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SOUHRN A KLi COVA SLOVA

SOUHRN

Prace pojednava o problematice eutanazie a naadejnusti na eutanazii. Je razena
do dvoucasti. V prvni, teoretické, se zabyva eutanazii mezenim jejiho pojmu, historii,
nabozZenstvim, eutanazii v zahrdniproblematikou zneuZiti a problematikou smrti,itémi,
prava na smrt, emocionalnim stavem umirajicihojlcospu a paliativni p&.

Druhoucast prace tvid rozbor vyzkumu, ktery jsem o této problematicevedla mezi
zdravotniky a nezdravotniky. Je&novana metodice, organizaci,upé¢hu a vyhodnoceni

vysledii vyzkumu, ktery probihal formou dotazihik

KLi COVA SLOVA
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TITLE

Public opinion of euthanasia

ABSTRACT

This essay treat of euthanasia questions and paopirgon of euthanasia. This essay has
two parts. First part is theoretic, it deals withtlianasia it self — it's definition, history,
religion, problems of euthanasia in other countriedbuse problems and death problems,
dying, rights versus dech, also it deals about Emal condition of dying patient, hospise and
paliative care.

Second part pose research analyse, which érabdut problems from theoretic part in no
medic public and medic people too. This part isiedo procedures, establishment, process
and evaluation of results of research which wasengdquestionary form.
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UvoD

Eutanazie, téma které kolem sebe ma velké stviodtaznik a vyvolalo nemalo diskuzi,
rozkluje spol€énost na dva tabory. Na stéanedné lidé, ktd souhlasi s prové&dim
eutanazie a na stradruhé, lidé kt& nesouhlasi.

V dnedni dobtotiz pibyva situaci, kdy je mozné zachranit a prodlodiipt ¢loveka,
ktery by jest pred nedavnem byl odsouzen k zaniku. Tato moZnosbijevskou vyhodou,
ktera vSak skyta i stinné stranky. Proto se euiansiava stale aktudlj$i problematikou.
Casto totiz dochazi k tomu, Ze Zivotepvava, ale saias® je vniman jako zé&k
pro nemocného i proffpuzné, kté trpi pohledem na nemocného.

Jaky ma tedy smysl udrzovat zZivot za kazdowgceza cenu prodluzovaného, bolestivého
umirani? Objevuji se vSak i jiné otazky : , Existygravo na smrt ?“ , PAtnam skuténé
Zivot do té miry, abychom i s jeho uk@mim zcela libovol& zachazeli? “ A v neposledni
fad® samozejme i tolik obavana otazka zneuZiti eutanazie.

Eutanazie andi ne? Otazka tykajici se Zivota a smrti, kter4 §irz@&mi neni stale vgSena
a existuje na ni mnoho rozdilnych ndzoProto jsem si eutanazii vybrala jako téma sve
bakal&ské prace. Chla bych se nad danou problematikou zamyslet ZinjjSich aspeki
a zjistit jaky ndzor na provédi eutanazie v nasi spofeosti grevaZuje.

CILE

. zjistit jaky ma véejnost nazor na provédi eutanazie ¢R
- jak je veejnost informovana o této problematice

« odkud pochazi zdroj jejich informaci



| TEORETICKA CAST

1 VYMEZENI POJMU EUTANAZIE

Kazdyclovek mé pravo mit vlastni nazor na eutanazii. Abydgar mohl utvét potrebuje
kvalitni informace, které mu poskytnou objektiviohped na problematiku. V poslednich
letech se otazka eutanazie a jeji legalizéasio objevuje ve stbvacich prosedcich jako
téma podicujici diskusi.

Pojednani o eutanazii se vyZaja zmatenou terminologii, zmatenymi pojmy a vyziyam
Dochézi k tznym komolenim, nepochopenim &ekrucovanim fakt. Spol€nost je bd
nedostaténé, nebo Spath informovana. Je pakéiké respektovat protidkdné nazory
a zarové tuto problematiku oteens vyloZit a zaujmout stanovisko, které vychazi
z racionalni Uvahy. Abyloveék rozpoznal cestu takovym bludigt a utvdil si vlastni nazor,
ktery bude spiSeéeny nez emotivni, pé¢buje mit jasno o tom, co vlastslovo eutanazie
znamena

Slovo eutanazie jgeckého fgvodu (eu = dobry, thanatos = smrtlavBdnim obsahem
pojmu byla dobra smrt, ktera byla spojenaiasdgtavou aifinim lehké smrti. ¥tSina lidi si
prala zentit rychle, tiSe, bez bolesti a utrpeni, nejlépesp@nku a v zéru spokojeného
Zivota. Zentit lehkou smrti se pokladalo z&&ti svého druhu. Paradoxem je, Ze lehky skon je
dnes méa casty ne? v minulosti Je teba si u¥domit, Ze v poslednim desetileti sehrala
podstatnou Ulohutidezita skuténost, kterou je mimi@dny pokrok technickych afipodnich
véd, které zmnily moderni medicinu. DoSlo tak k prodlouZeni Zavédi, ktegi by bez zasahu
moderni mediciny népzili, bohuZel bez ohledu na kvalitu jejich ZivoGasto se tak prév
nelehké umirani, spojené s bolesti, std¥&rmu Uvahy o milosrdné smrti.

Definice eutanazie je obtizna, najdete jichtaratue rekolik a kazda bude trochu jina.
VétSina autolr se ztoto#uje s holandskou definici. Eutanazie je umysinénakni Zivota
¢lovékem jinym (=lékdem) neZélovékem samotnym, na jeho vlastni Zadost. Definice ale
neni aplna, omezuje se na eutanazii aktivni (akteutanazie=zabiti, nélad podanim
smrtelné davky ,lék‘) a vytycuje tak pouze umysl zabit na Zadéisivéka. Bylo by Zadouci

tuto definici doplnit i o umysIné zabiti, tim Ze zasahnu. Eutanazie je umysiné zabiti

! POLLARD, B.Eutanazie angi ne? 1996
2VORLICEK, J.; ADAM, Z.:POSPISILOVA, Y. a koPaliativni medicina2004



¢lovéka, & jiz aktivnim nebo pasivnim #Zgobem, skym jinym nez¢lovékem samotnym
(=lékatem) na jeho vlastni zaddst

Otazka eutanazie a jeji legalizace se s&@€ji objevuje ve sdlovacich prodtdcich. Je
prezentovana jako problém lidskych prav. Jedna ssoaity komplex problérn ktery
zahrnuje jak mnoho nesnadnych a kontroverznich kaspgaboZzenskych, moralnich, tak
i Iékarskych a oSeébvatelskych.

Kazdy, kdo se chce zapojit do diskuse o euiaraa vyslovit swij ndzor, na coZz ma
pochopitel@ pravo, by n§l mit nejdive jasno v tom, cofpsré pojem eutanazie znamena a co

vSechno zahrnuje.

1.1 Druhy eutanazie
1.1.1 Aktivni eutanazie

V literatde se objevuje vyklad, kdy aktivni eutanazie dostowmamena usmrceni
pacienta. Definice je ale stroh& a zcela nevystiwggnam aktivni eutanazie. Na praktickém
piikladé by se aktivni eutanazie dala vy8it asi takto. Pacient trpi nevyigelnou nemoci,
ktera ma neblahou prognoézu, v reakratké dob Ize aekavat smrt, pacient je vystaven
nesnesitelnému utrpeni a opakoyva&dda o urychleni smftiAktivni eutanazii provadi 1éka

a mizeme ji rozdlit na vyzadanou a nevyzadanou

- Eutanazie aktivni vyZddana = pacient se nachézstaeu, ktery sdm vnima jako
neperspektivni a Zada lékao ukoreni Zivota. Lékapak aktivié, nagiklad podanim
léku v nadndrné davce, ukatuje Zivot pacienta.

- Eutanazie aktivni nevyzadana = pacient se naclggiavu, ktery Iékagposoudil jako

neperspektivni. Na zakladohoto poznatku Iékaaktivré ukontuje pacieniv Zivot.

* MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni pé? 2005
* VORLICEK, J.; ADAM, Z.;:POSPISILOVA, Y. a kolPaliativni medicina2004
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1.1.2 Pasivni eutanazie

Vyklad pasivni eutanazie byvwéasto chapan nejednozm, protoze se liSi v amysldi
cili, kterého ma byt dosazeno. Pasivni eutanatigerbyt vyloZzena jako nepodani feiiného
Iéku, odpojeni nebo nenapojeni nidsproje. Mizeme se setkat j@€St jednim vys#tlenim
pasivni eutanazie. Lékanad giipadem, ktery poklada za bezspny, upousti od dalSich
radikalnich zasaha soudiedi se uz jen na variabilni¢ldu to znamena, Ze tiSi bolest a mirni

jiné obtize. | pasivni eutanaziittbeme rozdlit na vyzadanou a nevyzadanou.

- Eutanazie pasivni nevyZzadana: pacient se nach&tavae, ktery je Iék@m posouzen
jako neperspektivni. Lékaak nedla vSe co satasna ¥da a technika umakije.

- Eutanazie pasivni vyzadana: pacient vnima saipssav jako na perspektivni a zada
Iékare, aby uZ neudrzoval jeho Zivot a dledl vSe co sotasnd w¥da a technika

umozuje.
1.1.3 Jiné druhy eutanazie

Je mozné setkat se i s jinymi druhy eutanaziey&keje nepeberné mnoZzstvi. Za zminku

zZ nich stoji je&t tyto:

« Nedobrovolna eutanazie = kdy je zivdbvéka ukorten navzdory Zadosti, aby se
tomu tak nestalo.

