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MORALNVE TEOLOGICKE UVAHY
O OKAMZIKU SMRTI

Otei;ka okamZiku a kritérii smrtj Je problém, ktery musi kromg
mecpcfny a piirodnich vé&d zajimat také teologii a etiku. Tato te-
matika se totiz dotykd teologické antropologie a je smérodatn
pro fa@u.etickych problémi. V dalsim texty bude nejprve feg

Definice smrti

Zfl stiirych dob se okamZik smrti Casto ztotoZfioval se zdstavou
dychani. Dech (spiritus, preuma) byl poklddan za Fivotni prin-
Cip, za dusi. Kdyz se zastavil dech, Zivot byl u konce.

Vv pribéhu doby se objevila fada Jjinych kritérii, jako ustdni
srde¢ni ¢innosti, zakaleni rohovky, roz§iteni zornic, stav svali
atd. .Ale takovd kritéria zjevné nemohla dostaCovat k definici
smrti a k jejimu jednoznagnémy ¢asovému urdeni.

Scholastick4 filozofie a tradi¢ni teologie si proto piibraly na
pomoc relativn€ abstraktni definici, ktera popisovala smrt Jjako
odde€leni duse od t&la. Tato definice dnes &eli dv&ma zakladnim

P&leiitéjﬁ Je ale druhd obtiz; Definice smrti Jjako oddéleni
duse ?d téla neposkytuje uspokojivé voditko pro feSeni etickych
problémi. Toto odd&lenj je podle tradiéniho pojeti d&jem ktery
naprosto unikd lidskému smyslovému vnimani. Pro etické otiz-
ky jsou ale zapotiebi né&jak4 kritéria, podle kterych je mozné
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orientovat vlastni jednani. Je nutné védgt, jestli pacient jesté Zi-
Je, nebo jestli jiZ je pouze mrtvym télem. !

Zdd se, Ze dostacujici zde neni ani definice, jak ji podavi 1é-
kaf prof. I. Gerlach z Wiirzburku, ktery chdpe smrt jako koneé-
né zastaveni latkové vymeény udrZujici strukturu organismu.?
Védecky je sice zprvu pfijatelné chdpat smrti &lovéka okamzik,
ve kterém skute¢né konéi veskeré Zivotni procesy jedince, nebo-
-li to, co na ném je smrtelné. Ale zjevng jiz nelze mluvit o Zivém
¢loveéku, kdyZ snad jesté jsou uméle udrZovany jisté zdkladni
funkce jeho litkové vimeny, ale zcela podstatné lidské funkce
definitivné ustaly.

Pohled filozofie nebo teologie se pfiklani k jiné definici.
Smrti se rozumi ,konec osobniho Zivotniho pfib&hu®, Zivotni
piibéh osoby je vice neZ pouhé biologické fungovani jednotli-
vych orgdni. K Zivotnimu pfib&hu osoby pati schopnost uréité-
ho minim&lniho uvédomeéni a persondlni svobody, a tim inter-
persondlni komunikace. Samoziejmé nelze vSechny tyto moz-
nosti realizovat kdykoliv. Existuje spanek a bezvédomi, b&hem
kterych vykon svobody a komunikace neni moZny. Existuje ob-
dobi vyvoje ¢lovéka od zplozeni a7 daleko za porod, kdy se jes-
t€ nemiiZe mluvit o osobni svobodé& ve vlastnim smyslu. Ale je
zde vZdy skryta schopnost, diky které piib&h svobody ¢lovéka
jednou zacne resp. bude pokradovat. Kde naopak schopnost vé-
domého a svobodného jedndni zanikla, tam zmizely tak podstat-
né sloZky lidstvi, Ze jiZ nelze mluvit o lidském Zivoté.

Jeste zietelnéji se to ukazuje v teologické vvaze. Zde se lid-
skym Zivotem rozumi setkdni s Bohem a zaujeti postoje k nému.
Tento pfibéh za Gcasti Boha pfedpoklddd vEdomi a svobodu.
Clovék se musi pfed Bohem zodpovidat za sviij Zivot jen tak
dlouho, dokud trvd jeho v&domi a svoboda. Kde s kone&nou
platnosti zmizela pfislu§nd schopnost, skon¢ilo z lidského Zivo-
ta to, co mé pfed Bohem vyznam. Co je$té zbyvd z organickych
funkei, nemd pro spdsu ¢lovéka vyznam.
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Kritéria smrti

Ivkvd)’rz sc: smrt definuje jako konec osobniho pfib¢hu ¢lovéka, je
tezkevurcn, podle jakych kritérii se tento konec m4 uréovat }
zdevvsa\li ziejméjsi neZ u definice smrti jako oddéleni duge od.t"e
la, 7e pnpéh svobody ¢lovéka dizce souvisi s jeho té€lesnym ste-
vem. O lidském Zivot& 1ze mluvit tak dlouho, dokud pf'et);vév ?j
fyzické podminky pro to, aby ziistal aspoii zbytek védomi a sviJl
b_oc-iy rlebo se v budoucnosti opét vratil. Smrt nastdvd, kdyz defi -
muvne zanikaji uréité funkce lidského organismu ,ktc):'é ison
podminvkou fenoménii védomi a svobody. , e
3 "{‘0 vSe jsou spise filozoficko-teologické Uvahy. Obtiz ale spo-
Civd v rovzpoznéni onoho okamZiku. Kdy se ¢lovek dostal jiz It)ak
;:l;(l;i:q,_ Ze lze’ s jistotou plné vylou&it ndvrat védomi a svcj)body
i v , . . - . v !
e ;ﬂz niir::n r;s;g(e) Iﬁ?; technickymi prostredky ho oZivit a7
PaﬂEJje shoda v tom, Ze rozhodujicim kritériem smrti je
%yrat?y .funkéni vypadek celého mozku.3 Jak lze ale tento g)k -
.21!( ZJlStvltv? Patrné dodnes nebyly vypracovany metody l(tcf:n;1 IEI)]—
jej unvlq?nuovaly poznat jednoznacné a ihned. Proto se [;ro 'istoty
ZISOEISC]I EI'.!ZIlé kombinace vySetfovacich metod a jejich cg akou
vanf v urcilt},’rch ¢asovych intervalech. Existuji vSak velké Eézo_
rové Eozc;‘hly v otdzce, s jakymi piestavkami a Jjak dlouho se tat -
vysetvre‘ry — pfedev§im EEG* — maji opakovat. N&které autcnz'itO
povaztiJ} za dostate¢né kritérium pro diagnézu smrti mozku n g
lovou &dru na EEG po dobu 12 hodin, jiné pozaduji 24 nebo du_
kon(‘:e. 48 hodin. Jednotlivi autofi kolisaji ve svych poZada ’0};
mezi J’ednou hodinou a tfemi dny kontrolni doby. e
‘ Otdzka, jak diagnostikovat smirt mozku a jal%é opatfeni pfi
Jmout, aby tato diagnéza byla dostate¢né jist4 Je Cisté 18k “plr::
a teologie a filozofie k ni mohou sotva nécim i;ﬁspét o
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Mordlné teologické problémy

Morilné teologické otdzky u tematiky mozkové smrti souvisi
predeviim s tim, Ze nelze jednoznacné diagnostikovat okamzZik
smrti. Zde vznikd nejprve problém resuscitace, resp. zastaveni
terapeutickych a oZivovacich opatieni. Takova opatieni jiZ urCi-
t&€ nejsou povinnd, pokud definitivné do$lo k mozkové smrti.
Ale je otdzkou, s jakou jistotou musi byt tato skute¢nost zfejma.
Je opravdu nutné provadét resuscitaci tak dlouho, aZ EEG ukdZe
nulovou &iru dva nebo tfi dny? Hraje u takovych opatfeni také
roli, jakou $anci na Zivot by ¢lovék mél, kdyby ho skute¢n¢ by-
lo moZné privést zpét k védomi?

Nejprve se zde naskytd minéni ve smyslu principu vyS3§i jisto-
ty, Ze se musi udélat vie pro to, aby byl navracen do Zivota Clo-
vek, ktery moZn4 je§té neni zcela mrtev. Ale pravé v poslednich
letech a desetiletich se moZnosti mediciny roz§ifily takovym
zplsobem, Ze se pomoci prostiedkl na 1é¢bu srdce, kysliku atd.
proces umirani prodluZuje. StiZnosti na takovou praxi lze Casto
zaznamenat u zdravotnich sester nebo v literatufe. — Je vhodné
pfipomenout, Ze podle Pia XII. neni pouZiti ,,mimofadnych pro-
stiedk* k prodlouZeni Zivota piisné eticky zavazné. Tento po-
jem mimofddnych prostfedki je pfirozené neurcity. Ale ukazu-
je, Ze podle nazoru Pia XII. nemusi byt lidsky Zivot bezpodmi-
ne¢né prodluZovin tak dlouho, jak to je technicky moZné.

Pokousi-li se medicina vytrhnout ¢lovéka z procesu umirani,
méla by pfi tom védét, co se zde jeste nazyva Zivotem. Pokud ta-
kovy ¢lovék jiz neni schopen nalézt ve svém Zivoté a utrpeni
alespoii zbytek smyslu, pokud mu tento nove ziskany ¢as pfind-
§i pouze dalsi rezignaci a zoufalstvi, pak je snad tfeba fici, Ze by
byl zemfel lépe lidsky i kiesfansky, kdyby byl prodélal proces
umirani napoprvé a zistal uSetfen znovuoZiveni.

Piirozené bude jen s velkymi obtiZzemi moZné stanovit pro-
gndzu, jak se bude znovuziskany Zivot vyvijet a jaké bude mit
vlastnosti, anebo to moZné nebude viibec. Proto se v pfipadé po-
chybnosti musi provést viechna resuscitaCni opatieni; ale vy-
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skytnou se také pfipady, u nichz Jje prognéza tak negativni, Ze
Ize’od moZnosti resuscitace védomg upustit. To samoziejmé ,ne—
smi .v:é'st k tomu, Ze se bude Pfili§ snadno a rychle rozhodovat
proti Zivotu. Vyskytlo se dost piipadi, kdy resuscitace skute¢ng
pacientovi umoznila znovu smysluplné 7it. Obtiz Je pravé v tom
e nelze bez daliiho stanovit Jjednoznaéni kritéria, za jakg’/cl';
podminek m4 resuscitace JeSté€ smys].
) (;asto se u této problematiky Poukazuje na pacientovu vilj. Je
udajné rozdil mezj tim, chee-li pacient s4m zemiit, anebo k ¥j-
votu Ine. Zde viak, pokud jde o viili a svobodu, je na misté& opa-
tmovst. Pacientovo rozhodnuti k sebevrazdé nemiize byt zdvazné
na’pr. pro lékare, ktery musi poslouchat také své vlastni svédo-
mi. Ro%hodnuti k sebevrazdé je zpravidla zoufalym lidskym -
n?n, vyrazem vnitini nouze a neschopnosti vidét jests v Zivots
néjaky smysl. Pacient, ktery je navrdcen k védomi a Zivotu po
pokusEl 0 sebevrazdu a kterému druzi pomohou vidét opét ve
Ylastmm Zivot€ smysl, protoZe mu projevi vice naklonnosti, mi-
Ze byt za takovou pomoc velmi vdégny. ’

. Pro Iékafe neni tolik rozhodujici, v jakém rozpoloZeni se pa-
cient v dané chvili nachdzi, nybr? jaki bude Jeho viile trvale
v budoucnosti, nebo co je tieba od ni odekdvat. | kdyz se to
u kanf:lidéta na sebevraZdu nedd presng piedpovédét, je nutné se
zasadit ve prosp&ch Zivota, protoZe Jednani v panice, Jakym po-
kusvo sebevraZzdu zpravidla byvd, nemtze byt pro Gsudek lékafe
smerodatné. V nejisté situaci se viak musi zasadit ve prospéch
hodnoty Zivota.

) Bylo by viak politovanihodnym nedostatkem, kdyby se ¢lo-
}fek zachrdnény medicinou PO pokusu o sebevrazdu musel bez
Jakékoli dal3i pomoci a péce opét vritit do své dosavadni Zivot-

tecné 1épe vyrovnal se svymi téZkostmi.

Dal$i morilng teologicky problém vznik4 u otazky transplan-
tace organii. Zde dochdzi ke stiety zdjmi, ktery nékdy ztZuje
rozhodnuti. Na jedné strang Jde o zdjem umirajiciho, kterému
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md byt po jeho smrti vyjmut n&ktery organ. Zde je skuteéné tie-
ba vyckat, aZ nastane smrt. Nemocny nesmi byt usmrcen odné-
tim transplantdtu. Na druhé strané je tu zdjem pacienta cekajici-
ho na tento transplantét. Je v jeho z4jmu, aby se vyjmuti organu
pfili§ dlouho neodklddalo, protoze by se orgdn mohl poskodit,
a tim by vyrazné poklesly vyhlidky na asp&ch transplantace.

Jak u umirajiciho, tak u piijemce organu jde o tak zikladni
prava a zdjmy, Ze se rozhodnuti o vhodném okamziku transplan-
tace obvykle neponechdva jedinému 1ékafi, nybrz se db4 na to,
aby okamzik smrti urcili jini 1ékafi neZ ti, kteif pak provadéji
transplantaci. Je tak jist&j$i, Ze budou respektovédna prava obou
stran.

ObtizZ ale spo¢ivd v tom, Ze okamzZik smrti nelze ihned stano-
vit zcela piesné, nybrz jen s urlitou pravdépodobnosti, kters se
bliZi jistoté tim vice, ¢im déle se Eekd. Nelze viak ani zcela pfes-
né fici, jak dlouho ziistdvd n&jaky orgdn v dobrém stavu a od
kterého okamZiku se stdva pro transplantaci bezcennym.

Je zde tieba jesté jednou pfipomenout, 7e skute¢ny okamZik
smrti se nekryje s chvili naprosté diagnostické jistoty, nybrz
s onim exaktné neuritelnym okamZikem, kdy nendvratné kon&i
osobni pfibéh ¢lovéka. Pro diagnézu je pfitom diilezita otdzka,
zda jeSt€ existuje nadéje, e se vriti v&domi a svoboda a ¥ivotni
piibéh bude pokratovat, nebo zda proces umirani postupuje jed-
nozna¢né linedrné. Pokud nastane tento druhy pfipad, pokud te-
dy neni vilbec moZné pomyslet na to, e umirajici je§té jednou
dosdhne védomi a schopnosti komunikovat, pokud tedy schop-
nost komunikace definitivné zanikla, pak se nemusi s vyjmutim
transplantatu déle Cekat.

Musi sice nastat smrt ddrce orgdnu ve filozoficko-teologic-
kém smyslu, ale je-li proces umirani nezvratny, neni bezpodmi-
necné nutné dlouho vyckévat a opakovat diagnostické metody
az do onoho posledniho okamZiku, kdy jsou s naprostou jistotou
pfitomny vSechny pfiznaky nastavii smrti. U etickych otdzek je
vZdy tieba brit v Gvahu také celkovou situaci. Zijmy a prdva
umirajiciho neni moZné posuzovat zcela odd&lend od toho, jak
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naléhava je potieba cekajiciho pacienta. Pokud se priva ddrce
orgdnu definuji p¥li§ pfisné, Jde to na acet Zivotnich vyhlidek
pfijemce orgdnu. To neznamend, Ze umirajici smi byt kviili ée-
kateli usmrcen, ale Ze je moZné chtit a snaZit se o to, aby se po-
tfebny orgdn Easové odiial co nejblize okamZiku, kdy je to z hle-
diska ddrce pfipustné a odpovédné.

Z toho, Ze funkceschopny mozek je poklddan za t&lesny pred-
poklad duchovniho Zivota, vyplyvd odpovidajici zavér pro pfi-
pady anencefalu. Je-li jednoznaéné uréena takovd diagnoza, je-li
trvale vyloudena moZnost psychickych funkci, pak nelze podle
nazoru mnoha moralnich teologli povaZovat takovou bytost za
zivého ¢lovéka v pfisném smyslu. V otazce, co by se mélo d&lat
s takovym t&hotenstvim, by viak bylo nutné vzit v tivahu jesté
riizné dalsi aspekty. Je totiz myslitelné, Ze i v tomto piipadé by
byla matka potratem emociondlné zasaZena zpiisobem $kodli-
v&j8im, nez kdyby se plod, stejné dlouhodob& neschopny Zivota,
narodil. Ale tyto otdzky n4s odvadéji od tématu.

