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1. Uvod

Nedobrovolna hospitalizace (jinak také hospitalizace bez souhlasu') predstavuje podstatny
zasah do ustavné garantovanych prav pacienta. Kromé& omezeni prava na osobni svobodu
se rovnéz jedna o markantni omezeni autonomie vule, coz v pacientech, pfedevSim téch
s dudevni poruchou, Gasto vyvolava pocity ménécennosti? a diskriminaéniho zachazeni.?
Z tohoto duvodu je nezbytné v kazdém jednotlivém pfipadé striktné dbat na zakonnost
a pfiméfenost takového postupu. S ohledem na zavaznost tohoto zasahu je institut
nedobrovolné hospitalizace povazovan za prostfedek ultima ratio, a tedy by jeho aplikace méla
pfichazet v ivahu az v pfipadé, kdy poskytnuti zdravotni péCe pacientovi nelze realizovat
jinymi, méné omezujicimi opatfenimi.*

Negativni dopady nedobrovolné hospitalizace nejintenzivnéji vnimaji pacienti, kterym nebyl
jeji dtvod dostate¢né a srozumitelné vysvétlen.® Pravé vhodna komunikace zdravotnického
personalu, respektovani pacienta a navozeni pocitu bezpeli predstavuje zasadni roli
v minimalizaci negativnich dopad(l nedobrovolné hospitalizace.®

Umluva o ochrané lidskych prav a zakladnich svobod’ zakotvuje pravo kazdého
na svobodu a osobni bezpeclnost (Clanek 5). Toto pravo vSak neni pravem absolutnim a Ize jej
tedy v taxativné vyjmenovanych pfipadech v souladu s fizenim stanovenym zakonem® omezit

1 Jinak téZ zdravotnicka detence, srov. WAGNEROVA, E.; SIMICEK, V.; LANGASEK, T.; POSPISIL, I.
a kol. Listina zakladnich prav a svobod. Komentar, s. 246.

2 KATSAKOU, C.; PRIEBE, S. Patient’s experiences of involuntary hospital admission and treatment:
a review of qualitative studies. Epidemiologia e Psichiatria Sociale. 16:172-178, 2007.

3 SIBITZ, I.; SCHEUTZ, A.; LAKERMAN, R.; SCHRANK, B.; SCHAFFER, M.; AMERING, M. Impact
of coercive measures on life stories: qualitative study. Br J Psychiatry. 199:239-244, 2011.

4 Srov. § 104 zakona ¢&. 89/2012 Sb., ob&anského zakoniku, ve znéni pozdé&jSich predpist (dale
jen ,ob&ansky zakonik*), dale také téz § 38 odst. 1 pism. b) in fine zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich
sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zakon o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjsich
predpisQ.

5 RESHETUKHA, T.; ALAVI, N.; PROST, E.; GROLL, D.; CARDY, R.; MOFIDI, N.; WANG, P.;
PATEL, C.; SAJID, S. Outcomes of involuntary hospital admission. Satisfaction with treatment
and the effect of involuntary admissions on patients. European Psychiatry. 2017, vol. 41, p. 328-329.

6 SAREEN, A.; MITRA, S.; WADHWA, A. et al. Trauma From Involuntary Hospitalization and Impact
on Mental lliness Management. Prim Care Companion CNS Disord. 2022; 24(4):21cr03122.

7 Sdéleni ¢. 209/1992 Sb., o sjednani Umluvy o ochrané lidskych prav a zakladnich svobod a Protokolti
na tuto Umluvu navazujicich.

8 Prijaté opatfeni je v souladu s fizenim stanovenym zakonem v pfipadé, ze jeho podstata spociva
ve spravedlivém a fadném fizeni, které garantuje, Ze opatfeni zbavujici osobu svobody neni svévolné
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(Clanek 5 odst. 1). Jednu z vyjimek pfedstavuje ,zakonné drZzeni osob za uéelem zabranéni
gifeni nakazlivé nemoci nebo osob trpicich dusevni poruchou” [Elanek 5 odst. 1 pism. e)]°.
Umluva o ochrané lidskych prav a zakladnich svobod rovnéZ zakotvuje pravo toho, kdo byl
svobody zbaven, podat navrh na urychlené Fizeni o pfezkumu zakonnosti takového opatfeni
(8lanek 5 odst. 4)."° Clanek 18 pak stanovi, Ze omezeni prav pfipusténa Umluvou nesmi byt
zneuzita k jinému ucelu, nez ke kterému jsou urcena.

Umluva o pravech osob se zdravotnim postizenim'! dale zakotvuje povinnost respektovat
pfirozenou dustojnost, osobni nezavislost, svobodu volby a samostatnost osob se zdravotnim
postizenim [&lanek 3 pism. a)]. Umluva akcentuje rovnopravnost a stanovi, Ze osoby
se zdravotnim postizenim nemohou byt zbavovany osobni svobody nezdkonnym
nebo svévolnym zpusobem, a Ze samotna existence zdravotniho postizeni nemuze byt
davodem ke zbaveni osobni svobody (€lanek 14 odst. 1).

Mezinarodni pakt o obéanskych a politickych pravech' stanovi, ze se vSemi osobami
zbavenymi osobni svobody je nezbytné jednat lidsky a respektovat jejich distojnost (Clanek 10
odst. 1).

a bylo vydano pfislusnym organem dle vnitrostatniho prava. K tomu srov. rozsudek Evropského soudu
pro lidska prava ze dne 24. fijna 1973, Winterwerp proti Nizozemsku, €. 6301/73, bod 45.

9 Judikatura Evropského soudu pro lidska prava tuto vyjimku dale rozviji a stanovi, ze k nedobrovolné
hospitalizaci pacienta trpiciho dusevni poruchou je mozné pfistoupit pouze v pfipadé, Ze je existence
dusevni poruchy spolehlivé prokazana; je takového druhu nebo stupné vyzadujici nedobrovolnou
hospitalizaci a pfetrvava po celou dobu drzeni pacienta ve zdravotnickém zafizeni. Podminka
»Spolehlivého prokazani“ existence dusevni poruchy se povazuje za naplnénou, je-li tato dostatecné
konkrétné popsana ve zdravotnické dokumentaci ¢i samotné |ékafské zpravé pacienta. Podminka
zavaznosti se pak povazuje za neplnénou v pfipadé, kdy pacient vyzaduje k vyléeni nebo zmirnéni
stavu terapii, lIéky Ci jinou klinickou 1éEbu nebo potfebuje kontrolu &i dohled, aby sobé nebo jinym
osobam nezplsobil ujmu. K tou srov. rozsudek Evropského soudu pro lidska prava ze dne 4. prosince
2018, linseher proti Némecku, ¢. 10211/12 a &. 27505/14.

0 Takovy prostfedek obrany proti zasahu do prav dotéené osoby musi byt pro tuto osobu dostupny
(tedy jej musi mit k dispozici v dobé zbaveni osobni svobody) a musi umozhovat pfezkoumani
podminek stanovenych pro oznaceni takového opatfeni za zakonné. Ktomu srov. rozsudek
Evropského soudu pro lidska prava ze dne 22. listopadu 2012, Sykora proti Ceské republice,
€. 234119/07, bod 82.

" Sdéleni Ministerstva zahraniénich véci & 10/2010 Sb. m. s., o sjednani Umluvy o pravech osob
se zdravotnim postizenim. Osobami se zdravotnim postizenim se dle této umluvy (Clanek 1) rozumi
osoby majici dlouhodobé fyzické, dusevni, mentalni nebo smyslové postizeni, které v interakci
s riznymi pfekazkami muize branit jejich plnému a u¢innému zapojeni do spole€nosti na rovnopravném
zakladé s ostatnimi.

12 Vyhlaska ¢. 120/1976 Sb., o Mezinarodnim paktu o ob&anskych a politickych pravech a Mezinarodnim
paktu o hospodafskych, socialnich a kulturnich pravech.
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Doporuéeni Vyboru ministrii Rady Evropy tykajici se osob trpicich dusevni poruchou™
mimo jiné zdlUrazhuje pravo osob hospitalizovanych z dlvodu dusevniho onemocnéni
na informace o svych pravech (Clanek 6; Clanek 22) a pravo na dostupnou asistenci
odpovédné osoby nebo organu nezavislém na poskytovateli zdravotnich sluzeb za ucelem
porozuméni témto pravim nebo jejich vykonu (¢lanek 6), komunikaci se svym zastupcem a
pfijimani navstév (€lanek 23). Osoby trpici duSevni poruchou maji pravo na péci v co nejméné
omezujicim prostfedi (Clanek 8) a pravo podilet se na sestavovani planu péce (Elanek 12
odst. 1). Knedobrovolné hospitalizaci osoby s duSevnim onemocnénim Ize pfistoupit
jen v pfipadé, jsou-li splnény taxativné stanovené podminky, pfiemz i v tomto pfipadé
by mélo byt pfihlédnuto k ndzoru dotéené osoby (Clanek 17).

'3 Doporu¢eni Rec(2004)10 Vyboru ministrd Rady Evropy ¢lenskym statim ve véci ochrany lidskych
prav a dustojnosti osob s dusevni poruchou pfijaté dne 22. zafFi 2004.
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2. Pravni ramec nedobrovolné hospitalizace v Ceské republice

Listina zakladnich prav a svobod'* stanovi, Ze pfi jakémkoliv zakonném omezeni zakladnich
prav a svobod musi byt Setfena podstata a smysl téchto prav, a stejné tak tato omezeni nesmi
byt zneuzita k jinym ugeldm (&lanek 4 odst. 4). Zadny &lovék nesmi byt podroben ponizujicimu
zachazeni (Clanek 7 odst. 2) a kazdy ma pravo na zachovani jeho lidské dustojnosti a osobni
cti (Clanek 10 odst. 1). Jen zakon stanovi pfipady, kdy mize byt osoba bez svého souhlasu
pfevzata nebo drZzena ve zdravotnickém zafizeni. Takové opatfeni musi byt do 24 hodin
oznameno soudu, ktery o tomto umisténi rozhodne do 7 dna (lanek 8 odst. 6).