- Nepima eutanazie =ipdtasna smrt, ktera je #pobena jaksi mimadk, kdy jsou
¢lovéku podavany staleétSi davky prosedka tiSicich bolest.

- Eutanazieista nepima = pomoc klientovi v umirani nikoliv k umirani.

11



1.1.4 Dysthanasie

Vlivem moderni doby a materialniho vyuzZiti e8etechnickych proggdki a moznosti
sowasné mediciny dochazi k tomu, Ze biologicky Zivemocnych, vyvojo¥ postizenych
nebo zrasnych Ize udrZet jen diky kvadippouzivanych technickych préstki a technologii.
Objevil se tak novy pojem dysthanasieifsprojovy Zivot, ktery zabtaije zentit ptirozenym
zpiasobem.

Moderni technologie a metodické ptedky umo#uji udrzovat zakladni Zivotni funkce
a dochazi tak kiezivani jeding, kteri by to bez pislusnych prosedki nedokazali. Lékiase
pak dostdva do pozice, kdy je schopen zajistit gititi piirodé. Technické a metodické
prostedky se stavaji okrasou moderni mediciny a jejidfalita je utujicim znakem
pro urove zdravotni pée.

Tento problém souvisi s eutanazii, lidska &fmaist neni fipravena vyrovnat se gnito

problémy a naijit jejich kvalitnieSeni.

12



2 HISTORIE EUTANAZIE

Da sdict, Ze eutanazie ma sveégatky jiz ve stedowku. UZ pra¥ka spolénost, ktera zZila
v drsnych pirodnich podminkach, se z do#éh praktické nutnosti zbavovalagkterych
jedinaa.

Ve starovkém Recku, konkrétd ve staré Spatt bylo zvykem, narodi li se nemocnédit
svrhnout ho ze skaly. Rime lidé ckovali prirods, Ze nam umoznila vy tisice cest, jak
odejit ze s¥ta. UZ od poatku Anticka |ékéska kultura, odmitala ukéani Utrap nemocného
spolumisobenim léki&e. Lékdi a filosofové si velmi cenili zdravi a kukélesné zdatnosti byl
vyrazre rozvijen. V Hippokrato¥ piisaze nalezneme napsano, Ze iléka ma zabyvat
odstraovanim bolesti, a zmiovanim sily bolesti. AvSak ani kdyby ho nemocnysdrdékar
nesmi podlehnout a podat smrtici 1ék a ani on s@to nikdy nedat podr.

V historii Keg'anstvi bychom eutanazii hledali jef2ko. Kieg'ané bezvyhradnodsuzuji
svévolny zasah proti Zivotu druhého i proti Zivetastnimu.

Renesami myslitelé tvrdili, Ze Iéka ma pravo vysvobodit nevyl#eln¢é nemocného
pacienta z utrpeni. V Anglii nafglomu 16. a 17. stol. vymyslel a pouzival termitarazie
filozof Francis Baion. Eutanazii vysthl jako bezbolestnou,t&stnou a snadnou smrt. V roce
1640 v Anglii dochazi k burZzoazni revoluci, kter@akiuje otewensjSi diskusi v problému
eutanazie.

Budeme li mluvit o eutanazii ve smyslu smei soucitu, nalezneme jeji gaky v roce
1895. V Nemecku vychazi Forstova kniha Pravo ¥gnVefejnosti se tak do ruky dostavaji
prvni informace o této problematice. Kniha vSakisieala pochopeni anitdéru, ze strany
spole&nosti, ktera jestnebyla pipravena na setkani s touto problematiku. A takeer1920
vychazi nova publikace s nazvem Poskytnuti soutlasanéeni zivota, ktery Ziti neni hoden.
Byla vydana #meckym profesorem Karlem Bindigem a léka Alfredem Hochem.
Na rozdil od pedchozi publikace ,padla na drodnotdp”. Kniha se ale stala teoretickym
,védeckym i etickym z@vodnénim vyhlazovacich akci, ke kterym dochazelo ve @éruh
swtove valce. Po ska@eni druhé sstoveé valky byla diskuze o eutanazii striktadmitnuta.

Nové se o eutanazii Z&na mluvit na konci 20 st

5> MUNZAROVA, M. Zdravotnicka etika od A da 2005
8 POLLARD, B.Eutanazie and@i ne?1996
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2.1 Eutanazie a anti ¢éti myslitelé

Jednotlivi filozofové pohliZzeli na problém eutareagizre, bud’ radikalré odmitali nasilné
ukontovani zivoti nemocnych a nebo s nim souhlasili.

To, co bychom dnes nazvali eutanazii, gfe&si narody, nuté neznamenalo skutek nebo
metodu usmrceni nebo dokonce urychleni smrti. Bylo re dualezité, abyc¢lovék umiral
,dobrou smrti“ ve vyrovnaném stavu mysli, v klidza sebekontroly

Rekové olas uZivali pojem eutanazie z&elem popisu dudevniho stavu umirajici osoby
v blizkosti smrti. | pro & bylo dilezité, abylovék umiral vyrovnany v klidu za sebekontroly.
Rekové aRimané tedy nekladli ,dobrou smrt* pouze do kontestiékastvim a roviz zde
byla vazba, v dnesni délmegativié vnimana, s vrazdou.

Pythagorovci (572 — 49%.Kr.) s eutanazii zasa@imesouhlasili z nabozenskyclhwbda
a kladli diraz na respekt k lidskému Zivotu, vychazejicimuiedptavy, Ze bohové hodnoti
kazdou wv&lenou dusi. Podle Pythagorav@e pozemska existenctovéka spojena s bolesti
a ®zkou smrti proto, Zelovek je potrestan zaipdchozi kichy.
negativié, pokud vSakéloveék trpél znicujici chorobou, rél podle rtho pravo k ukodeni
svého Zivota. Ve spise Republika odmita ndzorgldeck vdéci za Zivot bolim a Ze tedy
nema pravo takto ukar utrpeni. Platén by tedy schvaloval &bu eutanazii nevytételné
nemocnych a nezgobilych. Riklanél se k nazoru, Zélovek s €zkou chronickou chorobou
je neuzitény jak pro sebe, tak pro stat.

Aristoteles (384 — 322tfKr.) vystupoval pedevSim proti ukafovani Zivota v fipact
nevyl&itelné choroby nebo ne#ipobilosti, jako wic¢i moralre negijatelné zalezitosti. Toto
své eswdceni nestadl na nabozenském podkkadTvrdil, Ze olgané musi pro dobro statu
zastat produktivni co nejdéle. Eutanazie je dle Atelia odsouzenihodna nejen proto, zZe
predtasreé zbavuje spoknost svychtlenn, ale i proto, Ze takovyto pim je typickou ukazkou
nejvy3siho stuphukvapenosti a zbalwsti. Clovék ma umirat v odvaze a nesmi se poddat
smrti ani v gipact terminalni, vg¢erpavajici a bolestné choroby. Tento proces je aryarym

moralnim testem ctnostnéklimveka.

"MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni pé? 2005
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Nazor stoilt eutanazii pipousel. Tvrdili, Ze ¢lovék ma pravo volit eutanazii pokud jeho
Zivot, diky bolesti, chorabanebo &gesnym abnormalitdm, jiz neni v souladu s individga
pocitovanymi potebami a poznanim sebe sama.

Sokrativ (470 — 399 pKr.) nazor na smrt se zda byt poznamenany zviasikolnostmi,
souvisejicimi s fedjimanim vlastni smrti, a s jeho odsouzenim nd.dkyslel si, Ze mit
strach ze smrti je&im nemoudrym. A Ze sama smrt je pouze bezelstnynkgm, z dhoz
se b’ vzbudime, nebo nevzbudime. Pokud feme, nemusime se bat, protoZze budeme
preneseni tam, kde budeme ve spotesti €ch, ktéi nas pedesli — a to by #lo byt naopak
diuvodem k radosti.

Hyppokratova fisaha obsahuje vyroky, kterésglri o tom, Ze autorem bykkdo, kdo byl
stoupencem pythagorowc Nabozensky spolek pythagordvenél své olfady, swij kodex
ctnosti a sva tajemstvi a vSechnéledi z gisahy vyplyvajici se pochopi |épe, promitneme-li
si je jako weni Pythagofa

| v dnesdni dabsi diskutujici véejnost k této problematice vybira pané citaty filozofi
a hleda v jejich postojich podporu pro své avahy.

2.2 Eutanazie za druhé sv étove valky

Na konci devatenactého stoleti sm&'ti badatelé obavali degenerace lidské rasy a snazil
se prosazovat novy druh hygieny, rasovou hygieterakv prvni polovia dvacatého stoleti
sehréla podstatnou Ulohu v nacistické ideologii.

Od nastupu nacisk moci bylo cilem vytvéeni homogenniho ,panského naroda“, ktery
bude dusSewni télesre nadazen dalSim nardan.

V roce 1929 byla zaloZena légla liga narodniho socialismu. Lékase pidavali
k nacistické strah ve velkém poétu a dive nez jiné profesni skupiny. Natmeckych
univerzitach byly zakladany a podporovany Ustasywyici se rasové hygién
VSe vyustilo zakonem o sterilizaci, Norimberskynékany a , Akci eutanazie. Pojem
eutanazie ozri@aval systematické vraZdi duSevi nemocnych a jinak postizenych pacient
v némeckych Ustavech. Eutanazie probihala v utajeri,opery dokonce ani v nacistickém
pravdy.

8 MUNZAROVA, M. Vybrané kapitoly z lIékaké etiky — Smrt a umirariio97
® www.holocaust.cz/cz2/history/jew/general/generall
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Nejprve Hitler zahdjil ,8tsky program eutanazie®. Konanim tohoto programiupbyéien
lékar Karel Brand a vysoky funkciondFilip Bouhler. Vybrany byly &i, jejichz Zivoty
nebyly pokladany za hodné Zziti ( ,lebensunwetrdsdrg).

