj pisomné, datované, s ove-
renym podpisom) vyhlasenie tohto druhu nie je
mozné prihliadnut, nakolko by sa lekar mohol
vystavit nebezpe€enstvu trestného stihania
pre trestny &in neposkytnutia pomoci podla
§ 207 Trestného zakona. Pacient ma podfa
platnej legislativy moznost odmietnut zakrok
v pripade, ak bol nalezite pouceny o jeho
zdravotnom stave a zakroku (8).

O zdravotnej starostlivosti poskytovane;
maloletym pacientom, pacientovi s obmed-
zenou sposobilostou na pravne Ukony alebo
pozbaveného sposobilosti na pravne Ukony
rozhoduje udefovanim suhlasu zakonny
zastupca, opatrovnik alebo osoba, ktora ma
maloletého v pestinskej starostlivosti. Zakon
v § 13 ods. 4 v druhej vete prizndva autonémiu
maloletym pacientom starSim ako 16 rokov
a pacientom s obmedzenou spdsobilostou na
pravne dkony v pripade, ze podfa postdenia
lekdra su natofko rozumovo a volfovo vyspeli,
aby vySetrovaci alebo lieCebny vykon posudili
a rozhodli o jeho vykonani. Na osobitne zavaz-
né vySetrovacie alebo lie¢ebné vykony alebo
na vykony zavazne meniace sposob dalsieho
Zivota u maloletého pacienta, pacienta s ob-
medzenou sposobilostou na pravne Ukony
alebo pacienta pozbaveného spésobilosti na
pravne Ukony udefuje suhlas jeho zakonny
zastupca po odportéani konzilia zloZzeného
z najmenej troch odbornikov vopred uréenych
veducim zdravotnickeho zariadenia. Ak je ma-
lolety pacient starsi ako 16 rokov alebo pacient
s obmedzenou spdsobilostou na pravne tkony
natofko rozumovo a volovo vyspely, aby vySet-
rovaci alebo liecebny vykon posudil a rozhodol
0 jeho vykonani, vyzaduje sa aj jeho suhlas.
Ak odborné konzilium odporucalo vykonat
osobitne zavazny vySetrovaci alebo lieGebny

www.zdravotnickepravo.cz / ZDRAVOTNICKE PRAVO V PRAXI

vykon alebo vykon zévazne meniaci sposob
dalsieho Zivota a zékonny zastupca nesuhla-
si s takymto zékrokom, rozhodne na navrh
zdravotnickeho zariadenia sud. Pre pripad,
Ze ide o nevyhnutny a zaroved neodkladny
vykon a suhlas pacienta alebo jeho zakonné-
ho zastupcu alebo sidu nemozno dosiahnut,
alebo nemozno ziskat ani suhlas odborného
konzilia, mozno podfa § 13 ods. 6 zakona tento
vykon urobit aj bez suhlasu. Toto ustanovenie
zakona sa uplatni napriklad v pripade, Ze pre
zachranu Zivota dietata je nevyhnutne potreb-
na transflizia krvi, ale rodiia na takyto postup
odmietaju udelit sthlas napriklad z nabozen-
skych dovodov. Lekar je v takomto pripade
opravneny a povinny transfiziu podat.

Zdravotna starostlivost bez
suhlasu pacienta

Z pravidla, Ze zdravotnu starostlivost moz-
no poskytovat pacientovi len s jeho sthlasom
existuje niekofko vynimiek, ktoré zohladiuju
predovSetkym zaujem spolo¢nosti na ochra-
ne pred Sirenim nékazlivych ochoreni a na
ochrane Zivota jednotlivca. Z&kon o zdravotnej
starostlivosti tieto vynimky taxativne uvadza
v§ 14,

Prva vynimku predstavuje poskytovanie
zdravotnej starostlivosti s anticipovanym su-
hlasom pacienta. Podla § 14 ods. 1 zékona
vetky vySetrovacie a lie¢ebné vykony vra-
tane Ustavnej zdravotnej starostlivosti mozno
vykonat aj vtedy, ak od pacienta vzhfadom na
jeho zdravotny stav alebo od jeho zakonného
zastupcu nemozno vyziadat suhlas, ale je ho
mozné predpokladat.