Institut nedobrovolné hospitalizace je na zakonné urovni upraven dvéma stézejnimi pravnimi
pfedpisy — obéanskym zakonikem a zakonem o zdravotnich sluzbach.

Obéansky zakonik stanovi, Zze pfevzit Ci drzet Clovéka bez jeho souhlasu v zafizeni
poskytujicim zdravotni péci lze jen ze zakonného divodu a soucasné za situace,
kdy nezbytnou péci nelze zajistit mirnéjSimi prostfedky (§ 104). Konkrétni pfipady,
kdy Ize k nedobrovoIné hospitalizaci pfikrocit, pak stanovuje § 38 zakona o zdravotnich
sluzbach.

Procesnépravni Uprava, tedy zejména uprava tykajici se detencniho fizeni, je zakotvena
v § 66 az § 83 zakona o zvlastnich fizenich soudnich.' Tento zakon mimo jiné pacientovi
pfiznava pravo zvolit si divérnika ¢i podpurce (§ 68). Tyto osoby mohou svym jménem uplatnit
v8echna pacientova prava spojena s pfevzetim a drzenim ve zdravotnickém zafizeni.'

Al Zakonné podminky pro pristoupeni k nedobrovolné hospitalizaci

Zakon o zdravotnich sluzbach uvadi taxativni vyCet pfipadu, za kterych Ize pfistoupit
k nedobrovolné hospitalizaci pacienta. Jedna se o pfipady, kdy:

a) pacientu bylo nafizeno ochranné léceni formou lUzkové zdravotni péce na zakladé
pravomocného rozhodnuti soudu [§ 38 odst. 1 pism. a) bod 1];

b) pacientu je nafizena izolace, karanténa nebo lé€eni podle zakona o ochrané vefejného
zdravi'” [§ 38 odst. 1 pism. a) bod 2];

4 Usneseni predsednictva Ceské narodni rady €. 2/1993 Sb. o vyhlaseni Listiny zakladnich prav
a svobod jako soucasti Ustavniho poradku Ceské republiky, ve znéni pozdéjSich predpisu.

15 Zakon ¢. 292/2013 Sb., o zvlastnich fizenich soudnich, ve znéni pozdéjsich predpist.

6 Zakon o zvlastnich fizenich soudnich oznacuje zdravotnické zafizeni nespravnym terminem
,Zdravotni ustav”.

7 Srov. § 2 odst. 6, 7 zakona ¢&. 258/2000 Sb., o ochrané vefejného zdravi a 0 zméné nékterych
souvisejicich zakonu, ve znéni pozdéjSich predpisu.
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c) pacientu je nafizeno vySetfeni zdravotniho stavu ve smyslu trestniho fadu'® nebo zakona
o zvlastnich fizenich soudnich [§ 38 odst. 1 pism. a) bod 3];

d) pacient bezprostfedné a zavaznym zplsobem ohroZuje'® sebe nebo své okoli a sou¢asné
jevi znamky dusevni poruchy? (popf. touto poruchou trpi) nebo je pod vlivem navykové
latky, a to za pfedpokladu, Ze tuto hrozbu nelze odvratit mirnéjSimi prostfedky [§ 38 odst. 1
pism. b)];

e) zdravotni stav pacienta vyzaduje poskytnuti neodkladné péce?' a zarover pacientu
neumoziuje poskytnout s takovou péci informovany souhlas [§ 38 odst. 1 pism. c)].

Zakon o zdravotnich sluzbach dale nad ramec vyse uvedeného umoziuje hospitalizaci
nezletilého pacienta ¢i pacienta s omezenou svépravnosti v rozsahu zpUsobilosti posoudit
poskytnuti zdravotnich sluzeb, popfipadé dusledky jejich poskytnuti,?> bez souhlasu jeho
zakonného zastupce, resp. opatrovnika, v pripadé, kdy existuje divodné podezreni
na tyrani, zneuzivani €i zanedbavani tohoto pacienta (§ 38 odst. 2).

B/ Specificka prava nedobrovolné hospitalizovaného pacienta

Kromé obecnych pacientskych prav, uvedenych v § 28 a nasl. zakona o zdravotnich sluzbach,
ma pacient dalSi specificka prava spojena s hospitalizaci bez jeho souhlasu.

1. Zakladnim pravem je pravo pacienta hospitalizovaného bez jeho souhlasu
na srozumitelné” a dostateéné vysvétleni jeho pravniho postaveni, zakonného

18 Zakon ¢&. 141/1961 Sb., trestni fad, ve znéni pozdéjsich predpisu.

'9 Toto ustanoveni primarné dopada na pfipady, kdy je nutné osobu hospitalizovat pro trvajici ohrozujici
stav, jehoz vyvoj je bez odborného Iékaiského vySetfeni a oSetfeni obtizné predvidat. K tomu
srov. divodovou zpravu k § 38 odst. 1 pism. b) zdkona o zdravotnich sluzbach.

20 Pro piistoupeni k nedobrovolné hospitalizaci postaéi, Zze jsou u pacienta pfitomny projevy duevni
poruchy ¢&i ovlivnéni navykovou latkou, pficemz pfitomnost téchto stavlil nemusi byt ovéfena.
Srov. divodovou zpravu k § 38 odst. 1 pism. b) zdkona o zdravotnich sluzbach.

2" Neodkladnou pééi se rozumi takovy stav, kdy je nutno zamezit nebo omezit vznik nahlych stav(, které
bezprostfedné ohrozuji zivot nebo by mohly vést k nahlé smrti nebo vaznému ohrozeni zdravi, nebo
zpusobuji nahlou nebo intenzivni bolest nebo nahlé zmény chovani pacienta, ktery ohrozuje sebe nebo
své okoli [§ 5 odst. 1 pism. a) zakona o zdravotnich sluzbach].

22 Kde se vtomto metodickém pokynu hovofi o ,pacientovi s omezenou svépravnosti‘, ma se tim
v souladu s ustanovenim § 28 odst. 3 pism. e) bodem 2 zakona o zdravotnich sluzbach na mysli pacient
s omezenou svépravnosti v rozsahu zpusobilosti posoudit poskytnuti zdravotnich sluzeb, popfipadé
dasledky jejich poskytnuti. Rozsah omezeni svépravnosti fyzické osoby je stanoven vrozhodnuti
pFisluSného soudu. Ztoho divodu je nutné pozadovat pfedlozeni uvedeného rozhodnuti pro ucely
posouzeni, zda se vztahuje i na podani souhlasu k poskytovani zdravotni péce.

2 PFi posuzovani naplnéni pozadavku srozumitelnosti podavaného vysvétleni, tj. pozadavku pochopit
bez obtizi obsah sdéleni (tedy to, co chtél sdélujici vyjadrit), s pfipadnym pfihlédnutim k rozumovym
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divodu nedobrovolné hospitalizace a moznosti pravni ochrany.?* Ve stejném
rozsahu je informovan rovné&z podpurce a duvérik pacienta,?® paklize je poskytovateli
znam (§ 107 odst. 2 obCanského zakoniku).

2. Pacient zaroven musi byt poskytovatelem zdravotnich sluzeb (dale jen ,poskytovatelem®)
poucen o svém pravu zvolit si divérnika nebo zmocnénce, ktery mize svym jménem
ve prospéch umisténého pacienta uplatnit vSechna prava spojena s nedobrovolnou
hospitalizaci.

3. Pacient ma dale pravo na konzultace sjim zvolenym zastupcem, podplrcem
¢i davérnikem, a to formou osobniho rozhovoru bez pfitomnosti tfetich osob (§ 108
obcCanského zakoniku).

4. Nedobrovolné hospitalizovany pacient ma kdykoliv za trvani této hospitalizace pravo
zvolit si Iékare nezavislého na poskytovateli, aby provedl prezkum jeho zdravotniho
stavu, zdravotnické dokumentace nebo vyjadieni oSetfujiciho Iékafe o neschopnosti
Gsudku a projeveni vliastniho pfani.?

5. Pacient ma dale pravo na soudni pfrezkum pripustnosti nedobrovolné hospitalizace
ze strany soudu. Nedobrovolnou hospitalizaci pacienta je povinen oznamit soudu sam
poskytovatel; neucini-li tak, m& pacient sam pravo podat navrh na zahgjeni fizeni (§ 76
odst. 2 zakona o zvlastnich fizenich soudnich).

6. V pfipadé, ze jesté pred uplynutim doby, na kterou bylo soudem rozhodnuto o pFipustnosti
nedobrovolné hospitalizace, vyvstane opodstatnéna domnénka o nedlivodnosti dalSiho
trvani této hospitalizace, ma pacient, jeho zastupce, opatrovnik a osoby blizké?’

schopnostem dotcené osoby, nelze opomijet pravo dotcené osoby na podani vysvétleni v takovém
jazyce, kterému rozumi. K tomu srov. €l. 5 odst. 2 Umluvy o ochrané lidskych prav a zakladnich svobod.

24 Srov. § 106 odst. 1 ob&anského zakoniku.

25 Podpuarcem se ve smyslu § 45 a nasl. ob&anského zakoniku rozumi osoba, se kterou podporovany
uzavrel smlouvu o napomoci, a tato byla nasledné schvalena soudem. Tuto smlouvu podpurce predlozi
poskytovateli k prokazani, ze je skute¢né ustanovenym podpUrcem.

% Stejné tak mlze za pacienta ucinit i zakonny zastupce, opatrovnik, davérnik, zmocnénec ¢i podplrce.