V roce 1939 bykiSskym ministerstvem vnitra vydan &mik, ktery n&zoval evidenci
vSech novorozeric u nichZz bylo podeéeni na nasledujici potiZe: idiocie a mongolismus,
mikrocephalie, hydrocephalus, deformity vSech drubbzvlas chykgjici koncetiny, spina
bifida, obrny, ¥etns Littleovy choroby?®.

Déti byly prevazeny na ,specialniétské kliniky“, kde byly bd odsouzeny k smrti
hladem, nebo jim byla podana smrtici injekce aredidely nasledkem nemoci, agobenych
podvyzivou. Odhaduje se Ze, do konce valky taki€lgpo zivot 5 000 &ti.

Program eutanazie u désgh byl porékud odlisny. Welem nebylo jen zbavit se Zivot
jeZz nejsou hodny ziti, a tim bojovat proti genefiokchorobam, ale rowi uvolnit kizka
v nemochnicich a uleit zdravotnimu personalu v pimajici valce.

Akce eutanazie byla zapata az po zahajeni valkyidelpokladali, Ze pak bude spéatesti
lépe fFijata.

V fijnu 1939 byl uvedeny agl preveden také na ekonomickou rovinu. A Program
nazyvany T4 probihal podle planu. Pouzivano by&viid zabijeni pomoci plynu.
Informovanost o vrazshi v takovém rozsahu nebylo mozné utajitibBzni okti casto
newrili vymysSlenym divodim smrti, které jim byly s&glovany. Po protestech kejnosti
a predevsim ze strany cirkve, Hitler v roce 1941 aktbficialns zastavit™.

Do této doby bylo zabito 70 273eplevSim mentatnpostizenych lidi. Po skdéeni této
akce, probihala jeStalSi ,skryta“ nebo ,divoka“ eutanazie pomoci \gdhb\weni nebo I€K.
Odhaduje se, Ze v nasledujicich dal$igtiech letech zahynulo dalSich 70 00@tbb

¥ MUNZAROVA, M. Eutanazie nebo paliativni pé? 2005
M \www.holocaust.cz/cz2/history/jew/general/generall
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3 EUTANAZIE A NABOZENSTVI

V naSem kulturnim prasidi dominuje Zidovsko —&g’anska tradice, kterd ma naprosto
jednoznany negativni pistup k nasilnému ukdovani Zivota. Zidé byli vzdy jedni
z nej\tsich zastanic prava na Zivot. Zivot pro&znamenal dar od Boha a jeratBmonhl
rozhodnout o tom, kdy a jakym dgobemclovék umie. V Zidovské tradici ma povinnost
zachranit Zivot fednost tér& pired vSemi ostatnimiifkazy s vyjimkou zakazu modktvi,
incestu, cizolozstvi a vrazdy. Ukieni Zivota je zakazano a naopak g@mavana vsestranna
p&e umirajicim. Keganstvi zastava tzv. ,princip spravcovstvi“, ktergnéva, ze lidsky
Zivot pochéazi od Boha a Zovek je pouze jeho spravcem, nikoliv vlastnikem, takzesj
musimeradre pecovat.

Nabozenstvi jihovychodni Asie ( buddhismusidismus) se k eutanazii stavi odmétav
Jednou z @i buddhistickych zasad je ,Zfavani a zabijeni dychajici bytosti se chci
zdrzovat". V nadboZenstvi buddhismu a hinduisievpzuje peswdceni, Ze utrpeni je nutnou
soutasti Zivota a Ze kazd§lovék musi odinit své nasledky prévcestou strasti. Kdo by se
tedy chtl zbavit utrpeni pedéasnou smrti, nepoide si, nebt na r¥j utrpeniceka v rjaké
podolE v dalSim zZivat. Je li v buddhismu zabit trpi¢iovek, karma utrpeni existuje stale.
Jejich redstavou je, Ze lidsky zivot nekfirfyzickou smrti, ale poktalje dale ve ¥nosti
a jeho dobrd i Spatna karma se s nim nese dalaidimubnosti. Utrpeni vymizi, aZ jedinec
zmeni karmu k lepSimu.

V islamu neni eutanazigijfmana. Jejich mysleni je podobné jakoie&anstvi. Zivot je
dar od Boha a méa byt chiém

| v jinych kulturachfazenych do naboZenskych se setkhme s nesouhlasba ne

negiznanim dostataného divodu pro zabijeni nemocnych.
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4 ZASTANCI A ODPURCI EUTANAZIE

Oba tabory — jak zastanci legalizace eutandale jeji odrci se shoduji v tom, Ze je
potreba poskytnout umirajicim moznost prozit &é¥ivota v distojnosti a stejh dastojns
zen¥it. Rozdil mezi obma tabory nastava ve chvili, kdy je fmiia pojem distojnost
definovat.

Pro zastance eutanazie jéstjnost definovana usmrcenim po kratkém rozol
s rodinou nebo i bezén Pro odpirce eutanazie je pojemastojnosti naopak zaji&im
jakéhokoliv trapeni — jak fyzického tak i duSevnikteré by se mohlo u nemocného objevit.
Vice nez argumenty jsou vSak praktickiékfady z rodiny, kde se o umirajici staraji, nebo

piimo z hospig.

4.1 Zastanci eutanazie

Zastanci eutanazie jsaasto lidé, kt& se ve své blizkosti s nevylgelIné nemocnou
osobou potkali. Lidé, kie zaZili a vicli pacienta, ktery jen bezngd¢ trpi, je zdsobovan
chemikdliemi, které se snazi utlumit jeho bolegtraceka a doufa, Zze ho smrt co néye
vysvobodi.

K argumentm zastang eutanazie, kterymi ospravédii legalizaci eutanazie gatsnaha
umoznit umirajicimu a trpicimélovéku na jeho vlastni Zadost ukoinswvij Zivot. Cheji tak
dat phichod lidskym prawm, pravu zerit i pravu na soukromi.

Zastanci vidi v eutanazii osvobozeni jedinad mefijatelné bidné kvality Zivota.
Argumentuji i regulaci nakladna zdravotni p&. Ale hlavre chgji eutanazii poskytnout
¢lovéku posledni pomoc, kdyZ selZzou vSechny jinéfead umirajici si feje zenit.

S usilovanim o legalizaci eutanazie se snabranit kazdému jejimu zneuZiti. Nez
z jakéhokoliv divodu legalizaci eutanazii zavrhneme, j@edité si uédomit, Zze zakon by
eutanazii nen@&oval, pouze umatval a pozadat by o ni mohl pouze sam umirajicioneb

t¢Zce nemocnylovek.
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4.2 Odpurci eutanazie

Hedre je dilezité si u¢domit, Ze & uz je eutanazie #Zgodiovana jakkoliv, vzdycky je
v sazce lidsky Zivot. Oproti zastdmo eutanazie odpci argumentuji nedotknutelnosti
lidského Zivota a obavami ze zneuZiti eutanaziesuZii eutanazie patk nejsilrgjSim
argumenim odpirct eutanazie. Ke zneuZiti muze dojit jak ze strangdioiey, tak ze strany
piibuznych. Je mozné, Ze by ke zneuziti vedly i ektinké divody, smrt je totiz lev&Si nez
lécba. Odiirci tvrdi, Ze legalizaci eutanaziaige dojit k narusenitaréry verejnosti k lekai.

DalSim dvodem nesouhlasu s legalizaci eutanazie je obtijakszardit dané osob,
svobodné rozhodnuti. Umirajici osoba se nachdzhecmnal@ nestabilni situaci, kdy se
bézne prolinaji pocity zmatku, hivu, deprese, odporu, Uzkosti, strachu nepor@&niim
a zbyté€nosti. V této situaci pak i jemna forma natlaktza ovlivnit rozhodnuti umirajiciho.

Odpirci eutanazie argumentuji hlavtim, ze pokud by kazdy umirajici¢irmoznost travit
posledni dny v hospici, kde je pacient ¥ijgmném prosedi se svymi blizkymi, jsou
uspokojovany jeho ptgby, mirgna bolest a utrpeni, pak by se prpadobré nikdy
nerozhodl pro eutanazii, protoZe by&tsvé posledni dny stravit s rodinouiafeli.
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5 PROBLEMATIKA ZNEUZITI EUTANAZIE

UplIrs nejobtizijsi je ukit skuteny zangr toho, kdo usmrcuje.iBsto, Ze by byl @vodem
pro akt usmrceni soucit, stale hrozi riziko, Zezéwi nmize byt pouzito jako zaska
prolétebnou neschopnost, zkreslené pojeti zprav, kordikhu a v nejhorSim pro zly amysl.
Zavaznym rizikem je w@eni mylné diagnozy.

Tezké je utit a definovat co je souZni a utrpeni, tak aby se eutanazie nemohla nikdy
aplikovat na ty, kterym neni ¢gna. Definice souzmi a utrpeni byvaji kdl pilis jednoduché
a nalezneme v nich rezervy anebo jsou tak slazétée jejich vyloZeni hodi té&thna kazdou
situaci.

Nelze taky zagtt, Ze osoba bude moci svob@duayslovit, zda souhlasi nebo naopak.
Osoba, kterd umird se nachazi v emociondlni sjtkdgi secasto meni a prolinaji izné
emoce. Objevi-li se pakeba jen mirna forma natlaku, kterou lze zneuzit.

