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Anotacia
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a obsahu, ako aj hraniciach jeho aplikacie na pozadi doktriny, medicinskej praxe, rozhodnuti ESLP, ako
aj vnutrostatnych sudov.
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Forma informovaného suhlasu

,Problematika informovaného suhlasu je opakovanou a cdastou témou nielen slovenského
medicinskeho prava. Ako zakladny pravny institit pravnych vztahov pri poskytovani zdravotnej
starostlivosti vymedzuje zakladné principy informacného toku, prostrednictvom ktorého osetrujici
zdravotnicky pracovnik informuje oprdvnené osoby o povahe zdravotnej starostlivosti./2 Legdalnu
definiciu informovaného suhlasu nachadzame vymedzenu v § 6 ods. 4 zdkona ¢. 576/2004 Z. z.
o zdravotnej starostlivosti v platnom zneni, (dalej len ,,zdkon o zdravotnej starostlivosti“): , Informovany
suhlas je preukdzatelny suhlas s poskytnutim zdravotnej starostlivosti, ktorému predchadzalo poucenie
podla tohto zakona. Informovany suhlas je aj taky preukdzatelny suhlas s poskytnutim zdravotnej
starostlivosti, ktorému predchddzalo odmietnutie poucenia, ak v tomto zakone nie je ustanovené
inak.“Bl

Aj napriek relativne rozsiahlemu vymedzeniu pojmu informovaného suhlasu v zakone o zdravotnej
starostlivosti, netreba zabudat na formulaciu v ¢l. 5 Dohovoru o biomedicine: ,,Zasah v oblasti zdravia
sa moze vykonat iba vtedy, ak osoba, ktorej sa tyka, bola informovana a so zdsahom vyjadrila suhlas.
Pred zakrokom musi byt osoba primerane informovana o jeho ucele a povahe, ako aj o nasledkoch a
rizikdch zakroku. Prisluind osoba méze svoj suhlas kedykolvek slobodne zrusit.“!% B7 dikcie tohto
medzinarodného pravneho dokumentu vyplyva, ze akykolvek zasah v oblasti zdravia sa moze vykonat
len vtedy, ak osoba, ktorej sa tento zasah tyka, bola informovana a s tymto zasahom v oblasti zdravia
vyjadrila informovany suhlas.

Clanok 5 Oviedského dohovoru, ktory je vieobecnym ustanovenim, pokryva pripady v réznych
situaciach, pritom vsak neurcuje poZiadavku na Specificki formu, pretoze ta vo velkej miere zavisi na

povahe zdsahu. Je jasné, Ze vyslovny informovany suhlas sa nebude poZadovat v celom rade rutinnych

zasahov, kde postacuje jeho implicitnd forma za predpokladu, 7e osoba, ktorej sa zdsah tyka, je

dostatoéne informovand (pouéend).t®

V roku 2002 bola v Bruseli prijatd Eurépska charta prav pacientovlZ, okrem toho je tu Charta prav
pacienta, ktora bola prijata vladou Slovenskej republiky 11. aprila 2001! a ktora predstavuje zakladny
kataldg prav, ktorymi pacienti pri poskytovani zdravotnej starostlivosti disponuju. Z dikcie posledného
uvedeného dokumentu vyplyva, Ze kazdy jednotlivec ma pravo na pristup k vSetkym informaciam, ktoré
by mu umo?znili aktivnu spoluti¢ast pri rozhodovani o svojom zdravi, pricom informéacie tohto druhu st
zakladnou podmienkou pred akoukolvek procedurou a terapiou, vratane ucasti na vedeckom vyskume.
Poskytovatelia zdravotnej starostlivosti si povinni poskytnut pacientovi vietky informacie suvisiace s
planovanou liecbou alebo operaciou vratane suvisiacich rizik a tazkosti, vedlajsich Gcéinkov a
alternativnych metdd, pricom vsetky informacie tohto druhu sa musia poskytnut pacientovi véas, a to
najmenej dvadsatstyri hodin vopred, a to z toho dévodu, aby mohol pacient aktivne spolupracovat pri
vybere jednotlivych terapeutickych moznosti.

Suhlas pacienta musi byt v kazdom pripade ziskany v takej forme, aby bol preukazatelny aj ex post.
Avsak, jeho pisomna forma je povinnd iba v zakonom taxativne vymenovanych vynimkach, inak
postacuje aj jeho konkludentnd forma. Ide o tieto vynimky (§6 ods. 5a zdkona o zdravotnej
starostlivosti): v pripade umelého prerusenia tehotenstva, vykonu biomedicinskeho vyskumu alebo
sterilizacie, b) pred vykonanim invazivnych zakrokov v celkovej anestéze alebo lokadlnej anestéze, c) pri
zmene diagnostického postupu alebo liecebného postupu, ktory nebol obsahom predosiého
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informovaného suhlasu, d) po predchadzajucom pouceni 1. pri odbere [udského orgadnu ludského
tkaniva alebo ludskych buniek od darcu fudského orgdnu, ludského tkaniva alebo [udskych buniek a 2.
pri transplantacii ludského organu, fudského tkaniva alebo ludskych buniek od prijemcu ludského
orgdnu, udského tkaniva alebo ludskych buniek podla osobitného predpisu.