27 Osobou blizkou se ve smyslu § 22 ob¢anského zakoniku rozumi pfibuzny v fadé pfimé, sourozenec
a manzel nebo registrovany partner. Jiné osoby v poméru rodinném nebo obdobném se povaZzuji
za osoby blizké v pfipadé€, pokud by ujmu, kterou utrpéla jedna z nich, druha ddvodné pocitovala
jako Ujmu vlastni. Ma se za to, ze osobami blizkymi jsou i osoby seSvagfené nebo osoby, které spolu
trvale Ziji.
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pravo podat zadost o nové vysetreni a rozhodnuti o propusténi ze zdravotnického
zafizeni.”®

C/ Poskytovani zdravotnich sluzeb pfi nedobrovolné hospitalizaci

| v pfFipadé, kdy je pacient nedobrovolné hospitalizovan, ma pravo odmitnout jednotlivé
zakroky a lééebné vykony (§ 110 ob&anského zakoniku). Obsahem nasledného rozhodnuti
soudu o pfipustnosti nedobrovolné hospitalizace ¢&i dalSiho drzeni pacienta ve zdravotnickém
zarizeni je tedy pouze omezeni osobni svobody, nikoliv nahrazeni informovaného
souhlasu pacienta s poskytovanim jednotlivych zdravotnich vykona.?®

V pfipadé, kdy pacient neni v dusledku svého zdravotniho stavu schopen s poskytovanim
zdravotnich sluzeb vyslovit souhlas a tyto zdravotni sluzby lze poskytnout toliko s jeho
souhlasem, pro jejich poskytnuti se vyZaduje tzv. zastupny souhlas vysloveny osobou uréenou
pacientem.®® Pokud pacient takovou osobu neuréil & v rozhodny okamzik neni pro
poskytovatele takova osoba dosazitelna, mize souhlas vyslovit rodi¢ nebo jina svépravna
osoba blizka.?!

Hospitalizovanému pacientu lze bez souhlasu poskytnout (§38 odst. 3 zakona
o zdravotnich sluzbach):

i. pouze neodkladnou péci, a to za predpokladu, Ze mu jeho zdravotni stav neumoziuje
souhlas vyslovit; tim neni dotéeno pfipadné dfive vyslovené prani pacienta, pokud se toto
prani vztahuje k poskytnuti zvazované péce;

ii. neodkladnou péci vztahujici se k |é¢bé zavazné dusevni poruchy, paklize by v disledku
jejiho neléCeni pravdépodobné doslo k vaznému poskozeni zdravi pacienta (mozné
disledky neléceni duSevni poruchy, at uz bezprostfedni nebo vzdalené musi lékar
pacientovi a pfipadné jeho opatrovnikovi nebo zakonnému zastupci srozumitelnou formou
vysvétlit).

Pokud je pacientem osoba nezletild i osoba s omezenou svépravnosti, lze ji
bez souhlasu (a to i bez souhlasu zakonného zastupce ¢i opatrovnika) poskytnout
neodkladnou péci toliko za situace, ze (§ 38 odst. 4 zakona o zdravotnich sluzbach):

28 Ustanoveni § 82 odst. 1 zakona o zvlastnich fizenich soudnich.

29 Srov. nalez Ustavniho soudu ze dne 23. bfezna 2015, sp. zn. |. US 1974/14.

30 K tomu srov. § 33 odst. 1 zakona o zdravotnich sluzbach.

31 Institut tzv. zastupného souhlasu ve smyslu § 34 odst. 7 zdkona o zdravotnich sluzbach je

aplikovatelny toliko v otazce poskytnuti zdravotnich sluzeb a nemlze nahrazovat souhlas pacienta
s jeho hospitalizaci.
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i. se jedna o lécbu vazné duSevni poruchy, paklize by v dusledku jejiho neléceni
pravdépodobné doslo k vaznému poskozeni zdravi pacienta;

ii. jde o zdravotni sluzby nezbytné k zachrané Zivota nebo zamezeni vazného poskozeni
zdravi.

Neodkladnou péci Ize nezletilym osobam a osobam s omezenou svépravnosti poskytnout bez
souhlasu zakonného zastupce Ci opatrovnika také v pfipadé, kdy existuje podezieni
na tyrani, zneuzivani nebo zanedbavani (§ 38 odst. 5 zakona o zdravotnich sluzbach).

Bez souhlasu Ize poskytnout i jiné zdravotni sluzby, stanovi-li tak zakon o ochrané vefejného
zdravi (§ 38 odst. 7 zakona o zdravotnich sluzbach).

Poskytnuti jinych, nez zakonem stanovenych zdravotnich sluzeb bez souhlasu
hospitalizovaného pacienta (popf. osob pacientem uréenych k vysloveni souhlasu, jeho
zakonného zastupce &i opatrovnika) je pak povazovano za nepfiméfeny zasah do prava
na respektovani soukromého Zivota a s tim spojené poruseni &lanku 8 odst. 1 Umluvy
o ochrané lidskych prav a zakladnich svobod.*

D/ Povinnosti poskytovatele souvisejici s nedobrovolnou hospitalizaci pacienta

Oznamovaci povinnost

1. Poskytovatel je povinen prevzeti Ci drzeni dotéené osoby ve zdravotnickém zafizeni
neprodlené oznamit osobé uréené pacientem dle § 33 zakona o zdravotnich sluzbach.
Neni-li takové osoby, poskytovatel u€ini oznameni zakonnému zastupci, opatrovniku
nebo podptirci a manzelu ¢i jiné poskytovateli znamé osobé blizké, pripadné osobé
Zijici ve spoleéné domacnosti s dotéenou osobou (§ 105 odst. 1 obanského zakoniku
ve spojeni s § 38 odst. 6 zakona o zdravotnich sluzbach). V pfipadé, kdy poskytovateli neni
znama zadna z vySe uvedenych osob, poskytovatel o pfevzeti Ci drzeni dotéené osoby
ve zdravotnickém zafizeni informuje Policii Ceské republiky.>* Manzelu nebo osobé blizké
vSak poskytovatel toto oznameni ucinit nesmi, pokud mu to bylo pacientem
zakazano.’* Poskytovatel ma stejnou oznamovaci povinnost rovnéz vuéi zvolenému
duavérniku &i zmocnénci pacienta, ato bez zbyteéného odkladu® po tom, co se o jejich

32 Srov. rozsudek Evropského soudu pro lidska prava ze dne 9. biezna 2004, Glass proti Spojenému
kralovstvi, €. 61827/00, bod 70.

33 K tomu viz § 38 odst. 6 zakona o zdravotnich sluzbach.

34 Srov. § 105 odst. 1 za stfednikem obcanského zakoniku; moznost zakazat sdélovani informaci
0 zdravotnim stavu dale vyplyva z prava pacienta na uréeni osob, které mohou byt informovany o jeho
zdravotnim stavu ve smyslu § 33 zakona o zdravotnich sluzbach.

% Lhata ,bez zbyte¢ného odkladu® je Ihitou Gasové neurCitou, aviak z jejiho slovniho vyjadreni
Ize dovodit, ze se jedna o velmi kratkou IhGtu ukladajici bezodkladné, neprodlené ¢i okamzité jednani
smérfujici ke spInéni pfedmétné povinnosti i ucinéni relevantniho Ukonu. Dobu trvani této Ihuty
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existenci dozvi. Takové oznameni nema predepsanou formu a poskytovatel svou povinnost
splni prokazatelnym u€inénim oznameni alespori vici jedné z vySe uvedenych osob (§ 107
odst. 1 ob&anského zakoniku).

2. Poskytovateli v souvislosti s nedobrovolnou hospitalizaci pacienta vznikd oznamovaci
povinnost viéi soudu, a to do 24 hodin®*® od zapodeti této hospitalizace [§ 105 odst. 2
obCanského zakoniku, shodné také § 40 odst. 1 pism. a) zakona o zdravotnich
sluzbach].®3® Tato povinnost poskytovateli zanika, byl-li souhlas s hospitalizaci
do 24 hodin od jejiho zapoCeti dodatené vysloven (§ 40 odst. 2 zakona o zdravotnich
sluzbach). Tato lhiita dava poskytovateli prostor pro vyhodnoceni pravdépodobnosti
vysloveni souhlasu kompenzovanym pacientem v pribéhu nasledujicich nékolika
hodin. Az v pripadé, kdy poskytovatel dospéje k zavéru, ze souhlas pacientem v této
Ihaté vysloven nebude, je na misté odeslat oznameni prisluSnému soudu.

Stran zplUsobu ucinéni oznameni o nedobrovolné hospitalizaci soudu se durazné
doporucuje vyuziti datové schranky. Lhlta pro podani oznameni je zachovana, je-li
oznameni touto formou ve Ihuté 24 hodin odeslano do datové schranky pfislusného
soudu. Pro pfipady, ve kterych je nezbytné ucinit pfislusnému soudu oznameni
o nedobrovolné hospitalizaci a konec lhaty pro podani tohoto oznameni pripada
navikend ¢&i svatek, se doporucuje vypracovani interniho predpisu
poskytovatelem. Lhiita 24 hodin musi byt i v téchto pripadech zachovana.

PfislusSnym soudem pro podani oznameni o nedobrovolné hospitalizaci je soud,
v jehoz obvodu se nachazi zdravotnické zafizeni, v némz je pacient hospitalizovan
(§ 66 zakona o zvlastnich fizenich soudnich).

Ize zjednodusené charakterizovat jako co nejkratSi mozny termin s ohledem na okolnosti konkrétniho
pripadu. K tomu srov. rozsudek Nejvyssiho soudu ze dne 10. prosince 2013, sp. zn. 32 Cdo 2484/2012.

3 Nedodrzeni této zakonné Ihaty vSak nezaklada nezakonnost ucinéného opatfeni. Ktomu
srov. usneseni Ustavniho soudu ze dne 16. Cervence 2007, sp. zn. |. US 842/07 a rozsudek Evropského
soudu pro lidska prava ze dne 26. kvétna 2011, Tupa proti Ceské republice, €. 39822/07, bod 41.