Nejzavazg§iSim rizikem legalizace eutanazieistava hrozici rychlé a jednoduché
zbavovani obtiznych pacieént

Doposud nebyla shleddna mozZnost, jak odstremiikia zneuZiti eutanazie a dokud se tak
nestane, netta by byt eutanazie legalizovana.

5.1 NevyZadana eutanazie

NevyZzadana eutanazie¢g@sto opomijenym tématem, pr&padobr proto, Ze ¥tSina lidi
povazuje za nemoralni a nehumanni navrhovat eutgmaz osoby nezgsobilé, které s ni
nemohou vyslovit souhlas. Namwbilosti se rozumi jakykoliv tvod, kdy ¢lovék neni
schopny racionélniho rozhodovéni. Nézgbilost mize byt déasna nebo trvala a jeji
pricinou miZze byt senilita, nasledkgzké nemoci, duSevni porucha nebo choroba,énian
koma nebo §liS§ nizky Wwk. V nekteré literatile se setkame i s pojmem relativni
nezpsobilost, ktera byla vyvinuta pro pacienty, kde &ybtizné uiit, zda jsou nebo nejsou

zpasobili.
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Lidé ozn&eni relativni nezfsobilosti mohou byt nezgobili k rekterym vykorim, ale
zpasobili k jinym. Nezfsobili jedinci maji stejna prava jako jini lidéelbaze obas byva
chorole.

Rozhodujeme-li v tdb¢ nezpisobilého pacienta, je nutnéizvat clena rodiny¢i blizkého
piibuzného, aby secastnil jednani. Dosahneme tak toho, Ze chranimeapvdech stran.
BohuZzel Ize jenifdka zardit, Ze vysledek bude takovy jaky by si diny ¢lovék zvolil.

Aby se zvysila kvalita rozhodovani, pouziva sediznych prohlaseni. ProhlasSeni jsou
dvojiho druhu. Jednak je to ,zivotniile* kde ¢lovék, dokud je je&t zpasobily rozhodovani
uvede pisem¥) jaké lI&b¢ dava pednost, pokud by do budoucna nebyl schopny rozhodov
nebo byl smrtel&y nemocny. Druhou moznosti je dlouhodabarvala plna moc, dokument,
urcujici ¢lovékem druhou osobu, ktera zaho bude rozhodovat v dalSich&. Oba
dokumenty jsou proggné a nabizi tité reSeni, upednostovana je vdak plna mic

At je naS nazor na eutanazii jakykoliv musime sidawnit, Ze vystavovat zranitelné
nemocné riziku nevyzadané eutanazie by nebylo spréav pinasi li tato problematika

jakékoliv rizika, neni pochyb, Ze jsou to p¢&ni, kdo by jimi trli.

5.2 Kluzky svah

Kluzky svah je zneuZiti eutanazie. Ekvivalemt@ojmu kluzky svah je pojem ,efekt
protrzeni hraze“. Problematika kluzkého svahu byaa vys¥tlit tak, Zeclovek se v ukité
zavazné Zzivotni situaci ocita na Sikmé ploSe, kaby dilou vile veci zvratit. Dostane-li se
na kluzky svah, uz to neni mozné a nezbyva muiné&p nez sesuv dol KdyZz dovolime
lékaram ukortovat Zivoty umirajicich lidi na jejich Zadost, pagmijeme tak jisté riziko.
Muze se tak stat, Ze Vipadt eutanazie by lidstvorpkrctilo urcité meze. Mohlo by pak dojit
k ukortovani zivota lidi s&kou chorobou, ki¢ dosud neumiraji a mohli byt jéStllouho
Zivi. Nekontrolovatelné ukatvani Zivota postizenych novorozénsenilnich nebo mentain
postizenych lidi. A co lidé, kie se nemohou vyj&d pro svou neschopnost fyzickou nebo
psychickou, Ze siigji ,skortit* svij Zivot.

Mozna to vSechno Zlo prilis nadnesehale ukit¢ bychom v souvislosti s eutanazii

na ,kluzky svah“ nerdli zapominat, i kdyz se to tak vel@asto d@je.

12 POLLARD, B.Eutanazie an@i ne? 1996
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6 EUTANAZIE V CESKE REPUBLICE

Stejié tak jako asistovana sebevraZda je eutanagieské republice zakdzana. Pokud by
u nas byla provedena, byla by kvalifikovana jalestnycin.

| u nas byla vidvéjSi dok | nyni snaha o legalizaci eutanazie. Uz v roces28&el navrh
ceskoslovenského zakona, ktery navrhoval sniZesfutrgi eutanazii, & uz je provedena
lékarem ¢i nelékaem. V roce 1937 bylo v novelizadieskoslovenského trestniho prava
ustanoveno, Ze eutanazie bylanbyt trestana jakoigein. Ani jedna z novel vSak nebyla
schvalena.

V kwétnu 1996 tehdejSi ministr spravedlnostichazi s navrhem na zakonné zavedeni
podminek, za nichz by eutanazie byla beztrestné&.téAmevyslo. Véejnost byla Sokovana
a nefiipravena pijmout fakt, Ze aktivni eutanazie budeCeské republice povolena. Cela
zélezitost tak vyvolala medialni srtiysktera nefispéla k feSeni problematiky ibtojného
umirant®,

V sowasnosti jeceské pravo tykajici se stavu milosrdné smrti nekisjpcee. Poslanecka
smémovna parlamentiCeské republiky schvélila 1. prosince 2005 noveésttiiho zakona,
ktera eutanazii nadale shledava trestn§imem, ale vyraz# sniZzuje trestni sazbu, ktera
obsahuje i nulovou variantu tedy beztrestnost. Bal&ak neprosSel.

NejnowjSi veéci v problematice eutanazie je u nas navrh zakoywhistojné smrti“, ktery
piedlozila Liberalni reformni strana 30. srpna 2@9avrh zakona oistojné smrti by rél byt
feSenim mnohdy neunosné situace pacienta, kterwé&piou chorobou, nebo se nachazi
ve stavu nezinitelného bez&domi, a jeho zdravotni stav vyvolava trvalé fyziakébo
psychické utrpeni. Lékay se nepodileliffmo na usmrceni pacienta, nybrz by muiktdjné
smrti poskytnul svoji odbornou s&innost. Vyjimkou by byly pipady, kdy pacient neni
schopen sidktojnou smrt vyvolat sam nebéeglem netinil svoji Zadost.

13 HASKOVCOVA, H. Thanatologie 2007
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7 EUTANAZIE V JINYCH ZEMICH

Belgie- je jednou zeit zemi Evropy, kde je eutanazie schvalena. Zakotwenovana
eutanazie byla schvalena v roce 2001 a jeji definie stejnd jako v Nizozemsku.
Po provedeni eutanazie |ékeyplni pati¢ny formulé, ktery odesle hodnotici komisi.

Francie - v listopadu 2004 francouzské Narodni shromiéZzdschvalilo zakon, ktery
umozni nechat zeti clovéka, jehoz stav je bezngdy. Eutanazie, tedy aktivnifigpeni
ke smrti takovéhalovéka, vSak bude nadale zakazana. Nova zdkonna ndemavsije, ze
beznadjné nemocni maji pravo prosadit u lékaastaveni by, kterd je udrzujeipzivoté.
V ptipact nemocnych, ki¢ uz nejsou i védomi, se mohotidit jejich predem sepsanouil
nebo vli ¢lovéka, na kterého nemocnygulem penesl tuto pravomaoc.

Oregon -tady snaha o uskutesni asistovaného suicida trvala jiz od roku 199%iijku
1997 byl referendem schvélen pékthdné celostatni deliazdkon s ndzvem ,istojné

]

amrti®. Zatatkem roku 1998 se objevili prvni lidé, ktehtji ukongit svij Zivot. Lidé zadajici

0 ukorteni Zivota musi podepsat formijl&tery pe&livé popisuje cely akt: kdo je pacient, kdo
je oSetujici Iéka, kdo je to konzultujici Iékao cem vSem musi byt nemocny informovan, co
je to informované rozhodnuti (rozhodnutiigpbilého nemocného zZadat a obdrzet navod, jak
ukortit Zivot lidskym distojnym zgisobem). Rozhodnuti je podlozeno zhodnocenim
paticnych fakti poté, co byl nemocny pinoSetujicim lékdaem informovan o vSech

dusledcich, které jeho rozhodnutin@asi.
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7.1 Eutanazie v Nizozemsku

V Nizozemsku vlddne vysoce liberalniigup k eutanazii. Konkrétni praxe eutanazie
v Nizozemsku byva nazyvana Holandskym modelem. réibé gristup k eutanazii zal
v roce 1969. Léekalan Henrik van den Bery vydal publikaci ,Légka moc a |ékaka etika“
ve které jednozrmé navrhl, Ze by lékéa méli byt ochotni zabit své&¥ce nemocné pacierity

V roce 1993 doslo k novelizaci zdkona ofjebimictvi, ktery povysil kritéria pro provedeni
eutanazie na zakonnou formueBevSim tato novelizace zajistila beztrestnostqino Iékae,
ktery ji vykonava. Propastnym se stal rozdil mezakorénim a beztrestnosti eutanazie.
Kdyby totiz doSlo k uzakami eutanazie, pak by jeji neprovedeni bylo tres®dtasna
pravni forma beztrestné eutanazie chranéést I€kan, kteri shledali milosrdné usmrceni
na zaklad pacientovy Zadosti jako nejlepsi mozaseni.

Ze strany nizozemskych lékaoviem zakon iiflis respektovan nenRada z nich totiz
preferuje nechat nevylgéelného pacienta zit itps jeho zadost o dobrovolnou smrt. Liéka
pak tajré pacientovi podavaji Morfin. e se tomu prav proto, Ze v fipact pozada-li
pacient o ukoeni svého Zivota milosrdnou smrifeka lék@e vykonavajici eutanazii
byrokratické koléko, kteréradu Iékai odradi.