Najvacsim zésahom do autonémie
pacienta pri rozhodovani o zdravotnej sta-
rostlivosti a suc¢asne zdsahom do Ustavou
garantovanej osobnej slobody a slobody
pohybu je nitend hospitalizacia. Do Ustavnej
starostlivosti mozno prevziat pacienta bez je-
ho suhlasu len v troch taxativne stanovenych
pripadoch:

o akide o choroby, pri ktorych mozno ulozit
povinné lieenie

e ak pacient v dosledku duSevnej choroby
alebo s priznakmi dusevnej poruchy alebo
dusevnej choroby ohrozuje seba alebo
svoje okolie alebo ak hrozi vazne zhorSe-
nie jeho zdravotného stavu

e ak ide o stavy, pri ktorych sd ohrozené

Zivotne dolezité funkcie a su nutné Zivot

zachrafiujlice vykony a nepreruSované

sledovanie Zivotne délezitych funkcii (6).

Pred neopravnenym zésahom do prav
pacienta vo forme obmedzenia jeho garan-
tovanych slobdd chréani zékon osobitnym
predpisanym postupom pre pripad nitenej
hospitalizacie. Kazdé prevzatie pacienta do

2/ 2004



Ustavnej zdravotnej starostlivosti bez jeho
suhlasu je zdravotnicke zariadenie povinné
oznamit do 24 hodin miestne prislusnému
sudu. Tymto stidom je sud, v ktorého obvode
sa zdravotnicke zariadenie nachadza. Sud
rozhodne o zakonnosti ddvodov prevzatia
pacienta do Ustavnej starostlivosti. Do roz-
hodnutia sidu mozno vykondvat iba také
vySetrenia a oSetrenia, ktoré su nevyhnutné
na zachranu Zivota a zdravia pacienta alebo
na zabezpecenie jeho okolia. Sud rozhoduje
podla ustanoveni § 191a-191g Obcianskeho
sudneho poriadku. Najprv sud rozhoduje do
5 dni o pripustnosti prevzatia do Ustavnej
starostlivosti. Ak sud rozhodne, Ze pre hospi-
talizaciu bez suhlasu pacienta nie st dovody,
pacient musi byt prepusteny. Ak ale sud
rozhodne, Ze prevzatie do Ustavnej starost-
livosti bolo zo zakonnych dévodov, rozhoduje
nasledne do 3 mesiacov od takéhoto vyroku
rozsudkom o pripustnosti drzania v ustavnej
starostlivosti. Uginnost rozsudku zanika po
dobe v flom uvedenej alebo po uplynuti 1
roka od jeho vydania. Ak je to potrebné, po
1 roku sa vykond nové Setrenie a sud znovu
rozhodne o pripustnosti drzania v ustavnej
starostlivosti. Ak pominu ddvody na prevzatie
pacienta do Ustavnej starostlivosti bez jeho
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suhlasu, zdravotnicke zariadenie je povin-
né pacienta prepustit alebo ziskat suhlas
pacienta alebo jeho zékonného zéstupcu
v pisomnej forme alebo vo forme pisomného
zdznamu vyhlasenia pacienta alebo jeho
zakonného zéstupcu urobeného Ustne na
pokraovanie v poskytovani zdravotnej sta-
rostlivosti (7).

Zaver

Poucenie pacienta ndlezitym spdsobom
o charaktere jeho ochorenie a 0 zamysfanych
zdravotnickych vykonoch je zékladnym pred-
pokladom Uspe$ného terapautického vztahu.
Bez poucenia o zdravotnom vykone a jeho
charaktere nie je myslitené, aby pacient mo-
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