V ramci vyvinu novych technoldgii maju niektoré zahrani¢né zdravotnicke zariadenia tendenciu
zachytdvat informovany suhlas na rozliéné nosi¢e zvuku alebo videozdznamy, prax vsak zostava pri
klasickom pisomnom informovanom suhlase, aj z toho dovodu, Ze pri spomenutych technologickych
vymozenostiach by narazili na dalsi problém spojeny s celym radom osobnostnych prdv, ktoré suvisia
predovsetkym s pravom na sikromie. V praxi sa teda preferuje pisomna forma informovaného suhlasu,
avsak z dikcie zdkona nevyplyva povinnost pisomnej formy. Treba vsak podotknut, Ze forma
informovaného suhlasu v zdkone je vyrazne zmatoc¢n4, a to aZ do takej miery, Ze mnohi si mézu pisomnu
formu vysvetlit ako obligatérnu. Doktrina vsak skoér uvadza, Ze nejde o legislativny zamer, ale o
legislativny omyl. Toto potvrdzuje aj dévodova sprava k zakonu.

V citovanej dikcii zdkona o zdravotnej starostlivosti, kde sa ustanovuje, zZe ide o preukazatelny suhlas so
zdravotnou starostlivostou, mozno vlastne najst zakladny ramec toho, aka forma informovaného
suhlasu sa vyZaduje. Citované ustanovenie vSak pouZiva pomerne vagny pojem , preukdzatelny sihlas”.
Co sa rozumie ,, preukazatelnym” bude vo vicsine pripadov zavisiet od jednotlivych okolnosti pripadu.
Méze to byt napriklad jeho pisomné zachytenie, potvrdenie od inych osdbl. Zaroven plati, Ze
preukdzatelnd forma informovaného suhlasu sa vyzaduje v kaidom pripade, bez vynimky.
Zakonodarcom poutzita formulacia , preukazatelny suhlas” implikuje, Ze suhlas nema predpisand formu,
teda mozno pouzit prakticky kazdd formu, ktora zarucuje, ze v pripade potreby bude moct zdravotnicky
pracovnik ziskanie suhlasu preukazat.

Ak teda vyzadujeme, aby bol informovany suhlas preukazatelny (aj ex post), je mozné ho povazovat za
dostacujuci v podobe zapisu, dokonca aj v sesterskej dokumentdcii. Zo zdkona vyplyva, Ze sa
informovany suhlas vyZaduje pred kazdym poskytovanim zdravotnej starostlivosti. To sa vsak javi
nerealizovatelné, preto predpokladame, Ze v tejto casti je zdkon vrozpore s Dohovorom o
biomedicine.1%

V zésade by teda bolo mozné suhlas udelit akymkolvek spdsobom — pisomne, Ustne alebo spdsobom,
z ktorého mozno usudzovat zamer suhlasit s danym Ukonom. Su autori, ktori uvadzaju, ze si mozné
teda pripady, ked bude suhlas udeleny tzv. konkludentnou formou (napriklad natiahnutie ruky pacienta
smerom k lekdrovi, ktory mu ide odmerat tlak, odovzdanie vzorky mocu na vySetrenie, ruka natiahnuta
na odobratie krvi alebo transfuziu, infuziu a i.).2

Treba si viak uvedomit, Ze pisomna forma nie je tak podstatnd pre samotného pacienta, ako pre
zdravotnickeho pracovnika, kedZe v pripade sporu nesie prave on dokazné bremeno. Avsak ani iné
formy prejavu nie su vylucené, ak su preukazatelné.

Obsah informovaného suhlasu

Podla americkej doktriny informovaného suhlasu, pacient by mal mat plné pravo rozhodovat o tom, ¢o
sa bude diat s jeho telom a mat k dispozicii vSetky informacie o planovanom zakroku. Lekar by mal sluzit
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len ako ,poradca“ pri rozhodovani sa pacienta, ¢i suhlasi alebo nesuhlasi so zakrokom. Suhlas tiez
mozno chapat ako nastroj komunikacie medzi lekdrom a pacientom za Ucelom povolenia pacienta k
vykonu lekara.

Informovanému suhlasu musi predchadzat dékladné poucenie pacienta. Informaciu o pripravovanom
zakroku by mal pacient dostat v porozumitelnom jazyku, Cize lekar by sa mal vyhnut prilis odbornej
terminolégii.

Ziskanie suhlasu je takisto aj pravna zélezitost/povinnost. Pozadovana Uroveri informovanosti pacienta
sa liSi od pripadu k pripadu. Lekar sa preto nemdze spoliehat iba na informovany suhlas ked' sa chce
vyhnut pravnej zodpovednosti. Tento nazor vyjadril aj Kalifornsky najvyssi sid (The California Supreme
Court): ,,Na platnost informovaného suhlasu sa nemozno spoliehat az do momentu, kym sidny spor
nie je vyrieseny” (,,One cannot know with certainty whether a consent is valid until a lawsuit has been
filed and resolved”).22

Podla nazoru Diane Pinakiewicz, prezidentky National Patient Safety Foundation, by sa mali pacienti
povazovat za klticovych ¢lenov zdravotnickeho systému. ,Pacientova angaZovanost je klicova. Je priam
nevyhnutné, aby bol proaktivny.” Prezidentka National Patient Safety Foundation odporuca, aby sa
pacient alebo jeho opatrovnik nebal opytat akékolvek otazky pred vpichnutim anestézie a poziadal o
,2time-out”. American Academy of Orthopaedic Surgeons vyzyva svojich ¢lenov, aby si svoje inicidly
zaznacili priamo na miesto vykonu zakroku pred operdciou. Pacient je takisto vyzvany, aby sa uistil, ze
chirurg, nie niekto iny, si zaznaci inicidly na spravne miesto. Predoperaény protokol sa liSi v kazdej
nemocnici, ale minimalnym zadkladom je, Ze pacient by s mal uistit, Ze chirurg si spravne oznadi
miesto/stranu zakroku este pred tym, ako opusti predoperaénu salu.23!