V listopadu 2000 odsouhlasila druhd komoraoremského parlamentu navrh zakona
s nazvem ,Prosteni ukoeni Zivota na Zadost pacienta a pombsebezabiti “, ktery podali
spole&né ministr spravedinosti A.H.Korthalas a ministr advtnictvi E.Borts. Jedna se
o rozsfteni moznosti pozadat o vlastni smrt. &mna situace v Nizozemsku podle zakonnych
ustanoveni sice ukdani Zivota na Zadost povaZuje za trestni, nevexl& aiestnimu stihani,
pokud byly splgny stanovené poZadavky, kter&imnaje zakor”.

Koncem roku 2004 v Nizozemsku vypracovali @&k&roningensky protokol, ktery

umoziuje eutanazii i u mentémebo &lesre postizenych novorozefic

“POLLARD, B.Eutanazie andi ne? 1996
15 HASKOVCOVA, H. Thanatologie 2007
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7.2 Eutanazie ve Svycarsku

Ve Svycarsku byly podany dva navrhy z&kemo#ujici eutanazii. Prvni v roce 1975
adruhy v roce 1979, ale oba byly zamitnutyes®o je mozné ve Svycarsku pozadat
0 eutanazii.

Od roku 1942 je ve Svycarské ustaakon, podle kterého pomoc k sebeveaizeni trestnym
¢inem, pokud za ni nestoji egoistické zajmy. Na adktohoto zakonu ve Svycarsku funguje
organizace s nazvem ,Exit* a od roku 1998 nova wizgce ,Dignitas®. OB organizace
poskytuji asistovanou sebevrazdm{ ktei o ni pozadaji.

V praxi to vypada asi tak, Ze umirajici projegjem o uko&eni svého Zivota a kontaktuje
duvérného Iék& z organizace ,Exit* nebo ,Dignitas“. Pacient Zgdao asistovanou
sebevrazdu musi splnit (vSechna) stanovena kritdita znamena, Ze pacient musi byt
v terminalnim stadiu Zivota, v jehoc¢l® uz doSlo k vyerpani vSech t&bnych moznosti
aneni nage na zlepSeni stavu, pacient ma nesnesitelné tbalesvale a uvazenzada
0 asistovanou sebevrazdu. Nasleduje rozhovor pacslék#em, po kterém pacient podepiSe
Zadost o asistovanou sebevrazdu. Na zéktgsemné Zadosti je pacientovi poskytnut recept
a nasleda& smrtici latka. Za provedenou asistovanou sebeuraarganizace duji 5 000
Svycarskych frank Vlastni akt se odehraje v prostorach organizace.

Moznosti poZzadat o asistovanou sebevraZzduuévgji pouze Svycarsti 6ané, ale také
cizinci. | ceské tiady zaznamenaly prvniipady svych otani, ktefi podstoupili asistovanou

sebevrazdu na Svycarské klinice.
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8 UMIRANI A SMRT

Umirani a smrt je v |ékské terminologii synonymem k terminalnimu stavurnfiealni
stav je definovan jako postupné a nevratné selhdzimotré dalezitych funkci orgad
s naslednou smrti. V literatl se uvadi, Ze umirani asow delSim Usekem, nez terminélni
stav.

Samotny z&r lidského Zivota byva u kazdéhsloveéka jiny. Obecd panuje shoda
Vv nazoru, ze proces umirani byélmmit distojny raz. Umirajicimu pacientovi jeéeba
poskytnout kvalitni komplexni & Mame li takovou pé& realizovat, musime od péatku
dbat na to, aby byla vedle dominantni liéka& pée wnovana soustavna pozornost dusevnim,
duchovnim a socialnim petham nemocnych.

Ackoliv ma umirajici ped sebou jes&trelativre dlouhé obdobi Zivota, bude jeho kvalita
vyrazre ovliviiovana v piibéhu nemoci. Musime si gdomit, Zec¢lovek, kterému je sélena
zavazna diagnoza, jerzko pijima takovou informaci okam#it Je chraén psychickou
obranou, ktera trva tak dlouho, dokud neni inforengaracovana.

Zasluhou Elizabeth Kubler-Rossové je od¢daau 80. let zndmo, Zetiphod a rozvoj
maligniho onemoami vyvoldva doprovodnou a zakonitou psychickou @dezsychické
odezva je Klasifikovana do 5 fazi, které autorkanadia jako obranné mechanismy
v extréemn t¢Zkych situacich.

1. Stadium-Soku kdy se pacient od l&kadozvida zavaznou informaci o svém
zdravotnim stavu. Jeho reakce jecasgji typu: ,Pro¢ zrovna ja?“, ,Pro praw ted?"
vSechny otazky vedou k jednomu a to k ifgop faktu.

2. Stadium-zloby a h¥vu je vybusné obdobi navazujici na utlum.

3. Stadium-smlouvani pacient si stanovuje cile, ktedyg se chtl dozit.

4. Stadium-smutku a deprese neodwvéaforedchazi smrti, projevuje se postupnym
atlumem fyzickych a psychickych sil.

5. Stadium-akceptace kdy skvek vyrovnava se smrti, dojde Kijeti pravdy o nemoci
a osudu. Tato fazeime mit podobu siréni ale i rezignace.

Nemecti autdi umirdni klasifikuji do 3 fazi pre finem, in finermpost finem.

Faze pre finermize byt velmi dlouha daso¥ obsahnout nejenékolik mésiai ale i let.

Vzdy je teba usilovat o remisi, tedy stazné dlouhého atzr¢ kvalitniho giméii s nemoci,
ktera dive ¢i pozdji vysoce pravépodobré vzplane znovu. Podstatou psychické pomoci,

jejiz poteba vzfista v dobach relapsu, je emotivni podpora &amé na aktivni spoldast
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nemocného v boji s nemoci. Nemocnéhoigba usnirnovat, aby zvolené cile odpovidaly
realitt, a byly tudiz splinitelné.

Faze in finenreprezentuje umirani ve vlastnim slova smyslu.raktického i etického
hlediska se zde oteviraji dva problémové okruhyuatizace smrti, a to zejména
v podminkach hospitalizace, a problematika eut&nazi

Faze post finenje charakteristicka @& o mrtvé &o a zahrnuje téZz ©@é o pozistalé,
zejména pat-li do nekteré z rizikovych skupin. Samostatnym problémem je
tzv. komercionalizace smrti a s@sny zfisob poliebnickych tko'®.

U umirajicihctlovéka se objevuje tzv.rpdsmrtna euforie. Nastavékolik dni pred smrti,
kdy dochazi k poslednimu rozku vSech Zivotnich sil. Umirajici je nahledbd piny Zivota,
dolre slysi, odpovida na otdzky a sam otazky kladdpvyge pgani. VSechny tyto projevy
jsou znamkou toho, Ze umirajidovek naposledy pjima ,podil na zivot“. Podle odbornik
tato euforie nastava 2 az 3 dnkeg smrti a umirajici by ji &h prozit spoléné se svymi
blizkymi.

Cas umirani je pro viechny&astrené asem krize, ve které dominuje strach a nejistota.
Zawr lidského Zivota byva velmi individualizovan a adbici se shoduji na tom, Ze kazdy

M0

umird ,svou smrti“. Resto je mozné tité projevy umirajicich zobecnit afipravit se
na jejich zvladani. Umirani je proceshbm kteréh@lovéku ubyvaji fyzické i psychicke sily.
Umirajici se vzdaluje od ¥jsiho s¥ta, klesa jeho zajem o okoli, nestoji 0 né&wgt pospava
a rekdy si nepeje, aby ho rodina v takovém stavudlad Celym narénym a rekdy dlouhym
obdobim nemoci by ho &a rodina i zdravotnicky personal provazet, byt wporou a

respektovat jehoiani.

18\VVORLICEK, J.; ADAM, Z.:POSPISILOVA, Y. a kolPaliativni medicina2004
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8.1 Pravo na smrt

Pravo na Zivot je zakladem vSech ostatnicli.gZé ale znamenda pravo na smrt a existuje
vilbec? Zivot je proces, na jehoZ konci stoji smrtrtSktera je sotésti Zivota. Mizeme
z toho vSak odvodit, Ze ma pravo stejako Zivot byt chraénd? Je mozne, aby moje ,ja“
ve dvaceti rozhodlo, jaky budeipmejlepsi zajem pro mé ,ja“ v padesatiiefevsim zdchto
divodi se zdalo uvazovat o pravu, které by zéoualo, Ze Zivotlovéka nebude zachrén
za kazdou cenu.

V osmdesatych letech minulého stoleti byleapadnich zemich zavedena tzv. ,advance
directives” (zndma jako vyjddni do not Resuscitace = neresuscitovat!). Lidé nadhli
piredem vyjadit, zda si v ukitych situacich, feji nebo nefeji aplikaci utitého I&ebného
postupu. Cileméchto postup bylo predevSim zajistit autonomii nemocného. Jenze &mm
svou specifickou etickou problematiku

Pravo na smrt. Pravatkoho na &co, & uz na nezasahovani nebo na dotirsluzbu,
zahrnuje v Zivat i povinnost druhého tento pozadavek spinit. Z tolyplyva, Ze prava
zahrnuji i povinnosti. Kdo by tyto poZzadavky lidh smrt n&l plnit? A pro koho by viasth
~pravo byt zabit* n¢lo platit? Rivodre je pravo na smrt interpretovano tak,ckevék ma sam
pravo rozhodnout kdy, kde a jak ukdrsuvij Zivot. Po @inéni tohoto rozhodnuti toto pravo
pienese na jinou osobu, jmenaewvita I€kde, ktery je peveden do role vykonavatele.

