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Vazeny pane doktore,

dovoluji si Vas informovat o svych zavérech ve véci jednani nelékarského zdravotnického
personalu nemocnice X. (ddle jen ,poskytovatel”). V bfeznu tohoto roku jste se na mé jako
pravni zastupce pana A. (dale jen ,stéZovatel”) obratil s podnétem, v némz jste jménem
stéZovatele namital jednani zdravotni sestry poskytovatele! spoéivajici v uZiti nevhodného
a urdzlivého vyroku vztahujiciho se pfimo k HIV pozitivité stéZovatele. Toto jednani
stézovatel vnima jako obtéZzovani, a to v oblasti poskytovani zdravotni péce.

StéZovatel se pred ¢asem nakazil virem lidského imunodeficitu, tedy je HIV pozitivni.
Zaroven je pacientem lé¢enym na otorhinolaryngologii (dale jen ,,ORL"). V fijnu roku 2016
se stéZovatel dostavil na planovanou kontrolu ORL. Pracovnice pfijmu pacientovi nejprve
sdélila, Ze po zakroku, ktery dfive podstoupil, musi absolvovat vySetrfeni v poradné
specializované na syndrom spankové apnoe. Zdravotni sestra? mu sdélila, Ze z kapacitnich
dlvodl musi na toto specializované vysetieni po objednani ¢ekat pfiblizné pll roku, a nelze
je tedy provést okamzité, neni-li jiZ stéZovatel objedndn. Nasledné pronesla, Ze své zdravotni
problémy muze fesit v jiné nemocnici, neni-li s predestienym postupem spokojen. Poté, co
stéZovatel odvétil, Ze kvlli své HIV pozitivité nemd navybranou, vyrkla sestra pravé
v kontextu této diagndzy stéZovatele: ,To je Vds problém.” To vyvolalo rozéarovani
stéZovatele a vyostfeni situace v ordinaci, v€etné konfrontace stéZzovatele a personalu
poskytovatele. Situace po vysloveni predmétného vyroku déle eskalovala. Zdravotni sestra
ani jiny ze zaméstnancul poskytovatele se stéZovateli neomluvili.

Ponévad? stéZovatel predmétny vyrok pocitoval jako ponizujici, nedlstojny a psychicky
traumatizujici, vznesl viéi poskytovateli stiznost dle § 93 zékona o zdravotnickych sluzbach,?
prostfednictvim niz zadal omluvu jménem poskytovatele, ale i doty¢né zdravotni sestry.
Poskytovatel sice shledal stiznost nedlvodnou (tedy usvych zaméstnancl neshledal
pochybeni), avsak ve své pisemné reakci uznal, Ze se zdravotni sestra predmétného vyroku
dopustila.* StéZovatel se na poskytovatele ve snaze osmirné FeSeni nastalé zdleZitosti
obratil opakované. Na zakladé nesouhlasu svyfizenim stiZznosti poskytovatelem se
stéZzovatel obratil vlednu 2017 na Magistrdt mésta Y., ktery vSak jeho stiznost shledal

1 Konkrétné se jednalo o Otorhinolaryngologické oddéleni poskytovatele.
2 Dle shodného tvrzeni stéZovatele i poskytovatele se jednalo o zdravotni sestru pani B.

3 Ustanoveni § 93 zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbdch a podminkach jejich poskytovani (zakon o
zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjsich predpist.

4 Vedouci stiznostniho oddéleni pani C. ve svém vyjadreni ke stiznosti stéZovatele, které odeslala dne 21. listopadu
2016 stéZovateli e-mailem, uvedla nasledujici vétu: ,,... véta o problému HIV ndkazy zaznéla poté, co jste obvinil
zdravotnicky persondl ORL z ndkazy HIV, kdy jste svou diagndzu opakované vykrikoval v ¢ekdrné, kde byli dalsi
pacienti.” Touto vétou dle presvédceni stéZovatele poskytovatel predmétny vyrok zdravotni sestry, bez ohledu na
konkrétni kontext sdéleni, uznal.

Vetejny ochrance prav, Udolni 39, 602 00 Brno, tel.: (+420) 542 542 888, fax: (+420) 542 542 112



neopravnénou. StéZzovatel se obratil i na Ministerstvo zdravotnictvi (dale jen ,,ministerstvo®)
s podnétem k odstranéni necinnosti, ale ministerstvo v fizeni o stiznosti dle zdkona
o zdravotnich sluzbach konstatovalo svou nepfislusnost.