Zaujimavym je tieZ rozhodnutie Vrchného krajinského siudu v Nemecku. ktorym bolo konstatované
porusenie povinnosti lekara riadne poucit pacienta o povahe a rizikach zakroku z dévodu, Ze obsahom
poucenia nebola informacia, Ze zakrok bude vykonavat lekar bez kvalifika¢nej skusky ¢i atestacie. Sud v
odbvodneni uviedol, Ze takdto informaciu pacient musi dostat, nakolko tito skuto¢nost zvysuje riziko
zakroku a suhlas udeleny na zdklade chybajicej informacie je neldcinny. Tak ako poucenie v ramci
informovaného suhlasu nemdze byt Gplne vyéerpdavajice, nemdze byt takym ani pouéenie o rizikach.24l

Z uvedeného rozhodnutia mdZeme teda konstatovat, Ze nie je realne, aby informovany suhlas
zahrnul vsetky aspekty operacného zakroku. Ak sa ale pacient pripravoval na operaciu za poslednych
24 hodin, tento implikovany suhlas moino povaZovat za splnenu a preukazanu podmienku
informovaného suhlasu.l2!

Ako uvadza P. Kovaé¢, adoteraz tdto otdzka nebola v legislative nijako vyrieSend, v suvislosti s
informovanym suhlasom obsahuje zdkon o zdravotnej starostlivosti velmi kuriéznu situaciu. Podla
ustanovenia § 40 ods. 2 zdkona o zdravotnej starostlivosti, ktoré upravuje informovany suhlas v pripade
sterilizacie osoby nespdsobilej udelit informovany suhlas, treba ziskat informovany suhlas zakonného
zastupcu takejto osoby, doplneny o pisomnu Ziadost ,,a informovany sihlas osoby nespésobilej dat
informovany suhlas a rozhodnutie sidu na zaklade Ziadosti zakonného zastupcu.” Nakolko od osoby
nespOsobilej, nie je moiné, ak uvazujeme logicky, ziskat informovany sdhlas, nemozno splnit
podmienky, ktoré zakon stanovuje pre sterilizaciu osoby nespdsobilej udelit informovany sthlas.8!
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Coraz vadsi doraz sa viak v praxi kladie aj na autonémiu vole maloletych, ktori sice nemézu udelovat
suhlas samostatne, ale mda svoju vahu adekvatne rozumovej a volovej vyspelosti pacienta.
Koresponduje to napokon aj s ¢lankom 12 Dohovoru o pravach dietata, ktory kladie poziadavku, aby
Staty, ktoré si zmluvnymi stranami tohto Dohovoru, zabezpecili dietatu, ktoré je schopné formulovat
svoje nazory, pravo slobodne sa vyjadrovat o vsetkych zéleZitostiach, ktoré sa ho tykaju, pricom sa
nazorom deti musi venovat primerana pozornost zodpovedajuca ich veku a trovni.XZ

V mnohych $tatoch je rozhodovacia autorita priznand maloletym bez intervencie rodicovského suhlasu,
a to najma v pripadoch poskytovania zdravotnej starostlivosti za urcitych Specifickych okolnosti, ak ide
napriklad o prenosné sexudlne ochorenie alebo tehotenstvo pripadne uZivanie navykovych latok;
drogovu zavislost alebo zavislost na alkohole. 28l

Na druhej strane, taziskom autonédmneho rozhodovania, ale predovsetkym predpokladom uUspesnej
terapie, je budovanie vztahu medzi oSetrujicim zdravotnickym pracovnikom a pacientom, aby bol
zaloZzeny na bdze spoluprace, rovnocennosti a partnerstva bez akychkolvek prvkov paternalizmu zo
strany zdravotnickeho pracovnika, najcastejSie lekdra. Dobra, Ucinna a partnerskd komunikacia medzi
zdravotnickym pracovnikom a pacientom vie vo vaésine pripadov znac¢ne ulahéit samotné poskytovanie
zdravotnej starostlivosti. Pacient ma pravo na to, aby s nim oSetrujlci zdravotnicky pracovnik
komunikoval o vSetkych vySetrovacich, diagnostickych a terapeutickych Ukonoch a v priebehu
rozhovoru aj odpovedal na dalSie pacientom kladené otazky. Pisomny informovany suhlas nikdy
nemoze nahradit komunikaciu lekara s osetrujicim zdravotnickym pracovnikom.

V mnohych zdravotnickych zariadeniach, predovsetkym sukromnych sa postupne pristupuje k tomu, ze
stucastou pisomného informovaného suhlasu je aj vyhlasenie pacienta, Ze s nim oSetrujuci lekar hovoril

0 _jeho zdravotnom stave, chorobe, patologickych priznakoch, diagnostickych postupoch,

terapeutickych postupoch, progndze, a taktie?, Ze ho ndleZite poudil, pricom pacient mal moZnost klast

otazky, na ktoré mu lekdr riadne, ochotne a zrozumitelhe odpovedal bez pouZitia zloZitej, odbornej

zdravotnickej terminoldgie.

Cielom informovaného suhlasu je, ako uz bolo spominané, jednak ochrana prav pacienta, ako aj
ochrana lekdra. Nakolko je treba skimat zodpovednost lekdra z obéianskopravneho hladiska, je
potrebné, aby sme si definovali pojem suhlasu pacienta.