Pokud mluvi teolog o l€kaiskych fenoménech tohoto druhu,
uvédomuje si, Ze zde musi vZdy mit posledni slovo ten, kdo dis-
ponuje bezprostfedni zkuSenosti a znalosti véci. To je uréité
v prvni fadé€ 1ékai. Je viak tieba varovat pfed tim, aby se feno-
mény, jako Zivot a zvl4§tE duse, chdpaly pfedeviim na zdklads
hmotnych procesii. Je rozumné, Ze lékafské stanovisko m4
v otazkdch smrti sklon &asto rad¢ji udélat pro zachovani Zivota
prili§ mnoho, ne¥ terapii a resuscitadni snahy pied¢asné ukondit.
Poklddd za lepsi uréit okamZik smrti s co nejvetsi jistotou jeste
pied vyddnim mrtvého t&la pro transplantaci, neZ nést vinu za
zdsah do moZna dosud Zivého organismu.

Je v3ak také treba uvazit, Ze lidskou smrt, nebo to, co tradice
oznacovala jako okamzik oddéleni duge od téla, nikdy nebude
moZné exaktné méfit pfirodovédeckymi prostiedky. Exaktni kri-
téria jsou urité prospéinig pro préavni jistotu a mohou zabranit
zneuZivani. Ale pouhé Gsili o pravni jistotu neni pro sv&domi 1é-
kafe jedinym kritériem. Zv14$t8 v t€Zkych situacich z n&j nikdo
nesejme odpovédnost, aby sdm uginil spravné rozhodnuti.
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POMOC PRI UMIRANI — SMRT NA PRANI

Jak zalatek lidského Zivota, tak také jeho konec se ve 20. s’tolfatx
stava stale vice predmétem lékarské manip’ula/cc, a tim také etic-
kych diskusi. Lékai'ské uméni je s to ¢im dal ltipc odd:alo?'at olfa-
mZik pacientovy smrti, ¢asto zpﬁsobgm, kteryv se ’zdav byt”nel,ldl;
sky. Proto je tieba se vyporadat s myslenk?u, 7e lekarv za !1s’t¥c
okolnosti védomé upusti od dal§iho mozného prodll;lzov?m l]d:
ského Zivota. Tak se jiZz vynofuje otazka, zda lékaft take/n&}:ma
pravo aktivnim zdkrokem ukoncit Zivot, ktery snad poklada za
jiZz nehodny Ziti nebo udrZovini. D
Pfi sledovani probihajici diskuse ale vy\ista':fa dal’51 otazka.
Nepochazi tendence k eutanazii ze zmény.nab?zenske}}() post(j-
je? Nesouvisi snad také s rostouci sekularizaci modgmlho my3-
leni, ktera zpusobila, Ze ¢lovék neni hodnoi:en an} teik ve své
osobni distojnosti, nybrz prevazné podle miry s:vvevv.ykonnosn
a schopnosti uzivat? Tato diskuse ale ukazuje zyl%svtc’chno: Poj
kud se eutanazie jednou pripusti, pak je ve}r\rfli tézké a \:’praxl
zjevné zcela nemoZné stanovit prSHO}l délici ¢dru mezi pvnpadv)‘/,
kdy pacient Zada o pomoc pfi umirain} naprosto svobodps:, a lzlr(l—
pady, kdy tato svoboda jiZ neni iplna nebo kdy o smrti ¢lovéka
rozhoduji zcela jednoznacné druzi. - .
Pfedné je tieba bliZe vyjasnit pojmy. S}ovo eut’ana%le nfibol}
pomoc pfi umirdni mize mit v dne‘s’n_i’m’ ]av:fykovem uzu rizné
vyznamy. Mohou se jim minit nésledt'jpa piipady: o
— pomoc pfi umirani bez zkraceni Zivota, tt“jd)i nflpr; bézna lé-
kafskd péce o umirajiciho, kterou vykondva lékaf nebo du-
chovni; S o
— upusténi od pouZiti prostiedkid prodluZujicich Zivot (,,pasivni
eutanazie”); . '
— mirnéni bolesti prostfedky, které zat€Zuji organismus vedlej-
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$imi acinky a urychluji proces umirgni (zndmé analgetikum
morfium miize napf. vést také k zdstavé srdce a smrti);

— PHmé, chténé a aktivnimi zasahy navozené zkriceni Zivota na
piéni pacienta (,,aktivni eutanazie*);

— UmysIn€ navozens smrt beg svoleni nebo proti vili pacienta
(napft. zabijeni nevinnych v plynovych komorich koncentrag-
nich tiborti). Zde se jednozna¢né jedna o vrazdu.

V dalsim textu se bude hovofit predeviim o aktivni eutanazii
tedy o usmrceni pacienta na jeho vlastni préni. ’

K déjindm eutanazie

Diskuse o eutanazii ma velmj Starou tradici.! U fady pfirodnich
narodi byl rozsiten obyccj zabijet prestarlé a nemocné lidi, aby
byli uchranéni utrpeni a aby se od nich ulehéilo spolecenstvi.
Stopy eutanazie najdeme také ve Starém zdkond. V 1 Sam
31,1-4 se popisuje, jak Saul a jeho synové podlehli v boji proti
Pelidtejcim: ,,Saul fekl svémy zbrojnosi: ,Vytas meé a probodni
me jim, neZ pfijdou ti neobrezanci, aby mé& neprobodli oni a ne-
zneuctili.* Zbrojno§ viak nechtél, velmi se bal, Sau] tedy ucho-
pil me¢ a nalehl na ngj.* - Ale v 2 Sam 1,10 vypravi jeden Ami-
lekovec, Ze ho Saul povolal a nafidil mu, aby jej usmrtil. Pak se
fikd: ,Postavil jsem se k nému a usmirtil jsem ho. Poznal jsem,
Ze po svém padu stejn€ nebude Ziv.“ Za toto doznani byl Amale-
kovec potom zabit (2 Sam 1,15). Zatimco Hippokratova pfisaha
eutanazii absolutng zakazuje, v Platonové Uszaye Je hodnocena
pozitivné (409e — 410a). L&kaf a soudce podle ni maji povinnost
~nhechat zemfit ty, kteff Jjsou nezdravi na téle, zabit sami ty, ktefi
vyrostli $patné duchovné a nelze je vyléCit*, Stejné tak mini Se-
neca (De ira 1,15), 7e nNenapraviteln€ postiZeni jedinci maji byt
vyfa}zeni z lidské spoleénosti, Jako se ze svéta sprovozuji posko-
Zena novorozefata a nemocny dobytek. V 58. a 70. liste Lucili-
ovi Seneca své principy eutanazie rozv4di, Tacitus pak v Lezopi-
sech (XV, 60-64) vypravi, jak Seneca sdm eutanazii umirg. —
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Podle Suetonia si Augustus pfil pro sebe a své blizké rychlou
a bezbolestnou smrt, kterou pojmenoval ,.euthanasia® (Zivoty
cisafli 99, kapitola o Augustovi).

Tomas Morus zavadi ve své Utopii (1515, 111, 21) feé na pééi
0 nemocné. Je-li na ostrové Utopia néjakd nemoc nevylécitelnd
a trvale bolestivd, knéZ{ a tfednici nemocného pfemlouvaji, aby
se rozhodl pro smrt vlastni rukou nebo rukou druhych. Takova
smrt je poklddana za Gestnou. Pokud ji nemocny odmitne, bude
az do svého konce obétavé oSetiovan.

Také Martin Luther se dotyk4 této tematiky. Podle néj existu-
ji déblem podstréené déti, které nazyva ,,podloZenci* nebo
»podstréenci®. Takové ,»dablovy* déti také oznacuje jako ,,mas-
sa carnis” (kus masa); utopenim chtél ,,0dv4zit se na nich homi-
cidia (vrazdy ¢lovéka)*. V dile Francise Bacona De dignitate et
augmentis scientiarum (O diistojnosti a pokroku véd), kniha v,
kap. II, se pojem eutanazie objevuje poprvé jako vlastni termi-
nus technicus. Bacon fik4, Ze u beznadéjné nemocnych by léka-
fi ,,méli uZit svého uméni a pile k tomu, aby se umirajicim od-
chizelo ze Zivota snadnéji a leh&eji®. Takové uméni nazval
»VNEj3i eutanazii na rozdil od jiné (vnitini), kterd pfipravuje
dusi na smrt.

Pozdéji se s timto tématem setkdvdme v knize Adolfa Josta,
Prdvo na smrt, Géttingen 1895. Jost vidi zdroj morélky v souci-
tu. Nevylé€itelné nemocnému prislui prdvo na sebevrazdu nebo
usmrceni na Zadost. U duSevng nemocnych ma toto prdvo stat.
Diagnéza nevylé¢itelnosti staéi k tomu, aby usmrceni mohlo byt
vykondno. ,Hodnota lidského Zivota miize byt nejen nulov4, ale
1 negativni.* (26,18). Smrt pak pfichézi jako $tésti a spasitel. Jiz
zde 1ze najit vétSinu argumenti pro pozdé€jsi hubeni Zivota ne-
hodného Ziti!

Svymi G¢inky nejdileZit&jsi dilo tohoto zaméFeni ve 20. sto-
leti pochdzi od Karla Bindinga a Alfreda Hocha: Svoboda k hu-
beni Zivota nehodného fiti. Jeho rozsah a Sforma, Lipsko 1920.
Pravnik Binding a psychiatr Hoche se domnivali, Ze existuji lid-
ské Zivoty, ,které v takové mife pozbyly vlastnosti pravniho

95

:
|
!
l
!
i
|




nebyl gvolil tento konec, kdyby se mu pfibuzni vice vénovali
a dali mX najevo vice l4sky.
e je tfeba uvdzit, e pacient se k eutanazii v z4sadg
dne docela nezdvisle na bliznich, nybrz ze pfi tom
ou roli kvalita jeho mezilidskych vztahii. Z toho
{ rozhodujici vliv okoli na nemocného, jednak
konflikty a pocity provinéni u pfibuznych
’ ML~ nemocny, ktery trpélivé snasi syké utr-
peni, se muZe stdt pro \yvé okoli velkym poZehnanim.
Dalsi ¢astou obtiz{ JjeX pravniho pohledu to, Ze se zde t&¥ko
dokazuji zneuZiti a vina. 0 chce jednozna¢ng dokazat, zda I¢-

Smrt staré a nemocné lidi, ktetq pro hospodafstvi pfed\tavuji jen
negativni poloZku, jak se v mnoha pripadech stdvalo ve\T¥eti -
§i. Omezeni, 7e m4 byt dovoleno jen usmrceni na vlastni dost,
zde peuréuje ani logicky, ani psychologicky dostategng Jjadpou
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Pomoc pFi umirdni 7 teologického hlediska

Teologické odiivodnéni® odmitnuti eutanazie nema podobu pfis-
ného rozumového argumentu. Dnes u také nepfesvédci kazdé-
ho, kdyZ se fekne, e eutanazie a sebevrazda Jsou zakdzany pro-
to, Ze pouze Biih je panem nad Zivotem a smrti. Proti tomu by se
totiZ dalo argumentovat, 7e Biih piece stvoril Clovéka tak, e se
miiZe sdm zabit. Jako miZe Elovek v zdsads pouZivat viechny
sv€ ostatni schopnosti, protoZe mu je Stvofitel dal, mohl by uZit
tak€ této schopnosti k sebevrazds.

Pravy argument se vyjevi pouze tomu, kdo se d4 do jeho
hleddni celou svou existenci. KdyZ se dva lidé hodn& miluji,
védi, Ze jejich existence pro druhého m4 hodnotu a Ze by jeden
zchudl, kdyby jej druhy opustil. Byti s druhym ddv4 Zivotu jeho
rozhodujici smysl. Podobng je tomu s bytim &lovéka pfed Bo-
hem. Dokud &lovék Zije, miize ve svém Zivoté uskuteciiovat 14s-
ku a viru, pfijimat tak milost od Boha a stat se poZehndnim pro
druhé. MiZe znamenat mnoho pro blizni, vydava-li nemocny
v tpélivosti, ldsce a odevzdanosti svédectvi kiesfanského Zivo-
ta. Takové dalsi Ziti ma pfed Bohem a pfed bliznimi vysokou
hodnotu.

Pokud ¢lovék naopak na tyto hodnoty neveéfi, pokud konéi
svilj Zivot jako nesmyslny, pak vlastné jednd nesluditelné s virou
v Boha a spravné pochopenou liskou k bliznim.

Dnes je samozfejmé nutné byt nanejvys zdrZenlivy, pokud by
$lo o moralni posouzenf lidi, ktef spdchali sebevrazdu nebo kte-
fi Zadaji o eutanazii. Vime totiz také, Ze tito lidé &asto Jjednaji
z naprostého vnitfniho pretiZeni, a jejich €in vlastné jiZ neni di-
lem svobody, nybry n&&im vynucenym. To ale nemiiZe zname-
nat, Ze véfici, ktery dovede myslet a jeSté m4 svou svobodu, bu-
de poklddat eutanazii za spravnou a Zddouci. Misto odsuzovéni
lidi, ktefi si zahravaji s takovymi my3lenkami, je tfeba porozu-
mét jejich voldni a poméhat Jim, starat se o né&, hovofit s nimi,
vénovat jim svou pééi. To je to nejdileZitéjsi, co lze udélat, aby
tato mySlenka zoufalstvi a rezignace zmizela ze svéta,
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9 Lidskd prdva v problematice lidsky distojného umirdni

9
Lidska prava v problematice
lidsky dlistojného umirani
(René Milfait)

9.1 Uvodem

V ramci rozhodovani a jednani spojenymi s koncem lidského zivota se setkame
s riznymi pojmy a argumenty. Nejcastéji se celd problematika zahrne pod nadpis
~eutandzie“ a tieba se o ni hlasuje v kontextu vefejného minéni, hlavné ve smyslu
»Pro a proti“, aniz bychom ale ¢asto rozuméli tomu, co se pojmem mysli. Z nejcas-
téjsich argumentacnich nastrojii mizeme jmenovat pravo na sebeurceni a autono-
mii pacienta, soucit, milosrdenstvi vzhledem k utrpeni, étos lékare a cile mediciny,
kvalitu Zivota, pravni systém a paliativni péci. Samoziejmé pravidelné zazniva od-
volavani se na pojem lidské dustojnosti s tim, Ze jej ale casto zavadéji protichidné
strany, které z néj vyvodi rozdilné disledky. Objevime i spojeni diistojné umirani
a dokonce distojnd smrt, za nimiz se ale skryvaji rizné predstavy. Vzhledem k sil-
nému postaveni pojmu lidské dtistojnosti v biomedicinsko-eticko-pravné-politic-
ko-teologickych diskusich a s ohledem na fakt, Ze princip lidské diistojnosti a z ni
vychazejicich lidskych prav nemtize nemit ani v této pro vSechny zivotné zavazné
oblasti své misto, nacrtneme si roli lidské dustojnosti a zakladnich prav nevyléci-
telné nemocnych a umirajicich osob. Neptijde zde o snahu o néjaké systematické
pojednani problematiky otazek spojenych s koncem lidského Zivota. Ani nemame
prostor pro to, abychom u riiznych forem, typt a situaci spojovanych s pojmem
eutanazie uvedli priklady-kasuistiky, které jsou soucasti prednasek.