Infikace virem HIV jako diskriminacni divod

Antidiskrimina¢ni zdkon® chrani fyzické osoby ve vymezenych Zivotnich oblastech pred
méné pfiznivym zachazenim. Jednou z takovych oblasti je i pfistup ke zdravotni péci a jeji
poskytovani. Ne kazdé méné pfiznivé zachazeni v oblasti poskytovani zdravotni péce viak
mUzZe napliiovat znaky diskriminace dle tohoto zakona. Aby bylo dané jednani spojené
s méné pfiznivym zachdzenim mozné kvalifikovat jako diskriminacni, musi jim byt fyzicka
osoba stiZzena z jednoho z dlivod(, s nimiz antidiskriminacni zakon moznou diskriminaci
spojuje. Takovym divodem je izdravotni postizeni,® definované zdkonem jako télesné,
smyslové, mentalni, dusevni i jiné postizeni, které brani nebo muze branit osobé v jejim
pravu narovné zachazeni v zakonem vymezenych oblastech. Jeho dlleZitym znakem je
rovnéz dlouhodobost, tedy jde toliko o takové postizeni, které trva, pripadné dle poznatk
|ékaFské védy ma trvat alespori jeden rok.”

Stézovatel je dle vysledkd lékafskych vySetifeni HIV pozitivni osobou. Nakaza virem HIV je
dle soucasnych lékafskych poznatkl dlouhodobou, v zasadé trvalou zaleZitosti a jsou s ni
spojena mnohd omezeni alimity vkazdodennim Zivoté infikované osoby. Chovani
zdravotnického persondlu poskytovatele potom vnimd jako méné pfiznivé pravé
v souvislosti s timto svym zdravotnim stavem.

Vefejny ochrance prdv, toho ¢asu JUDr. Pavel Varvafovsky, ve své dFivéjsi zpravé® dovodil,
Ze za zdravotni postizeni ve smyslu antidiskriminacniho zakona je tfeba povaZovat i infikaci
virem HIV v asymptomatické fazi. To zejména z divodu vysSe uvedené oteviené legalni
definice zdravotniho postizeni a specifické, znacné omezujici povahy tohoto onemocnéni.
Bez ohledu na fazi onemocnéni s sebou HIV pfindsi v mnohych oblastech spolecenského
Zivota omezeni, kterd co do intenzity odpovidaji zdravotnimu postiZzeni a vyhovuji jeho
socialni definici obsazené v antidiskriminacnim zdkoné. Tato omezeni vyvstavaji zejména
na bariérach v socidlnim okoli, jez stézovatele limituji v piném zapojeni do nejriznéjsich
socialnich procest a vztah( (véetné vztahl souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce).
StéZovatel je tedy osobou se zdravotnim postizenim ve smyslu antidiskriminacniho
zakona.

Infekce HIV s sebou pfinasi velmi specifickd spoleCenskd omezeni. Jedna se o zdravotni
postizeni spojené s mnohem zdsadnéjsim spoleCenskym stigmatem, které je zaloZeno
na Cetnych predsudecnych konstrukcich spojovanych s osobami nakazenymi HIV. Ty stavi
na spojeni HIV infekce a moznych sexudlnich &i toxikomanickych pticin jeho vzniku. Osoba
infikovana HIV tak mize byt znevyhodnéna jako jind osoba se zdravotnim postizenim,

5 Zakon ¢&. 198/2009 Sb., o rovném zachdzeni a o pravnich prostfedcich ochrany pfed diskriminaci a o zméné
nékterych zakonl (antidiskriminacni zakon), ve znéni pozdéjsich predpisu.

6 Zdravotni postizeni je jednim z divod( vypoctenych v ramci ustanoveni § 2 odst. 3 antidiskriminacniho zdkona.
7 Ustanoveni § 5 odst. 6 antidiskriminacniho zakona.

8 Zprédva o zjisténi diskriminace vefejného ochrance prav ze dne 21. 3. 2013, sp. zn. 157/2012/DIS, dostupna z:
http://eso.ochrance.cz/Nalezene/Edit/88.
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a navic je kazdym znevyhodnénim mnohem zretelnéji zasahovano do vysoce intimni sféry
jejiho soukromého Zivota.

Diskriminace v oblasti poskytovani zdravotni péce ve formé obtéZovani

Jednou z forem diskriminace, kterou antidiskriminaéni zakon zakazuje, je i obtéZovani. To
spociva predevsim v nezddoucim chovani, které souvisi s jednim se zdkonem vymezenych
diskriminacnich ddvod( a jeho zdmérem ¢i disledkem je:

] snizeni dlistojnosti osoby

] a vytvoreni zastrasujiciho, nepratelského, ponizujiciho, pokotujiciho, ¢i dokonce
urazlivého prostredi.’