Suhlas pacienta so zakrokom je pravnym ukonom podla § 34 zdkona ¢. 40/1964 Zb. Obcianskeho
zakonnika (dalej len ,,obc¢ianskeho zakonnika”: ,Prdvny ukon je prejav véle smerujici najmd k vzniku,
zmene alebo zdniku tych prdv alebo povinnosti, ktoré prdvne predpisy s takymto prejavom spdjaju. 22,
a ako taky je prejavom véle a musi teda spliiat vietky poZiadavky na vélu kladené. Definiciu véle
chapeme ako psychickl kategoériu, ktord musi byt dand, slobodnd, vazna a bez omylu. Sahlas musi byt
dany slobodne, vaZne, urtite a zrozumitelne.l22

Podstata a vyznam informovaného suhlasu

Dnes je teda pacient vnimany ako subjekt poskytovania zdravotnej starostlivosti a nie je degradovany
do pozicie len akéhosi objektu zdravotnej starostlivosti a pasivneho prijimatela zdravotnej starostlivosti
zo strany oSetrujlcich zdravotnickych pracovnikov. Osetrujuci zdravotnicky pracovnik ma povinnost
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informovat pacienta, alebo aj ini osobu, ktoru si pacient urcil o Ucele, povahe, nasledkoch a rizikach
poskytnutia zdravotnej starostlivosti, o moZnostiach volby navrhovanych diagnostickych a
terapeutickych postupov, a kedZe pacient ma pravo odmietnut poskytnutie zdravotnej starostlivosti,
tak aj o pripadnych rizikdch odmietnutia poskytnutia zdravotnej starostlivosti. Institut informovaného
suhlasu pacienta je teda, ako uz bolo spomenuté, neodmyslitelnou stic¢astou novodobého ponimania
zdravotnej starostlivosti, pricom zasadnym a vyznamnym spdsobom zapaja pacienta do diagnostického
a terapeutického procesu.

KaZdy ma pravo na ochranu zdravia, takto to garantuje ¢l. 40 zakona ¢. 460/1992 Zb. Ustavy Slovenskej
republiky (dalej len ,Ustava“). Moznost disponovat vlastnym telom a ochrana telesnej integrity su
pravami, ktoré nemozno nikomu odopriet. Pritom ochrana telesnej integrity je nesporne délezitou
otazkou v suvislosti so zdravotnou starostlivostou. Pravo pacienta rozhodovat o svojej telesnej integrite
sa realizuje prave prostrednictvom inétititu informovaného sdhlasu. Nim sa zarover naplfia pravo
fyzickej osoby disponovat svojim zdravim. Zakotvenie prava fyzickej osoby disponovat svojim zdravim
nachadzame tak v narodnych, ako aj medzindrodnych dokumentoch.

»,Non salus, sed voluntas aegroti suprema lex.” — ,Nie zdravie, ale vOla pacienta je najvyssim zakonom.”-
¢o je dalsi z aplikovanych principov na systém informovaného suhlasu, podciarkujici status pacienta
ako aktivneho subjektu versus jeho pévodnému postaveniu, v ktorom neraz pasivne, bez akejkolvek
intervencie alebo aktivnych prejavov véle vstupoval do rozhodovania o svojej fyzickej a psychickej
integrite v podobe rozlicnych zdsahov zdravotnej starostlivosti.

V zmysle § 4 ods. 4 zakona o zdravotnej starostlivosti plati, Ze ,,na poskytovanie zdravotnej starostlivosti
sa vyzaduje informovany suhlas (§ 6 ods. 4), ak v tomto zdkone nie je ustanovené inak (§ 6 ods. 9)“

K pochopeniu ustanovenia by sme si v prvom rade mali definovat dva zakladné pojmy, a to zdravotna
starostlivost a informovany sthlas. Zakon o zdravotnej starostlivosti definuje zdravotnu starostlivost v
§2 ods. 1 ako ,subor pracovnych ¢innosti, ktoré vykondvaju zdravotnicki pracovnici, vratane
poskytovania liekov, zdravotnickych pomdcok a dietetickych potravin s cielom predizenia Zivota fyzickej
osoby (dalej len ,0soba“), zvysenia kvality jej Zivota a zdravého vyvoja buducich generacii; zdravotna
starostlivost zahfria prevenciu, dispenzarizaciu, diagnostiku, liecbu, biomedicinsky vyskum,
oSetrovatelsku starostlivost a porodnd asistenciu®. Informovany suhlas je zdkonom o zdravotnej
starostlivosti (§6 ods. 4) definovany ako ,preukdzatelny suhlas s poskytnutim zdravotnej starostlivosti,
ktorému predchadzalo poucenie podla tohto zdkona.

Sucastou informovaného suhlasu je poucenie, ktoré musi zahfnat Ucel, povahu a nasledky ako aj rizika
zésahu, ktory sa ma vykonat. Vyslovny suhlas vSak moze byt aj Ustny alebo pisomny.

De lege ferenda treba jednoznacne odlisit poucenie a suhlas pri beznych a ¢astych zdravotnickych

vykonoch a vykonoch ktoré zavaznym sposobom menia doterajsi spdsob Zivota pacienta.

