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Pouceni pacienta o onemocnéni a lé¢ebném postupu jsou mnohdy jedinymi informacemi, na zakladé kterych se pacient rozhoduje, zda
podstoupi urcity zakrok ¢i nikoliv. K tomu, aby se pacient relevantné rozhodl a mél tak moznost podepsat fadny informovany souhlas,
potiebuje dostatek informaci, které je tfeba, aby mu byly fadné sdéleny. V praxi se setkdvame s nejriiznéjsimi situacemi, které mohou
vyustit do situace vedouci ke stiznosti pacienta ¢i podani obéanskopravni zaloby. Cilem tohoto ¢lanku je nastinit mozna uskali pouceni
zdravotni sestrou.
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Pitfall of edification by nurse

Information about the nature of disease and about the treatment procedures offered to the patient are all too often the only information
on the basis of which the patient shall make a decision on accepting or refusing certain treatment. If the patient’s decision is to be a valid
one and if the informed consent is to be a due and proper expression of patient’s will, he or she needs a sufficient amount of information
that must be provided to him or her. In the real life, we may encounter various situations which may lead to patient’s complaint or even

a lawsuit. Purpose of this article is to outline possible pitfalls of having the patient informed by a nurse.
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Pacient je mnohdy postaven pred nelehky
Ukol rozhodnout se, zda postoupit urcity zdra-
votni zakrok &i nikoliv a zvolit jiny druh poskytnutf
zdravotni sluzby ¢i tfeba i odmitnout zdravotni
péci. Pouceni poskytnuté zdravotniky je tak pro
pacienta hlavnim zdrojem informaci o onemocné-
ni a lécebném postupu, ktery by mél nésledovat.
Ktomu, aby se pacient rozhodl, potfebuje dostatek
informaci, které mu budou radné sdéleny.

Informace je pacientovi povinen predat po-
skytovatel zdravotni sluZby, co? je zejména oset-
fujici lékar. Pouceni pacienta vsak m{ize provést
i zdravotni sestra ¢i jiny nelékarsky pracovnik,
aviak jen pokud se tykd ukond, které sdm pro-
vadi, tzn. téch, které je pIné zplsobily provést
ve smyslu platnych pravnich predpisd.

Zakon ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluz-
bach a podminkach jejich poskytovani (zdkon
o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjsich
predpist (dale jen ,zékon o zdravotnich sluz-
bach”) k tomuto v ustanoveni § 31 odst. 3 uva-
di, Zze informaci o zdravotnim stavu podava
osetfujici zdravotnicky pracovnik zpdsobily
k poskytovani zdravotnich sluzeb, kterych se
podéni informace tyka. Pouceni pacientovi pro-
to poskytuje ten zdravotnicky pracovnik, ktery
ma Ukon provadét. Jde-li o zakrok provadény
|ékafem, poucuje pacienta nejcastéji osetfujici
|ékar. Jestlize se jednd o Ukon, ktery provadi ses-
tra (napf. odbér krve), obvykle poucuje pacienta
o zékroku pravé zdravotni sestra.

Uvedme na tomto misté, Ze zdravotnickym
pracovnikem je osoba, kterd ziskala zpUsobilost
k vykonu zdravotnického povolani, a to je kro-

mé jiz zminéného Iékafe i zdravotni sestra, far-
maceut, porodnf asistentka, laborant, klinicky
psycholog, klinicky logoped a z&stupci dalsich
profesf, kteff vykonavajf zdravotnické povolani.

Bez ohledu na to, kdo poucil pacienta, je tfe-
ba, aby osettujici zdravotnicky pracovnik proved!
do zdravotnické dokumentace zaznam o tom, ze
byla informace podéna.

Nynfse zaméfme na otdzku, jaky ma byt zp(-
sob poucenf pacienta. Je tfeba, aby pacient byl
srozumitelnym zplGsobem a v dostate¢ném roz-
sahu informovan o svém zdravotnim stavu a téz
o navrzeném individudInim lé¢ebném postupu
a vsech jeho zménéach. Déle pro tyto informace
budeme pouzivat sjednocujici nazev tzv. ,infor-
mace o zdravotnim stavu”.

Je kladen dirraz na to, aby zvolené formu-
lace, maji-li byt srozumitelné pro pacienta, zo-
hlednovaly jeho vék, aktudlni zdravotni stav
zahrnujici i momentalni psychické rozpolozenti
(dusevni stav) a obecné jeho mentalni schop-
nosti. Nevhodné je pouzivani odbornych [é-
karskych termind, kterym fada pacientl ani
nemuze rozumeét. Rovnéz je tfeba zdlraznit,
e pacienta je tieba informovat vcas. Cim je
zakrok vazngjsi, tim vice Casu by mél pacient
mit na rozmyslenou - toto pochopitelné nelze
uplatnit za situace akutniho ohroZenf Zivota ci
zdravi pacienta, které vyzaduje neodkladné
poskytnuti zdravotnich sluzeb.