Ponévadz zakon definuje obtéZovani jako chovani, nikoli jako jednani (na rozdil od jinych
forem diskriminace), mizZe byt obtéZovanim jakykoli vné zaméreny projev ¢lovéka, aniz by
byla nutna existence vale ¢ motivace dopustit se obtéZovani.'® K obtéZovéni tak mlze dojit
i nezdmérné ¢i nezamyslené. Stézejni je toliko nasledek tohoto chovani, kterym je jiz
jmenované snizeni distojnosti ¢lovéka (jakoZto soucasti jeho lidstvi, jeho zakladni podstaty)
a vytvoreni jistého kvalifikovaného nepfiznivého prostfedi, at jiz zastrasujiciho,
nepratelského, ponizujiciho, pokorfujictho ¢i urazlivého. Ztoho je patrné, Ze mimo
subjektivni stranky obtéZovani spodivajici v individudlné pocitované ujmé na dlstojnosti
clovéka existuje ijeho objektivni stranka spocivajici ve vytvoreni prostredi, které by ijiné
osoby v obdobném postaveni pocitovaly jako neobvyklé a nezadouci. Obé tyto stranky musi
sledované chovani kumulativné naplnit. Dle pfedchozich zavéri'! vefejného ochrénce prav
rovnéz diskriminace ve formé obtézovani predpoklada urcitou intenzitu chovani. Muze ji tak
zalozit chovani spocivajici ve vice skutcich, které po uréitou dobu utvari nepfiznivé prostredi
ve svém souhrnu,'? ale i jediny skutek (v pfipadé verbalniho obtéZovani i jednotlivy vyrok),
jenz dosahuje intenzity excesu zpUsobilého takové prostredi vytvorit.

Zdravotni sestra poskytovatele vyslovila vyrok, ktery stéZovatel (bez ohledu na doslovné
znéni tohoto vyroku) vzhledem k choulostivé situaci a svému zdravotnimu postizeni vnimal
jako nedUlstojny, ponizujici aurdzlivy. Ztoho vyplyvajici znepokojeni a rozcarovani
stézovatele se rovnéz projevilo v celkové atmosfére v ordinaci. Situace eskalovala tak,
Ze prislusni zaméstnanci poskytovatele kvalifikovali (a pisemné evidovali) nastalou udalost
jako tzv. nezddouci udalost ve zdravotnickém zatizeni, tedy takovou, jez mohla vyustit
v télesné ¢i psychické poskozeni pacienta, pfipadné ohroZeni zdravotnického personalu.

AC muzZe byt vySe citovand véta, jiz poskytovatel potvrzuje vyrok vysloveny zdravotni
sestrou, vykladové sporna, ze samotné pisemnosti a celkového kontextu véci lze
konstatovat, Ze poskytovatel vysloveni vyroku potvrdil. Bez ohledu na jeho doslovné znéni
¢i nato, zda zdravotni sestra svij vyrok zamyslela v urdzlivém ¢i ponizujicim amyslu,

9 Ustanoveni § 4 odst. 1 pism. a) antidiskriminacniho zakona.

10 KVASNICOVA, Jana, SAMANEK, Jifi a kol. Antidiskriminacni zékon. KomentdF. 1. vydani. Praha: Wolters Kluwer, a.
s., 2015, ISBN 978-80-7478-879-6, s. 187.

11 Zprava o nezjisténi diskriminace vefejného ochrance prav ze dne 16. 12. 2014, sp. zn. 231/2012/DIS, dostupné z:
http://eso.ochrance.cz/Nalezene/Edit/1994.

12 KVASNICOVA, SAMANANEK a kol., op. cit., s. 191.
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samotny vyrok byl zpUsobily naplnit obé jmenované stranky obtéZovani. Disledkem totiz
bylo stéZovatelem subjektivné pocitované snizeni jeho dlstojnosti a osobni cti, ale i ono
vytvoreni objektivniho kvalifikovaného nepfiznivého prostredi. To spocivalo v eskalaci
situace, jeZz nebyla obvykld ani korektni aipfislusnym persondlem byla objektivné
zaznamenana jako ,neZadouci”. Mimoto kaida osoba se zdravotnim postizenim
spocivajicim v infekci HIV by v kontextu tohoto svého postizeni mohla vnimat jisté pfikofi,
které necitlivé zvoleny vyrok mize vyvolat a vyvolal. Zaroven to, zda byl stéZovatel agresivni
azda sam zacal mluvit o svém zdravotnim postizeni, nemUZe byt v daném kontextu
ospravedInénim. A¢ v konkrétnim pfipadé Slo o jednorazovy vyrok, lze jej v kontextu HIV
infekce stéZovatele povaZovat za exces, ktery byl zpUsobily naplnit intenzitu obtéZovani. To
Ize zejména dokumentovat na nasledujicich skutecnostech:

] AC se HIV muzZe Sifit rGznymi zplsoby, je obecné stereotypné spojovan toliko se
sexualni promiskuitou ¢i ablizem intravendznich navykovych latek. StéZzovatel si tak
predmétny vyrok mohl vyloZit jako hodnoceni jeho Zivotniho stylu jakoito
patologického.