Pokial by sme mali zadelit zodpovednost zdravotnickych pracovnikov, dostali by sme sa az k Siestim
deleniam a to ma obcianskopravnu zodpovednost, trestnopravnu zodpovednost, spravno-pravnu
zodpovednost, pracovnopravnu zodpovednost, disciplindrnu a zmluvnu zodpovednost .21

Ak sa pacient domnieva Ze, doslo k poruseniu jeho prav, ma viacero moznosti. Moze podat pisomnu
Yiadost poskytovatelovi zdravotnej starostlivosti, podat podnet na Urad pre dohlad nad zdravotnou
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starostlivostou, podat obcianskopravnu Zalobu alebo trestné ozndamenie. BohuzZial v sucasnosti
prevazuje podanie trestného oznamenia, ¢o vdak nemozno povazovat za Uplne optimalny stav, nakolko
prostriedky trestnej represie treba stale vnimat ako ultima ratio.

Ak trestn zodpovednost vyli¢ime a budeme sa venovat zodpovednosti obcianskopravnej, potom v
medicinskopravnych sporoch ide v prvom rade o postdenie toho &i bola splnend povinnost postupovat

lege artis (postup, ktory je v sulade so sucasnymi dostupnymi poznatkami lekdrskej vedy). Spravat sa

dostatoéne obozretne by bolo moZné povaZovat za sudast postupu lege artis, aj ked hranica medzi

tymito dvomi institutmi nebude nikdy celkom zretelna.

Medicina nie je viemohca a lekar je tieZ iba ¢lovek. Pacient ¢i jeho blizki mézu mat sklony hladat za
kazdd cenu vinnika a tym poZadovat primerani kompenzaciu hoci aj z iracionalnych pri¢in. Z toho
dovodu je potrebné zdéraznit, ze obclianskopravna zodpovednost nema za kazdych okolnosti takdto
kompenzéaciu poskytnit, pretoze je striktne viazana na konanie a neplni funkciu univerzalneho
poistenia.l22

V tomto kontexte by sme mali spomendt institat ustanoveny v Obcianskom zakonniku v §415, ktory
uvadza: ,Kazdy je povinny pocinat si tak, aby nedochadzalo ku Skoddam na zdravi, na majetku, na prirode
a Zivotnom prostredi.”

Ide o tzv. vSseobecnU preventivnu povinnost, ktord spociva v dodrZiavani nielen uloZzeného pravneho
predpisu a povinnosti prevzatej zmluvne, ale predovsetkym ukladd povinnost pocinat si natolko
obozretne, aby konanim ¢i opomenutim nevznikla Skoda inym ani jemu samému. Na druhej strane,
velmi komplikovanou otazkou praxe ostdva zodpovednostna stranka pri medicinskych sporoch, kde
doteraz nie je doktrina ani sidna prax vSeobecne za jedno vtom oaky druh zodpovednosti
zdravotnickeho pracovnika vo vacsine pripadov ide a na akych subjektivnych prvkoch ma byt zaloZzeny.
Prax zahrani¢nych sudov dokladuje, Ze sa problematika presuva na teritérium tzv. civilného deliktu, kde
podstatou deliktudlneho prava je plnd kompenzacia $kod. Je to zrejmé aj z hladiska celkovo vysokych
sum priznavanych ako odskodnenie v medicinskych sporoch zo strany nemocnic alebo zdravotnickych
zariadeni, ktoré mavaju pre tieto pripady uzatvorené poistné zmluvy na vysoké sumy, takze sa vytvara
priestor predchadzania ¢asto zdihavému dokazovaniu, pricom $koda a jej vznik sa ocitd v akénom
radiuse objektivnej zodpovednost s moZnostou plnej reparacie v relutarnej forme.

Skoda, zavinenie a kauzalny nexus

Vo vSeobecnosti vsak mbzeme tvrdit, Ze ujma moze nastat bud v majetkovej, alebo v nemajetkovej
(osobnej) sfére postihnutého. Majetkovou (materidlnou, hmotnou) ujmou sa vSeobecne rozumie urcita
majetkova strata vyjadritelna v peniazoch. Nédprava tejto ujmy smeruje k jej nahrade (reparacii, resp.
kompenziacii), a to (predovsetkym) vo forme poskytnutia pefiazného ekvivalentu (relutdrna nahrada),
alebo vo forme obnovenia pévodného stavu (naturdlna redtiticia).22l Naturdlna restittcia v3ak
v mnohych pripadoch nie je celkom moZna, alebo ak aj je, napriek tomu nevyluCuje sucasné
kompenzovanie nemajetkovej ujmy.



https://www.paneuropskepravnickelisty.sk/index.php/erdosova-a-2/#_ftn22
https://www.paneuropskepravnickelisty.sk/index.php/erdosova-a-2/#_ftn23

Paneuropske pravnickeé listy Ro&nik/Volume: 2

ISSN: 2644-450X (online) Cislo/Number: 1
Rok/Year: 2019

V oblasti zdravotnictva prichddza do Uvahy aj ind Skoda nezZ len na samotnom zdravotnom stave. Ide
predovsetkym o zdsah do osobnostnych prav tykajucich sa telesnej integrity, ludskej dostojnosti a
ochrany sukromia.

Aj ked poskodeny moéze vyuzit sibeh narokov : je moziné aplikovat popri sebe narok na nahradu
nemajetkovej ujmy a narok na nahradu skody!24.,

Vzhladom na skutkovy stav je v kazdom pripade tiezZ relevantné rozobrat institut pri¢innej suvislosti.
,Pricinna suvislost (pri¢inny vztah, kauzalny nexus) spaja konanie s nasledkom.
Pri¢inou je kazdy jav, bez ktorého by iny jav nenastal, resp. nenastal sp6sobom, akym nastal.