9.2 Poradek v zakladnich pojmech

Nejprve si prece jen predstavime nékteré zakladni pojmy. Pod souc¢asnym pojmem
eutandzie budeme rozumét usmrceni nevylécitelné nemocného nebo umirajictho
pacienta na jeho zadost prostrednictvim lékare jako tfeti osoby (napf. pomoci smr-
telné davky néjakého léku se védomé a zamérné pacient usmrti), a to za presné prav-
né vymezenych podminek. Upfesnénim vymezeni pomoci vyraziva nevylécitelné
nemocnych a umirajicich a poté prostiednictvim lékare a za presné danych prav-
nich podminek ma své opodstatnéni uz proto, Ze se chceme vyvarovat nékterych
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uvadénych definic, které vymezuji eutanazii jako usmrceni pacienta na jeho zadost,
coz pak muze u nékoho budit dojem, Ze se jedna o pacienta s jakoukoli diagnézou
a prognoézou a ze by to mohl vykonat kdokoli. Takové obecné a $iroké definovani by
bylo mnohem liberdlnéjsi a nebezpecnéjsi nez jsou pravni upravy nékterych statd,
které za presné danych pravnich podminek umoznuji 1ékafi vykonat eutanazii, aniz
by za to byl trestnépravné stthan. Proto také nelze mluvit o tom, Ze napt. v Holand-
sku ¢i Belgii je eutanazie legalni. Je to stejné zavadéjici a nepresné, jako kdyz nékdo
tika, Ze jsou potraty legalni. Neni tomu tak. V obou pfipadech pouze nebude lékar
za pravné danych podminek trestnépravné stthan. K pravnimu statu totiz patfi sil-
na ochrana (nevinného) lidského zivota. Riznych aspekti a nebezpeci definovani
pojmu eutandzie si je védoma i Svétové lékarska asociace (WMA), jez eutanazii vy-
mezuje takto: ,védomé a umysiné provedeni cinu s jasnym zdmérem ukoncit Zivot ji-
ného clovéka za ndsledujicich podminek: subjektem je kompetentni informovand oso-
ba s nevylécitelnou chorobou, kterd dobrovolné pozddala, aby jeji Zivot byl ukoncen,
jednajici vi o stavu této osoby a o jejim prdni zemfit a pdchd tento skutek s prvotadym
umyslem ukoncit zZivot této osoby a skutek je proveden se soucitem a bez osobniho zis-
ku“.?® Deklarace WMA z fijna 1987 prohlasuje: ,, Eutanazie, to je ¢in promysleného
ukonceni Zivota pacienta, byt i na pacientovu vlastni Zadost nebo na Zdadost blizkych
pribuznych, je neetickd. To nezabraniuje lékati, aby respektoval priani nemocného
nechat probéhnout ptirozeny proces umirdani v konecné fazi choroby.“*”

Odlisime jej také od pojmu asistované suicidum (sebezabiti), kterym vyjadiime
jednani, jez pomuze pacientovi se zabit, kdyz toho sam neni schopen a pfeje si ze-
miit s takovou asistenci. Svétova lékarskd asociace (WMA) se k asistovanému sui-
cidu vyjadrila v roce 1992 takto: ,, Asistované suicidium za pomoci lékate, stejné tak
jako je tomu v pripadé eutanazie, je neetické a musi byt odsouzeno lékarskou profesi.
Lékat jednad neeticky tehdy, je-li jeho asistence imyslnd a promyslend, s cilem umoz-
nit jedinci ukoncit sviij viastni Zivot. Nicméné pravo odmitnout lécbu je zdkladnim
pravem nemocného a lékar nejednd neeticky dokonce ani tehdy, kdyzZ respektovini
tohoto prdani mad za ndsledek smrt pacienta.“*®

Bézné se k pojmu eutanazie pri snaze rozlisovat a oddélovat pridavaji vyrazy
»aktivni®, ¢imzZ se oznacuje to, co jsme vyse vymezili jako eutandzii. Spravné oceka-
vame, Ze asi prijde i ,pasivni“, ktera popisuje jednani, jez védomé a zamérné smeé-
fuje k ukonceni zivota pacienta (napf. se neprovedou ¢i ukonci opatfent, kterd pro-
dluzuji Zivot pacienta: ukon¢i se dialyza ledvin u pacienta s pokroc¢ilym selhanim
organd; odpoji se uméla vyziva nebo dychani u pacienta s nevratnym stavem) a je
objasiiovano tim, Ze nezamysli bezprostfedné zabiti pacienta, ale pocita s umrtim
jako poslednim diisledkem jednanilékafa. Oznaceni ,aktivni® ma ¢asto vystihovat

296 www.wma.com (17.3.2012)
297 Munzarova Marta: Eutanazie, nebo paliativni péce?, Praha: Grada, 2005, s. 56.
298 Tamtéz.
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kondni a ,pasivni” zase spiSe nekondni. Opravnéné namitne kritika, nakolik je
méné aktivni odpojeni prfistroje nez pichnuti injekce a Ze prece nékdy miize byt
neprovedeni oziveni nejen dovoleno, ale dokonce prikazano, a jindy zase neposkyt-
nutd pomoc vinou. Proto mizZe byt vhodné misto tzv.“pasivni eutanazie“ pouzivat
napftiklad ukonceni, omezeni ¢i nezahajeni marné ¢i neucelné 1é¢by, kdy jde o to,
aby se pacientovi v daném objektivné a zodpovédné konstatovaném stavu umozni-
lo ¢i dovolilo legitimné zemfit. Vyraz ,pasivni® totiz také oznacuje situaci a okol-
nost, kdy pacient projevi svou vili tim, ze neda ¢i stahne souhlas k 1é¢bé. Vzdy zde
dochazi k orientaci podle viile pacienta. Nejedna se na rozdil od ,,aktivni pfimé“
eutandzie o zabiti druhé osoby. Casto diskutované zavazné téma v této souvislosti
predstavuje otazka, zda je pripustné odpojit u pacienti, ktefi se po uraze ¢i néjakém
zavazném onemocnéni uz neproberou z komatu (ireversibilni stav), umélou vyzivu,
jez probiha prostfednictvim tzv. PEG-sondy (perkutanni endoskopicky kontrolova-
na gastrostomie). Tematizovana je otazka, zda tato uméla vyziva pattik tzv. bazalni
péci, nebo k mimoradnym prosttedkiim péce (,,media extraordinaria®). Dal$im vy-
razivem v této oblasti je ,pfimd“ a ,neprimad“ eutandzie. Pfimou se mini eutanazie,
jak jsme ji predstavili vyse. Casto se proto v tomto smyslu setkime se spojenim
»aktivni ptimd eutandzie®. Forma ,nepfimé eutandzie“ se predklada pro medicin-
ské zakroky, které podaji vysoké davky lékt na tiseni bolesti a pocitaji i s moznym
zkracenim Zivota pacienta jako s vedlejsim uc¢inkem (napf. pfi pokrocilém tumoru
plic a souvisejicim symptomu zavazné dusnosti-dechové nedostatecnosti se podaji
potfebné davky morfia k jejimu snizeni, které mohou privodit zastavu dechu a zpi-
sobit smrt). Umyslem je tisit bolest ¢i pomoci sedativ uvést do klidu, a tim do stavu
podobnému komatu, pricemz ale nejde primarné o bezvédomi naporad, proto se
nékdy hovori o paliativnim pouziti sedativ (,,palliative Sedierung®) a hlavni indi-
kaci jsou symptomy spojené s termindlnim stadiem nemoci, které nelze uz jinak
kontrolovat a zvladat. Nejde tedy o to zabit. Opét vidime, Ze nemusi byt vhodné
spojovat tyto postupy s pojmem eutandzie.

Pojem eutanazie si prosel déjinnou proménou obsahu. ktery se vyvijel od antiky
a jejiho ptivodniho vyznamu eu thanatos (dobra smrt, tzn. nenasilnou, bez utrap,
bez predchazejici vleklé nemoci, které mohl nékdo hledét vstfic s pripravenosti
a vyrovnanosti a v distojnosti; dokonce byla dobra smrt spojovana s vyrokem, ze
koho bohové miluji, ten umird mlady; tzn. ze se pohybujeme nékde v 5. az 4. stol.
pf. Kr.), ktery ji mél vymezit proti téZkému umirani; pres v této dobé doporucované
zabijeni nevylécitelné nemocnych a fyzicky i psychicky trpicich, protoze takové utr-
peni ,,ohroZuje jejich rozumové védomi a ptirozené mravni jedndni, a tim pripravuje
clovéka o rozhodujici moznosti jedndni“ (Platon, stoa). Hippokratova prisaha euta-
nazii vylucovala. Provadeélo se také zabijeni déti (tzv. infanticida). Proti vSem tako-
vym praktikam se stavéla zido-kfestanska tradice. I kdyz je dochovan prekvapivy
nazor cirkevniho otce Klementa Alexandrijského (cca 150-215), jenz na zakladé
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imago Dei odmital sebezabiti a vrazdu, nicméné pripoustél, ze by neméla byt pova-
zovana za vrazedkyni matka, ktera zabila své dité do 30. dne po narozeni.**® Obsah
pojmu dosel az k hriiznému zneuziti nacistickym rezimem v ramci jeho programu
»Euthanasie®, ktery znamenal systematickou likvidaci lidi s postizenim a nemoc-
nych za Gcasti riznych profesi a na zakladé ideovych vychodisek rtiznych védnich
disciplin (biologie, rasové hygieny, socidlniho darwinismu, lékarské etiky, medi-
ciny) a oznacoval ji jako ,,smrt z milosti“ (,Gnadentod®) pro Zivoty, které nestoji
za to, aby byly zity (,lebensunwertes Leben®), ¢i pro tzv. prazdna lidska pouzdra
(,, Menschenhiilsen). Tento prgram pak byl predkladan jako systematické finan¢ni
odlehceni statu od tzv. balastnich existenci.

Proto také neni mozné srovnavat soucasné privrzence zabiti pacienta na zadost
s aktéry nacistického programu ,,Euthanasie®. Je ale mozné sledovat argumentaci
a motivy této hrizné akce a na podkladé bolestnych zkusenosti strukturniho bez-
pravi sledovat vyznam a dtilezitost lidské dustojnosti a lidskych prav lidi s postize-
nim, nevylécitelné nemocnych a umirajicich, a viibec vyznam eticko-lidskopravni-
ho vzdélavani, resp. vychovy.

9.3 Argumentace pomoci riznych funkci principu
lidské dustojnosti

Rekli jsme, ze se Ucastnici diskusi tykajicich se otazek souvisejicich s koncem lid-
ského zivota rtizné odvolavaji na lidskou diistojnost. Snazili jsme se ji vyse v textu
priblizit. Pfi dtisledné aplikaci univerzality principu lidské diistojnosti jsme dosli
k zavéru, ze ani faze lidského Zivota a ztrata ¢i naruseni védomi, paméti, komuni-
kace apod. nemohou byt znaky ¢i vlastnostmi, které by dovolovaly nékomu neu-
znavat ¢i upirat moralné-pravni status oznaceny lidskou distojnosti a zakladnimi
pravy. Také bylo zfejmé, ze princip lidské dustojnosti a z ni vychazejici lidska prava
nekondi jen u respektu a ochrany, ale znamenaji také zavazek zajistovat potiebné
predpoklady, podminky a péci pro jejich naplnovani a vyuzivani. Jako jedno z hlav-
nich témat v biomedicinskoeticko-pravnich otazkach se ukazal byt vztah lidské
distojnosti a prava na zivot. Usoudili jsme, Ze potfeba je rozliSovat, ale neoddélovat.

V navaznosti na takové zaklady se nyni lehce dotkneme funkci a vyklada lidské
dastojnosti v oblasti problematiky eutanazie a redukce, omezeni ¢i ukonceni tera-
pie. MiiZzeme se pridat ke stézejni otdzce a naznacit si v obrysech hlavni odpovédi

299 Srov. FrieB Michael: ,Kommt stiBer Tod” - Europa auf dem Weg zur Euthanasie? Zur theologis-
chen Akzeptanz von assistiertem Suizid und aktiver Sterbehilfe, Stuttgart: Kohlhammer, 2008,
s. 17-20.
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na ni:*% totiZ co znamend dnes dobfe umirat a ptispivat k tomu, abychom dustoj-
né, dobfe (ve smyslu eu thanatos) umirali a zemfeli. Kdyz tuto otazku polozime
z druhé (negativni) strany, mtize vyznit jako starost o to, co je potfeba délat, aby se
zamezilo nedastojnému odchodu ze zivota. V odpovédi nejcastéji zaznivaji nasle-
dujici diirazy: rozsahlejsi a intenzivnéjsi zavadéni a vyuzivani paliativni péce, pfi-
mérenéjsi zachdzeni s medicinskymi prostredky (se zfetelem na rezignaci na 1écbu
¢i jeji ukonceni, a tedy s ohledem na tzv. terapeutické prehanéni; problém smyslupl-
nosti a nesmyslnosti lécby ¢i dalsi lécby - tzv. futility debata; konstatovani, ze smrt
neni v kazdém pripadé porazkou; otazka kritérii a aktéra s ohledem na rozhodnuti
o nezahajeni ¢i ukonceni lé¢by: napft. dialyza u téZce dementni osoby, kvalita Zivota,
vile pacienta) a kone¢né tematizace zakonné upravy napomahani k sebezabiti a za-
biti na zadost pacienta, jez nebude trestnépravné stihano.

9.3.1 Argumentace pomoci funkce ochrany i statusu

Argumentuje se pfitom rtznymi funkcemi principu lidské distojnosti. Jednak se
zdlraznuje jeji funkce ochrany (ochrana zivota, nedotknutelnost lidského zivota)
a dale funkce statusu (svoboda, autonomie). Vyvazené pojeti pfipomene, zZe se obé
funkce musi vzajemné podminovat, aby nedochdzelo k podryvani autority princi-
pu lidské dtistojnosti. To mohou ptisobit jednostrannosti pti zdiraznovani nékteré
z funkci. Pokud se totizZ bude jednostranné prosazovat ochrana Zivota a zivot jako
absolutni dobro a vylouc¢i se autonomie pacienta, pak se ztrati ze zfetele zodpo-
védna svoboda, zptisobilost praktického rozumu, a tim muize zmizet saim davod
ochrany a dochazet ke Ipéni na udrzeni jakékoli formy zZivota. Nebo se budou jedno-
stranné pretéZovat znaky personality (autonomie, zajmy, sebetcta, kvalita Zivota),
nepriznavat lidskému Zivotu zadna hodnota sama o sobé (resp. bezpodmine¢nou
mordalni hodnotu lidské bytosti), ¢imz se néktefi lidé vylouci, zejména ti nejslabsi
a nejzranitelnéjsi, a tim se ale omezi svoboda vSech a univerzalita lidské diistojnosti.
Stfedni proud predstavuje pozice, které se oznacuji jako konsistentni etika Zivota
a ucta k Zivotu. Ndzorné nam jako shrnuti poslouzi nasledujici tabulka, pfevzata
od svycarského teologického etika Markuse Zimmermann-Acklin:

300 Srov.Zimmermann-Acklin Markus: Die Achtung der Menschenwiirde und der Menschenrech-
te bei der Begriindung Sterbender — Uberlegungen zur Sterbehilfe in der Schweiz, VSh-Bulle-
tin Nr. 34, November 2007, s. 21 nn.; Srov. Zimmermann-Acklin Markus: Bioethik in theologis-
cher Perspektive. Grundlagen, Methoden, Bereiche, Freiburg: Herder, 2010, s. 234-235.
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Interpretace principu lidské diistojnosti

Vitalismus Konsistentni Respekt k Zivotu | Hodnota Zivota
etika Zivota
Lidsky zivot je Lidsky zivot je Lidsky zivot ma Lidsky zivot
absolutni dobro zékladni dobro v sob& obsazenou nema zadnou

hodnotu (,,intrin-
sisch®)

v sobé€ obsazenou
hodnotu

- Absolutni - Ochrana zivo- | - Dalekosdhla — Rozhodujici
ochrana Zivota ta jako prima ochrana zZivota je personalita
- Autonomie je facie-povin- — Autonomie zis- (z4jmy, auto-
potlacena nost, prikaz kava zvlastni nomie, sebe-
konsistence dulezitost ucta)
- Autonomie
je dilezitym
kritériem
- Zachovani - Nutné zva- — Vyznamnost — Relativizace
kazdého lid- zovani dober predchoziho zakazu zabijet
ského zivota, (futility-de- prohlaseni paci- u ne-osob
tedyivjeho bata) enta — Prijatelnost
nejporusenéj$i | — Odmitnuti — Sebezabiti jako napomahani
formé sebezabiti svobodné pra- k suicidu a ak-
a usmrceni vo, skepse vici tivni eutandzie
na zadost usmrceni na za-

dost

Zduraznéni ochrany Zivota

Zdaraznéni autonomie

Lidskou diistojnost a lidska prava povazuje neoddiskutovatelné za stézejni prin-
cipy pro oblast rozhodovani spojeného s koncem lidského zivota i rakouska Bioetic-
k4 komise Utadu spolkového kancléte, kterd ve svém stanovisku oznacuje ochranu
zivota (vedle prava na sebeurceni, principu solidarity a péce a spravedlnosti rozdi-
leni) jako zakladni, univerzalné platny, a pro nékoho dokonce nedotknutelny eticky
princip. Doporucuje jej nevykladat radikalné ve smyslu tplného relativnimu a pfi-
pousti urcité odchylky od absolutni ochrany zivota, kdyz by to ptisobilo vycerpani
vSech dostupnych moznosti medicinské techniky bez ohledu na okolnosti pacienta,
protoze by to mohlo prinaset nesmyslné prodluzovani umirani a utrpeni. Povazuje
za zbytecné prodluzZovani utrpeni nevylécitelné nemocného ¢i umirajiciho pacienta
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9 Lidskd prdva v problematice lidsky distojného umirdni

a odvolava se také na pojeti smrti (umrti) jako zdarilého zakonceni naplnéného
lidského Zivota.?"!