] Ac osoby infikované HIV mohou pro zdravotni potize, které s touto zdkladni diagnézou
nesouvisi, vyhledat libovolné zdravotnické zafizeni, jsou tyto osoby poskytovateli
zdravotni péce ¢asto odmitany a v praxi (alesponi v regionu Y.) hromadné odkazovany
na nemocnici X. To spatfuji jiz delSi dobu v podnétech, s nimiz se na mé obraci
konkrétni stézovatelé. Ponévadz tedy tyto osoby ¢asto maji nedostatek moznosti, kam
se obratit, mohl vyrok z Ust zdravotni sestry tlacit stéZovatele do bezvychodné situace.
Poskytovatel, jakozto de facto ,spadové zafizeni” pro osoby infikované HIV, by
v obdobnych situacich nemél postupovat nepratelsky a odmitavé.

] Klicovou soucasti prace zdravotnického persondlu jsou i etické zdsady prace, jimz
v daném ptipadé nebylo zcela vyhovéno. Této problematice se podrobné vénuiji nize,
v rdmci samostatného bodu tohoto dopisu.

S ohledem na vyse uvedené mohu konstatovat, ze predmétny vyrok zdravotni sestry byl
svou intenzitou vdaném kontextu zptlisobily naplnit znaky obtéZovani z duvodu
zdravotniho postiZzeni ve smyslu antidiskriminacniho zakona, a to v oblasti poskytovani
zdravotni péce.

Pravné-etické aspekty poskytovani zdravotni péce HIV pozitivnim pacienttiim

Jak jsem jiZ ve zkratce uvedla, subjektivni, ale i objektivni stranka obtéZzovani nabyvaji vétsi
intenzity v souvislosti s tim, jsou-li predmétnym jednanim dotceny klicové etické zasady
a hodnoty, na nichZ zakladaji svou ¢innost pomahajici (tedy i zdravotnické) profese. Tyto
zasady a hodnoty vychazi z obecného principu lidskosti, ucty k lidskému Zivotu a zékazu
diskriminaéniho zachazeni a zavazuji zdravotnické pracovniky k respektu, Ucté k pacientovi,
jeho zdravotnimu stavu a snaze o zlepsSeni ¢i zachovani jeho emocniho rozpoloZeni.

Obecny zavazek krespektu ke kazdé lidské bytosti jako osobnosti, jez je nositelem
garantovanych nezcizitelnych a nezrusitelnych zakladnich prav, vjeji dastojnosti, je
zakotven jiz v Umluvé o lidskych pravech a biomediciné.*® V souladu s Gpravou v zakoné

13 To vyplyva zejména z Preambule a ustanoveni ¢l. 4 Umluvy na ochranu lidskych prav a diistojnosti lidské bytosti v
souvislosti s aplikaci biologie a mediciny (Umluva o lidskych pravech a biomediciné) prijaté v Oviedu 4. dubna 1997,
vyhldsené pod €. 96/2001 Sb. m. s.



o zdravotnich sluzbach je pak vesSkery zdravotnicky persondl povinen fidit se i etickymi
principy poskytovani zdravotnich sluZeb.'* Kazdy zdravotnicky pracovnik je pfi své ¢innosti
vazan rovnéz prostiednictvim metodickych opatfeni, jimiz ministerstvo sjednocuje nékteré
podminky vykonu zdravotni péce a podrobnéji provadi i nékteré obecné postuldty, které se
vztahuji k zachovani jmenovanych zakladnich lidskych prav pacienta a provadéni vseobecné
uznavanych etickych principl prace ve zdravotnictvi. Ta jsou publikovdna ve véstniku
ministerstva a funguji jako interni instrukce, tedy jsou pfimo zavaznd pro toho, kdo je
na zakladé zdkona ucastnikem urcitého vztahu, kterého se tykaji. Jednim z metodickych
opatreni ministerstva je i Eticky kodex zdravotnického pracovnika nelékarskych oborl (dale
jen ,eticky kodex“).’> Takovym pracovnikem je vesmyslu zdkona o nelékafskych
zdravotnickych povoldnich®® izdravotni sestra. Tento eticky kodex, mimo jiné, stanovi,
Ze nelékarsky zdravotnicky pracovnik:

] pfi své praci zachovava uctu k Zivotu, respektuje lidska prava a dustojnost kazdého
jednotlivce, dbd na dodriovani Umluvy o lidskych pravech a biomedicing,

] dba v maximalni mife o zajisténi intimity pacienta,

] snazi se docilit mezi jim a pacientem vztahu zaloZzeného na davére, ktery cti prava
pacienta a reaguje na jeho aktualni rozpolozZeni,

] poskytuje zdravotni péci s potfebnou mirou autoregulace a empatie.'’

Zaroven poskytovatel na svych internetovych strankach rovnéz uverejnil eticky kodex ,,Prava
pacientd” formulovany a schvaleny Centralni etickou komisi Ministerstva zdravotnictvi
Ceské republiky. Zde je nadto uvedeno, 7e pacient ma pravo na:

] ohleduplnou zdravotni péci provddénou s porozuménim,

] to, aby byly brany maximalni ohledy na jeho soukromi a stud.