Nie je pri tom rozhodujuce, ¢i k nasledku doslo jedine konanim pachatela alebo p6sobenim viacerych
okolnosti. Ur¢ita ¢innost (nec¢innost) nestraca povahu priciny len preto, Zze okrem nej viedli k nasledku

aj iné priciny alebo okolnosti.”[22

V oblasti medicinskeho prava musi byt kauzdlny nexus vzdy preukdzany, nemdze ist len o
pravdepodobnost.28l Najvy$si sid CR vo svojich rozsudkoch uvaddza : ,Pri¢innd stvislost medzi
zavinenym protiprdvnym konanim Zalovaného a vznikom Skody na zdravi musi byt bezpecne
preukazana, nesta¢i tu oby&ajna pravdepodobnost.”2Zl Pri¢inna stvislost patri medzi najtazsi aspekt v
oblasti dokazovania. Rozhoduje najméa vecna suvislost pric¢iny a nasledku ( R 21/1992 ). Prave oné
dokazovanie byva mimoriadne komplikované v medicinskych sporoch, osobitne, ak miera zavinenia
pokial'ide o umysel, byva v prevaznej vacsine pripadov neadekvatna, pricom do hry vstupuje aj cely rad
exogénnych faktorov, spocivajucich v prevadzke, alebo v stc¢innosti viacerych subjektov, a okrem toho,
ludsky organizmus v sebe skryva mnoho casto nepredvidanych reakcii, ¢o je siborom viacerych
faktorov, nie vidy maju pévod v samotnom lekdrskom zasahu do telesnej integrity.

Rozhodovacia prax nemeckych sidov vedla seba postavila dve skupiny, a to skupinu, kde sa dokazné
bremeno prenasa na toho, koho pacient Zaluje a druht skupinu, kde sa poZaduje, aby dokazné bremeno
znasal pacient, ktory Zaluje. Rozhodnutie Spolkového Ustavného sudu sp. zn. VI ZR 270/80 prinieslo do
sudnej praxe poznanie, Ze neodborny postup lekdra neznamend vidy aj jeho vinu. V_pripade
Lpriemerného neodborného postupu” je na pacientovi, aby dokdzal, 7e tento postup zapricinil

nasledky. Lekdra zatazuje dokazné bremeno len v pripade zavazného neodborného postupu. Takyto

zaver konstatoval aj Vrchny krajinsky sud Karlsruhe zo diia 21.7. 1982, ktory uviedol, Ze v pripade hrubej

chyby v lekdrskej starostlivosti, ktord mohla spdsobit dand $kodu, nemusi dokazovat priéinnud suvislost

poSkodeny. Lekdr by mal za takychto okolnosti poskytnut na svoju obranu protid6kaz.

Co sa tyka zavinenia, v oblasti poskytovania zdravotnej starostlivosti je z hladiska praxe omnoho
vyznamnejSie zavinenie vo forme nedbanlivosti ¢i uz vedomej alebo nevedomej, zatial ¢o Umyselné
zavinenie je skor vynimocné. Pri posudzovani zodpovednosti lekara by sme mali brat na zretel zvlastnu
povahu prace lekara a uvedomit si rychlost, akou musi konat.

Opakom subjektivnej zodpovednosti je zodpovednost objektivna. Predpokladom objektivnej
zodpovednosti nie je zavinenie. Otazne je Ziadat nahradu skody, od niekoho kto $kodu nezavinil ani
neporusil objektivne pravo.
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V tomto ambite je zaujimavym aj rozsudok Krajského sudu V Hradci Krdlové, v ktorom sud uviedol, ze
lekarsky zakrok je svojou povahou natolko $pecifickou ¢innostou, Ze by jeho zaradenie pod ustanovenie
§ 420a Obcianskeho zakonnika bolo neprimerané. Jeho vyluénost spociva najma v zvySenom riziku
Skody na zdravi pacienta. Uvedené riziko potom vyplyva z naro¢nosti tejto ¢innosti, zo stupfa rozvoja
lekdrskej vedy, z nedokonalosti zdravotnickej techniky a liekov etc. Z toho vyplyva, Ze spolu s
povinnostou lekara potrebny zakrok uskutocnit, ide o Cinnost ¢&i uZz prevadzkovanu pravidelne,
organizovane, za Uéelom splnenia vymedzeného ciela, nemdze byt podrobend rezimu objektivnej
zodpovednosti (zodpovednosti za vysledok). Je nepochybné, Ze takmer kazdy lekarsky zakrok v sebe
nesie urcitu mieru rizika poSkodenia zdravia ¢i dokonca straty Zivota pacienta. Ak by sa lekdr vedome
vystavil nebezpecenstvu, Ze aj napriek tomu najodbornejSiemu a najlepsiemu pristupu pri vykonavani
zakroku, bude on alebo zdravotnicke zariadenie v pripade nasledkov na zdravi ¢i Zivote pacienta
zodpovedny za Skodu podla & 420a Obcianskeho zdkonnika, malo by to na neho nepochybne
demoralizujuci a demotivujuci vplyv. Z toho dévodu by uz skoro vébec nezalezalo na tom, ¢i dany lekdr
pristupuje k svojmu povolaniu usilovne, ¢i pracuje na svojom sebavzdeldvani, ¢i sa poctivo pripravuje
na vlastny zakrok a ako zodpovedne a kvalitne ho vykona.2!