Lidskou dutstojnost, lidsky Zivot a pravo na sebeurceni radi mezi zakladni etické
principy mediciny i Doporuceni Ceské lékatské komory (dale jen CLK) k postupu
pfi rozhodovani o zméné intenzivni 1é¢by na lécbu paliativni u pacientli nezpi-
sobilych vyjadrit svou vili, které je klade vedle sebe v ¢l. 4 (Zakladni vychodiska)
pism. d) v souvislosti s rozhodovanim v pribéhu zdravotni péce, a to s tim, Ze je
potfeba je bezvyhradné respektovat, a ve znéni a poradi ,,predevsim lidsky zivot jako
nejvyssi hodnotu a prdavo na sebeurceni nemocnych a uchovdni jejich lidské diistoj-
nosti“92 Z takového vyjadreni neni ale zfejmy vztah uvedenych tzv. zdkladnich
etickych principti. Rovnéz nemtizeme sdilet lidsky Zivot jako nevyssi eticky princip
¢i hodnotu, protoze jej povazujeme za sice velmi zdkladni, ale jen dobro. Lidsky
zivot neni a nemuze byt etickym principem. Ochranu Zivota ¢i pravo na ochranu
zivota uz pak mizeme vykazovat jako etické normy. Pravo na ochranu Zivota i pra-
vo na sebeurceni vychazeji z principu lidské diistojnosti a tim, Ze se obé respektuje
a naplnuje, se ,uchovdvad“lidska dustojnost. Je vidét, ze zachazeni s témito pojmy
a jejich prirazovani pusobi urcité potize a vyzaduje hlubsi reflexi.

Stejné tak neni vhodné zavadét lidskou dustojnost kategorialné-subsidiarné
do predchoziho pismena c), kde se fesi situace, v niz jiz nelze naplnit cile intenzivni
péce (tj. zachovani zZivota a zdravi pacienta) a v niz se tedy spravné za nutné predkla-
da poskytnuti péce, , kterd vylouci bolest, dyskomfort a straddni, umoZni zachovini
lidské diistojnosti a uspokojovdni fyzickych, psychickych, socidlnich a spiritudlnich
potieb®. Vidyt prece i uspokojovani vsech potfeb odpovidajicich celostnimu pojeti
¢lovéka je vyrazem respektovani, ochrany a zajisténi lidské dtistojnosti a princip
lidské distojnosti nestoji mimo né. TotéZz plati u zmirnovani ¢i vylouceni boles-
ti, dyskomfortu a stradani. A pak: nejde o umoznéni zachovani lidské dustojnosti,
ta je dle lidskopravnich standardid neztratitelna, ale spise — kdyz uz - o zachovani
lidsky diistojného pribéhu terminalniho stadia, k némuz ale pravé prispiva obsah
dané péce. Podobné 1ze namitat i vici ¢l. 2 pismeno ¢), v némz jde o to zdlraz-
nit ,etické aspekty poskytovani intenzivni péce” a v némz se proto uvede ,,zejména
respektovani predchoziho rozhodnuti pacienta (pokud je zndmo), uchovdni lidské
diistojnosti a zajisténi maximdlné mozného komfortu nemocnych®. Opét mizZeme
pripomenout, Zze medicinsko-eticko-lidskopravni zasada informovaného souhlasu
vychazi z medicinsko-etického principu (druhého fadu) autonomie pacienta, ktery

301 Srov. Bioethikkommission beim Bundeskanzleramt Osterreich: Empfehlungen zur Termino-
logie medizinischer Entscheidungen am Lebensende, 27. Juni 2011, s. 4, in: www.bka.gv.at/
DocView.axd?Cobld=44491 (1. 2. 2012)

302 Doporuceni pfedstavenstva CLK ¢. 1/2010 k postupu pfi rozhodovéani o zméné lé¢by intenziv-
ni na Ié¢bu na Ié¢bu paliativni u pacientd v termindlnim stavu, ktefi nejsou schopni vyjadfit
svou vali, in: www.lkcr.cz/dokumenty-clk-190.html (4. 2. 2012)
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je odvozovan z principu lidské diistojnosti, kterou nelze ztratit ¢i odebrat a k jeji-
muz zaji$téni patfi i zabezpeceni komfortu nemocnych.

O mozném rozporu s Chartou prav umirajicich se zminuje i projev lékarského
étosu v CR, a sice zminéné Doporuceni CLK k postupu pii rozhodovéni o zméné in-
tenzivni lécby na lé¢bu paliativni u pacientti nezptisobilych vyjadrit svou vili, které
v ¢l. 5 o zakladnich principech takového rozhodovani pod pismenem c) konstatuje,
ze v rozporu s Chartou prav umirajicich a etickymi principy mediciny je ,,zahdjeni
nebo pokracovani jakéhokoliv lécebného postupu, ktery neni odborné odiivodnény,
kde neexistuje raciondlni predpoklad jeho ptiznivého ticinku na celkovy priibéh one-
mocnéni a kde rizika komplikaci, straddni, utrap a bolesti prevazuji nad redlnym

klinickym ptinosem zvoleného postupu“>%

9.3.2 Univerzalita principu lidské dlstojnosti
v kontextu nevylécitelné nemocnych a umirajicich

K univerzalité lidskopravniho principu lidské dustojnosti a z ni vychazejicich nega-
tivnich i pozitivnich prav se hlasi i lidskopravni dokument, ktery se tyka specialné
potfeb a oblasti zivota nevylécitelné nemocnych a umirajicich osob, kdyz uz ve své
preambuli konstatuje, Ze ,, Povinnost respektovat a chranit diistojnost vsech nevyléci-
telné nemocnych a umirajicich osob je odvozena z nedotknutelnosti lidské diistojnosti
ve vsech obdobich Zivota. Respekt a ochrana nachdzeji sviij vyraz v poskytnuti primé-

feného prostiedi, umoznujiciho clovéku diistojné umirdani.%

9.3.3 Konkretizace lidské distojnosti: z ni odvozena zakladni prava
nevylécitelné nemocnych a umirajicich

Pohlédneme-li na strukturu Charty prav umirajicich, vidime, Ze je vystavéna
na dvou zakladnich pilifich, a sice na vymezeni zdkladnich prav, ktera jsou odvo-
zena z lidské distojnosti a ohrozena konkrétnimi faktory v této oblasti, a naopak
na vymezeni potfebnych konkrétnich krokt zajistujicich respektovani a ochranu
lidské dtistojnosti. Autori prokazali zpusobilost konkretizovat princip lidské di-
stojnosti v konkrétni oblasti a zohlednit triddu lidskopravnich povinnosti. Text
vykazuje i interdisciplindrni spolupraci, zkusSenosti z plisobeni u nevylécitelné ne-
mocnych a umirajicich a aplikaci fundamentalnich i socidlné etickych aspekta.

303 Tamtéz.

304 DoporuceniRady Evropy ¢. 1418/1999 O ochrané lidskych prav a lidské distojnosti nevylécitel-
né nemocnych a umirajicich (Charta prav umirajicich), in-www.umirani.cz, www.cestadomu.cz
(21.1.2012).
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chozi pisemné porizeny projev ville pacienta (,living will®, , Patientenverfiigung®)
pro pripady, kdy se nebude moci aktualné vyjadrit. V této souvislosti se fesi pripad,
kdy ¢ini rozhodnuti zmocnénec prislusné osoby, a konstatuje se, aby ,,nebyla respek-
tovdna takovd rozhodnuti, kterd se opiraji jen o vseobecné hodnotové soudy platné
v prislusné spolecnosti a aby ve spornych pripadech bylo vZdy rozhodnuto ve prospéch
Zivota a jeho prodlouzeni.“ Zde autofi mimo jiné uplatnuji zasadu in dubio pro vita
(v ptipadé pochybnosti ve prospéch zivota). Zajimavy je nasledny bod, v némz se
uvadi, Ze se maji respektovat vyslovena prani tykajici se urcitych lécebnych postupd,
a to i bez ohledu na zasadni terapeutickou zodpovédnost lékare, pokud ovSsem ne-
jsou v rozporu s lidskou dastojnosti. Analyza vyjadfeni by vyzadovala uvést néjaké
ptiklady a situace a priblizit, co bude znamenat rozpor s lidskou distojnosti. Mize-
me vSe aspon interpretovat tak, ze 1ékar neni vazan vSemi pranimi pacienta (nejen
na zakladé svého svédomi a étosu povolani), protoze v kontextu celého textu se po-
vazuje za poruseni lidské distojnosti zabiti pacienta, které je v rozporu s ochranou
prava na zivot, jezZ je odvozeno z lidské dustojnosti. Takovému porozuméni napovi-
da i dalsi bod tohoto okruhu a nasledné dalsi tfeti okruh. Nasledujici bod totiz vy-
zyva k zajisténi toho, aby nebylo poruseno pravo na zivot v pfipadé, kdy neni znamo
pfedchozi vyjadfeni vile pacienta. Ma se vytvorit seznam lé¢ebnych ukond, které
musi byt zajistény za vech okolnosti, a proto nesmi byt zanedbany. Konecné treti
okruh v souvislosti se zakazem umyslného zabiti téchto osob vyzyva s odvolanim
na ¢l. 2 Pravo na zivot Evropské umluvy o ochrané lidskych prav a zakladnich svo-
bod (dale jen EULPS), ktery pravi, Ze ,,Prdvo kazdého na Zivot je chranéno zdkonem.
Nikdy nesmi byt uimyslné zbaven Zivota kromé...“, k uznani prava na zivot. Dale
se uvadi, ze vyslovené prani nevyléc¢itelné nemocné nebo umirajici osoby zemfit
~hezaklddad v Zddném pripadé pravni ndrok na smrt z ruky jiné osoby®, ani ,,legdlni
ospravedlnéni cinnosti, které timyslné zpiisobuji smrt“. Jednd se tedy o jasné ne euta-
nazii a - ¢teme-li spravné - i asistovanému sebezabiti téchto osob.

Srovname-li pozice v tabulce a Chartu prav umirajicich, vidime, Ze 1ze obsah
Charty zaradit do sloupce nadepsaného Konsistentni etika zivota. S takovym pri-
stupem se setkame nejcastéji i v teologickoetickych reflexich a cirkevnich stanovis-
cich.

9.3.4 Lidské pravo na zivot nezahrnuje pravo na smrt

Na EULPS a na Chartu prav umirajicich se odvolava v souvislosti s lidskou distoj-
nosti a pravem na zivot v oblasti eticko-pravnich otazek a v oblasti konce lidského
zivota nevylécitelné nemocnych a umirajicich i rozhodnuti Evropského soudu pro
lidska prava (dale jen ESLP). Jedna se o pilotni rozhodnuti, jez poprvé posuzuje
zadost o asistované sebezabiti z pohledu nékolika ¢lankia Evropské umluvy o lid-
skych pravech a zakladnich svobodach, je vyznamné i pro problematiku eutanazie
a je zavazné pro clenské staty Rady Evropy. Volime jej také proto, Ze je dostupny
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9 Lidskd prdva v problematice lidsky distojného umirdni

velmi zasluzny a potfebny cesky komentar k tomuto rozhodnuti, ktery zde predsta-
vime a vyuzijeme.**® Tento komentar se rovnéz dotyka vztaht etiky a prava. Autor-
ka naptiklad v uvedeni do problematiky zdtraznuje, ze by etické zasady mély byt
~podkladem, na némz je zdkon stavén®. Pted Zavérem svého ¢lanku pak souhrnné
hodnoti vyznam rozsudku ESLP a konstatuje, Ze je rozhodnuti ESLP ,zalozeno
na etickém zdkladé, vyznivd ve prospéch prava na zZivot a lidské diistojnosti. Zdro-
ven vyjadiuje respekt k proZivanému utrpeni (...) Je v souladu s poZadavky na etické
chovani lékate vyjadtenymi v Hippokratové ptisaze a etickych kodexech. Respektuje
hodnoty evropské civilizace majici koteny v kfestanstvi a judaizmu.“ V citaci jsme
vynechali z naseho pohledu sporné a nejasné opakovani lidské diistojnosti ve vété
~Zdroven vyjadtuje (...) a lidské diistojnosti“. Vyznéni ve prospéch lidské dtstojnosti
a prava na Zivot prece zahrnuje a nevylucuje respekt k lidské distojnosti i prozi-
vanému utrpeni. V Zavéru pak konstatuje, ze by pravni regulace mély vychazet
z etickych a mordlnich pozadavkii a prosazovat je“. Pomijime konstatovani ¢lanku
z jeho casti Uvedeni do problematiky, které pravi, Ze ,,Etika neboli mravnost by ne-
méla byt v rozporu s pravem”. V ramci teologické etiky totiZ pojmy etika a mravnost
odliSujeme a konstatovani krasné vybizi k dal§im potfebnym pojednanim o vztahu
prava, etiky, mravnosti a moralek. Z naseho ¢teni ¢lanku také vyplyva, ze se pravo
na lidskou diistojnost poklada za jedno z lidskych prav (,,S otdzkou eutandzie sou-
visi i nékterd ze zdkladnich lidskych prdv (...) Zpravidla je chrdnéno prdvo na Zivot,
pravo na sebeurceni a lidskou diistojnost.”) Nase pojeti vychdzi z lidské dastojnosti
jako premisy lidskych prav. Je velmi cenné, kdyz autorka ¢lanku dochazi k zavéru,
ze v nutnych diskusich o dané problematice i moznych fesenich ,jde o kvalitu Zivota
a diistojnost lidské bytosti®.

Dostavame se ke skutkové podstaté pripadu Pretty vs Spojené kralovstvi. Pani
Diane Pretty, 43 let, s diagnézou progresivni neurodegenerativni onemocnéni mo-
torickych bunék centralniho nervového systému (tzv. amyotrofni lateralni skleroza,
ALS, pozn. autora). Onemocnéni ma za nasledek postupné ochabovani svala ovla-
danych vili, véetné oslabeni dychacich svalti i svalti kontrolujicich mluveni a po-
lykani, coz vede k pneumonii. Diane Pretty byla ochrnuta od krku dolti, nemohla
prakticky mluvit a byla vyzivovdana uméle, zatimco jeji zptisobilost se rozhodovat
a intelekt byly zachovény. Jeji dalsi Zivot byl odhadovan na nékolik tydna ¢i mésica.
Popis skutkovych fakt pripadu kondi slovy, ze ,, konecné faze nemoci jsou znacné vy-
cerpavajici a doprovdzené ztrdtou diistojnosti. Jelikoz stéZovatelka pocitovala strach
a uzkost z utrpent a nediistojnosti v priibéhu nemoci, naléhavé si prdala mit moznost
kontrolovat, jak a kdy zemfte, a tak byt utrpeni a nedustojnosti usetena.” Jeji stav
a utrpeni vyzaduji hluboké porozuméni pro souvisejici strachy a uzkosti, vycerpani.