StéZovatel je z ddvodu nékolika zdravotnich obtiZi pacientem poskytovatele. Nad miru
téchto béznych ¢i méné béznych obtizi je suzovan zasadnimi a citlivymi obtizemi, jeZ pfinasi
jeho HIV infekce. V souvislosti s poskytovanim zdravotni péce stéZzovateli vyslovila zdravotni
sestra poskytovatele vyrok, ktery ve vazbé na toto své zdravotni postizeni stéZzovatel vnimal
jako nedUstojny a urazlivy.

AC ze zdkona nejsem soucasti pravné-etického mechanismu, jemuz pfislusi zavazné
hodnotit, zda zdravotnicky personal dodrzuje zavazky vyplyvajici z etickych principl jeho
prace, je pravé nedodrZeni téchto principl jednim atributem, ktery vypovida o intenzité
obtézujiciho chovani v konkrétnim pripadé. Ve svétle vySe vypoctenych zasad ma veskery
zdravotnicky persondl k pacientovi pristupovat lidsky, s Uctou, ma reflektovat jeho aktualni
zdravotni a emocni rozpoloZeni a nema pfrispivat k jeho dalsSimu zhorSovani. StéZovatel je
suzovan cetnymi zdravotnimi i spolecenskymi problémy, které jsou spojeny s HIV infekci

14 Ustanoveni § 49 odst. 1 pism. a) zdkona o zdravotnich sluzbach.
15 Obsazen ve Véstniku Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky, ro¢. 2004, ¢astka 7, zn.: 13469/04/VVO.

16 Zakon ¢&. 94/2004 Sb., o podminkdach ziskdvani a uznavani zplsobilosti k vykonu nelékafskych zdravotnickych
povolani a k vykonu ¢innosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce a o zméné nékterych souvisejicich zakon(
(zdkon o nelékarskych zdravotnickych povolanich), ve znéni pozdéjsich predpisu.

17 Eticky kodex zdravotnického pracovnika nelékafskych obor(, zn. 13469/04/VVO.



a jde o otazku pro néj velice citlivou a intimni. Jeho emocni rozpoloZeni mize byt z tohoto
dlvodl rovnéz krehké avyrazné nachylnéjsi ke zkratovym jednanim. Nadto byl v dané
situaci stéZovatel vyrazné a viditelné rozcilen. Tim, Ze zdravotni sestra v reakci na aktualni
psychické rozpoloZeni stéZovatele s potfebnym porozuménim a nutnymi ohledy nezvolila
vhodny zplsob vyjadfeni, zasahla do jeho dlstojnosti a vytvorila prostredi, které bylo
objektivné mozné vnimat jako nepfiznivé. Domnivam se tedy, Ze disledné nedodrzeni vyse
jmenovanych etickych principti prace nelékarského pracovnika vyrazné prispélo k tomu,
Ze predmétny vyrok nabyl intenzity obtéZovani ve smyslu antidiskriminaéniho zakona.

Dukazni situace a dukazni bremeno

Obecné je civilni sporné soudni fizeni vybudovano na principu kontradiktornosti stran fizeni
a principu projednacim. Obé strany tedy vystupuji v fizeni jako vzajemni odpurci a jejich
Uspéch v fizeni zavisi zejména na tom, zda dokazi unést dikazni biremeno ohledné toho, co
o rozhodnych skutecnostech tvrdi. Pokud se soud sice jistou rozhodujici skute¢nost dozvi,
strana ji tvrdi, nicméné ohledné tohoto tvrzeni neunese (¢i nebude schopna unést)
odpovidajici dikazni bfemeno, nebude soud danou skute¢nost povazovat za prokazanou.
Neschopnost ¢i nemoZnost odpovidajicim zpUsobem prokazat tvrzené rozhodujici
skutecnosti potom muze byt pfi¢inou nedspéchu v fizeni. Dlikladné prokdzani tvrzeni stran
potom nabyva zdsadniho vyznamu v procesné nejndrocnéjSich situacich ,tvrzeni proti
tvrzeni“. Zaroven jsou v téchto situacich soudy pfi hodnoceni proti sobé stojicich vypovédi
a vyvozovani skutkovych zavérl povinny postupovat obzvlasté peclivé a obezietné.®

Obéti diskriminace v pozici Zalobce vramci fizeni o antidiskriminacni Zalobé obcansky
soudni ad (déle jen ,,0SR“)* v nékterych pripadech dlkazni situaci ulehluje. Pfinasi totiz
institut tzv. sdileného diikazniho bfemene.?° Zalobce pak v diskriminaénim sporu prokazuje
pouze to, Zesnim bylo zachazeno rozdilné, atvrdi, Zese tak stalo nazdkladé
diskrimina¢niho dGvodu. Zalovany potom musi prokazat, 7e nediskriminoval, respektive to,
Ze jeho chovani bylo zaloZzeno na objektivnich dlvodech, které svysokou mirou
pravdépodobnosti nemohou skytat diskriminaéni motiv.?! Pouze pokud toto Zalovany
prokdZe, mGze dlikazni bfemeno unést ave sporu uspét. Pfedmétné ustanoveni OSR
ve vztahu k diskriminaénimu ddvodu zdravotniho postiZzeni vsak stanovi sdileni ddkazniho
bfemene toliko voblasti zaméstnani. V ostatnich oblastech tak ve vécech dlkazni
povinnosti a dlikazniho bfemene postupuiji civilni soudy podle vySe uvedenych obecnych
pravidel.