37 Dle § 40 odst. 1 pism. a) zakona o zdravotnich sluzbach ma poskytovatel povinnost soudu oznamit
nedobrovolnou hospitalizaci na zakladé § 38 odst. 1 pism. b) a c). Oproti tomu § 105 odst. 2 ob&anského
zakoniku uklada poskytovateli povinnost soudu oznamit kazdy pfipad prevzeti ¢i zadrzeni pacienta
ve zdravotnickém zafizeni, tedy i v pfipadech, na které se nevztahuje oznamovaci povinnost dle zakona
0 zdravotnich sluzbach.

38 V pfipadé, kdy poskytovatel do 24 hodin neucini oznameni o realizovaném opatieni pfislusnému
soudu, dopousti se prestupku dle zakona o zdravotnich sluzbach. Neoznamenim nedobrovolné
hospitalizace sou€asné vznika pacientu nebo jeho zakonnému zastupci pravo podat navrh na zahajeni
fizeni o vysloveni nepfipustnosti ucinéného opatfeni dle § 76 odst. 2 zakona o zvlastnich fizenich
soudnich. Aktivné legitimovan k podani takového navrhu je rovnéz pacient, k jehoz hospitalizaci
dal souhlas jeho opatrovnik.

10
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3. Oznameni soudu musi obsahovat nasledujici udaje:

Vi.
Vii.

viii.

Xi.

Xii.

identifikacni udaje poskytovatele a zdravotnického zafizeni, a to minimalné v rozsahu
a. nazvu poskytovatele a identifikacniho Cisla,

b. adresy zdravotnického zafizeni, vnémz je pacient hospitalizovan, véetné
uvedeni konkrétniho oddélenti,

C. Uudaju pro rychly kontakt soudu s poskytovatelem,

. Udaje o pacientovi v rozsahu

a. jména a pfijmeni, data narozeni, adresy bydlisté a identifikaéniho Cisla, bylo-li
pacientovi poskytovatelem pfidéleno,
b. pfipadné udaju o vhodnych dorozumivacich prostfedcich nebo dorozumivacim

jazyku, paklize jde o pacienta s komunikaénimi problémy nebo pacienta
dorozumivaijiciho se jinym jazykem nez Cestinou,

Udaje o zastupci pacienta pro detenéni fizeni, je-li poskytovateli tento zastupce znam,

. Udaje o osobach blizkych a osobach hajicich zajmy pacienta (zakonny zastupce,

opatrovnik, podptrce, davérnik, zastupce pro fizeni), paklize jsou poskytovateli znamy,

. Udaje o pfijimajicim zdravotnickém pracovnikovi, o lékafi, ktery indikoval hospitalizaci

pacienta a o dalSich oSetfujicich zdravotnickych pracovnicich pacienta,
Udaje o datu a Casu pfijeti pacienta,
datu, Gasu a zakonném dlvodu indikace nedobrovolné hospitalizace,®

Udaje o zdravotnim stavu a projevech pacienta dokladajici splnéni zakonnych
podminek pro indikaci nedobrovolné hospitalizace, véetné relevantni diagndzy, popisu
relevantnich pfiznakd, pfipadné popisu ohrozujiciho chovani pacienta,

. relevantni udaje o zdravotnim stavu a chovani pacienta pfi pfijeti,

. Udaje o mirng&jSich opatfenich, ktera byla zvazovana, véetné oduvodnéni, pro¢ byla

vyhodnocena jako nedostateéna,

Uudaje o zpUsobu pouceni pacienta o dudvodech nedobrovolné hospitalizace
a o zpusobu pfijeti téchto informaci ze strany pacienta,

dalSi udaje o zdravotnim stavu hospitalizovaného pacienta, a to v nezbytném rozsahu
pro ucely fizeni o pfipustnosti nedobrovolné hospitalizace.

39 K tomu srov. rozsudek Evropského soudu pro lidska prava ze dne 12. fijna 2021, R. D. a I. M. D.
proti Rumunsku, ¢. 35402/14.
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Soucasti oznameni soudu muze byt i Iékafska zprava vztahujici se k okolnostem
nedobrovolné hospitalizace pacienta.

Informaéni a poudovaci povinnost

Poskytovatel ma povinnost zajistit, aby bylo nedobrovolné hospitalizovanému pacientovi
neprodlené podano srozumitelné vysvétleni zakonného divodu ucinéného opatieni,
jeho pravniho postaveni a moznosti pravni ochrany (§ 106 obanského zakoniku).

Pokud je to mozné, toto pouceni by mélo byt pacientovi poskytnuto jiz v okamziku, kdy dojde
k naplnéni zakonnych predpokladi nedobrovolné hospitalizace a je zrejmé,
ze nepostacuje uziti mirnéjSich prostredk. Zdravotnicky pracovnik podavajici pouceni je
vSak vzdy povinen vyhodnotit, zda je pacient s ohledem na sv(j momentalni zdravotni stav
schopen toto pouceni vnimat a porozumét mu, a dle toho pfizplsobit zplsob a okamzik jeho
poskytnuti. V pfipadé, kdy zdravotnicky pracovnik na zakladé svého odborného uvazeni
dospéje k zavéru, Ze pacient v dobé pfijmu do zdravotnického zafizeni neni schopen poudeni
vnimat, provede toto pouceni bezodkladné po tom, co dojde k takové zméné zdravotniho
stavu pacienta, kterd umoznuje pouéeni realizovat.

Po poskytnuti pouceni by si mél zdravotnicky pracovnik prostfednictvim dotaz( u pacienta
ovérit, zda tomuto pouceni porozumél, a pfipadné nejasnosti mu opakované vysvétlit,
a stejné tak mu dat prostor pro polozeni dotazi. Vzdy je rovnéz nezbytné zhodnotit,
do jaké miry pacient nutnost hospitalizace chape a zda s ni souhlasi.

Pacientu by meély byt rozhodné okolnosti sdéleny v takové mife podrobnosti, aby byl
na zakladé tohoto vysvétleni schopen pochopit tiéel a nezbytnost hospitalizace, stejné tak
musi byt pacient seznamen s moznostmi, jak se proti ni branit, v pro néj srozumitelné
formé.

Neni pfipustné se omezit toliko na sdéleni pfisluSného ustanoveni zakona, na jehoz zakladé
byl pacient hospitalizovan bez svého souhlasu, nybrz je nezbytné pacienta seznamit
s divody, které vedly k rozhodnuti o hospitalizaci a vysvétlit mu jeji nutnost, ucel
a predpokladané dopady na jeho zdravotni stav tak, aby mohl ziskat Gplnou predstavu
o jeho postaveni. Pokud je to mozné, je vhodné pacientovi poskytnout rovnéz informace
o predpokladaném pribéhu a délce trvani hospitalizace.

Pouceni, podavané zdravotnickym pracovnikem shora uvedenou formou, musi obsahovat
minimalné:
i. pouceni o diavodech zakladajicich nutnost pristoupit k hospitalizaci pacienta,

pficemz je nezbytné tyto dlvody pacientovi pro néj srozumitelnou formou dostatecné
objasnit;

12
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ii. pouCeni o skuteCnosti, Ze nedobrovolna hospitalizace predstavuje toliko
rozhodnuti o jeho nuceném pobytu ve zdravotnickém zafizeni,* a pacient
je opravnén odmitnout provedeni zakroku €i jiného Ié€ebného vykonu nad ramec
neodkladné péce;*!

iii. pouéeni o jeho specifickych pravech plynoucich z jeho postaveni nedobrovolné
hospitalizovaného pacienta (k tomu srov. ¢ast B/ této kapitoly vyse);

iv. pouceni o jeho pravu zvolit si zmocnénce ¢i davérnika, ktery za néj muze
uplatfiovat vSechna prava souvisejici s jeho nedobrovolnou hospitalizaci jak vUgi
poskytovateli, tak v ramci detenéniho Fizeni.*2

Stejnou informacni povinnost ma poskytovatel rovnéz vacéi zakonnému zastupci,
opatrovniku, davérniku, podpurci nebo zmocnénci pacienta. V pfipadé, kdy pacient
zjevné neni schopen vnimat a pochopit obsah podavaného vysvétleni, mohou byt tyto osoby
napomocny se zprostfedkovanim jeho obsahu pacientovi.

Povinnost poskytovatele umoznit prezkum nezavislym |lékarem

Poskytovatel ma povinnost na zadost pacienta (Ci jeho zakonného zastupce, opatrovnika,
zmocnénce Ci duavérnika) umoznit prezkum jeho zdravotniho stavu, zdravotnické
dokumentace nebo vyjadreni oSetrujiciho Iékafe o neschopnosti usudku a projeveni
vlastniho pFani lékafem nezavislym na poskytovateli.*®

Na lékafe urCeného k provedeni pfezkumu poskytovatel (s ohledem na zadost pacienta
o pfezkum) pohlizi jako na osobu, které poskytovatel mize v rozsahu nezbytném
pro provedeni prezkumu sdélit informace o zdravotnim stavu pacienta a ktera je
opravnéna nahlizet do zdravotnické dokumentace vedené o pacientovi a €init z ni kopie
a vypisy.*

Za ucelem pfezkumu zdravotniho stavu pacienta je poskytovatel rovnéz povinen umoznit
povéifenému lékafi vySetieni pacienta a k tomuto mu vytvorit podminky odpovidajici
zpusobu a povaze vysetreni.

Piezkum je provadén minimalné vrozsahu, v jakém jej vymezi pacient.
Pokud je pozadovany rozsah  pfezkumu pacientem formulovan  nesrozumitelné
¢i neni formulovan vibec, ma se za to, Zze pacient se domaha prezkumu v plném rozsahu

40 Srov. § 110 ob&anského zakoniku.

41 Srov. § 38 odst. 3 a 4 zakona o zdravotnich sluzbach.
42 Srov. § 107 ob&anského zakoniku.

43 K tomu viz § 109 odst. 1 ob&anského zakoniku.

4 K tomu viz § 33 odst. 1 zakona o zdravotnich sluzbach.
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vztahujicim se k jeho nedobrovolné hospitalizaci. Povéfeny IékaF ale provede pfezkum
i nad ramec vymezeny pacientem v pfipadé, kdy zjisti, Ze je to nezbytné pro vysloveni
jednoznacného zavéru prezkumu, paklize s tim pacient souhlasi, pfipadné&, neni-li pacient
schopen takovy souhlas vyslovit, paklize provadéni dalSiho prezkumu pacient vazné
neodporuje, nebo dalSi prezkum neni v rozporu s pavodnim pranim pacienta.