Vzhladom na prdvnu povahu a poziadavku podpisu na informovanom suhlase pacienta na vopred
vypracovanom tlacive, je neraz povinnost odovzdania tohto dokumentu a ziskania podpisu pacienta
delegovana na mladsich zdravotnickych pracovnikov. Ale podpis pacienta nie je jedinym dékazom jeho
suhlasu so samotnym zdsahom. Informovany suhlas sa totiz ziskava pocas celého dialégu s lekarom,
v rdmci ktorého ziskava pacient pochopenie a vedomost o pric¢inach zakroku, o rizikach, benefitoch, ma
pochopit alternativne pristupy, maji mu byt zodpovedané otazky a nasledne potom so vsetkym, ¢o
zasahuje jeho integritu- vyslovuje suhlas.

Informovany suhlas je i.a. v chirurgickej praxi povazovany za zdielané rozhodnutie, ktoré je vysledkom

partnerstva chirurga a pacienta.”® Lekdr pritom doddava informdcie o diagndze, progndze a lie¢ebnych

moznostiach, rizikdch a vyhoddch a ddva aj odporucania k naslednej liecbe. Pacient vyslovuje svoj

subor priani, nazorov, hodn6t a cielov podla interpretovanych odporicani. A obaja potom suhlasia
s tym, o sa ide vykonat" Toto je vysledok erudicie zdravotnickeho pracovnika a véle pacienta, o ktorého
zakrok ide, ¢o je zaroven zaver, formulovany v rozhodnuti Canterbury v. Spence. 2%

Pars pro toto z judikatury ESLP

Pripadov medicinskej zodpovednosti je v judikature Strasburského sudu viacero, z nich vyberdme pre
otazky zodpovednosti lekdra za Zivot pacienta ilustraéne pripad Calvelli a Ciglio v. Taliansko2..,

Predmetom staZnosti bolo namietané porusenie &lanku 2 Dohovoru®Z (Dohovor o ochrane [udskych
prav a zadkladnych slobdd, vznikol na péde Rady Eurdpy, vsetky Clenské Staty tejto organizacie ho
podpisali 4.11.1950 nadobudol platnost 3.9.1953, pre SR sa stal zavaznym 1.1.1993, dalej len
,Dohovor”) zdbévodu pozbavenia Zivota dietata, ktoré zomrelo nasledkom pochybenia lekara.
V pripade je osobitne zaujimavé, ako sa s problematikou zodpovednosti lekara vyrovnala Velka komora
ESLP. T4 konstatovala, Zze predovsetkym ¢lanok 2 Dohovoru statom uklada povinnost nielen zdrzat sa
L,umyselného” usmrtenia, ale aj prijat opatrenia nevyhnutné k ochrane Zivota oséb podliehajdcich jeho
jurisdikcii. Pozitivne povinnosti statu implikuju vytvorenie pravneho ramca zo strany statu, ktorym bude
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nemocniciam, ¢i uz st sikromné alebo verejné, ulozené prijimat opatrenia spdsobilé zistit priciny smrti
jednotlivca, za ktoré su zodpovedni profesionali, pracujuci v zdravotnictve.

Velkd komora dalej dévodi, Ze sice nikde z Dohovoru ani z judikattry ESLP nevyplyva povinnost zacdat
trestné stihanie, no mozno vyvodit, Ze za istych okolnosti je potrebné pouzit trestni represiu, ak ide
o vynutenie dodrzania ¢ldnku 2 Dohovoru. Na druhej strane, pri lekarskych pochybeniach, ide vac¢sinou
pri zasahu proti Zivotu a fyzickej integrite o nedbanlivostné zavinenie, takZe nevyhnutne nie je potrebné
pristupit k trestnej represii. Ako Uéinné prostriedky napravy su vtomto kontexte povazované tiez
konania pred obcianskopravnymi sudmi, ndhrada Skody, eventudlne disciplinarne sankcie alebo
kombinacia niektorého z nich vedno s trestnopravnym konanim.

Nakolko taliansky systém vtomto pripade ponukal moznosti Uucinnych prostriedkov ndpravy, hoci
trestné konanie skoncilo premléanim skutku, Sud povazuje tento systém sa splfiujuci poziadavky ¢lanku
2 Dohovoru z hladiska pozitivnych povinnosti Statu.

Sud dalej konstatoval, a z toho vyvodzujeme aj pro futuro pripady postulovania statusu mimoriadneho
siudneho organu nadnarodnej jurisdikcie, Ze konanie pred ESLP by teoreticky mohlo vlastne viest
k rozsudku, ktory zaviaZe lekara k povinnosti zaplatit ndhradu Skody, pripadne k zverejneniu rozsudku v
tlaci.

V danom pripade vsak doslo medzi¢asom k dohode a k prijatiu kompenzacie od poistovne. Sud teda
pripomenul, Ze ,ked pribuzny obete prijme odSkodnenie, ktorého Ucelom je urovnanie
obdianskopravneho sporu tykajuce sa pochybenia lekdra zmierom, v zasade sa uz nemoéze povazovat za
obet”.

Podla nas je Calvelli a Ciglio zaroven pregnantny pripad definovania tzv. statusu obete (victim status)
a jeho pretrvavania pri posudzovani legitimnosti podania staznosti na ESLP, kde sud neidentifikuje svoju
rolu v pozicii $tvrtej, niekedy dokonca piatej stidnej instanciel22.,

Pochybenie lekarov vsak reflektuje aj judikatura, ktora sa priamo tykala pripadov spojenych
s informovanym suhlasom.