StéZzovatel namitd jednotlivy Ustné vysloveny (a oficidlné pisemné nezaznamenany) vyrok
zdravotni sestry poskytovatele, jehoZ vysloveni poskytovatel v jedné ze svych pisemnosti

18 | pfesto, e se jedna o trestni véc, da se tento obecny zavér abstrahovat napriklad z nalezu Ustavniho soudu ze
dne 22. 6. 2016, sp. zn. |. US 520/16, dostupného z: http://nalus.usoud.cz.

19 Zakon €. 99/1963 Sh., oblansky soudni fad, ve znéni pozdéjsich predpisd.
20 Ten je vymezen v ustanoveni § 133a obc¢anského soudniho radu.

21 BOUCKOVA, Pavla a kol. Antidiskriminacni zékon. Komentdr. 2. vydani. Praha: C. H. Beck, 2016, ISBN 978-80-7400-
618-0, s. 437.
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potvrdil vy$e citovanym zpUsobem. V naslednych vyjadfenich?? v3ak poskytovatel toto
potvrzeni, jakoz i samotné vysloveni pfedmétného vyroku, poprel.

Jak jsem jiz vySe uvedla, lze citovanou vétu, jiz poskytovatel vysloveni onoho vyroku potvrdil,
vykladat rdznymi zplsoby. ObtéZujici charakter predmétného vyroku je dan predevsim
celkovym situaénim kontextem jeho vysloveni ajeho intenzitou, nikoli pfimo jeho
doslovnym znénim, ohledné néhoZ neexistuje konsenzus. Ponévadz byl onen vyrok ucinén
toliko Ustné a charakter potvrzeni vysloveni vyroku poskytovatelem neni zcela nesporny,
vznikla ndroénd procesni situace ,tvrzeni proti tvrzeni“. Nadto se dle vySe uvedenych
pravidel v pfipadé diskriminacniho jednani v oblasti poskytovani zdravotni péce z dlivodu
zdravotniho postizeni dlikazni bfemeno nesdili. StéZovatel by tak jakoZto Zalobce musel
prokdzat, Ze zdravotni sestra poskytovatele dany vyrok vyslovila a Ze mél spojitost s jeho
zdravotnim postiZzenim, aby v pfipadném soudnim fizeni mohl byt ispésny. Vzhledem k této
procesni situaci nejsem presvédéena otom, Ze by stéZovatel jakoZto Zalobce mohl
v daném pfipadé dikazni bfemeno ohledné svych tvrzeni unést, rozhodné skutecnosti
prokazat, a tedy v pfipadném antidiskrimina¢nim sporu uspét.

Postup zainteresovanych organi a organizaci v zaleZitosti stéZovatele

StéZovatel kromé diskriminacniho charakteru uvedeného vyroku namital postup organl
a organizaci, na néz se v souvislosti s predmétnym incidentem obratil. Dovolte mi se nyni
vyjadrit k postupu téchto instituci jednotlivé.

Magistrat mésta Y.

Magistrat mésta Y. (dale jen ,magistrat”) je prisluSnym spravnim orgdnem, ktery udélil
poskytovateli opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb ve smyslu zdkona o zdravotnich
sluzbdch.?® V tomto smyslu je povinen vyfidit stiznost, kterou mu stéZovatel podal z dGvodu,
Ze nesouhlasil s vytizenim stiznosti, kterou se proti postupu poskytovatele branil stéZzovatel
pfimo poskytovateli. K tomu mu zédkon ukldda tficetidenni Ih(tu.?* Spravni organ provede
Setreni stiznosti, pficemz pfi zjisténi poruseni prav ¢i povinnosti pfi poskytovani zdravotnich
sluzeb poskytovateli uloZi ndpravnd opatieni.?” Vysledkem 3etfeni ze strany magistratu musi
byt zjisténi takového skutkového stavu, o némz nejsou dlivodné pochybnosti, ve smyslu
pfislusného obecného ustanoveni spravniho radu.?®

StéZovatel se na magistrat obratil se svou stiznosti 10. ledna 2017, ponévadz nebyl spokojen
se zplUsobem vyfizeni své stiznosti poskytovatelem. Magistrat si od stéZovatele
i poskytovatele opatfil vSechny dostupné podklady (vCetné vyjadreni stézovatele
a poskytovatele) a nasledné provedl jejich hodnoceni. Stiznost stéZovatele pak shledal
neopravnénou zejména s odkazem nato, Zevdaném pripadé nelze prokdazat, zda
komunikace ve zdravotnickém zafizeni probéhla tak, jak tvrdi jedna ¢i druhd strana.