306 Srov. Matochova Sona: Otazka eutandazie z pohledu judikatury Evropského soudu pro lidska
prava. Zdravotnické pravo pro praxi, 2006, 2: 24-28, in: www.solen.cz/pdfs/pra/2006/02/01.
pdf (25.1.2012)
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Presto bychom doporucili rozliSovat porozuméni strachu z nediistojnosti a hodno-
ceni, Ze jsou konce nemoci doprovazené ztratou distojnosti. K hlavnim znakim
lidské dtistojnosti jako lidskopravniho principu prece a pravé nélezi, ze je neztrati-
telna. Dlstojné ¢i nedtistojné mohou byt podminky, v nichz se pacient/ka mohou
nachazet. Stézovatelka si prala ukoncit svij zivot, nebyla toho ale sama vzhledem
ke svému stavu schopna, proto se obratila na pfislu§né organy své zemé, aby ji mohl
jejl manzel pomoci a nebyl za to trestnépravné stihan, protoze dle anglického prava
je napomahani k sebevrazdé trestné. Jeji zadost byla zamitnuta, a proto se obratila
na ESLP (verejné jednani se za jeji ucasti konalo v bfeznu 2002 a rozsudek byl vy-
nesen v dubnu 2002). Svou stiznost oprela o nékolik ¢lanku (2, 3, 8, 9 a 14) EULPS.
My si zde predstavime jen posouzeni ¢lanku 2 ze strany ESLP, protoze se tyka prava
na zivot, ktery se nejcastéji sklonuje v diskusich, objevil se nam v tabulce (a taky, ze
na ostatni zde jiz nemdame prostor). Stiznost tvrdila, ze ¢l. 2 chrdni pravo na zivot
i pravo zvolit si, zda chce ¢lovék dale zit. Dale stiznost vychazela z toho, Ze s ¢l. 2
neni v rozporu povoleni asistované sebevrazdy. Rozsudek ESLP uvadi, ze pravo
na zivot dle ¢l. 2 pfedstavuje jedno z nejzakladnéjsich ustanoveni EULPS, bez néhoz
by uzivani vsech ostatnich prav a svobod bylo nemozné. Dle ¢l. 2 mutze byt zbaveni
zivota ospravedlnéno jen za omezenych okolnosti a prikazuje se statu zdrzovat se
umyslného a nezakonného usmrceni a naopak prijimat vhodna opatfeni k ochrané
zivota. Byla velmi zdiraznéna konsistentni ochrana zivota ze strany rozsudkt ESLP.
Poukazal rovnéz na skutecnost, Ze se nemiiZe pravo na zivot interpretovat tak, ze
v sobé zahrnuje i negativni aspekt, tedy pravo zemfit jako silné odlisné pravo, ani
vytvoreni prava na sebeurceni, jez by jedinci udélovalo pravo zvolit si smrt spise
nez zivot. CL. 2 nema taky dle tohoto nalezu zadny vztah k otdzkam kvality Zivota
a toho, jak se nékdo rozhodne nalozit se svym zZivotem. Proto ESLP dosel k zavéru,
ze z ¢l. 2 EULPS nelze dovodit pravo na smrt z ruky tfeti osoby, ani s asistenci verej-
ného orgdnu, a proto nebyl ¢l. 2 poruden. Stejné tak rozhodl ESLP s ohledem na dal-
§1 ¢lanky stiznosti. Z argumentace ESLP muZeme také vyvodit, Ze nelze eticky ani
pravné odvozovat pozitivni (zakonné) pravo na sebezabiti a na pomoc k sebezabiti
ze (mozného) zbaveni trestnosti (legalizace) sebezabiti nebo pomoci k nému.?%”

307 Srov. GEKE: Leben hat seine Zeit, Sterben hat seine Zeit, s. 96-97, in: www.atimetolive.eu (27. 1.
2012).
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9 Lidskd prdva v problematice lidsky distojného umirdni

4 Modely pravni upravy eutanazie a asistovaného suicida
v pluralitnich spole¢nostech a pravnim staté

rého zivota) a segialnéetické aspekty (pravni ochrana Zivota a pravo jako takové,
lékatsky étos) blizkq a Ze je nelze oddélovat.’*

V jednotlivych zemjch pfitom existuji rtizné pravni upravy tykajici se eutanazie
a asistovaného suicida. Nemame zde prostor je vSechny predstavit, proto jejich ob-
sahy shrneme do tematickysh okruht a modeld, které se v pravnich apravach odra-
7eji:3%° nékteré zemé zakazujiabé (CR, Rakousko), nékteré zakazuji eutanazii a ne-
fesi zakonem asistované suicidum nebo ho za pravnich podminek dovoluji (obecné
nebo prostfednictvim lékare), néktex¢ za pravné danych podminek netrestaji 1ékare
za usmrceni na zadost pacienta nebo asigtovaného suicida. Je pak dilezité se zajimat
o to, zda se jedna u zadatelt o (sebe)usmceni o osoby vylu¢né umirajici (v termi-
ndlni fazi jejich Zivota) nebo i ostatni, ktefi 8 nachdzeji mimo tuto fazi; dale zda se
v ptipadé utrpeni jedna o fyzické ¢ii psychicke\q zda je dand osoba zpisobila vyjad-
fit své prani. S ohledem na ty, kdo maji vykonat usgnrceni nebo u ného asistovat, je
otazkou, jestli se to md tykat vSech obcanii nebo jen Whradné lékafi. Z perspektivy
jednani je tfeba se zaméfit na to, zda se pravné upravuje asistované suicidum, euta-
nazie, nebo obé, nebo jen jedno z nich. Dle odpovédi na ty$g okruhy otazek Ize pak
velmi hrubé nacrtnout dva modely. Model bilan¢niho suictda a model urychleni,

suicidum se vzajemné vymezuji a vyvstava dilezité zvlastni téma pravni
organizaci, které nabizeji pomoc se suicidem. OhroZzeni ochrany Zivota zde
spocivat v pocitu povinnosti, jez uklada ¢lovéku v urcitych zatézovych situacichse-
mfit a nebyt nadale obtiz. Pak by se mohlo suicidum stat v extrémnim ptipadé mo-
delovym jednanim, které je povazovano za standardizované vychodisko z tézkych
zivotnich situaci. Druhy model pochazi z medicinského kontextu a zkusenosti, Ze
maji podstatny vliv na umirani pacienta i dovolena rozhodnuti l1ékafe (napt. ukon-
¢eni ¢i nezahajeni lécby). Proto se v tomto modelu (napfiklad nizozemska a belgic-
ka pravni uprava) jedna vyhradné o jednani lékare a rozliSovani mezi asistovanym
suicidem a eutanazii se nepovazuje za presvéd¢ivé. V prvni fadé se za tcelem kon-

308 Srov.Zimmermann-Acklin Markus: Bioethik in theologischer Perspektive. Grundlagen, Metho-
den, Bereiche, s. 257.

309 Srov.tamtéz, s. 259-264.
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raxe a zamezeni zneuziti pravné upravuje povinnost ohlasit takové
Ohrozeni ochrany Zivota zde mtize spoc¢ivat hlavné v rozsifovani
praxe na osoby, ktexé nebyly piivodné do okruhu adeptti zahrnuty a které se jesté
nemohou (novorozenciNgebo uz nemohou (pacienti s demenci, v kdmatu) vyjadrit.

Eutanazii shledava jako zaka»qnou i Resoluce Rady Evropy tykajici se ochrany lid-
skych prav a distojnosti prostrednictvim uvazeni pfedem vyjadrenych prani paci-
enta (, Euthanasia, in the sense of theNintentional killing by act or omission of a de-
pendent human being for his or her alle@ed benefit, must always be prohibited.”)>'°
Tim se omezuje i mozny obsah predem vyjédfenych prani pacienta (tzv.“advance
directives, living wills®).

Napéti mezi respektovanim autonomie jednotlivce aeho zhodnocenim situace
utrpeni na jedné strané a snahou zachovat ochranu Zivotaye spole¢nosti, zejména
ochranu osob s postizenim, starsich, dementnich nebo nevplé¢itelné nemocnych
a umirajicich viibec i pfed moznym zneuzitim nebo ucinky ro
osoby a situace (tzv. slippery-slope argument, tj. argument kluzkého s\hu ¢i sikmé
plochy) se predklada i jako politické dilema.’!!

9.5 Argumentace pomoci autonomie a prava na sebeurceni

Charta prav umirajicich dovede ve své argumentaci spojit a vyvazené vyuzit lidskou
distojnost, pravo na sebeurceni a pravo na zivot. Pravé tyto pojmy a jejich vztahy
byvaji hlavnimi argumenta¢nimi nastroji odptrct i zastancl eutanazie a asistova-
ného suicida. Lidské distojnosti a jejimu vztahu s pravem na Zivot jsme se jiz véno-
vali, proto se nyni budeme zabyvat pojmy prava na sebeurceni a autonomie, které
predstavuji jedny z hlavnich principtt biomedicinské etiky viibec. Je ovSem otazkou,
jak jim kdo rozumi, a zda jde o synonyma. Charta prav umirajicich zahrnovala pra-
vo na sebeurceni vyslovné a také tim, Ze hovori napriklad o predchozim prohlaseni
vule pacienta pro situace, kdy nebude moci se rozhodovat a vyjadrovat, a o nepfi-
pustnosti provadét zakroky proti vili pacienta. Jde o snahu respektovat, chranit
a zajistovat autonomii pacienta, ktera vychazi dle lidskopravniho pojeti z lidské di-
stojnosti, a to i pro pripady, kdy neni pacient aktualné schopen ji projevit.

310 Parliamentary Assembly. Council of Europe: Resolution 1859 (2012) Protecting human rights
and dignity by taking into account previously expressed wishes of patients, in: http:/assem-
bly.coe.int (3. 2. 2012)

311 Srov. Zimmermann-Acklin Markus: Bioethik in theologischer Perspektive, s. 259.
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9 Lidskd prdva v problematice lidsky distojného umirdni

9.5.1 Autonomie jako koncepce ¢lovéka a sebeurceni jako jeji projev

Pojeti autonomie ma pak zavazné disledky pro smysleni, rozhodovani, postoje
a jednani spojena s koncem lidského zivota. Autonomii a sebeurceni zde nebudeme
povazovat za synonyma, ale podrzime rozliSeni, které - feceno zatim v hrubém
rozli$eni - vyhrazuje pro autonomii fundamentdlni konstituci ¢i koncepci ¢lovéka
a pro sebeuréeni konkrétni aktudlni projev autonomie®?, coz odpovidd odliSovani
autonomie jako normativniho naroku a autonomie jako jeji empirické (momental-
ni) zpusobilosti. V kantovské tradici si vzpomeneme na odpovidajici rozliSovani
~capacity” a ,,ability®, na zakaz spojovat autonomii se svévoli a libovtli a na pojeti
autonomie, jez vychazi z dobrovolného zavazku jedince viici vSeobecné zavaznému
mravnimu zédkonu, ktery je vyjadfen v kategorickém imperativu.

9.5.2 Negativni pravo na sebeurceni s hranicemi, péci a solidaritou

Vyse citovana rakouska Bioeticka komise vymezuje sebeurceni a pravo na sebeur-
¢eni v souvislosti s nevylécitelné nemocnymi a umirajicimi pacienty nejprve tak, ze
sebeurceni oznaci za instrument, ktery umoznuje ¢lovéku naplnovat pfani a potre-
by a odvracet skodlivé nasledky. Nasledné nam pripomina znamou zasadu, Ze je
mozno medicinsky zakrok provadét jen tehdy, kdyz s nim pacient souhlasi, a ze pra-
vo na sebeurcéeni zahrnuje i moznost odmitnout nabizenou pomoc, i kdy?z je takové
rozhodnuti z pohledu ostatnich zacastnénych neadekvatni. Pak se vénuje kritickym
situacim, v nichz neni pacient kvili télesné, dusevni ¢i jiné slabosti a ztraté energie
schopen svou vuli bezprostfedné vyjadrit. Za opravnéné jednani personalu pova-
zuje v takovych pripadech jen to, jez je v souladu s pravdépodobnou vili pacienta.
A na zavér omezuje absolutni platnost prava na sebeurceni tim, Ze se nemusi respek-
tovat tehdy, kdyz pacient pozaduje zakroky, které jsou neuc¢inné a netcelné nebo
neslucitelné s osobnim svédomim lékare, lékafskym étosem a platnym pravem.>!?
Takto v prvni ¢asti vymezené sebeurceni by bylo nedostate¢né, kdyby v ramci
dalsiho principu, totiZ solidarity a péce, nezaznélo, ze maji nevylécitelné nemoc-
ni a umirajici jako bezmocni a zranitelni lidé narok na podporu ze strany svych
bliznich a na solidaritu spole¢nosti a Ze musi byt proto zajisténa jejich ochrana, jez
garantuje jejich prava jako prava osoby, podporuje podle moznosti zptisobilost k se-
beurceni a umoznuje jim, aby umirali v diistojnych podminkach. Pojem autonomie
se objevuje i v predstaveni posledniho zakladniho etického principu, a sice prin-
cipu distributivni spravedlnosti. Jeji pozadavky nejsou v rozporu s respektovanim

312 Beckman Jan P.: Patientenverfligungen: Autonomie und Selbstbestimmung vor dem Hinter-
grund eines im Wandel begriffenen Arzt-Patienten-Verhaltnisses, Zeitschrift fir medizinische
Ethik 44, 1998, s. 143-156.

313 Srov. www.palliativ-portal.de/Ethik, s. 4-5.
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individudlni autonomie a distojnosti a je potfeba je peclivé uvadét v soulad s pred-
stavami o lidsky diistojném umirani.

Pravo na sebeurceni neni tedy pfedloZeno jen jednostranné jako moznost vyja-
drit sva prani a pozadavky a chranit se odmitnutim néceho, ale ptidava se podpora
sebeurceni, takze neni tfeba stavét a vykladat sebeurceni a pomoc a podporu okoli
jako protichidné a navzajem se vylucujici. Naopak je patrno, ze ¢lovék zejména
v téchto krajnich situacich svého zivota potfebuje k uplatnéni sebeurceni podpo-
ru ze strany okoli. Také z toho vyplyva, ze neposkytnuti takové podpory ohrozu-
je, nebo dokonce nékdy znemoznuje sebeurceni, tedy konkrétni vykon autonomie.
Clovék piece neni mondda a autonomie neni autarkie (ve smyslu tiplné az labora-
torni nezavislosti a neodkazanosti jedince na druhych a rtiznych okolnich vlivech).

V podobném stylu priblizuje narok na sebeurceni i Eticka rada Spolkové republi-
ky Némecko ve svém stanovisku k otdzkdm spojenym s koncem lidského Zivota:**
»INdrok na sebeurceni osoby, ale i jeho obrdcend strana - poZadavek na sebeurceni -,
utvareji étos moderniho vedeni Zivota. Lidé mohou a museji sami rozhodovat, jak
chtéji zit. Ovsem jedinec zistdavd odkdzdn na solidaritu spolecnosti. Nikdo nemii-
Ze Zit sdim. Ze potiebuje sebeurceni podporu skrze solidaritu, prostiednictvim niZ
se v nékterych pripadech stava vitbec teprve moZnym, by mélo byt nesporné i v mo-
derni oblanské spolecnosti. Sebeurceni neznamenad, Ze se clovék miize rozhodovat
bez jakékoli omezujici podminky. Ve skutecnosti se ¢ini rozhodnuti vZdy za danych
biografickych a spolecenskych podminek, které utvireji vnimdni a motivy a omezuji
prostor pro jedndni, a to i mimo hranice vytycené mordlkou a pravem. Nicméné pri-
suzujeme lidem autonomii a respektujeme jejich rozhodnuti jako vyraz sebeurcent.
To je samoziejmé odpovidajici jen tehdy, kdyz vnéjsi podminky nesméruji k natlaku,
u néhoz uz nemuze byt rec¢ o dobrovolném jednani. I tehdy, kdyz se clovék neciti byt
vystaven néjakému tlaku, musi c¢init rozhodnuti, prosttednictvim nichZ napfiklad
aktudlné ukonci nutnou medicinskou 1é¢bu, vétsinou v situaci velké tisné...“ Dale se
pripomina, ze museji byt vzdy uvedeny dobré divody, kdyz se ma postupovat jinak,
nez chce doty¢ny pacient. Poukazuje se na diskuse, které fesi otazku, zda a jakym
zptisobem ma jedinec moci samostatné urcovat vlastni smrt a jak dalece smi k pro-
vedeni tohoto urceni vyuzivat druhé.