Lidé ¢asto Zadaji o zabiti, protoZze se boji umirani, stagich z dlouhodobého Zziti, strach
ze zavislosti na jinych, strach ze ztraty kontnod sebou samym, strach, Zze budou tnan
psychickou a socialni z#&ti pro okoli. Pokles ve dtti Zit vSak neznamenda, Ze bylm
vytiadit pravo na Zivot a misto toho vyhlasit nové prgwavo na smrt. Pravo na smrt bylon
byt chapano jako pravo ndéifwzenou smrt.

Zvazujeme-li dom#ié ,pravo na smrt“ musime pak byt opatrnifgppmenout si, Ze by se
v piipact jakéhokoliv prava ro jednat o ospravedinitelny poZzadavek a ne poupgani,

zdjem, moc nebo Zadost, kterd by se dala zneuzit.

1 HASKOVCOVA, H. Thanatologie 2007
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8.2 Emocionalni stav umirajiciho  €lov éka

Proces umirani vyvola v celé psychickéesfpacienta vyraznou odezvu. U umirajiciho
¢lovéka pozorujeme zgmy jak v mysleni (ocem cloveék premysli), tak i v oblasti emoci

a cheéni (motivace).

8.2.1 Negativni emocé

Uzkost U umirajiciho pacienta se objevuji nété a diftzni pocity obav, bara tist.
V¢étSinou se jednd o obavy z vlastni existence.

Strach— Hrozivy pocit, ktery pacient zaziva, stoji lied ugitym a zcela konkrétnim
nebezp&im. U umirajicich se setkdme s tzv. Strachem zdi.s8trach ze smrti ize mit
n¢kolik podob jako je strach z bolesti, strach z agndsti, strach ze zény vzezeni, strach
z vlastniho selhani, strach z utrpeni, strach zeseg strach ze ztraty samostatnosti, strach
o rodinu, strach z nedok®ené pracei Zivotniho dila.

Je dlezité si u¢domit, Ze strach jeippozenou reakci na situaci kdy ztracime kontrold na
tim co se de a citime se bezmocni a bezradni. &hto situacich pomaha uvolnit se
a nrtkomu vypowdét své pocity. Natime li umirajiciho pacienta mluvit o svych potizich
a pocitech porizeme mu tak |épe se dihs prichazejici skuténosti.

Pocity viny- Umirajici pacienti stalefemitaji a hodnoti, co se jim nepdita kde selhali,
co ucklali Spat® a co zapomii udélat. Pocity viny trapi i rodinu a okoli umirajiciho
Paciento¥ rodiné pomize, mohou li skomu, komu dvéiuji swit své problémy.

Pocity bolest Bolest ma fyzickou i psychickou stranku. Pramezbytné spolu s tiSenim
bolesti p&ovat i o psychicky klid umirajiciho. J&eba zjistit intenzitu bolesti, jeji lokalizaci
a dalsi dlezité informace. Mozné je vyuzit metody prcelsgdani intenzity bolesti jako je
Skéla bolesti, stupnice bolest a jiné metody, kféohou pacientovi s vyjéehim viastni
bolesti. Bolest je pocit subjektivni, neni moznégi sssahat. Pacientovi musime bolestitv
a nebagatelizovat ji. Rodina byla dat pacientovi ilezitost, aby svou bolest citil. Né&uli

se pacient citit svou bolest, gage s ni i vychazet a poté se od ni odpoutat.

18 KRIVOHLAVY, J. Psychologie nemoc2002
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Pocit zlosti- Pacientova reakce na skirest, Zze umira, fize byt i agresivni. Nevyrovna
se s faktem Ze umira, ma pocit vzteku a zlostio Je) s utrpenim a bolesti, které mu nemoc
piinasi, je bez usghu. Umirajici pacient je stresovany a dochazi komeni zlosti

a agresivit. Stejre jako v redchazejicich situacich jéldzité komunikovat s pacientem.

VZdy je nutné v rodinkde je umirajici nebosice nemocny pacient o situaci haévo
a neignorovat ji. RBpusti li si sdm pacient i jeho okoli Ze umira,dépe s no¥ vzniklou

situaci vyrovna a bude mit pak viggsu stravit chvile které mu zbyvaji tak, jak igjp.

8.2.2 Pozitivni emoc¥
Empatie— Empatie je schopnost vcitit se do situace droh#bvéka. Soucini ale

neznamena soucit. Soucit vyfage nadazenost jednoho nad druhym, kdeZto séuncistavi
oba do stejné situac€lovék dava stranou vlastniigdstavy a za vlastni poklada co citi
pacient.

Nadje — Nadije je dilezitd u tZce nemocnych lidi, pomahaji jim snaset utrpeniedio
a jiné tzkosti, které nemoc imasi. Nadje dava umirajicimu silu zvladat bezmocnost
a bezradnost. Pacientovi nesmimegjidatat, ale naopak mu vkladat novou.

Vira — Zamgieni mysli k pedstavam, v & mame dvéru. U ®Zce nemocnych
a umirajicich paciefitse setkavame s drobnymi ggni. Nemocny si nagi tajné drzi
a nevyjaduje ji slovre. TéSi se nafiklad na pichod ditte, které je v cizi, a doufa, Ze se
dozije jeho pichodu.

Laska— Laska umirajiciho k rodéma laska rodiny k umirajicimu. Pouto, které umdiajiu
poskytuje zazemi a pomaha migkwonat strasti, které nemotinasi. Ukazalo se, Zze pemé
Iépe jsou na tom ti pacienti, kiese snazi lasku davat druhym lidem, nez-li jen.bra

Pokoj, klid a mir— Neminime tim jen ticho ale hlavpokoj a usnieni umirajiciho
¢lovéka s druhymi lidmi a sama sebou. Snazime se uwiimaji pacientovi, kterého trapi, ze
se nesnfil s n€kym, s nimz se pro nemoc nébe setkat, zprostdkovat setkani.

Radost— K pokoji, kterého jeieba k dobrému odchodu, jgeba i dobra mira radosti.

Radost, kterou by vzdor vSemuliam s nemocnym proZivat i rodina, ktera pacientaolqwi.

19 KRIVOHLAVY, J. Psychologie nemoc2002
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9 PALIATIVNI PE CE

Paliativni medicina nebolid&&na medicinafedstavuje nagny systém pomoci umirajicim
a jejich rodindm. Paliativni @é je poskytovana hla¥rnve specialnich z&enich, jako jsou
hospice.

V odborné literatte se setkdme s celdadou definic paliativni mediciny, jejich obsah se
ale gekryva. Rivodre slovo pallium pochéazi z latiny a znamenalo plad8lasg proto, Ze
docilili toho, Ze trpici @ pocit tepla, netrdpil ho pohled na ranu, tim bgtairntna bolest
a navozen pocit bezpie ze o ®ho rekdo peuje.

Swtova zdravotnicka organizace uvadi, Ze paliativitiepe I&ba a pée 0 nemocného
¢lovéka, jehoZz nemoc nereaguje nahbe kurativni. Paliativni medicina se specializuje
na I&bu bolesti, dalSich symptam reSeni psychologickych, socialnich a duchovnich
problémi nemocnych. Cilem paliativni & je zkvalitni Zivota nemocnych a jejich rodin.
Neznamena to prodlouzit Zivot, nybrz jeho kvaldutoho dosahneme jedirtak, budeme li
provadt komplexni péi, ktera bude fedchazet a zvyraémvat vSechny aspekty utrpeni

nemocného, ktery je nemocny @ chronicky nebo termin&if?.

20y/ORLICEK, J.;ADAM, Z.;:POSPISILOVA, Y. a kolPaliativni medicina2004
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10 HOSPICOVA PECE

Existence hospicbyla zaregistrovana jiz zéeRimské ve sedowku. Termin hospic byl
puvodne pouzivan pro tzv. domy odpioku. Byly to Utulky nebo fistreSky (i cestach, které
poskytovaly odp&inek poutnikm, thotné Zeny zde mohly porodit a nemocni se mohli
pozdravit a pokrgvat v cest nebo v klidu zerfit.

Hospic ¥tSinou vedklovek, ktery nel schopnosti vést hostinec a vyznal se v raiBbyji.
Pozdji doslo k girozenému zaniku hospia k jejich obno¥ doSlo aZz v poloviéi 18 stoleti.
Diky Dr. Cecilii Saundersové, ktera se zaslouZilaatoZzeni Hospice sv. KryStofa v roce
1967, bylo v Londy# zap@ato hnuti pro obnovu hospiicHospice tentokrat &y slouzit
pro klidné umirani nemocnych. Hospic sv. KryStofaskytoval zaop#&ni nemocnym,
tlevnou l€bu a péi a to nejen v fipack jde li o obtize razu fyzického. Nemocni pak mohli
spolu se svymi blizkymifeSit i citové a duchovni problémy, napravovat nesatosti
a konflikty, smiovat se svym udem a zbavovat se tak vin a bolestiesnych, ale
i veSkerého jiného utrpeni. Umirajicédéli, Ze nejsou ostatnim na obtiz, ale naopak jsou
pro své blizké (i pro personal, ktery se postugasu stal jejich blizkymi) nesmigrduleziti.
Jejich gechod ze Zivota ke smrti se zde staval co né@eliSim. Brzo se moderni hospicové
hnuti roz&ilo po celé Anglii a i do jinych zerfii

V Cechéach je historie hosgicponerné kratka. O vznik prvniho hospice se zaslouZila
lékarka Marie SvatoSova. V roce 1993 zalozila hnuti gbomo” v gekladu ejhleclovek.
Hnuti iniciovalo vznik prvniha@eského hospice. Hospic vznikl v prosinci 1996erveném
Kostelci a dostal jméno po sv. AneZCeské. V sotasné dob piasobi vCeské republice 12
hospidi a dalsi jsou ve vystavfy.