22 Zejména v pisemnosti, kterou mi v reakci na mou vyzvu reditelka poskytovatele odeslala dne 29. ¢ervna 2017.
23 Ustanoveni § 93 odst. 2 zakona o zdravotnich sluzbach.

24 Tamtéz, ustanoveni § 94 odst. 1 pism. a).

25 Tamtéz, ustanoveni § 96 odst. 1.

26 Ustanoveni § 3 zékona ¢. 500/2004 Sb., spravni fad, ve znéni pozdéjsich predpisd.



Ponévadz je mym konkrétnim zakonnym uUkolem poskytovat metodickou pomoc obétem
diskriminace a provadét souvisejici pravni hodnoceni namitanych jednani, vénovala jsem se
vySe ndamitce diskriminace, véetné SirSich lidskoprdvnich, etickych a spolecenskych
konsekvenci, a shledala jsem, Ze poskytovatel v souvislosti s poskytovanim zdravotni péce
stéZovateli pochybil. Magistrat vSak v dané véci postupuje jako spravni organ, vyjadfuje se
obecné k protipravnosti postupu poskytovatele a svllj zavér mize v téchto souvislostech
opfit toliko o skutkovy stav, ,0 némz nejsou dlivodné pochybnosti”, jak jsem vyse uvedla.
Vzhledem ktomu, Zepfedmétny vyrok byl vysloven toliko Ustné avzhledem
ke vzpominanému charakteru pisemného potvrzeni vyroku ze strany poskytovatele jsem
presvédcena, Ze ohledné tvrzeni stéZovatele jisté pochybnosti o skutkovém stavu véci
existuji a ani v provadéném Setfeni magistratu nebylo mozné je zcela rozptylit. V téchto
souvislostech tedy zavér magistratu o neopravnénosti stiznosti stéZovatele nepovazuji
za rozporny s pravnimi predpisy.

Ministerstvo zdravotnictvi

Stiznostni mechanismus dle pfislusnych ustanoveni zdkona o zdravotnich sluzbach je
koncipovan jako de facto dvouinstancni. Pacient, neni-li spokojen s postupem poskytovatele
pfi poskytovani zdravotnich sluzeb, se mlze se svou stiznosti obratit primarné pfimo
na tohoto poskytovatele.?’” Nesouhlasi-li s tim, jak tuto stiznost poskytovatel vyfidil, mize
podat stiznost pfislusSnému spravnimu organu, ktery poskytovateli udélil opravnéni
k poskytovani zdravotnich sluzeb.?® Postup dalsi instance vramci tohoto stiznostniho
mechanismu zakon nepredpoklada.

Vzhledem k tomu, Ze stéZovatel vySe uvedeny postup magistratu pfi vyfizeni jeho stiznosti
povaZzoval za necinnost, obratil se dne 12. dnora 2017 na Ministerstvo zdravotnictvi (dale
jen ,ministerstvo”) s podnétem k prijeti opatfeni proti necinnosti spravniho organu.
Ministerstvo vSak v dané véci shledalo svou nepfislusnost. Dle jeho pravniho ndzoru nemuize
vyfizeni takové stiznosti dle zdkona o zdravotnich sluzbach ddle prezkoumdvat, ponévadz
jejim vytizenim ze strany magistratu se stiZznostni mechanismus uzavira a zadnou dalsi
instanci v tomto prezkumu zakon nepredpoklada.

Jak jsem jiz vySe uvedla, stiznostni mechanismus dle zadkona o zdravotnich sluzbach se
skuteéné vycCerpava vyrizenim stiznosti prislusnym spravnim organem (v tomto pripadé
magistratem). Role ministerstva jakozto dalsi opravné instance zde vtomto smyslu neni
definovana. Musim tedy konstatovat, Ze ministerstvo ve své reakci na podnét stéZovatele
postupovalo v souladu se zakonnou pravni Gpravou.

Ceska lékaFska komora

Ve smyslu piisluiného zakona?® mize Ceska lékafska komora (dale jen ,komora“) jakozto
samospravnd stavovska organizace Fesit stiznosti na vykon povolani svych ¢len(.3° Cleny
komory jsou potom ze zdkona vdichni Iékafi, ktefi vykondavaji na tzemi Ceské republiky

27 Ustanoveni § 93 odst. 1 zdkona o zdravotnich sluzbach.
28 Tamtéz, ustanoveni § 93 odst. 2.

29 Zakon Ceské narodni rady €. 220/1991 Sb., o Ceské lékarské komore, Ceské stomatologické komote a Ceské
lékarnické komore, ve znéni pozdéjsich predpist.