Upozornéni na zkusenost, ze se rozhodnuti ¢ini za urcitych podminek, jde ruku
vruce s tim, Ze je v pripadé nevylécitelné nemocnych a umirajicich sebeurceny zivot
ohrozen vnitfnimi a vnéj$imi faktory. Z vnitfnich faktortt miazeme uvést télesna
a kognitivni omezeni, bolesti, strach z toho byt na obtiz druhym, nemit jiz vSe pod
kontrolou, byt najednou zavisly a bezmocny, opustény, zvykova ulpéni na zivot-
nich vzorcich s nesamostatnosti a ur¢ovanim druhymi, které narusuji zptisobilost

314 Nationaler Ethikrat: Selbstbestimmung und Fiirsorge am Lebensende. Stellungnahme, Ber-
lin, 2006, in: www.ethikrat.org/dateien/pdf/Stellungnahme_Selbstbestimmung_und_Fuer-
sorge_am_Lebensende.pdf (2.2.2012)
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9 Lidskd prdva v problematice lidsky distojného umirdni

vnimat sebeuréeni. Autonomni Zivot mohou ztézovat nebo ohrozovat i vnéjsi fak-
tory, k nimz lze pocitat spolecenské, socidlni ¢i instituéni raimcové podminky.*'®
Proto je dtilezité se chranit pred iluzornimi predstavami o sebeurceni, které maji
dasledky i pro rozhodovani na konci lidského Zivota. Jisté je na misté obecnéji cha-
pané pojeti, kterym je zptisobilost osoby vést sviij Zivot tak, jak chce dle vlastniho
zhodnoceni a za danych okolnosti. Nelze pfitom ale zapominat na to, ze — vedle
zavaznéjsich situaci nezpusobilosti plynoucimi napfiklad ze zdravotniho stavu -
takova zptisobilost predpoklada dalsi schopnosti. Mezi nimi miizeme uvést uvazeni
toho, co je pro daného ¢lovéka ten nejlepsi zajem, zohlednéni minulosti, pfitomnos-
tiibudoucnosti, a tedy moznych vnitinich i vnéjsich zmén, a proto urcita otevienost
pro danosti a prilezitosti, prani, nadéje, ocekavani, které budou ¢lovéka v budoucnu
utvatet. Clovék je a bude dédle ve svém zivoté také uréovan tim, s kym a v &em zije.>'¢

vy, zjistime, Ze temx\kdo chape sebeurceni predevsim ¢i jen jako negativni svobo-
du, tzn. svobodu od n¥&gho, od rtznych vlivli, danosti a nezavislosti na druhych,
jako samostatnost ve smysha nezavislosti na druhych a kontroly nad svym Zivotem
s dasledkem izolovanosti od dihych, ten pojeti autonomie redukuje, ukazuje spi-
$e autonomii jako neredalnou abstrakci, coz ma dusledky pro rozhodnuti spojena
s koncem lidského zivota.?!”

Princip autonomie byl zaveden do lékarsk¢ etiky zejména na zakladé otfesnych
zkusdenosti nacistické mediciny jako princip othrany a stejné tak i pravo na sebe-
urceni bylo zaclenéno do lidskych prav jako préavo™ma ochranu. Ma se zabranovat
tomu, aby nebyl pacient/ka instrumentalizovan/a a nerdghodovali o ném druzi. Pa-
cient/ka ma mit proto pravo s lécbou ¢i zakrokem souhlasit, nebo je odmitnout. Jed-
na se o normativni pojeti autonomie jako bezpodmine¢ného narqku, které ma byt
nezavislé na véech empirickych faktorech zdravotniho stavu, soudmesti a instituc-

315 Srov. Riiegger Heinz: Zum Stellenwert von Selbsbestimmung am Lebensende. Autonomie
im Blick auf pflegebediirftige Hochbetagte und Sterbende. In: Burbach Christiane (Hg.): ...
bis an die Grenze. Hospizarbeit und Palliative Care, Gottingen: Vandenheock/Ruprecht, 2010,
s.66-67.

316 Srov. Seel Martin: Bedingungen und Grenzen der Selbstbestimmung - Uber die Reichweite
von Selbstbestimmung. In: Nationaler Ethikrat: Wie wir sterben / Selbstbestimmung am Le-
bensende, s. 131-133.

317 Srov. Riiegger Heinz: Zum Stellenwert von Selbsbestimmung am Lebensende. Autonomie im
Blick auf pflegebedirftige Hochbetagte und Sterbende,, s. 2, 4.
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jeho mordalniho sebeuréeni.’?”

Od slova dobrodini neni daleko k argumentaci pom
vislosti s vyrazy o smrti dle vlastniho urceni. Zase
pomoci v takovych ptipadech pacientovi.
nych situacich nad zakazem zabit nevi
taci ale rozsifuje i o ty téZce ne
zemfit. Predpoklada se, Z
dinou pomoc pro

Soucitu, a to opét v sou-
am objevi vyzva k povinnosti
0 pomoc ma prevazit v bezvychod-
zivot. Okruh pacientii se v této argumen-
tné, ktefi uz nejsou zpusobili vyjadrit své prani
oralni pripustnost eutanazie znamena skutecnou a je-
fenta, kterou mu miizeme v takové situaci poskytnout.**

posledni fazi zivota.

9.5.6 Jednostranné pouzivani sebeurceni

Argumentace pomoci prava na sebeurceni hraje tedy z velké ¢asti hlavni roli u za-
stanct asistovaného suicida i eutanazie. Zda se jim prili§ omezeno pravnimi upra-
vami a doporucuji jej jako stéZejni motiv pro lékare, aby respektovali vili pacienta
a provedli asistované suicidum ¢i eutanazii. Aby pravo na sebeurceni hajili, uvadé;ji
jej ale casto jako jedinou hodnotu. Mizeme se podivat kratce na dalsi problematic-
ké body jednostranného pouzivani respektu k sebeurceni, nyni v kontextu asistova-
ného suicida.’” Asistované suicidum skryva nebezpeci, Ze se za¢ne asistence k sui-
cidu nebo provedeni eutanazie povazovat za jednu ze sluzeb (vykona) lékart, coz
se sebou nese zna¢ny zasah do étosu lékaru (chranit, podporovat zZivot, doprovazet,
tisit bolest). Dalsi namitka se tyka toho, ze respektovani viile pacienta ukoncit svij
zivot znamena pouze fakt, ze se akceptuje jeho rozhodnuti a nebrani se mu vykonat
sebezabiti. Z takové zadosti ale nevyplyva zavazek mu pri sebezabiti pomoci. Spise
se proto doporucuje nenechavat pacienta samotného s jeho rozhodnutim a poskyt-
nout mu oporu, ktera mu umozni nalézt snesitelnou smrt a zamezi nebezpeci, ze
odejde ze zivota néjakym osklivym zptisobem. Nasledna ndamitka se dotyka konsi-
stentniho pristupu k sebezabiti (sebevrazdam). Na jedné strané se mluvi o preven-
ci sebevrazd, zachranuji se lidé, ktefi chtéji spachat sebevrazdu, ¢imz jsou vlastné
chranéni pred sebou samymi, a v diskusich o pravni tpravé asistovaného suicida

327 Srov. Schockenhoff Eberhard: Ethik des Lebens, s. 536-537.
328 Srov.tamtéz, s. 536-537.

329 Srov. Fischer Johannes: Bedingungen und Grenzen der Selbstbestimmug - Flirsorge als Be-
fahigung zur Selbstbestimmung. In: Nationaler Ethikrat: Wie wir sterben / Selbstbestimmung
am Lebensende. Tagungsdokumentationen, Miinster: Nationaler Ethikrat, 2006, s. 113-119.
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se ukazuje, Ze jsou lidé motivovani tim, aby se bez peclivého objasnéni okolnosti
zivota neukoncoval zivot lidi, jimz 1ze v jejich Zivoté pomoci. Potom je ale velmi jed-
nostranné, kdyz nékdo fekne, ze je suicidum v poradku a na misté, kdyz je zadost
vyslovena na zakladé sebeurceni, kdyz je pacient soudny a neni na néj vykonavan
natlak z okoli. Pak maji psychiatrické zpravy slouzit jen k zajisténi autonomie sui-
cida. Nezapomene-li se na aspekt péce o pacienta, dostane pohled na problemati-
ku prece jen jiny rozmér. Autonomie pacienta méla a ma za predpoklad lékaiskou
péci. Pacientovi je nabizena mozna léc¢ba a on na ni mize odpovédét a miize se tak
rozhodnout pro, nebo proti ni. U rozhodnuti spachat suicidum se ale nejedna o na-
bizenou medicinskou sluzbu mezi jinymi sluzbami. Takové rozhodnuti se tyka jen
zodpovédnosti pacienta. Proto také neexistuje pro lékare povinnost péce takovému
zadateli pomoci. Plati-li povinnost péce vici lidem ohrozenym suicidalnim chova-
nim, pak k ni bude patfit i prohovoreni prani zemfit, pohledu pacienta na situaci
a porozumeénti ji, pochopeni jeho postojovych vzorci, prostiedi jeho zivota, nabidka
alternativ se vztahem k moznostem medicinského doprovazeni ve zbyvajicim case
zivota. Takové doprovazeni Ize chapat jako pomoc k sebeurceni. Skutecné sebeurce-
ni dle tohoto pristupu zahrnuje moznost pacienta dat nabidky mediciny do vztahu
k sobé samému, své situaci a svému zivotu. V sebeurceni mtizeme spatfovat rozmeér
toho, Ze je to pacient, kdo ma posledni slovo v tom, které zakroky se na ném budou
provadét. Potfebuje k tomu védét, co chce, a mit moznost si to takto sam rozhod-
nout. Soucasné je zde i aspekt odkdzanosti na Iékare, jenz na zakladé své odbornosti
muze sdélit, jaké nasledky jsou spojeny s urcitym lécebnym postupem a rozhodnu-
tim pacienta. Takovéto pfedstaveni péce proto nejde proti autonomii pacienta, ale
je jeji podminkou ¢i predpokladem. Komunikace s pacientem, ktery si zada ukoncit
zivot, ma napomahat k sebeurceni pacienta. A vracime se k tomu, co zaznélo vyse,
totiz ze takova péce miize pomoci pacientovi prekonavat strachy, paniku, beznadéji
¢i zoufalstvi, mize mu pomoci prijit k sobé a zabezpecit podminky ke skutecnému
sebeurcent.

Odkdzanostilidského byti neodpovida ani atomistické pojeti autonomie, které jsme
predstavili a pfi kterém se autonomie vycerpava ve schopnosti posoudit hodnotu
svého Zivota pouze z perspektivy vlastni existence nezavisle na jakychkoli vlivech
z okoli. Je vhodné poznamenat, na vlastni sebepojeti i zhodnoceni hodnoty vlast-
niho Zivota ma vliv i pohled druhych a zkusenost s nimi. Jednostrannost pojeti au-
tonomie se muiZe odrazit v rozhodovani a chapani umirajiciho pacienta. Mize pak
byt vniman a sebe vnimat jako izolovany osamoceny subjekt, jenz chce a ma vyja-
drovat sva prani a prosazovat jejich splnéni viic¢i svému okoli. Nezohledni se jako
vztahova bytost, jejiz autonomie je soucasti vzajemné odkazanosti na druhé. Ta-
kové pojeti autonomie zdravého clovéka, jako (vzdy) silného, sebevédomého, aser-
tivniho, ktery si vysta¢i sam a nepotfebuje pomoc druhych, zptsobi tim vétsi Sok,
zatéz, problémy s védomim vlastni hodnoty a slozZitost se s novou situaci nemoci
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¢ umirani vyrovnavat. Clovék je nahle zavisly na druhych a dostdvé zpravu, ze
musi zemfit. Bylo by chybou a v neprospéch takovych pacientti, kdyby se zavislost
na druhych a odkazanost na pomoc, podporu a péci vydavaly za lidsky nedustoj-
né. Bylo by prekazkou pro vyrovnavani se nemocného se situaci nemoci a umirani
a mohlo by vést ke zkratkovitym pranim rychle v$e injekci ¢i jinak ukoncit, kdyby
se zapominalo na to, Ze autonomie se uskuteciuje ve vztazich, v nichz se bytostné
ja clovéka proziva jako socialni bytost, ktera md oporu a podporu v naklonnosti,
péci a solidarité druhych. Autonomie pacienta zavisi na predem danych socidlnich
podminkéch, biografii, na zku$enostech zranitelnosti, strachu i péce.*°

Jednostranné chapani autonomie je prekonano i konceptem francouzského fi-
lozofa Paula Ricouera, jenz ukazuje na zavislost autonomie na moralnich a social-
nich predpokladech, zaclenuje ji do zakladniho troj¢lenného vztahu, ktery se utvari
prostfednictvim bytostného ja, druhych a svéta. V navaznosti na Kantovo sebe-
zakonodarstvi praktického rozumu predstavuje autonomii pomoci dvoupdlového
procesu, ktery obsahuje to, co osoba chce a zaroven co ma (ve smyslu toho, co se
od ni pozaduje).*!

9.5.7 Bozi vzor solidarni svobody a prikazani lasky

Iluzi a zatézi by bylo proto chdpani sebeurceni, jez se chce osvobozovat od vztahti
vzajemné péce. Svoboda a solidarita nalezi dle biblickych svédectvi k sobé. Stvoritel
Biih je ve své svobodé solidarni s ¢lovékem. Clovék jako imago Dei a imago Christi
je volan ke stejnému jednani. Proto lze na péci nahlizet jako na ,,umoznéni soliddarni
svobody.“ Péce slouzi sebepfrijeti. Sebeurceni a péce potrebuji ¢as a prostor pro se-
tkavani. Naopak izolovani jedinci a nedostatek solidarnich vztahti mize vytvaret
dojem konfliktu mezi pravem na sebeurceni a péci.>*

Mozné je lidsky dtstojné umirani ,jen za podminky, Ze se zachovaji osobni vztahy
a lidskad blizkost k umirajicimu. Nase mordlni povinnosti vii¢i umirajicimu nelze re-
dukovat na formdlni ochotu, Ze budeme respektovat jeho viili a ucinime ji métitkem
viastniho jedndni. Mordlni uzndni umirajiciho, jeZ jej cti v jeho zranitelnosti a po-
trebnosti, vyZaduje naopak u ného zistat do posledni chvile, nenechat ho samotného,
spolecné vytrvat a cekat s nim na smrt. Formule respektu k autonomii umirajiciho,
kterd ma ospravedinit jeho usmrceni (...), vede oproti tomu k odepreni skutecné po-
moci, jez by mohla umirajicimu dovolit pfijmout vlastni smrt.“>>

330 Srov. Schockenhoff Eberhard: Ethik des Lebens, s. 537-538.
331 Srov.tamtéz, s. 538.

332 Srov. Mieth Dietmar: Grenzenlose Selbstbestimmung? Der Wille und die Wiirde Sterbender,
s. 107-108.

333 Schockenhoff Eberhard: Ethik des Lebens, s. 538-539.
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Re¢ o diilezitosti vztahd, o péci a potiebné laskyplné naklonnosti nas vede k hloub-
ce a moudrosti prikazani lasky, které mtzeme i v této souvislosti pfipomenout:
je zde stala nabidka a platnost zakladniho proudu Bozi lasky k ¢lovéku, v nizZ se
muze kazdy clovek citit byt bezpodmine¢né milovan, pfijat a uznan, mutize najit
sebe sama a silu k prekonavani strachti, pociti zbytecnosti, neuzite¢nosti, bezmoci,
ztraty kontroly, zklamdni, beznadéje, nezdravé zavislosti na druhych a pritéze pro
né, nalézt smysl a nadéji i tam, kde jiz lidsky vidéno neni, a mit otevienu perspek-
tivu vé¢ného zivota, ktery neznici ani fyzicka smrt. Bozi laska k clovéku prostied-
nictvim Jezi$e Krista pomaha vybalancovat svtjj vztah k sobé samému i k druhym.
Tyto vztahy lasky nelze oddélovat, proto pfisun Bozi lasky, opory, vérnosti a souci-
téni lze a je potreba vnimat a zakouset i prostrednictvim druhych, ktefi nenechaji
takového ¢lovéka osamoceného v nouzi a nabidnou a poskytnou mu péci a oporu,
¢imz s nim nesou tézké chvile a bolesti, které uz tfeba nelze jinak zménit. Mtizeme
pfitom vzpomenout i na biblickou zkus$enost vyjadfenou slovy ,,umét plakat s placi-
cimi a radovat se s radujicimi®. Ti, co jsou v roli opory, mohou ¢erpat motivaci a silu
ze stejného zdroje bozské lasky. Takové uvahy a konkrétni doprovazeni druhych
pfedpoklada také pokoru, porozuméni druhym, nemoralizovani a neodsuzovani
téch, ktefi chtéji zivot ukoncit a zadaji o to, i zptisobilost komunikace.