Hospicova p& je komplexni zdravotni, socialni a psychickacepéposkytovana
nemocnym, u nichZ je prognézou ds@tiho lékae predpokladanad délka dalSiho Zivota
v rozsahu méh6 nesiai. Prostedi hospice jeifljiemné a fipominé spiS domov. Denni rezim
se vyraza liSi od nemocniniho, je pizpisobeny pdaebam jednotlivych pacieint Rodina ma
moznost kdykoliv navstivit nemocného a trvaléze byt gitomen jeden z ibuznych
nemocného. OSetjici personal ¥nuje mimdadnou pozornost paliativni ogatatelské pé&,

tedy uspokojuje vSechny biopsychosocilniipbt umirajiciho.

! VORLICEK, J.; ADAM, Z.;POSPISILOVA, Y. a kolPaliativni medicina2004
2 HASKOVCOVA, H. Thanatologie 2007
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Do hospicové @e jsou pijimani pacienti, u nichZz nesta3 navstvy sestry domaci @gé
denré.Navrh na pijeti podava oSétjici Iéka. Nemocny musi neftre vyplnit pisemny
informovany souhlas. Kokaé rozhodnuti oifjeti do hospice kona vedouci lékaospice.

10.1 Formy hospicové pé ée”:

1. Domaci hospicova ge.
Tato forma hospicove pé je pro umirajici idealni, aleekdy nemusi byt dostaijici.
V Cechéch tato @& neni jedt piilis rozvinuta. Pedpokladem musi byt &ita Grover
rodinného zazemi, kter&asto schazi, nebo je dlouhou sluzbou nemocnéhoengav
a vycerpane.

2. Stacion&e — denni pobyty.
Klient je prijat rano nebo odpoledne a ¢ee se vraci doin Tento zfisob @ipada
do Gvahy u Klient, ktefi jsou z blizkého okoli a hospice nebo doméa¢epénich neni
dost&ujici.

3. Luzkova hospicova ge.
Tato pée je aktudlni u Klierit u nichz pedchozi d¥ formy nebyly dostéujici nebo
nebyly vibec k dispozici.

% www.cercanyhospic.hospice.cz/oco.htm
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Il VYZKUMNA CAST

1 HYPOTEZY

1) predpokladam, Ze Siroka ¥gnost nebude souhlasit se zavedenim eutandzie v

2) domnivam se, Ze lidé pracujici ve zdravotnictvi daudice souhlasit s prové&am
eutanazie, neZli lidé pracuijici v jiném oboru

3) domnivam se, Ze lidé Kiese setkali v rodi& nebo blizkém okoli glovekem, ktery
byl téZce nemocny — upoutany ngko budou vice souhlasit s pro¢aém eutanazie

4) domnivam se, Ze lidé nemocni vazmebo chronicky budou vice souhlasit
s provadnim eutanazie nez lidé zdravi
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2 METODIKA A VZOREK

2.1 Metodika

Pro ziskani informaci jsem vyuzila dotaznikoformy, ktera slouzi ke zkoumani
a ziskavani dat. Dotaznik se celkem skladal z pttofazek. Pozadovanou odgdyjsem

ziskala prosednictvim nasledujicich forem otazek.

Otevirené - U nichZ respondenti vyjdili svij vlastni nazor. Jejich vyhodu
tvoii dokonaly pénik ke zkoumanym jewm, ale naopak
nevyhodou je obtizné zpracovani. Konkeeja to otazkaislo
12.

Uzawi‘ené - Respondenti zde &h na vybér z vice moznosti nebo nabidku
ANO / NE. Tento typ otézek je na zpracovani nepadiijSi.

Konkrétre se jednalo o otazky 1 az 14 a 15.

2.2 VVzorek

Zkoumany vzorek tuilo 50 respondeiit pracujicich mimo obor zdravotnictvi a 50
responderit, ktefi pracuji ve zdravotnickém oboru. SnaZzila jsemabg,zkoumany vzorek byl

co do p@tu responderitsrovnatelny a mohl poskytnout co nejobjek#yén poznatky.
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2.3 Popis vyzkumu

Dotazniky jsem rozdala v nasledujicichtizenich: nemocnice v Usti nad Orlici,
nemocnice v Rychna@vnad Kréznou, tady byly dotazniky rozdany naheédsestickam
alékaum z mznych oddleni. Dotazniky jsem také rozdala studentkam 3nikau
bakal&ského studia na Fakalzdravotnickych studii, Univerzity Pardubice.

DalSi dotazniky byly rozdany ndhodnym responiteant

Celkem jsem rozdala 110 dotazZnikratilo se mi 104 dotaznik z nichZ jsem 4 musela
vyiadit, protoZze nebyly vyplimy celé. Ziskala jsem tedy 100 platnych dotainik

Hi vlastnim rozdavani a zpracovani dotazrjiem nenla Zzadné ¥tSi potize.

3 VYSLEDKY VYZKUMU

V tétocasti jsem se zattla na vysledek vyzkumu a postuprozebrala jednotlivé otazky.
Otazka¢. 12 byla oteiena a respondenti v ni¢invyjadrtit sviij osobni nazor, pokud chi
Otazku jsem zZadila az nakonec tétéasti, protoZze odpa@di na ni byli velice zajimavé
a chtla jsem jim tak ¥novat vice prostoru.

Jednotlivé vysledky uvadim wghledné tabulce, ktera obsahuje absolaétinost, relativni
cetnost a celkovou sumu absolutni a relativni hognBelativni ¢etnost hodnoty ; fisem
vypcitala ze vzorce :if=(n/ n) * 100 (f — relativnicetnost v procentech; - absolutni
cetnost, n — celkovy get responde). U kazdé otazky je také nazorny graf, kde jsou

hodnoty vyjadeny v procentech.
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Otazka¢. 1 : Vas ¥k:

Zde jsem zji®vala, jaky je ¢k dotazovanych respondéfit

Moznosti na vylér: 18 — 30 let
31 -50 let
50 let a vice

Ze 100 dotazovanych respondeylo 43 ve ¥ku od 18 do 30 let, 35 respondént

ve wWku 31 — 50 let a 22 vesku 50 let a vic. Znazo#no v tabulce 1 a grafu 1.

Tabulka 1: \ék responderit

odpovéd’ n; fi (%)
18-30let 43 43
31-50let 35 35
50 let a vice 22 22
n 100 100
s I
22% o 43%
- O18-30let
031-50let
O50a vice
. /

Graf 1: &k responderit
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Otazkas. 1 méla porovnat nazoriznych \&kovych kategorii na legalizaci eutanazi€R.
Ze 43 dotazovanych respondine wWku od 18 — 30 let odp@delo 34, Ze souhlasi
s legalizaci eutanazie. Vekové kategorii od 31 do 50let odpovidalo 35 resgorida 31
jich uvedlo, Ze souhlasi s legalizaci eutanazidoVéa kategorie 50let a vice byla zastoupena
22 respondenty, z nichZ 15 souhlasilo s legalieatdnazie. Uvedeno v tabulce 2, graf 2.

Tabulka 2: Nazoriznych wkovych kategorii na legalizaci eutanazie

18 - 30let 31 - 50let 50 let a vice
odpovéd’ n; . (%) n; f, (%) n; f, (%)
ano 34 34 31 31 15 15
ne 9 9 4 4 7 7
n 43 43 35 35 22 22
4 N\

35%

30%

25%

NN NSNS

20%

® ano

15% A

9% ne
10% - o i

4%
z
0% —_— — ==l
18-30 let 31-50let 50 let a vice
AN vy

Graf 2: Nazoriiznych &kovych kategorii na legalizaci eutanazie
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Otézka €. 2: V jakém oboru pracujete nebo studujete

V této otazce respondenti odpovidali, zda yfanebo studuji v oboru, ktery neni
zdravotnicky nebo naopak zdravotnicky je.
Moznosti na vylér: ve zdravotnickém
v nezdravotnickém

Na tuto otazku odpeéuélo ze 100 dotazovanych 50 respondetie pracuje nebo studuje
ve zdravotnickém oboru a 50 odgd¥lo, Ze pracuje nebo studuje v jiném oboru nez

zdravotnickém viz. tabulka 3, graf 3.

Tabulka 3: Obor, ve kterém respondenti pracuji

odpovéd’ n; £, (%)
zdravotnici 50 50
nezdravotnici 50 50
n 100 100
e ™
50% 50%
OZdravotnici
ONezdravotnici
. vy

Graf 3: Obor, ve kterém respondenti pracuji
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Otazka®. 2 mela porovnat nazor zdravotrila nazor nezdravotnikna legalizaci eutanazie.
Z padesati dotazovanych nezdravotnflapsaloétyiicet, Ze souhlasi s legalizaci eutanazie.
Z padeséati dotazovanych zdravothiddpowdélo taktézétyricet, Ze souhlasi s tim, aby byla
eutanazie legalizovana OR. Tabulka 4 ukazuje nazor zdravothika legalizaci eutanazie
v CR. Tabulka 5 nazor nezdravotiika legalizaci eutanazieGR. Graf 4 porovnava rozdil

nazon zdravotnik a nezdravotnikna provadni eutanazie ¢R.