30 Ustanoveni § 2 odst. 2 pism. e) zakona o Ceské |ékar'ské komote.



lékaFské povolani.®* Kazda osoba se tak mUZe na komoru obrétit se svou stiznosti, je-li
presvédcena, Ze konkrétni lékar nepostupoval v souladu s odbornosti nalezici k jeho profesi,
profesni etikou ¢i v souladu se zakonem. Pfislusné organy komory potom stiznost prosetfi
a v pripadé zjisténych pochybeni s konkrétnim lékafem zahaji disciplinarni fizeni. Jednani
nelékarskych zdravotnickych pracovnik( do kompetence komory nespada.

StéZovatel dne 23. ledna 2017 podal komore podnét k zahdjeni disciplindrniho Fizeni proti
Iékardm, ktefi se, dle jeho tvrzeni, podileli na neuctivém jednani vici pacientovi. Povéreny
clen revizni komise dne 25. ledna stiznost odmitl z toho dlvodu, Ze disciplinarni organy
komory v této véci nejsou pfislusné. Toto stanovisko potvrdila svym rozhodnutim i revizni
komise komory v Unoru téhoz roku.

Dovolte mi pfipomenout, Ze obecné nejsem opravnéna zasahovat do Cinnosti
samospravnych organizaci, véetné profesnich komor. Ktomu mi zdkon o vefejném
ochranci prav3? nesvéfuje potfebnou plsobnost. Nad ramec se vsak v kratkosti vyjadiim
k pravnimu zavéru disciplinarnich organd komory. Ze skutkovych tvrzeni stéZovatele
nevyplyva zadné konkrétni pochybeni, jehoz se v dané situaci mél dopustit konkrétni lékar
v souvislosti s vykonem své |ékarské profese. Veskeré faktické namitky sméruji k jednani
zdravotni sestry. Ta jakoZto nelékarskd zdravotnickd pracovnice vsak neni ¢lenem komory,
tedy se na jeji jednani disciplindrni kompetence komory nevztahuje.

Zavérem

Vazeny pane doktore, vramci poskytované metodické pomoci obétem diskriminace
zejména predbéiné posuzuji, zda konkrétni jednani je, ¢i neni diskriminaci. Vzhledem k vyse
uvedenému hodnoceni stéZiovatelem namitaného skutku se domnivam, Zese
poskytovatel dopustil diskriminace stézovatele ve formé obtéZzovani. Mym ukolem je vsak
rovnéz v této souvislosti posoudit, zda by obét diskriminace mohla byt Uspésna v fizeni
o antidiskriminacni Zalobé. Vzhledem k dlkazni situaci na strané stéZovatele a rozloZeni
dliikazniho bfemene nejsem presvédcena, Ze by stéZovatel dokazal rozhodné skutecnosti
prokazat, unesl dakazni bfemeno ohledné svych tvrzeni, atedy vfizeni
o antidiskriminacni Zalobé uspél. Tento m{j zavér samoziejmé nebrani stézovateli domahat
se narokd, které mu dle antidiskriminaéniho zakona®? jako obéti diskriminace naleZi.

Co se tyce postupu jednotlivych organ( a organizaci ve Vasi véci, ktery rovnéz namitate,
neshledavam v jednotlivych pfipadech poruseni pravnich pfedpist.

Zalezitost stéZovatele pro tuto chvili uzaviram. Poskytovatele rovnéz o svych zjisténich
vyrozumim a doporucim mu, aby pftijal opatfeni k ndpravé nastalého protipravniho stavu,
tedy vysloveni omluvy. Poskytovatel vsak neni povinen tomuto mému doporuceni vyhovét.

Mrzi mé, Ze stéZovatel musel byt konfrontovan stakovym zachdzenim pfi poskytovani
zdravotni péce, které vnimal jako ponizZujici a urazlivé. Doufam, Ze se podobna situace jiz
nebude opakovat. V soucasné dobé se nadto v nékolika konkrétnich kauzach intenzivné

31 Tamtéz, ustanoveni § 3 odst. 1.
32 Zakon &. 349/1999 Sh., o vefejném ochranci prév, ve znéni pozdéjsich pfedpisu.

33 Ustanoveni § 10 antidiskriminaéniho zakona.



snazim pfispét k prohloubeni respektu k osobam infikovanym HIV v oblasti poskytovani
zdravotni péce, ale i v jinych oblastech jejich kazdodenniho Zivota.

Pokud byste se chtél kmym zavérim vyjadrit, ucifite tak, prosim, ve Ih(ité 30 dnQ
od doruéeni tohoto dopisu.

S pozdravem

Mgr. Anna Sabatova, Ph.D., v. r.
verejna ochrankyné prav
(dopis je opatfen elektronickym podpisem)
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