Poskytovatel je povinen umoznit provedeni prezkumu bezodkladné po tom,
co je seznamen se zadosti pacienta (ev. dalSich opravnénych osob vysSe
specifikovanych) o jeho provedeni. Pokud pacient Zadost poda jesté prfed tim,
nez je pfislusnym soudem rozhodovano o zakonnosti nedobrovolné hospitalizace,
je poskytovatel bezpodmineéné povinen tento prezkum umoznit tak, aby mohly byt jeho
zavéry zohlednény soudem — tedy pied tim, nez dojde k rozhodovani soudu.*®

Pfipadné naklady vzniklé pfezkoumavajicimu lékafi v souvislosti s uplatnénim pacientova
prava na pfezkum jeho zdravotniho stavu v souvislosti s nedobrovolnou hospitalizaci nelze
pri¢itat poskytovateli a hradi je osoba, ktera o takovy prezkum pozadala.*®

Soucdinnost poskytovatele pfi Ukonech v ramci detenéniho fizeni

Poskytovatel ma dale povinnost umoznit vyslech hospitalizovaného pacienta
a oSetfujiciho lékare, popripadé dalSich osob, o jejichz vyslech pacient v ramci
soudniho fizeni pozada (§ 77 odst. 2 zakona o zvlastnich Fizenich soudnich). V pfipadé
vyslechu hospitalizovaného pacienta je vhodné, pokud je to z bezpe€nostniho hlediska
mozné, umoznit provedeni vyslechu bez pfitomnosti tfetich osob se vztahem k poskytovateli.
Soucasné poskytovatel k vyslechu vytvofi takové podminky, aby nedoslo k naruseni soukromi
¢i uniku citlivych adaju jak vyslychaného pacienta, tak ostatnich osob.

45 K tomu srov. § 109 odst. 2 ob&anského zakoniku.

4 Pfezkum zdravotniho stavu nezavislym lékafem ve smyslu § 109 ob&anského zakoniku
neni zdravotni sluzbou poskytovanou za ucelem zachovani nebo zlepSeni zdravotniho stavu pacienta
nebo zmirnéni jeho utrpeni ve smyslu § 13 odst. 1 zakona &. 48/1997 Sb., o vefejném zdravotnim
pojiSténi a o zméné a doplnéni nékterych souvisegjicich zakonu, ve znéni pozdéjSich predpisu (dale jen
,Zzakon o vefejném zdravotnim pojisténi“), a proto je k jeho uhradé dle § 15 odst. 16 zakona o vefejném
zdravotnim pojiSténi povinna osoba, ktera jej vyZadala.
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3. Postup poskytovatele pfi nedobrovolné hospitalizaci v praxi

Jak jiz bylo uvedeno vySe, institut nedobrovolné hospitalizace pfedstavuje podstatny zasah
do ustavnich prav hospitalizovaného pacienta, kdy predmétem tohoto zasahu je zejména
omezeni jeho osobni svobody. Vzhledem k zavaznosti takového opatfeni je nezbytné,
aby pfi jeho vyuZiti byla prava pacienta Setfena v co nejvétsi mozné mife. Samotna pravni
uprava prisuzuje institutu nedobrovolné hospitalizace postaveni prostiedku
nejzazs$iho,*” tedy aplikovatelného pouze v pfipadech, kdy neni mozné vyuzit mirngjsich
opatfeni, kterymi by bylo sledovaného ucelu dosaZzeno za sou€asné minimalizace zasahu
do prav hospitalizovaného pacienta.*?

A/ Rozhodnuti Iékaie o nutnosti nedobrovolné hospitalizace obecné

1. Vyzaduje-li zdravotni stav pacienta hospitalizaci ve zdravotnickém zafizeni,
je obecné vzdy nutné, aby prijimajici Iékaf nebo v pribéhu hospitalizace osetrujici
lékaF tuto skuteénost pacientovi, popfipadé jeho zakonnému zastupci,
opatrovnikovi, podpurci nebo zmocnénci, vysvétlil zpasobem, kterému porozumi.
Na zakladé tohoto vysvétleni a na zakladé zvazeni vSech dalSich okolnosti se pacient,
pfipadné jeho zakonny zastupce €i opatrovnik rozhodne, zda s hospitalizaci souhlasi.
Na pacienta neni mozné v tomto ohledu vyvijet jakykoliv natlak nebo jeho rozhodovani
jakkoliv podminiovat. Zdravotniéti pracovnici by méli vzdy usilovat o dosazeni

co nejvyssi adherence pacienta kléébé bez ohledu na to, zda jsou dany divody
pro hospitalizaci bez souhlasu pacienta €i nikoli.

2. Pouze ve vyjimeénych, zakonem vymezenych pripadech (srov. kapitolu 2 &ast A/
tohoto metodického pokynu) je mozné pfristoupit k nedobrovolné hospitalizaci
pacienta. | v takovych pfipadech v8ak musi Iékaf potfebu hospitalizace pacientovi
(s pfihlédnutim k jeho zdravotnimu stavu) pfipadné i jeho zakonnému zastupci
Ci opatrovniku vysvétlit. Béhem samotné nedobrovolné hospitalizace neni mozné
poskytovat zdravotni péc€i bez souhlasu, pokud se nejedna o pééi neodkladnou
(srov. kapitolu 2. &ast C/). Lékar by mél pacienta poucit, co je povazovano za neodkladnou
péci, pfipadné za jakych podminek mu mohou byt poskytnuty zdravotni sluzby
bez souhlasu. O nutnosti nedobrovolné hospitalizace rozhoduje vzdy Iékaf, s vyjimkou
nafizené lécby, izolace, karantény, pfipadné vysetieni, kdy IékaF akceptuje rozhodnuti
pfislusného organu. DalSi postup se odviji od pfislusného rozhodnuti.

3. Pokud se jedna o nezletilého pacienta nebo o pacienta s omezenou svépravnosti,
musi byt s nutnosti hospitalizace obeznamen téz zakonny zastupce nebo opatrovnik

47 Srov. § 104 véta prvni ob&anského zakoniku.
48 Srov. rozsudek Evropského soudu pro lidska prava ve véci Witold Litwa proti Polsku

ze dne 4. dybna 2000, stiznost &. 26629/95, nebo nalez Ustavniho soudu ze dne 18. kvétna 2001,
sp. zn. IV. US 639/2000.
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pacienta. Nejsou-li tyto osoby znamy, informuje poskytovatel Policii Ceské republiky.*®

| vtéchto pripadech je vsSak nezbytné, aby Iékai nutnost hospitalizace
(s prihlédnutim k jeho rozumové a volni vyspélosti) vysvétlil inezletilému
pacientovi nebo pacientovi s omezenou svépravnosti a v maximalni mozné mire
zajistil, ze se tento pacient bude podilet na rozhodovani o poskytnuti zdravotnich
sluzeb. Pokud je viak nezletily pacient s ohledem na svou rozumovou a volni vyspélost
zpusobily vyslovit souhlas s poskytovanim zdravotnich sluzeb, vychazi se z jeho pravniho
jednani a v pfipadé souhlasu se nejedna o nedobrovolnou hospitalizaci.®® Pokud je
pfitomen opatrovnik, pak musi prokazat, Ze byl ustanoven na zakladé rozhodnuti
pfislusného soudu. Pokud opatrovnik nepfedlozi pfislusné rozhodnuti, a neni-li toto
znamo napf. z pfedchozich hospitalizaci, pak je nutno postupovat tak, jako by se
nejednalo o osobu omezenou ve svépravnosti.

4. Postoj pacienta k hospitalizaci, resp. vyjadireni souhlasu nebo nesouhlasu
s hospitalizaci je nutno brat nazietel a zaznamenat jej ve zdravotnické
dokumentaci.

5. | v pripadé, kdy s hospitalizaci pacienta vyslovi souhlas jeho zastupce (u pacienta
s omezenou svépravnosti opatrovnik, u nezletilého pacienta zakonny zastupce)
muze se v pripadé pacientova nesouhlasu jednat o zbaveni jeho osobni svobody.
Takovy postup je tedy pfipustny mimo jiné toliko za pfedpokladu, Ze pacient ma i v téchto
pfipadech k dispozici ucinny prostfedek pro pfezkum pfipustnosti jeho nedobrovolné
hospitalizace.®" Obecné je vzdy nezbytné k nazoru nezletilého pacienta nebo pacienta
s omezenou svépravnosti pfihlizet, proto v pfipadé, kdy pacient své hospitalizaci
vazné odporuje presto, ze zastupce za néj vyslovil s hospitalizaci souhlas,
je poskytovatel povinen k takové hospitalizaci pristupovat jako k nedobrovolné
hospitalizaci pacienta a tuto skute¢nost oznamit ve lhité 24 hodin prislu§nému
soudu. Jen takovym postupem je zajiSténa ochrana nezletilého pacienta nebo pacienta
s omezenou svépravnosti prfed svévoli®? a dochazi k faktické realizaci jeho prava
na prfezkum zakonnosti hospitalizace bez jeho souhlasu. Pro vySe uvedeny postup pfitom
neni podstatné, zda je pacient omezen ve svépravnosti pro oblast poskytovani
zdravotnich sluzeb ¢i nikoliv. Stejné tak neni rozhodné to, zda se nesouhlas projeveny

49 K tomu viz § 38 odst. 6 zakona o zdravotnich sluzbach.

% K tomu viz Doporugeni zastupkyn& Vefejného ochrance prav: Udast ditéte na rozhodovani
o zalezZitostech souvisejicich s jeho hospitalizaci na psychiatri. 2021 [online]. Dostupné na:
https://eso.ochrance.cz/Nalezene/Edit/9522.