9.6 Shrnuijici pojednani o argumentaci autonomii
v kontextu nevylécitelné nemocnych a umirajicich

Sledujeme-li argumentaci pomoci autonomie v diskusich o eutanazii, mizeme spo-
lu s odbornym textem Spolecenstvi evangelickych cirkvi v Evropé, ktery je vénovan
péci o umirajici a zakrokim, které zkracuji zivot®**, shrnout, Ze rtizné porozumeéni
autonomii pfindsi ¢asto rozdilné zavéry. V Kantové linii je chdpana autonomie jako
sebezakonodarstvi a jako zpusobilost jednat podle praktického rozumu univerzal-
nich principa (ne tedy podle ndahodnych impulzi nebo na zakladé vnéjsiho tlaku).
Jako zptisobilost, ktera urcuje sebeticel, a proto prikazuje, aby se s kazdym ¢lovékem
jednalo vzdy jako s uicelem o sob¢, a nikdy pouze jako s prostfedkem k néjakému
ucelu. Jestlize budeme pocitat mezi ony univerzalni principy i ochranu zivota, resp.
zakaz zabit nevinny zivot, pak budeme tézko ospravedlnovat eutanazii. Kdyby vsak
prece jen $la néjaka argumentace pres zdkladni prava, k nimz by patfilo i pravo
na pomoc zemfit, resp. se nechat usmrtit, musela by se vyrovnavat s namitkou, zda
muze existovat bez logického rozporu pravo odstranit sebe sama jako nositele prav.
K jinym dasledktim dojde nékdo, kdo bude autonomii chépat jako schopnost jednat
podle vlastnich vnitfnich priorit, zajmi a plana. Takové pojeti pfipomene, Ze dovoli
¢lovéku vyjadrit a uskutec¢novat vlastni vnitfni potencial a jednat podle individu-
alnich snah a hodnot. Toto pojeti se pouziva pro ospravedlnéni eutandzie. Souvisi

334 GEKE: Leben hat seine Zeit, Sterben hat seine Zeit, s. 72-75.
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opét s otazkou na to, kam az autonomie dosahuje, zda mize napriklad urcit vlastni
zniceni.

Zkusenosti a studie potvrzuji, Ze vile k zZivotu nevylécitelné nemocnych a umi-
rajicich pacientti kolisa a projev viile bez vlivi je redukovan i okolnostmi dané faze
zivota. A také z hlediska autonomniho rozhodovani i mimo zZadost o eutandzii
plati, Ze se povazuje za zavaznéjsi pri zvazovani odmitnout lécbu ¢i zakrok, nez
autonomni narok na sluzby, pomoc, podporu. Opét se nam vraci zji$téni, ze pravo
na sebeurceni bylo zavedeno do lidskych prav jako pravo na ochranu, jako nega-
tivni pravo. Chapani autonomie souvisi s porozuménim svobodé. Biblické, a tedy
teologickoetické pojeti svobody zpochybni argumentaci pomoci autonomie, ktera
vede k eutanazii. Svobodu nepovazuje za absolutni disponovani sebou a svym Zivo-
tem, ale pojem svobody je spojen se stvoritelem Bohem, se zodpovédnosti za vlastni
zivot pfed Nim, pred sebou samym a druhymi. Svoboda je odtivodnéna vztahem se
stvoritelem Bohem, kde ¢lovék dostava zivot jako dar od Boha, a svoboda je proto
spojena se zodpovédnosti a vyzvou. Svoboda je odtivodnéna déle ospravedlnénim
skrze viru v JeziSe Krista, které ¢lovéku nabizi osvobozeni od ,,snah uskutecriovat
posledni vyznam Zivota prostiednictvim mordlniho isili a ¢innosti“®* a osvobozeni
ke sluzbé bliznimu zodpovédnou laskou a péci.

Podle kfestanského porozuméni se totiz ,,fundamentdlni a bezpodminecna diistoj-
nost lidského zivota nezaklddd na jeho zpiisobilosti k nezdvislému sebeurceni a jeho
¢innosti, ale na stvoritelské a ospravedlnujici ldsce, kterou clovék dostava od Boha
v Jezisi Kristu 3°.

Ditstojnost kazdého c¢lovéka, postavena na ideji ¢lovéka stvoreného k Bozimu
obrazu a podobé a ospravedlnéného a obnoveného Jezisem Kristem, sméfuje k za-
kladni povinnosti chranit lidsky zZivot ve vSech jeho fazich. Tato povinnost zahrnuje
ochranu aspekti lidského Zivota a osoby (mezi nimi napfiklad autonomie a sebeur-
¢eni), které ¢lovéku umoznuji, aby vnimal svou zodpovédnost vii¢i Bohu a druhym.
Pravé na konci zivota plati zvlasté zavazek pecovat o clovéka v nouzi. Z prikazani
~nezabijes“1ze odvodit i zasadu in dubio pro vita (v ptipadé pochybnosti dat pred-
nost zivotu). Porozuméni zZivotu jako daru také nicméné znamena uznat a pfijmout
konecnost svého Zivota. Proto uvedené prikazani ani pojeti Zivota jako daru neob-
sahuje povinnost zit za kazdou cenu, nelegitimuje tlak na pacienta, aby zachoval
1é¢bu, ani nelegitimuje jedndni, které mu bere pravo odmitnout lécbu.

Metafora zivota jako daru od Stvoritele vystihuje skutecnost, ze Zivot je proptij-
¢en bez ohledu na vykon nebo zasluhu a mtze byt prijat s vdécnosti. Ne ale jako
volné disponovatelné vlastnictvi, ale zodpovédné, tzn. zZe se ma chranit s respek-
tem a laskou. OspravedInéni skrze viru v Jezide Krista ukazuje na to, Ze postaveni
lidského zivota jako ospravedlnéného se zfetelem na Boha, znamena status, ktery

335 Tamtéz, s.72.
336 Tamtéz, s.87.
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a rozhodnuti spojena s timto koncem lidského Zivota jsou naro¢nymi pozadavky
na pacienty, jejich blizké, 1ékate a ostatni zdravotni personal, socidlni i pastora¢ni
pracovniky. Neomezeny normativni ndrok na autonomii a sebeurceni, bez ohledu
na schopnost ji vnimat ¢i projevovat, konstatuji v souvislosti s 1é¢bou a péci tykajici
se starsich i umirajicich lidi i etické smérnice Svycarské akademie medicinskych
véd:** | Ndrok na respektovdni lidské diistojnosti a autonomie plati neomezené pro
vSechny lidi. Pravo materializuje tento zdkladni ndrok jako pravo na respektovini
lidské dustojnosti, na ochranu osobnosti a na sebeurceni. Omezené schopnosti au-
tonomie, které se stavaji castéjsimi s pribyvajicim vékem a narusuji rovnovihu mezi
zavislymi a nezavislymi strankami, nerusi ndarok na respektovaini diistojnosti a auto-

nomie. Proto jsou pottebné zdavazné postupy rozhodovdni a struktury, které umoznuji
rozhodovaci proces se ztetelem na sebeurceni a diistojnost starsiho clovéka...”

9.6.2 Zasady doprovazeni nevylécitelné nemocnych
a umirajicich v étosu lékara

Budeme pokracovat v oblasti étosu lékafe s ohledem na nevylécitelné nemocné
a umirajici pacienty a rozvineme jej nejprve tim, co cilené stanovuje Eticky kodex
Ceské lékatské komory:**? ,, Lékat u nevylécitelné nemocnych a umirajicich ticinné
tisi bolest, Setfi lidskou diistojnost a mirni utrpeni. Viici neodvratitelné a bezpro-
stfedné ocekdvané smrti viak nemad byt cilem lékatova jedndani prodluZovat Zivot
za kazdou cenu. Eutanazie a asistované suicidium nejsou pripustné.“ Obecné zasa-
dy tohoto etického kodexu pak kromé jiného zavazuji 1ékare k povinnosti pecovat
o zdravi jedince i spole¢nosti, a to ,,v souladu se zdsadami lidskosti, v duchu ticty
ke kazdému lidskému Zivotu od jeho pocdtku az do jeho konce a se vsemi ohledy
na diistojnost lidského jedince® a stanovuji ukol ,,chrdnit zdravi a Zivot, mirnit utr-
pent, a to bez ohledu na ndarodnost, rasu, barvu pleti, naboZenské vyzndni, politickou
prislusnost, socidlni postavent, sexudini orientaci, vék, rozumovou tirovern a povést
pacienta &i osobni pocity lékate“. V CR neni pravné dovolena eutandzie ani asistova-
né suicidum. V pfipadé néjakych zmén by byla zajimava aplikace odstavce 3 Obec-
nych zasad, ktery je velmi podnétny i pro tvahy o vztahu prava a etiky a o osobnim
svédomi. Pravi se v ném totiz, Ze 1ékar je povinen znat zakony tykajici se vykonu
jeho povolani a dodrzovat je. Nicméné text pokracuje a konstatuje, Ze ,,s védomim
osobniho rizika se jimi nemusi citit byt vdazdn, pokud svym obsahem nebo ve svych
diisledcich narusuji Iékatskou etiku ¢i ohrozuji zdkladni lidska prava“.

341 SAMW: Medizinisch-ethische Richtlinien und Empfehlungen zur Behandlung und Betreuung
von dlteren, pflegebediirftigen Menschen, in: www.samw.ch/de/Ethik/Richtlinien/Aktuell-gu-
eltige-Richtlinien.html (3. 2. 2012)

342 Stavovsky predpis &. 10 Ceské lékafské komory. Eticky kodex CLK, 2007, in: www.lkcr.cz/novin-
ky-265.html?do[loadData]=1&itemKey=cz_36 (3. 2. 2012)
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Spolkova lékarska komora v Némecku uvadi ve svych zdsadach ohledné lékar-
ského doprovazeni umirajicich toto:***> Ukolem lékait je pti respektovéni pré-
va na sebeurceni udrzovat zivot pacientti, chradnit zdravi a obnovovat jej, mirnit
utrpeni a byt oporou umirajicim az do jejich smrti. V kazdém pripadé bez ohledu
na dalsi cile 1é¢by se musi 1ékar postarat o zakladni péci, k niz patfi lidsky dtstojné
umisténi pacienta, naklonnost, péce o télo, mirnéni bolesti, dusnosti, nevolnosti,
utiSeni hladu a Zizné. Zavazek udrzovat zZivot ale neplati za vSech okolnosti. Zejmy
proces umirani se nema uméle protahovat terapiemi, které udrzuji Zivot. Jestlize to
odpovida vli pacienta, Ize umoznit pacientovi zemfit nekonanim, omezenim nebo
ukoncenim zapocaté 1écby, a to véetné umélé vyzivy ¢i prisunu tekutin. Trestné
je usmrceni pacienta, i kdyZ o to pozadal. Asistované suicidum neni ukolem lé-
kare. Rozhodovani nesméji zaviset na ekonomickych tvahdch a museji zohlednit
okolnosti konkrétniho pripadu. Dadle se rozlisuji situace povinnosti u umirajicich
(tzn. téch nemocnych nebo zranénych s nevratnym selhdnim jedné nebo vice vi-
talnich funkci, u nichz je mozno ocekavat v kratké dobé nastup smrti), u pacien-
ta s infaustni diagndzou (tj. téch, kdo se sice jesté nenachdzeji v procesu umirani,
ale podle lékatskych znalosti a podle vSech predpokladit budou umirat v dohledné
dobé) a u nejzavaznéjsich cerebralnich poskozeni a funkénich kognitivnich poruch.
U umirajicich je zminén zavazek lékare pomadhat tak, aby mohl takovy ¢lovék umi-
rat lidsky distojné. Takova pomoc spociva v paliativni péci, a tim i v opofe a za-
jisténi zakladni (bazalni) péce. Musi se utisit hlad a zizen jako subjektivni pocity
pacienta, nicméné k bazdlni péci nemusi nélezet vzdy uméld vyziva, kdyz by pro
umirajictho pacienta predstavovala tézkou zatéz. Zakroky, které jen oddaluji smrt,
maji zastat nevykonany nebo ukonceny. V popfedi ma byt mirnéni utrpeni. In-
formovani takového pacienta a jeho pribuznych ma probihat pravdivé s ohledem
na jeho situaci a strachy. U pacientii s infaustni diagndzou je nafizena zména cile
1écby, jestlize dosavadnilécba jen prodluzuje utrpeni nebo jestlize to odpovida vili
pacienta. Opét musi na misto prodluzovani ¢i udrzovani Zivota nastoupit paliativ-
ni péce. Kone¢né u zavaznych cerebralnich poskozeni se pfipomina, Ze maji stej-
né pravo na lécbu, péci a naklonnost (oporu) jako ostatni pacienti. Upozornuje se
na to, ze pouhé neustavajici poskozeni védomi neospravedlnuje rezignaci na lécbu,
jez udrzuje zivot.

343 Bundesdrztekammer: Grundsatze der Bundesarztekammer zur drztlichen Sterbebegleitung,
2011, in: www.bundesaerztekammer.de/downloads/Sterbebegleitung_17022011.pdf (6. 2.
2012)
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9.6.3 Zakladni principy a vychodiska Iékarského étosu
ohledné ukonceni ¢i nepokracovani marné ci neucelné lécby
v termindlnim stadiu onemocnéni

Cesti lékafi si prostrednictvim CLK a jejiho doporuceni tykajiciho se terminélniho
stddia nemoci (tzn. kone¢ného stadia onemocnéni, které neni slucitelné se zZivotem
a neni jej uz mozno ovlivnit 1écbou), kdy pacient neni zptisobily projevit svou vuli
(tj. neni schopen o sobé rozhodovat, jednd se o nemocného s poruchou védomi, ne-
zpusobilého posoudit situaci, projevit informovany souhlas), stanovili jako cile také
formulovat zakladni principy a vychodiska pro rozhodovani ohledné zahdjeni pa-
liativni péce u nemocnych v termindlnim stadiu nebo s nevratnou poruchou inte-
grity organovych funkci; omezit poskytovani marné a neucelné 1écby (ktera nevede
k zachrané zivota, uchovani zdravi nebo udrzeni kvality Zivota, zatéZuje pacienta
zbyteénym stradanim ¢i rizikem komplikaci) v situacich, v nichz pfinos zahajeni
nebo pokrac¢ovani v dané lécebné metodé neprevazuje nad rizikem komplikaci, bo-
lesti, dyskomfortu a stradani pacienta; formulovat pfitom stanovisko, Ze ,,nezahdje-
ni nebo nepokracoviani marné a nevicelné lécby nesmi byt zaménovdno za eutandzii“
(¢l. 2 pism. f; srov. ¢l. 3 pism. g, ¢l. 4 pism. j). Nepokracovani lé¢by - pfi nemoznosti
zastavit pribéh choroby, obnovit zdravi ¢i odvratit smrt - je priblizeno napriklad
jako vysazeni farmakologické podpory obéhu, ukonceni hemodialyzy ¢i ukonéenti
ventilacni podpory. Pritom se dirazné pripomina, ze nezahajeni nebo ukonceni
této marné ¢i neucelné 1é¢by ,neznamend omezeni prav pacientii, ale naopak je sle-
dovin zdjem pacienta tak, aby nedoslo k poruseni zdkladnich medicinskych a etic-
kych principii véetné nechténého nediistojného prodluzovani umirdani. Smrt, kterd je
vysledkem pfirozeného priitbéhu onemocnéni, nemiize byt povaZovdina za neptiznivy
vysledek zdravotni péce“ (¢l. 4 pism. g). Stejné jako v némeckém prostredi je eutana-
zie povazovana za nepripustnou a trestnou. Za nepfipustnou a trestnou je povazo-
vana i pomoc k sebevrazdé (srov. ¢l. 2 pism. g), coz je prisnéjsi stanovisko, nez jaké
zna vyse predstaveny lékarsky étos a pravni uprava ve Spolkové republice Némec-
ko. Cenné na Doporuceni CLK je také vysvétleni pojmi@ pro neodbornou vefejnost
a pouziti vyrazi ,,nezahdjeni nebo ukonceni marné ¢i netacelné 16cby” a nepojme-
novani takové 1é¢by jako ,,pasivni eutanazie®.