Z nich stoji za zmienku najmé paradigmaticky Glass v. Spojené kralovstvo, v ktorom Sud prejednaval
problematiku poddvania diamorfinu silne mentalne a telesne postihnutému chlapcovi. V skratenom
popise treba uviest, Ze Strasbursky sid vo vSeobecnosti nekonstatoval, Ze by bol regulaény ramec
rieSenia pripadnych sporov ohlfadom lie¢ebnych postupov v Spojenom kralovstve nedostatocny pokial
iSlo o maloletych, a teda v rozpore so Standardom stanovenym Dohovorom o ludskych pravach alebo
Eurdpskym dohovorom o biomedicine. Za problematické povaZoval autoritativne rozhodnutie o podani
diamorfinu, ktoré v pripade sporu s matkou Davida Glassa malo byt postipené prislusnému sidu,
pretoze matka k nemu neposkytla slobodny, vyslovny a informovany suhlas. Sud dospel k zaveru, Ze
rozhodnutie organov prislusnej nemocnice, ktoré prelomilo ndmietky matky voci navrhovanému
zaobchadzaniu, pretoZe sa obavala, Ze ide o skrytu formu eutanazie na jej synovi, malo za nasledok, ze
v pripade neexistencie rozhodnutia sidu na zaklade vzniknutého sporu, doslo k poruseniu prava na
sukromny a rodinny Zivot podla &lanku 8 Dohovorul22.,
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Napokon problematika informovaného suhlasu bola aj jednou z klucovych spornych otazok v tzv.
sterilizaénych kauzach romskych zZien, kde islo o potvrdenie natenej sterilizacie proti voli, a teda proti
informovanému suhlasu stazovateliek.23

V danom pripade V.C. v. Slovenska republika, romska Zena bola sterilizovand pri porode v statnej
nemocnici. Sprava o pérode obsahovala Gdajnu Ziadost o sterilizaciu podpisanu stazovatelkou, ale ako
uvadzala v konani pred ESLP, v ¢ase odsuhlasenia zakroku sterilizacie, nerozumela vyznamu pojmu,
podpisala ju pocas vykonu prace a po tom, ¢o jej oznamili v nemocnici, Ze ak znovu otehotnie, méze
ona alebo jej dieta zomriet. Pre Sud, vykonanie sterilizicie bez suhlasu mentalne sposobilého
dospelého pacienta, predstavovalo zasadny zdsah do stavu reprodukéného zdravia a nieslo mnohé
aspekty porusenia prava na telesnu integritu a ako také bolo porusenim prava na reSpektovanie ludskej
slobody a déstojnosti. Okrem toho vSeobecne uznavané medzinarodné normy stanovuju, Ze sterilizacia
mozZe byt vykondvana len na zaklade predchadzajiceho informovaného suhlasu, okrem vynimocénych
nudzovych situdcii.

V pripade staZovatelky, neslo o takito naliehavu situdciu, ktora by ju bola bezprostredne ohrozovala na
zZivote. Nakolko i$lo o osobu s plnou spbsobilostou na pravne Ukony, nebolo mozné postupovat bez jej
informovaného suhlasu, ato aj napriek tomu, Ze pripad mohol byt postdeny ako ,naliehavy”.
Vyzadovanie informovaného suhlasu pocas vykonu prace bez predchadzajucej moznosti konzultacie
takéhoto ireverzibilného zasahu s partnerom, neumoznilo stazovatelke prijat rozhodnutie v sulade s jej
slobodnou a vaznou volou. Paternalisticky spdsob, akym doslo k vykonaniu sterilizacie predstavoval
preto zaobchadzanie, ktoré bolo v rozpore so zdkazom mucenia podla &lanku 3 Dohovorul2e.,

Paternalisticky sp6sob, akym sa nemocnicny persondl spraval, nechal Ziadatela bez moznosti suhlasu.
V désledku toho jej sterilizaény postup vratane spbsobu, akym bol Ziadatel povinny suhlasit s riou,
podrobil jej zaobchadzaniu v rozpore s &lankom 3 Dohovoru B

Zaver

Z uvedenej judikatary ESLP moZno vyvodit, Ze Sud je osobitne citlivy na pristup a poskytovaniu
zdravotnej starostlivosti v rozsahu informa¢ného suhlasu a skima starostlivo, ¢i nedoslo k spornym
situdciam, ¢o sumarne potvrdzuje klu¢ové vychodisko, Ze v medicinskych sporoch bude podstatné nie
to, ¢o bolo pacientovi timocené cez pravo na poucenie, ale ¢o pacient naozaj pochopil. Okrem toho, ak
vznikne spor o postupe poskytovania zdravotnej starostlivosti a nejde o naliehavé pripady, je treba vidy
ponechat rozhodovanie sudu, ktory vsak nebude moct posudit tieto odborné otazky vo vadésine
pripadov bez znaleckého dokazovania, takZe sa bremeno posudenia beneficiencie lekarskeho postupu
pre pacienta presunie na rozhodovanie lekdra-znalca. Arbitrom je vSak v kone¢nom désledku sud, ktory
vychadza z odborného posudenia, ku ktorému sa ¢asto bez vyhrad aj prikloni. Napokon bude vsak ESLP
zrejme vo vacsine pripadov velmi opatrny, najmd vidy z perspektivy svojho postavenia ako
ultimativnheho sidneho organu, a preto bude skimat, ¢i vnutrostatne sudy a ich rozhodovacia prax
nepriznali z tohto hladiska dostatoc¢né odskodnenie, ¢im sa status obete vycerpal a z tohto dévodu
Strasbursky systém ochrany nemdze zabezpedit uc¢innd napravu.
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