52 K tomu srov. rozsudek Evropského soudu pro lidska prava ze dne 22. listopadu 2012, Sykora proti
Ceské republice, ¢. 234119/07, a rozsudek ze dne 26. bfezna 2024, V. I. proti Moldavsku, ¢. 38963/18.

52 K tomu srov. rozsudek Evropského soudu pro lidska prava ze dne 3. &ervence 2012, X. proti Finsku,
€. 34806/04.
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pacientem jevi ostatnim osobam (napf. Iékafi Ci jinému zdravotnickému pracovnikovi)
validnim ¢i nikoliv. Pokud je pacient s omezenou svépravnosti nebo nezletily pacient
schopen jakoukoliv formou projevit svilj vazné minény nesouhlas s hospitalizaci,
je poskytovatel povinen k této pristupovat jako k nedobrovolné hospitalizaci.

B/ Postup pfi nafizené ochranné 1é€bé, izolaci nebo karanténé, pripadné vysetreni

1.

Pokud bylo nafizeno opatfeni dle zdkona o ochrané vefejného zdravi, oznami
poskytovatel prevzeti pacienta do zdravotnického zafizeni do 24 hodin pfislusnému
soudu.®® Oznameni soudu by mimo jiné nalezitosti mélo obsahovat informaci o tom,
ze pravnim divodem nedobrovolné hospitalizace pacienta je narizené opatreni
dle zakona o ochrané vefejného zdravi.>*

Poskytovatel o této skute€nosti vyrozumi rovnéz manzela €i jinou znamou osobu
blizkou. Takové oznameni vS8ak mulze poskytovatel ucinit pouze v pfipadé,
kdy mu to nebylo pacientem zakazano.® Poskytovatel o hospitalizaci vyrozumi
téz podplrce pacienta, je-li mu znam. V pfipadé nezletilych pacientll a pacientd
s omezenou svépravnosti poskytovatel informuje o pfevzeti €i drzeni ve zdravotnickém
zarizeni také zakonného zastupce, resp. opatrovnika pacienta.

Puvodcem rozhodnuti o nutnosti nedobrovolné hospitalizace v pfipadech uvedenych
v § 38 odst. 1 pism. a) bodu 2 zakona o zdravotnich sluzbach (izolace, karanténa
nebo léCeni podle zakona o ochrané vefejného zdravi) je pfisluSny organ ochrany
vefejného zdravi.®® Také v téchto pfipadech je vSak za spinéni zakonnych podminek
opravnén o nedobrovolné hospitalizaci pacienta v pfipadé zjisténi infekéniho onemocnéni
rozhodnout poskytovatel.®’

Pri hospitalizaci pacienta z vySe uvedenych diivodu je nezbytné vénovat pozornost
nejen formalnim podkladiim ustanovujicim prislu$né narizeni, ale také postojiim
pacienta k nastalé situaci a k potiebé hospitalizace. Vzdy je nutné zhodnotit,
do jaké miry pacient potrebu hospitalizace chape a jestli s ni souhlasi (ackoliv je

53 Na pripady dle § 38 odst. 1 pism. a) se neuplatni oznamovaci povinnost stanovena v § 40 zakona o
zdravotnich sluzbach. Tato uprava je vSak doplnéna § 105 odst. 2 ob&anského zakoniku, ktery

poskytovateli stanovi oznamovaci povinnost i v téchto pfipadech.

54V takovém piipadé totiz soud v souladu s § 76 odst. 1 zakona o zvlastnich fizenich soudnich detenéni

fizeni nezahdji, nybrz k oznameni vyznaci poznamku o kontrole existence a pravni moci takového
rozhodnuti a spis zalozi.

%% K tomu srov. § 105 odst. 1 obcanského zakoniku.

% Pro ucely § 38 odst. 1 pism. a) bodu 2 zakona o zdravotnich sluzbach se organem ochrany vefejného
zdravi rozumi pfedevsim mistné pfislusna krajska hygienicka stanice.

57 K tomu srov. § 67 odst. 2 zakona o ochrané vefejného zdravi.
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mu nafizena). Existuje-li ze strany pacienta i Iékafe pochybnost, Ze pacient chape potfebu
hospitalizace, pak lékafr pacientovi vysvétli divody k hospitalizaci zpusobem, kterému
pacient porozumi. Takovym dlvodem neni samotné nafizeni pfisluSného organu,
ale medicinské zdUvodnéni hospitalizace, at uz diagnostické a/nebo terapeutické.
Je zadouci, aby poskytovatel k tomuto ucéelu disponoval postupem, ktery usnadni
vysvétleni nutnosti hospitalizace pacientim se snizenou schopnosti porozumét
(napf. s kognitivnim deficitem, s poruchou intelektu). Pokud je to mozné, musi byt
s medicinskym divodem hospitalizace seznamen také zakonny zastupce (je-li pacient
nezletily), pfipadné opatrovnik (byl-li pacientovi ustanoven).

Pokud poskytovatel nemuze zajistit prijeti do ochranné Iécby, izolace
nebo karantény, piipadné vysSetfeni, pro prekroéeni Unosného pracovniho
zatizeni,”® pak ma povinnost oznamit to nafizujicimu soudu véetné odiivodnéni

a zaroven uvést piredpokladany termin pfijeti.>®

C/ Postup pfi hospitalizaci pacienta, ktery ohrozuje sebe nebo své okoli

1.

V pfipadé, kdy pacient bezprostiedné a zavaznym zplsobem® ohroZuje sebe nebo své
okoli a soucasné jevi znamky duSevni poruchy (&i touto trpi) nebo je pod vlivem navykové
latky, je mozné k nedobrovolné hospitalizaci takového pacienta pristoupit pouze
v pfipadé, ze tuto hrozbu nelze odvratit uzitim jednoho €i vicero mirnéjsSich
prostiredkli a opatfeni (napf. natolik srozumitelnym vysvétlenim, kdy pacient vyslovi
souhlas s hospitalizaci, ambulantni Ié€bou, krizovou intervenci, jinou nezdravotnickou
sluzbou ¢€i intervenci, pfedanim pacienta do péce rodinného pfislusnika €i podanim
vhodné medikace). Splnéni zakonnych podminek pro nedobrovolnou hospitalizaci
pacienta, tedy skute¢nost, Ze za dané situace nelze uzit mirnéjSich postupu, posuzuje
lékaf.

a. Pojem ,,bezprostfednost nelze vykladat pouze v jeho €asovém a mistnim vyznamu,

%6

tedy ,tady a ted”, ale i v jeho kauzalnim vyznamu, kdy by ohrozeni bylo vysoce
ohrozuijici jednani s vysokou pravdépodobnosti nastane, pokud nedojde k hospitalizaci
pacienta. Stejné tak ovéfuje, zda bylo pfijetim k hospitalizaci zamezeno ohrozujicimu
jednani. Podminka bezprostrednosti hrozby (tedy ze tato aktualné existuje), musi

%8 Viz § 84 odst. 2 zakona ¢&. 373/2011 Sb., o specifickych zdravotnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich
predpist (dale jen ,zakon o specifickych zdravotnich sluzbach®).

% Dle § 87 odst. 2 pism. a) zakona o specifickych zdravotnich sluzbach.

80 Podminka bezprostfednosti hrozby (tedy Ze tato aktualné existuje), musi byt naplnéna nejen
v okamziku pFevzeti pacienta do zdravotnického zafizeni, ale rovnéz musi trvat po celou dobu
nedobrovolné hospitalizace.
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byt naplnéna nejen v okamziku pirevzeti pacienta do zdravotnického zafizeni,
ale rovnéz musi trvat po celou dobu nedobrovolné hospitalizace.

b. ,,OhroZzovani zavainym zpusobem sebe nebo svého okoli“ posuzuje lékarF
podle okolnosti, které pfed hospitalizaci nastaly nebo b&hem vySetieni probihaiji,
pfipadné s vysokou pravdépodobnosti nastanou, coz muze zjistit nejen viastnim
vySetfenim pacienta, ale také z vypovédi nebo informaci od osob pfitomnych (napf.
pfibuzni, doprovazejici, zasahujici ¢lenové zdravotnické zachranné sluzby apod.).
Lékar tedy mimo jiné zvaZzuje:

i. k &emu doslo nebo by s vysokou pravdépodobnosti mohlo dojit, resp. jaké mohou
byt disledky ohrozujiciho chovani, pokud by k hospitalizaci nedoSlo,

ii. jakym zplsobem pacient ohroZuje sebe, pfipadné jak a koho ohrozuje ve svém okoli
iii. a jakou ma ohrozujici chovani podobu.

2. Podminku, kdy pacient jevi znamky duSevni poruchy nebo touto poruchou trpi nebo je
pod vlivem navykové latky, ovéruje lékar klinickym vysSetfenim, pfipadné testy
prokazujicimi intoxikaci navykovou latkou. DuSevni porucha nemusi byt pfimo
diagnostikovana, postacujici je pritomnost jejich znamek, projevi, priznaku apod.

3. P¥inedobrovolné hospitalizaci pacienta, ktery ohrozuje sebe nebo své okoli,®' IékaF
do zdravotnické dokumentace co nejpodrobnéji popiSe okolnosti pievzeti pacienta,
definuje povahu hrozby, zdGvodni jeji bezprostrednost a zavaznost a uvede, kdo je
jednanim pacienta ohrozen.®?

4. Pokud je hospitalizace nutna, vysvétli Iékaf pacientovi jeji nezbytnost, a to zejména
z medicinského hlediska. Vzdy je nutné zhodnotit, do jaké miry pacient potiebu
hospitalizace chape a jestli s ni souhlasi. Existuje-li ze strany pacienta i |ékare
pochybnost, Ze pacient chape potfebu hospitalizace, pak Iékaf pacientovi vysvétli divody
k hospitalizaci zplisobem, kterému pacient porozumi. Je zadouci, aby poskytovatel
k tomuto uUc€elu disponoval postupem, ktery usnadni vysvétleni nutnosti
hospitalizace pacientiim se snizenou schopnosti porozumét (napf. s kognitivnim
deficitem, s poruchou intelektu).