Poucen( by téZ nemélo byt poskytnuto v dobé,
kdy se pacient domniv4, Ze je jiz vSe pfipraveno
na provedeni zakroku a zakrok je neodvratitelny,
a tudiz se citf pod tlakem okolnosti pfi rozhodovanf
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nebo kdyZ je napt. jiz v rdmci pfipravy na operaci

pod vlivem 1ékd a fakticky neni mnoho ¢asu na

poskytnuti fadného informovaného souhlasu.

NaleZitosti pisemného souhlasu s poskyt-
nutim zdravotnich sluZeb (zdravotnich vykon()
upravuje zdkon o zdravotnich sluzbéch spolu
s vyhlaskou ¢. 98/2012 Sb., o zdravotnické doku-
mentaci (dale jen ,vyhlaska o zdravotnické do-
kumentaci”), do které se souhlas zaznamenava.

Pisemna forma souhlasu se vyzaduje, pokud
tak stanovf jiny pravni pfedpis (pfikladem mize
byt Uprava podle zdkona ¢. 373/2011 Sb,, o spe-
cifickych zdravotnich sluzbach) nebo pokud tak
s ohledem na charakter poskytovanych sluzeb
ur¢i poskytovatel. Souhlas s hospitalizaci musf
byt vzdy v pisemné formé.

Z3akon ¢. 89/2012 Sb., obcansky zékonik za-
ved| novou situaci, kdy je poskytovatel zdravot-
nich sluzeb povinen poskytnout informovany
souhlas v pisemné podobg, a to i v pfipadé, ze
si to vyzada pacient.

Pisemny souhlas musi obsahovat:

B U(daje o Uclelu, povaze, predpoklddaném
prospéchu, nasledcich a moznych rizicich
zdravotnich sluzeb,

B pouceni o tom, zda navrhované zdravotnf
sluzby maji néjakou alternativu a pacient
ma moznost zvolit si z nékolika moznost,

B U(daje 0 mozném omezeni v obvyklém
zpUsobu zZivota a v pracovni schopnosti
po poskytnuti pfislusnych zdravotnich
sluzeb, Ize-li takové omezeni pfedpokladat,
a v pfipadé zmény zdravotniho stavu téz
Udaje o zménach zdravotni zpUsobilosti,



B (daje o lécebném reZimu a preventivnich
opatfenich, kterd jsou vhodnd, a o poskyt-
nuti dalsich zdravotnich sluzeb,

B pouceni o pravu pacienta svobodné se ro-
zhodnout o postupu pfi poskytovéani zdra-
votnich sluzeb, pokud jiné pravn{ pfedpisy
toto pravo nevylucuji,

B zdznam o pouceni pacienta, jemuz byl im-
plantovén zdravotnicky prostfedek, formou
poskytnuti podrobné informace o implan-
tovaném zdravotnickém prostiedku podle
zvlastniho pravniho predpisu,

B datum, podpis pacienta a zdravotnického
pracovnika, ktery pacientovi Udaje a poucenf
poskytl.

Je obecnym doporucenim, aby soucdsti
informovaného souhlasu bylo také prohlésent
pacienta, ze pouceni rozumél, mél moznost
se poucujictho zdravotnika ptét, bylo mu vie
vysvétleno a nemd k provadénému vykonu
dalsich otazek.

Dodejme, Ze pokud jde o nezletilého paci-
enta nebo pacienta s omezenou svépravnost,
pravo na informace o zdravotnim stavu a pravo
kldst otdzky naleZf zakonnému zastupci pacienta
(v pfipadé nezletilého ditéte to jsou rodice,
popt. osvojitelé ¢i soudem jmenovany porucnik)
a u pacienta s omezenou svépravnosti je za-
stupcem soudem jmenovany opatrovnik. Ale
i v téchto pffpadech ma pacient pravo na infor-
mace, je-li k takovému Ukonu pfimérené rozu-
moveé a volné vyspély.

Toto jesté konkretizuje vyhldska o zdra-
votnické dokumentaci, nebot uvadi, Ze jde-li
o nezletilého pacienta nebo pacienta s omeze-
nou svépravnosti, musf z pisemného souhlasu
vyplyvat, Ze pfislusné vyse uvedené Udaje byly
poskytnuty pacientovu zdkonnému zastupci
a téz pacientovi. Je pamatovano i na situaci, kdy
pacientovi nebyly takové Udaje poskytnuty. Pak
se uvede divod jejich neposkytnuti.

Nyni souhrnné uvedme, za jaké situace ne-
musi byt pacient poucen - je to pfi sou¢asném
spinéni vdech tf podminek:

B souhlas pacienta nelze ziskat (pacient je
napfiklad v bezvédomi),
B zékrokje nezbytny pro zachranu pacientova

Zivota a zdravi,

m zékrok musi byt proveden bezodkladné, nel-
ze s nim tedy pockat, aZ se pacient napfiklad

z bezvédomi probere.