Cirkevni stanovisko presto vyzyva k opatrnosti i u tzv. trvalych vegetativnich stavi
(vzhledem k urcitému stupni nejistoty ohledné prognézy, k pretrvavajicim elemen-
tarnim formdm komunikace a analyze podnétt), a to v souvislosti s ukon¢enim
umélé vyzivy a prisunu tekutin, a upozornuje na pravo i téchto pacientt, ktefi ¢ekaji
bud na ,uzdraveni nebo pfirozeny konec®, na bazalni lékarskou péci (kam pravé
fadiiumélou vyzivu a pfisun tekutin), na predchazeni komplikacim, které souviseji
s upoutanosti na lizko, na cilené rehabilita¢ni zdsahy a na kontrolu klinickych sig-
nala eventuelniho zlepseni. Pfipomina pritom zasadu lékatrského povolani , to cure

185

lidska-prava-osob.indd 185 28.8.2012 9:30:50



René Milfait

if possible, always to care” (jestlize je mozno, tak lé¢it, vzdy ale pecovat) a ,,vskutku
humanitarni misi opory a pomoci pro trpici“ podtrhava biblickymi slovy, ktera jsou
vlozena do ust Jezisi Kristu: ,,Cokoli jste ucinili pro jednoho z mych nejnepatrnéjsich,
pro mé jste ucinili“ (Mt 25,40).34

9.6.4 Malé shrnuti

Z uvedenych radka vénovanych problematice rozhodovani a jednani spojenych
s koncem lidského zivota je zfejmé, zZe argumentace pomoci autonomie ¢i posvat-
nosti zivota nestaci. Jde také o fundamentalni pravo na ochranu Zivota, kvalitu Zi-
vota, zasadu neposkodit, princip péce, odborné poznatky, cile mediciny a zavazky
povolani lékare i jinych profesi, spravedlnost a doprovazeni umirajicich osob. Vy-
plati se pfipomenout, Ze lidskou dtistojnost nelze ztratit a Ze je nezavisla na téles-
ném, psychickém a mentalnim stavu daného clovéka. Za dobrou pomoc pacientovi
zemfit a dobré doprovazeni umirajicich lze povazovat takové doprovazeni, které
mirni utrpeni nebo pfispiva k tomu, aby se bolest ¢i nouze dala lépe snaset, a které
umoznuje ¢lovéku pfijmout, Ze musi s definitivni platnosti zemf#it.>*

Charta prav umirajicich i priklady lékafského étosu odmitly eutanazii i umélé pro-
dluzovani zivota za kazdou cenu. Paradoxné mohou mit tyto dvé formy pristupu
spole¢ny postoj, ktery se snazi vyhnout prijeti vlastni smrti a setkani s umiranim
¢i se smrti. Jako alternativa se nabizi paliativni péce, o niz kdyz pacient vi a zakusi
jeji pristup, opousti v drtivé vétsiné pripada zadost o eutanazii, kterou pak uz nelze
predkladat jako jedinou a posledni moznost, jak zbavovat utrpeni a ulevit v umi-
rani.’4°

Kratce se proto dale s paliativni péci seznamime.

9.7 Lidské pravo na paliativni péci

Charta prav umirajicich i aspekty teologickoetické reflexe problematiky eutanazie
a asistovaného suicida nas privedly k paliativni péci.

344 Ansprache von Johannes Paul Il. an die Teilnehmer des internationalen Fachkongresses, 2004.
345 Srov. Zimmermann-Acklin Markus: Bioethik in theologischer Perspektive, s. 250-252.
346 Srov. Schockenhoff Eberhard: Ethik des Lebens, s. 540-541.
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9.7.1 Vymezeni pristupu paliativni péce34’

Clenové Némecké spole¢nosti pro paliativni medicinu spolu s daldimi relevantnimi
organizacemi uvadéji ve své Charté tykajici se péce o tézce nemocné a umirajici, ze
se budou zasazovat za umirani v distojnych podminkach, na které ma kazdy pra-
vo, a plusobit prostfednictvim perspektivy péce a lidské vzdjemnosti proti snahdm
o legalizaci eutanazie. Upozornuji na skutecnost, Ze umirani v distojnosti zavisi
podstatné na ramcovych podminkach, v nichz lidé vzdjemné ziji, a ze rozhodu-
jici vliv maji spolecenska eticka presvédceni a socidlni danosti, které se odrazeji
i v pravnich upravach. Pfripominaji dale, ze kazdy téZce nemocny a umirajici clovék
mad pravo na uplnou lékarskou, oetfovatelskou, psychosocialni a spiritualni péci
a doprovazeni, které odpovida jeho individualni zivotni situaci. Je potieba zapojit
a podporovat i pfibuzné a blizké osoby.>*

Pravé predstavena Charta stejné jako i cela paliativni péce povazuje umirani
za soucast zivota, nechce smrt urychlovat ani oddalovat, ale zaméfuje se na mir-
néni bolesti a dal$ich potizi, integruje pfitom vSechny potreby ¢lovéka odpovidajici
jeho celostnimu pojeti a nabizi podporu i pfibuznym, jinym blizkym osobam ne-
vylécitelné nemocnych a umirajicich a pak i jejich poztistalym. Pojem je odvozen
z latinského pallium, které znamena plast, takze ma zahalovat a chranit pacienta.
Ptvodné byla rozvinuta pro pacienty s nddorovym onemocnénim a postupné pro
vSechna onemocnéni, kterd vedou nevratné ke smrti. Nejzndméj$imi organizacni-
mi formami jsou hospice.**

Relevantni organy ji definuji jako ,,pfistup, pomoci néhoz se ma zlepsit kvalita
Zivota pacientii a jejich rodin, kdyZ jsou konfrontovdni s nemoci, jez ohrozuje Zivot,
a s ni spojenymi problémy. Toto se mad dit prostiednictvim prevence a mirnéni utrpent,
véasnym pozndnim a bezchybnym pochopenim a lécbou bolesti a dalsich fyzickych,
psychosocialnich a spiritudlnich problémii“ (WHO=Svétova zdravotnicka organiza-
ce, 2002)*° ¢i podobné jako ,,aktivni a tiplnou péci o pacienty, na jejichz onemocnéni
nezabird kurativni lécba. Prednost md kontrola bolesti a jinych symptomii, socidl-
nich, psychologickych a spiritudlnich problémii. Je interdisciplindrni a zahrnuje pa-
cienta, rodinu a spolecnost. V urcitém smyslu predstavuje nejzakladnéjsi formu péce
tim, Ze se stard o potteby pacienta bez ohledu na misto, tedy doma i v nemocnici.
Ptitakdvad Zivotu a akceptuje umirdni jako normdlni proces, nechce smrt urychlo-

347 Jako priklady dobré praxe v této oblasti v CR a moznosti dalsiho studia a angazovanosti po-
slouzi tyto odkazy: www.asociacehospicu.cz; www.cestadomu.cz; www.umirani.cz (17. 2.
2012)

348 Srov. www.charta-zur-betreuung-sterbender.de (9. 2. 2012)

349 Srov. Aulbert Eberhard/Friedemann Nauck/Lukas Radbruch: Lehrbuch der Palliativmedizin,
Stuttgart: Schattauer, 2007, s. 1-3.

350 www.who.int/en/ (9. 2.2012)
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vat ani oddalovat. Cilem je zachovdni co moznd nejlepsi kvality Zivota az do smrti“
(EAPC=Evropska asociace pro paliativni pé¢i, 2004).%!

V posledni fazi zivota ¢lovéka se paliativni péce zaméruje predevsim na tyto po-
tfeby umirajicich: aby nebyli v umirani ponechani sami, ale mohli umirat v davér-
ném prostfedi mezi svymi blizkymi; aby nemuseli trpét silnymi télesnymi potizemi
(napf. bolestmi); aby si mohli vyfidit posledni zaleZitosti a probrat otazky smyslu
(zivota a umiradni) a toho, co potom.3>?

9.7.2 Pouziti sedativ v paliativni péci

Kdyz jsme se vySe snazili utfidit a rozliSovat pojmy ve spojitosti s rozhodovanim
a jednanim ohledné ukonceni lidského Zivota, zminili jsme i paliativni poddani se-
dativ (,Sedation in Palliative Care®, , die palliative Sedierung®). Vzhledem k jeho
moznostem ve prospéch pacienta i s ohledem na mozna rizika, ¢i dokonce zneuziti,
navrhla Evropska spole¢nost pro paliativni péci (dale jen EAPC) ramcové standar-
dy pro takovy postup. Sezndmime se nyni aspon s nékterymi body:*>

Paliativnim nebo terapeutickym pouzitim sedativ se v kontextu paliativni péce
rozumi nasazeni 1€kt s cilem vyvolat stav snizeného védomi nebo bezvédomi, aby
se eticky prijatelnym zptisobem redukovala zatéz pacienta, pribuznych a ¢lent pa-
liativniho tymu v situacich, v nichz uz nelze utrpeni jinak lé¢ebné zvladat. K ta-
kovym situacim patfi napfiklad kratkodobé pouziti sedativ pro zatézové zakroky,
podani sedativ na konci zivota pti odpojeni dychaciho pfistroje (,,tzv. Weaning from
ventilator support®), nasazeni sedativ v terminalni fazi k 1é¢bé jinak nezvladatel-
nych symptom?, podani sedativ pfi psychickych a existencialnich krizich. Mezi
moznymi nezddoucimi nasledky a riziky se uvadi kromé jiného poskozeni nebo
ztrata zpusobilosti interakce, v nékterych situacich, v nichz je snahou poskytnout
docasny oddech od zatézového stavu (tzv.“respite sedation®), mohou urcité davky
sedativ zptisobit pred¢asnou smrt. Déle se poukazuje i na praktiky, pti nichz do-
chazi ke zneuziti, neopravnénému nebo neodbornému nasazeni. V souvislosti s eu-
tandzii nds bude zajimat pfedevSim nebezpeci zneuziti, které nastava tehdy, kdy se
poda pacientovi v blizkosti smrti sedativum s tim primdarnim cilem, aby se urychlil
nastup smrti. Takovy pfipad se oznacuje jako ,slow euthanasia® (,pomald eutand-
zie®). Jedna se tedy o posouzeni umyslu zkratit zivot, zrychlit nastup smrti, i kdyz
lékat odiivodiiuje podani vysokych davek tim, Ze se maji mirnit symptomy. Prili§

351 www.eapcnet.org (9. 2.2012)

352 Srov. Aulbert Eberhard/Friedemann Nauck/Lukas Radbruch: Lehrbuch der Palliativmedizin,
s.2.

353 Cherny Nathan |, Lukas Radbruch: European Association for Palliative Care (EAPC) recommen-
ded framework for the use of sedation in palliative care, Palliative Medicine 23(7) 581-593,
2009.
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velké davky mohou totiz poskodit nékteré fyziologické funkce (napf. spontanni dy-
chdni, stabilitu krevniho obéhu). Proto zde EAPC odsuzuje takova jedndni jako ne-
ptipustné praktiky, které ,predstavuji neptijatelné poruseni normativnich etickych
zdsad a casto i nelegdlni jedndni“. Nékdy zase nejsou sedativa pacientovi podana
v situacich, které si to vyzaduji. Jindy spociva nebezpeci na konci Zivota v nerespek-
tovani klinickych standardi, i kdyz je vyuziti sedativ opravnéné. Tim mysli clenové
EAPC naptiklad nedostatecné poradenstvi pro pacienta, resp. nedostatecné naplné-
ni informed consent (je-li viibec mozny souhlas pacienta) pro pribuzné nebo spolu-
pracovniky s ohledem na spole¢né porozuméni indikaci, nedostate¢né informace
ohledné cile l1é¢by, ocekavanych vysledkti a moznych rizik, nedostate¢né zohledné-
ni psychickych, spiritudlnich a socidlnich faktori, které prispivaji k utrpeni pacien-
ta, nedostatecna kontrola symptomu nebo jejich mirnéni. Celkové je zde paliativni
nasazeni sedativ povazovano za eticky legitimni, jestlize se vyuziva v opravnénych
situacich. Za né se oznacuji situace s nesnesitelnou zatézi zptisobenou fyzickymi
symptomy, kdyz uz neni k dispozici jina metoda v daném casovém ramci, ktera by
neméla nepftijatelné vedlejsi ucinky. Pouze u pacientti v posledni fazi zivota (hodiny,
nejvyse dny) pripada v ivahu tzv. uvedeni do kontinualniho hlubokého bezvédomi
(»continuous deep sedation®), a to za danych okolnosti: nesnesitelné utrpeni pacien-
ta, potiZe nelze jinak odstranit, prognoéza ukazuje, Ze pacient zemfe v blizkych ho-
dinach ¢i dnech, pacient si to vyslovné pfeje nebo v extrémni situaci na konci zivota
spojenou napriklad s masivnim krvacenim. Ve findlni fazi pfipoustéji nékteri akté-
fi nasazeni sedativ i pro nefyzické symptomy (jinak nezvladatelné depresivni stavy,
strach, demoralizace, existencialni nouze). U pacientti zptisobilych dat souhlas se
predkladaji podrobné specifické pozadavky ohledné ziskani souhlasu.

9.7.3 Paliativni péce jako naplnéni lidsky distojného umirani

Zohlednime-li vSechny moznosti paliativni péce, uz nemuze nikdo fikat, Ze eutana-
zie predstavuje jedinou a skute¢nou moznost, jak pacienta zbavit utrpeni. Paliativni
péce je dostatecnou alternativou, aby nemuselo dochdzet k zabiti nevinného lidské-
ho zivota. Naplnuje potfebné aspekty lidsky dstojného umirani.

Na zakladé napliovani prav nevylécitelné nemocnych a umirajicich se snazi
o zlepSovani situace téchto lidi i jejich blizkych v kontextu hospicové i jiné paliativ-
ni péce Charta péce o nevylécitelné nemocné a umirajici v Némecku®*, k jejimuz
dal$imu naplnovani i promysleni byli pozvani relevantni aktéfi z dal$ich zemi, pro-
to ma mezinarodni vyznam. Z textu, ktery se postaven na péti hlavnich zdsadach,
a sice Spolecensko-politické vyzvy - etika, pravo a vefejna komunikace (1), Potte-

354 Charta zur Betreuung schwerstkranker und sterbender Menschen in Deutschland. Herausge-
ber Deutsche Gesellschaft fiir Palliativmedizin, Deutscher Hospiz- und PalliativVerband und
Bundesdrztekammer, 2010.
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by doty¢nych - pozadavky na struktury péce (2), Pozadavky na vzdélavani a dalsi
vzdélavani (3), Perspektivy rozvoje a vyzkumu (4), Evropska a mezinarodni rovina
(5), mizeme aspon uvést pravo kazdého clovéka na umirdni v distojnych podmin-
kach, pravo na uplnou medicinskou, osetfovatelskou, psychosocialni a spiritualni
péci a doprovazenti, které odpovida individudlni Zivotni situaci a potfebé paliativni
péce dotycné osoby, pravo na pfiméfenou, kvalifikovanou a v pripadé potfeby mul-
tiprofesni péci a doprovazeni, pravo kazdého na to, aby mu byla poskytnuta lécba
a péce dle obecné uznaného stavu poznatkd a kone¢né pravo kazdé takové oso-
by na to, aby byly k jejimu dobru pfimérené zohlednény mezinarodni doporuceni
a standardy ohledné paliativni péce.
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