Postup poskytovatele v pfipadé agresivniho ohrozujiciho chovani pacienta

Za situace, kdy v dasledku agresivniho chovani pacienta dochazi k bezprostfednimu ohrozeni
zdravotnického personalu ¢i jinych pfitomnych osob, poskytovatel:

61 Dle § 38 odst. 1 pism. b) zakona o zdravotnich sluzbach.

62 K tomu srov. § 53 odst. 2 pism. d) zakona o zdravotnich sluzbach ve spojeni s § 1 odst. 1 pism. g)
vyhlasky €. 98/2012 Sb., o zdravotnické dokumentaci, ve znéni pozdéjSich predpisu.
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muUze omezit pacienta ve volném pohybu pouzitim nékterého z omezovacich prostredk
pfipustnych podle zakona o zdravotnich sluzbach;*

muzZe pozadat pfislusniky Policie Ceské republiky, pfipadn& obecni policie, aby setrvali
na misté, pokud doprovazeli vozidlo zdravotnické zachranné sluzby, které pacienta
do zdravotnického zafizeni dopravilo;

muze privolat pfislusniky Policie Ceské republiky, aby pfi vySetfeni pacienta byli pfitomni
ve zdravotnickém zafizeni.

Zdravotnicky personal mize rovnéz pfivolat ostrahu zdravotnického zafizeni, je-li takovy
personal k dispozici, ¢i bezprostfedni Utok agresivniho pacienta sam odvratit.6465

D/ Postup pfii hospitalizaci pacienta, jehoz stav neumoznuje vysloveni souhlasu

1.

Jestlize zdravotni stav pacienta vyzaduje poskytnuti neodkladné péce a zaroven
mu zdravotni stav neumoziuje vyslovit souhlas, pak je mozna jeho nedobrovolna
hospitalizace. Neodkladnou pééi se rozumi takovy stav, kdy je nutno zamezit
nebo omezit vznik nahlych stav(, které bezprostfedné ohroZzuji Zivot nebo by mohly vést
k nahlé smrti nebo vaznému ohrozeni zdravi, nebo zpusobuji nahlou nebo intenzivni
bolest nebo nahlé zmény chovani pacienta, ktery ohroZuje sebe nebo své okoli.®®

Nemoznost vyslovit souhlas mGze byt ovlivnéna zejména kvantitativnimi
(napf. somnolence, sopor, kdma) a kvalitativnimi (napf. zmatenost, delirium, obnubilace)
poruchami védomi. Nemoznost vyslovit souhlas muize byt ovlivnéna i nékterymi
somatickymi nebo neurologickymi potizemi, jako je napf. intenzivni bolest, Sokovy stav,
epilepticky &i jiny zachvat. PFi posuzovani moznosti vyslovit souhlas s hospitalizaci

83 Vy&et pfipustnych omezovacich prostiedku je uveden v § 39 odst. 1 zakona o zdravotnich sluzbach;
soucasné musi byt pro pouziti omezovacich prostfedkl naplnény podminky podle odstavce 3
citovaného ustanoveni, tedy omezovaci prostfedky Ize pouzit

1. pouze tehdy, je-li u€elem jejich pouziti odvraceni bezprostfedniho ohrozeni zivota, zdravi
nebo bezpecénosti pacienta nebo jinych osob,

2. pouze po dobu, po kterou trvaji dlvody jejich pouziti podle bodu 1,

3. poté, co byl nelspésné pouzit mirnéjsi postup, nez je pouziti omezovacich prostredkd,
s vyjimkou pfipadu, kdy pouziti mirngjsiho postupu by zjevné nevedlo k dosazeni Ucelu
podle bodu 1,

4. vzdy pfitom musi byt zvolen nejméné omezujici prostfedek odpovidajici ucelu jeho pouziti.

K problematice pouziti omezovacich prostfedkd srov. blize Doporuceny postup Ministerstva
zdravotnictvi: Pouzivani omezovacich prostiedkl. Doporuéeny postup je dostupny online na:
https://www.reformapsychiatrie.cz/clanek/doporuceny-postup-pouzivani-omezovacich-prostredku

64 Napfiklad vyuzitim omezovacich prostiedkt dle § 39 zakona o zdravotnich sluzbach.

85\VVe smyslu nutné obrany dle § 2905 obc¢anského zakoniku.

% \/iz § 5 odst. 1 pism. a) zakona o zdravotnich sluzbach.
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je nezbytné zvazit i takové faktory, jako je schopnost chapat a porozumét situaci,
ve které se pacient nachazi. To casto ovliviuji duSevni poruchy, jakymi jsou
napf. poruchy intelektu, poruchy vyvolané psychoaktivnimi latkami, psychotické
Ci afektivni poruchy. | v téchto situacich je nutné, aby lIékar nutnost hospitalizace
pacientovi vysvétlil zpusobem, kterému porozumi. Stejné tak l|ékaF postupuje
u nezletilého pacienta s pfihlédnutim k rozumové a volni vyspélosti pfiméfené nezletilym
jenho véku.’” Je Zadouci, aby poskytovatel k tomuto Ucelu disponoval postupem,
ktery usnadni vysvétleni nutnosti hospitalizace pacientim se snizenou schopnosti
porozumét (napf. s kognitivnim deficitem, s poruchou intelektu).

Jestlize je pacient schopen jakoukoliv formou vyjadfit souhlas nebo nesouhlas
s hospitalizaci, pak se nejedna o nemoznost vyslovit souhlas a pripadna
nedobrovolna hospitalizace bude zdiivodnéna jinak,®® nez nutnosti poskytnout
neodkladnou zdravotni pééi pfi nemoznosti vyslovit souhlas.®®

Jde-li ovSem o pacienta ve stavu tézké opilosti, intoxikace &i zcela zmateného, ktery je
sice schopen slovniho &i jiného vyjadfeni, ale s ohledem na jeho aktualni stav neni
zpusobily k jakémukoliv platnému projevu vile, pak takové vyjadreni nelze akceptovat
jako souhlas s hospitalizaci, protoze aktualni stav pacienta vyjadreni takového
souhlasu neumoziuje. Poskytovatel by vtéchto pfipadech mél postupovat
jako pfi nedobrovolné hospitalizaci, tj. zejména by mél ve IhGté 24 hodin oznamit
tuto hospitalizaci soudu; tim neni dotéena moznost dodate¢ného souhlasu pacienta
s hospitalizaci, az jeho stav umozni platné vyjadireni takového souhlasu.

E/ Zména postoje pacienta k hospitalizaci béhem poskytovani zdravotnich sluzeb

1.

Po celou dobu hospitalizace (se souhlasem i bez souhlasu) mohou nastat okolnosti,
pro které je nutno zménit typ hospitalizace.

V pripadé, ze v prabéhu dobrovolné hospitalizace pacient nebo zakonny zastupce
¢i opatrovnik odvolaji souhlas s hospitalizaci a pretrvavaji-li  davody
pro nedobrovolnou hospitalizaci (srov. kapitolu 2. ¢ast A/), zejména pokud pacient
ohrozuje bezprostiedné a zavaznym zplisobem sebe nebo své okoli a jevi znamky
duSevni poruchy nebo touto poruchou trpi nebo je pod vlivem navykové latky, postupuje
poskytovatel stejné, jako je uvedeno v casti C/ této kapitoly (Postup
pfi hospitalizaci pacienta, ktery ohrozZuje sebe nebo své okoli).

57 iz § 31 obcanského zakoniku.

68 \/ takovém pripadé muze byt dan zejména divod pro nedobrovolnou hospitalizaci dle § 38 odst. 1
pism. b) zakona o zdravotnich sluzbach.

89 Viz § 38 odst. 1 pism. c) zakona o zdravotnich sluzbach.
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3. V prubéhu dobrovolné hospitalizace nelze pominout skutec¢nost, ze nasledny

nesouhlas pacienta s pokraovanim hospitalizace mize mit rizné formy. Za projev
nesouhlasu s hospitalizaci je tfeba povazovat napfiklad uték pacienta ze zdravotnického
zafizeni nebo pokus o néj.”® Projevy pacienta véak mohou byt rliznorodé a ne vzdy je
zfejmé, zda takovym jednanim pacient vyjadfuje nesouhlas se svou dalsi hospitalizaci.
Za ucéelem Setieni prav pacienta v co nejsSirSim rozsahu je poskytovatel povinen,
vyvstanou-li pochybnosti o trvani souhlasu pacienta s hospitalizaci, postupovat
tak, jako by doSlo k zahajeni hospitalizace nedobrovolné a tuto skute€¢nost
ve stanovené lhité oznamit prislusnému soudu.

Pokud pominou divody k hospitalizaci (se souhlasem i bez souhlasu, coz v tomto
pfipadé neni rozhodujici) nebo pokud pacient, popripadé zakonny zastupce
nebo opatrovnik do 24 hodin od zahajeni hospitalizace dodatec¢né vyslovi souhlas
s hospitalizaci, oznami poskytovatel tuto informaci mistné a vécné prislusnému
soudu, ktery na zakladé toho zastavi detenéni fizeni. Souhlas s hospitalizaci musi byt
vzdy v pisemné formé&,”" a proto také dodateény souhlas s hospitalizaci musi byt
pisemny a musi byt v téchto pfripadech prislusSnému soudu dolozen.

F/ Detenéni Fizeni

1.

Poté, co poskytovatel do 24 hodin oznamil mistné a vécné pfislusnému soudu
nedobrovolnou hospitalizaci pacienta z dlivodu, kdy pacient bezprostfedné a zavaznym
zpusobem ohrozuje sebe nebo své okoli a sou¢asné jevi znamky duSevni poruchy, soud
zahaji fizeni o vysloveni pfipustnosti pfevzeti do zdravotnického zafizeni a dal$iho drzeni
ve zdravotnickém zafizeni, tj. detencni Fizeni.”? Pfedmétem soudniho fFizeni je
prezkoumani existence zakonného divodu pro nedobrovolnou hospitalizaci
pacienta.