Zamétime-li se na skutec¢nosti, které jsou
soucasti pisemného souhlasu s poskytnutim
zdravotnich sluzeb, o vétsiné bude pacienta
informovat i Ustné zejména osetfujici Iékaf. Jak
jiz bylo uvedeno vyse, zdravotni sestra bude
pacienta informovat o dil¢ich ukonech a to Ust-
né. Vzdy by mélo jit o informace, které se tykaji
vykonu, ktery je sestra opravnéna provést.

Jak je viak tfeba posoudit situaci, pokud
zdravotni sestra prekro¢i své kompetence ain-
formuje pacienta o skute¢nostech, o kterych ma
pacienta informovat zasadné jen lékai?

Prikladem mUze byt situace, za které zdra-
votnf sestra sdéli téhotné pacientce vysledky ge-
netickych testl s tim, Ze nejsou v poradku a do-
dd, Ze moznost hovotit s osetfujicim lékafem
o interpretaci a zdvaznosti vysledkd bude mit
pacientka az za nékolik dnli (obdobi mezi
vanoc¢nimi svatky a Novym rokem). Namisto
toho pacientka obdrzf od zdravotni sestry
formuldr informace a informovaného souhla-
su o diagnostickém zdkroku — amniocentéze
s poucenim, Ze podle vysledku tohoto vysetfent
se pacientka mdZze rozhodnout, zda podstoupf
¢i nepodstoupf ukonceni téhotenstvi.

Zdravotni sestra nebyla opravnéna sdélovat
vysledky genetickych testl téhotné pacientce
a timto jedndnim ji mohla zpdsobit Ujmu na
osobnostnich pravech (dle terminologie no-
vého obcanského zakoniku hovofime o pfi-
rozenych pravech), nebot pacientka se mohla
ddvodné obavat o zdravi svého nenarozeného
ditéte az do doby, kdy méla moznost hovorit
s kompetentnim osetfujicim lékafem. Byla po-
nechana nékolik dni ve velké nejistoté, bez moz-
nosti hovofit s Iékafem o vysledku genetickych
testl a vysledky si mohla na zakladé nepatficné
podané informace i mylné interpretovat. Coz
mohlo vést k psychické Gjmé nejenom téhotné
pacientky, ale i otce dosud nenarozeného ditéte.

Dle ustanoveni § 81 a ndsl. zakona ¢. 89/2012
Sb., obc¢ansky zakonik, je chranéna osobnost ¢lo-
veka veetné viech jeho pfirozenych prav. Ochrany
pozivaji zejména Zivot a dlstojnost ¢lovéka, jeho
zdravi (v modelové situaci zejména psychické zdra-
vi pacientky). Clovék, jehoz osobnost byla dotéena,
ma pravo domahat se, aby bylo od neopravnéné-
ho zasahu upusténo nebo aby byl odstranén jeho
nasledek. Pacientce tedy mohla vzniknout nema-
jetkova Ujma a mUzZe jitak prisluset pravo na nahra-
du za zésah do pfirozenych prav ¢lovéka. Stanovit,
Ze Ujma skute¢né vznikla a pokud ano, zda ndhrada

piisludi (ta totiz nemusi pfisluset, i kdyz Ujma sku-
te¢né vznikla), mizZe jen soud v konkrétnim pfipa-
dé a toto rozhodnuti zavisi na mnoha faktorech
a okolnostech. Skute¢nost, ze nebylo postupo-
vano pfi poucovani pacienta v souladu se zé-
konem, jeSté nutné nemusi znamenat jak zasah
do osobnostnich prav pacienta, tak povinnost
nahradit nemajetkovou Ujmu. Toto pravo mUze
uplatnit na zakladé tzv. civilni zaloby podle zakona
¢.99/1963 Sh,, obc¢ansky soudni fad, ve znéni poz-
déjsich predpisd.

Pokud by zdravotni sestra informovala
o zdravotnim vykonu, ke kterému je zpUsobila
a informace by nebyla pravdiv4, ¢i by byla ne-
presné vysvétlena, Ize v tomto jednani shleddvat
mensi zdvaznost pochybeni nez v pfipadech,
ve kterych zdravotni sestra porusi své kompetence
a informuje pacienta o skute¢nostech, které ne-
ni oprdvnéna sdélovat. Timto mdze byt imysl-
né nepravdiva informace o nepfiznivé diagnéze.
V nedavné dobeé se v Ceské republice dopustil
|ékar trestného ¢inu poskozeni cizich prav, ne-
bot Umysliné nepravdivé informoval pacienty
o infaustni diagndze a timto jednanim se dopustil
tzv. nemajetkového podvodu. Obdobné by bylo
posuzovano ijednani zdravotni sestry, kterd by
timto jednanim navic prekrocila svoje kompetence.

Jakjiz bylo sdéleno tvodem, Uskali v pouceni
pacienta sestrou Ize shleddvat pravé v mozném
prekroceni kompetendi, které sestra ma pii vykonu
své profese. Lze zamezit témto situacim? Pokud se
nejedna o umyslné prekroceni kompetenci sest-
rou, Ize se domnivat, ze k omezeni téchto piipadu
by napomohlo vice informovat jak zdravotni sestry,
tak i pacienty o svych pravech a povinnostech.
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