V ramci soudniho fizeni bude proveden vyslech pacienta k okolnostem jeho hospitalizace;
divodim, pro které s hospitalizaci nevyslovil souhlas (Ci svUj pavodni souhlas odvolal)
a zdali své pfijeti do zdravotnického zafizeni povazuje za potfebné. Vyslechnut bude
rovnéz oSettujici lékaf, pfipadné jiny Iékaf kompetentni podat soudu relevantni informace
o zdravotnim stavu pacienta, a osoby, o jejichz vyslechnuti pacient pozada. V pfipadé,
kdy soud rozhoduje o pfipustnosti pfevzeti pacienta do zdravotnického zafizeni,” provadi

70 K tomu srov. rozsudek Evropského soudu pro lidska prava ze dne 16. ervence 2005, Storck
proti Némecku, €. 61603/00.

" Viz § 34 odst. 2 zakona o zdravotnich sluzbach.

2 Svoboda K., NOZ v praxi: Podminky nedobrovolného pfevzeti a drzeni Glovéka v zafizeni

poskytujicim zdravotni péci (§ 104), 2014, dostupné na: http://www.bulletin-advokacie.cz/noz-v-praxi-
podminky-nedobrovolneho-prevzeti-tni-peci-104

3 Ve smyslu § 78 zakona o zvlastnich fizenich soudnich.
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vyslech pacienta soudce.” V mimofadnych pfipadech maze byt tento ukon namisto
soudce proveden vy$§im soudnim Gfednikem prislusného soudu.” Pokud soud rozhoduje
o pripustnosti dalsiho drzeni pacienta ve zdravotnickém zafizeni,’® vyslech pacienta
provadi vZdy soudce.

3. Pacient si pro tato fizeni maze zvolit svého zastupce nebo zmocnénce (osobu, které
divéfuje a ktera je starSi 18 let, pIné svépravna a pro soud dosazitelna). Pokud tak
neudini, pfidéli mu soud zastupce, resp. opatrovnika z fad advokatd. Pracovnik soudu
rovnéz vyslechne oSetfujiciho Iékafe pacienta, a to k dlivodim, pro které byl pacient do
zdravotnického zafizeni pfijat, i k jeho aktualnimu zdravotnimu stavu.

4. Do 7 dnu od okamziku, kdy byl pacient bez svého souhlasu hospitalizovan, musi soud
vydat rozhodnuti, zdali shledal za napInény néktery ze zakonnych dlvodd, a pokud ano,
zda tyto duvody trvaji. Rozhodnuti dorucuje soud do 24 hodin od jeho vydani
hospitalizovanému pacientovi, jeho zastupci, kterého si pacient urCil, nebo advokatu
— opatrovnikovi, a dale poskytovateli. Poskytovatel ma nastaven systém doruCovani
korespondence tak, aby mél zastupce soudu moznost seznamit pacienta sobsahem
rozhodnuti. Ve vyjimec€nych pfipadech, kdy ze zavaznych divodi nemlze rozhodnuti
pacientovi dorucit soud, pacienta s rozhodnutim mize vhodnym zpusobem seznamit
poskytovatel prostfednictvim svych zdravotnickych pracovniku, paklize pacient s takovym
postupem souhlasi.

5. Ode dne doruceni rozhodnuti jedné z téchto osob, pocina bézet patnactidenni Ihita
pro podani odvolani. Dale mlze probihat odvolaci fizeni a automaticky zahajené Fizeni
o zakonnosti dalSiho drzeni ve zdravotnickém zafizeni. Odvolani véak nema odkladny
ucinek, tedy nema vliv na vykonatelnost plvodniho rozhodnuti v fizeni.

6. Po celou dobu detencniho fizeni muze dojit k takové zméné zdravotniho stavu, pro kterou
je nutno detenéni fizeni zastavit (napf. vysloveny souhlas, propusténi oSetfujicim
Iékafem). Je nepripustné podminovat pripadné propusténi dodateénym vyslovenim
souhlasu s hospitalizaci.”’

74 K tomu srov. stanovisko Nejvyssino soudu ze dne 13. dubna 2016, sp. zn. Cpjn 201/2015.

® Ktomu srov. usneseni Nejvy$siho soudu ze dne 31. kvétna 2017, sp. zn. 30 Cdo 5125/2016.
Posouzeni, zda se v konkrétnim pfipadé jedna o judikatorni praxi pfedvidanou mimofadnou situaci,
nalezi vylu€né pfisluSnému soudu.

6 \Ve smyslu § 81 zakona o zvlastnich fizenich soudnich.

7 Podrobné dale srov. napt. KASPARKOVA, J., Detence a detenéni fizeni, Law4U Advokatni kancelar
2012-2024; dostupné na: http://www.law4u.cz/cz/sluzby/ostatni-sluzby/detence-a-detencni-rizeni/;
MATIASKO, M., DURAJOVA, Z., SLASTANOVA, D., RITTICHOVA, B., Jak postupovat v detenénim
Fizeni, Ministerstvo spravedinosti Ceské republiky, 2012; LIGA LIDSKYCH PRAV: Soudni fizeni
o nedobrovolné hospitalizaci pacientl s duSevni poruchou, privodce pro pacienty.
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7. U pacienta, ktery byl hospitalizovan bez souhlasu z dudvodu, Ze jeho stav vysloveni
souhlasu neumozZziuje a je nutné poskytnuti neodkladné péce (viz East D/ vySe) a u néhoz
poskytovatel do 24 hodin informoval mistné a vécné pfislusny soud, rozhodne soud
bez jednani do 7 dnu ode dne, kdy doslo k prevzeti, zda s prevzetim souhlasi. Soud
rovnéz jmenuje umisténému ¢lovéku opatrovnika pro Fizeni.”®

8. V pfipadé, kdy bylo detenéni Fizeni zastaveno z duvodu propusténi pacienta
ze zdravotnického zafizeni ¢i z divodu, Ze pacient nasledné udélil souhlas s hospitalizaci,
ma pacient pravo ve Ih(té 2 tydnud od doru€eni usneseni o zastaveni Fizeni prohlasit,
Ze na projednani véci trva.”® V takovém pfipadé se v fizeni pokracuje. Pacienta®
je nezbytné o jeho pravu trvat na projednani véci vhodnym zplisobem pougit.®!

4. Zaveér

Nedobrovolna hospitalizace predstavuje podstatny zasah do ustavné garantovanych prav
pacienta. Nelze v§ak opomijet prava, resp. odpovédnost zdravotnickych pracovnikl nejen vUgi
hospitalizovanému pacientovi, ale také vici jeho blizkym, pfibuznym, zakonnym zastupcim
a v neposledni fadé také vuci spole¢nosti jako takové. Nejen z téchto dlvodu jsou do procesu
nedobrovolné hospitalizace zapojeny externi subjekty, jako je mistné a vécné pfislusny soud
a v nékterych pfipadech i Policie Ceské republiky. Pravé pouze takovym postupem
je dosazeno odpovidajici pravni ochrany pacienta i poskytovatele zaroven.

8 Srov. § 83 zakona o zvlastnich Fizenich soudnich.
® Toto pravo pacienta se uplatni shodné rovnéz v fizeni o odvolani proti vydanému rozhodnuti.
8 Ci jeho zakonného zastupce, opatrovnika, divérnika nebo zmocnénce.

81 Srov. § 72 zakona o zvlastnich fizenich soudnich.
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Priloha €. 1: Schéma postupu pfi nedobrovolné hospitalizaci (vyvojovy diagram)

Postup pfi nedobrovolné hospitalizaci pacienta je Zadouci vnimat jako proces, ktery Ize vyjadfit

jako vyvojovy diagram:

odvoldni souhlasu s hospitalizaci / neschopnost nadsle chapat rozsah poskytovanych zdravotnich sluzeb

Vysvétleni nutnosti opatrent’ Plnenl_ozn'a‘m Syadt Sezname_nl S{pravy
povinnosti, hlageni soudu pacienta

<
~,
~
~
\\
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~
v .- ~
narizena izolace AN

v . v v o ~
narizene vysetreni B
Informovani Policie CR

o U
zdravotni stav
==  neumoziuje Informovani osoby blizké
vysloveni souhlasu

Rozhodnuti o
nutnosti
hospitalizace bez
souhlasu

prijimany
pacient

Hldgeni hospitalizace bez
souhlasu

pacient ohrouje nezletily &
sebe nebo své nesvepravny

|
okolf pacient |
|
1

PFitomen
zakonny zastupce
¢i opatrovnik?

Zletily ¢i
svépravny
pacient?

[ Vysvétleni nutnosti hospitalizace J

Zakonny
zastupce ¢i
opatrovnik
souhlasi?

Pacient souhlasi? @

Poskytovani zdravotnich

Hldeni hospitalizace bez Seznameni s pravy
souhlasu nedobrovolné
hospitalizovaného

b

odvolani hldseni’
hospitalizace
bez souhlasu

f

dodatecny
souhlas

sluzeb

propustény
pacient

Detendni fizeni

Vysvétlivky: Vyvojovy diagram je orientovan vertikalné i horizontalné s tim, ze jej zpravidla
&teme ve sméru Sipek, které propojuiji jednotlivé elementy (rozhodnuti, procesni kroky). Sipky
predstavuji toky znazornujici dal$i vyvoj — ¢erné (postup), pferuSované (podminény postup),
modré (pfesun informace), Cervené (prlichod pacienta). Symbol kosoctverce predstavuje
okamzik rozhodnuti, kdy se nabizi vice moznosti, jak se bude proces dale vyvijet. Obdélnik

se zakulacenymi rohy znazorfiuje procesni krok uvadeéjici dil¢i aktivitu.
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