Tabulka 4 : Nazor zdravotnikna legalizaci eutanazieGR.

zdravotnici
odpovéd’ n; fi (%)
ano 40 40
ne 10 10
n 50 50

Tabulka 5: Nazor nezdravotnim na legalizaci eut@nag’ R

nezdravotnici

odpovéd

n;

fi (%)

ano

40

40

10

10

50

50

40%
35%
30%
25%
20%
15%
10%

5%

0%

.

zdravotnici

nezdravotnici

= ano

ne

J/

Graf 4: Rozdil nazdrzdravotnik a nezdravotnik na provadni eutanazie ¢R
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Otazka ¢. 3: Pohlavi:

MozZnosti na vylér: muz
zena

V této otazce respondenti u¢hdsvé pohlavi. Z dotazovanych bylo 59 Zen a 41 imuz

Graf 5 a tabulka 6 uvadi procentualni zastoupetszdvanych muza zen.

Tabulka 6: Pohlavi respondént

Odpovéd’ n; f, (%)
muz 41 41
Zena 59 59
n 100 100
e ™
59% 41%
OMuzi
OZeny
. S

Graf 5: Pohlavi respondént
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Otazkasislo 3 ntla porovnat, jak se lisi ndzor mu# Zen na legalizaci eutanazie€'R.
Z dotazovanych respondértylo 41 mu#, 33 souhlasilo s legalizaci eutanazie a 8 byldi.pro
Zbyvajicich 59 dotazovanych byly Zeny, z nichz 4@hasilo s legalizaci eutanazie(R
a 12 nesouhlasilo. Tabulka 7, graf 6 uvadi nazodegalizaci eutanazie ze strany muz

a ze strany Zen.

Tabulka 7: Nazor na legalizaci eutanazie ze stranii a ze strany zen

mutii Zeny
odpovéd n; fi (%) n; fi (%)
ano 33 33 47 47
ne 8 8 12 12
n 41 41 59 59
4 ™\

47%

50% -

45% T 33%
40% -
35%
30%

B ano
25%
20% H ne
15% 4-’
10%
s T
0% .
muzi zeny
o _/
Graf 6: Nazor na legalizaci eutanazie ze stranytnauze strany zen
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Otézka €. 4 : VaSe nejvySSi dosazené wddni:

Moznosti vybéru: zakladni
stredni odborné s vyenim
stredni odborné s maturitou
vySSi Skola
vysokoskolské

Ze 100 respondentnaji 3 zakladni vzHdani, 13 ma vzélani stedni odborné s vyenim,
72 stedni odborné s maturitou, 2 vySSi odbornou Skal® aespondeiitma vysokoskolské

vzklani. Zobrazeno v grafu 7, tabulce 8.

Tabulka 8: Vzdlani respondeiit

odpovéd’ n; £, (%)
zakladni vzdélani 3 3
stfedni odborné s vyucenim 13 13
stfedni odborné s maturitou 72 72
vyssi Skola 2 2
vysoka skola 10 10
n 100 100
e ™
72%
| mZakladni
OStredniocdbornés
vyuéenim
OStiedniodbornés
maturitou

OVygsgigkola

OVysoka Skola

N /
Graf 7: Vzdlani respondeiit
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Otazkacislo 4. ngla porovnat, jak se liSi nazor na legalizaci eutamgodle toho, jaké

maji respondenti vaténi. Zobrazeno v tabulce 9, grafu 8.

Tabulka 9: Nazor na legalizaci eutanaziéR podle vzdlani

stiedni odborné | stfedni odborné
zakladni vzdélani s vyucenim s maturitou vyssi Skola vysoka skola
n; fi (%) n; fi (%) n; fi (%) n; fi (%) n; fi (%)
ano 3 12 12 57 57 2 6
ne 0 1 1 15 15 0 4
n 3 13 31 72 72 2 10 10
57%
60% - —_
50% A
40% -
30% A
15%
20% A
3% 0% 12% 19 i 2% 0% 6% 4%
10% - l ‘ _ B ano
0% .-_i.l 1 :—.-II 1 1 1 i--'.-'I 1 Il !I 1 ne
Q < N 2 N
b\’b ‘&o\ o& . J%o ‘e}_o
Y & & & NG
Q & Ky &
b . " [ " J\
hd Qe' <
Ny I\ <&
v 3
<‘~°b (.\\ob
WL &
& &°

Graf 8: Nazor na legalizaci eutanazi€R podle vzdlani
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Otézka €. 5: Setkala (a) jste se &dy v médiich nebo jinych sd&lovacich

prostiedcich s problematikou eutanazie:

MozZnosti na vyker: ano
ne
nepamatuji se

Na otazku odpadélo ze 100 responden®5, Ze se setkalo s touto problematikOtyii
respondenti uvedli, ze si nepamatuji, zda by seusot problematikou uz setkali a jeden
responderit se s touto problematikou nesetkébec. Tabulka 10 a graf 9 zna#oji, kolik

responderii se setkalo s tématem eutanazie wos@cich progedcich.

Tabulka 10: Setkéni problematikou eutanazie wosdcich prosedcich.

odpovéd’ n; f; (%)
ano 95 95
ne 1 1
nepamatuji se 4 4
n 100 100
s ™
/_95%
ﬁ o OAno
oNe

ONepamatuji se

4% 1%

. /
Graf 9: Setkani s problematikou eutanazie wos@cich prosedcich
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Otézka €. 6 : Pokud ano, v jakych sdlovacich prostedcich

Tato otdzka navazuje na otazkib. Respondenti, kitev otazces. 5. odpo¥déli ano, zde
méli uvést, v jakych sélovacich prosedcich se s problematikou eutanazie setkaligl€ht
jsem tak zjistit, v kterych stbvacich prosedcich se respondenti s problematikou eutanazie

setkavaji nejastji.
MoZnosti na vyher: televize
radio
denni tisk &asopisy

Nefastji se s touto problematikou respondenti setkavaglevizi a to ze 62%, ze 3 % se
s touto problematikou setkavaji v radiu a ze 30 #emnim tisku &asopisech. Znazo¢no

v grafu 10,tabulce 11.

Tabulka 11: Problematika eutanazie veéle@dacich prosedcich.

odpovéd’ n; fi (%)
televize 62 62
radio 3 3
denni tisk 30 30
n 95 100
s I
/_62%
OTelevize
ORadio

B Dennitisk a €asopisy

" S
Graf 10: Problematika eutanazie velsgtacich prostedcich
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Otazka €. 7 : Do jaké miry o této problematice sdélovaci prostiedky

informovaly:

Tato otazka mita zjistit jak hodw se sdlovaci prostedky této problematicesnuii.

MozZnosti vykeru: uceleny ptad nebo jedno z hlavnich témat nowin
casopisu

n¢kolika minutovy fispevek nebo kratky sloupek
Vv novinach nebgasopise
Ze 100 dotazovanych respondef? uvedlo, Ze sdiovaci prostedky o problematice
eutanazie informovaly jen ¢kolika minutovym pispivkem nebo kratkym sloupkem
v novinach ¢i ¢asopise. 38 respondéntuvedlo, Ze se s touto problematikou setkali
v uceleném pkadu nebo v novinach kde byl této problematiéesovano vice pozornosti viz.
graf 11, tabulka 12. Z tohoto vysledkutube vyplyvat, Ze je Jejnost informovana

nedostatén¢ a podavané informace mohou byt zkreslené.

Tabulka 12: Do jaké miry gtbvaci média informuji o problematice eutanazie

odpovéd n; f (%)
uceleny porad nebo jedno z hlavnich témat novin
¢i Casopis 38 38
nékolika minutovy prispévek nebo kratky sloupek
v novinach ¢i casopise 57 57

n 100 100
4 I
38% 57%

M uceleny porad nebo jedno z
hlavnich témat novin ¢i
casopisu

m nékolika minutovy prispévek
nebo kratky sloupek v
novinach nebo Casopise

o _/
Graf 11 : Do jaké miry stbvaci média informuji o problematice eutanazie
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Otazka ¢. 8 : Méla by podle Vas byt o tomto tématu spokost vice
informovana:

Touto otdzkou jsem cié zjistit, zda si lidé mysli, Ze by o této probleine néla byt
spole&nost vice informovana?
Moznosti odpo¥di: ano
ne
nevim

93 respondeiitsi mysli, Ze by o této problematice sgolest n&la byt vice informovana
a 7 respondefitnevi. Znazoréno v tabulce 13 a grafu 12.

Tabulka 13: Nazor respondémia informovanost spataosti o problematice eutanazie

odpovéd’ n; fi (%)
ano 93 93
ne 0 0
nevim 7 7
n 100 100
a I

OAno
ONe

ONevim

7%

\
Graf 12: Nazor respondénha informovanost spalaosti o problematice eutanazie

48



Otazka €. 9 : Setkal (a) jste se v rodiné nebo blizkém okoli s ¢clovékem, ktery
byl delsi dobu hospitalizovany se zavaznym onemocnénim?

(bezvédomi,onkologicky nemocni, umirajici,..):

Zde jsem chlita zjistit, jestli se respondenti setkali s v&arebo chronicky nemocnymi

a do jaké miry r#lo toto setkani vliv na jejich nazor na legalizaatanazii VCR?
Moznosti vybéru: ano
ne

Ze 100 respondanse jich 54 setkalo v rodinnebo blizkém okoli &lovékem, ktery se
l&Cil se zavaznym onemoénim a 46 se nikdy nesetkalo s takto nemoc@onekem ani

v rodirg ani v blizkém okoli. Tento po¥nznazotiuje tabulka 14, graf 13.

Tabulka 14: Setkali jste se v rodimebo blizkém okoli &lovékem, ktery byl delSi dobu

hospitalizovany se zavaznym onemémimn?

odpovéd n; £, (%)
ano 54 54
ne 46 46
n 100 100
e I
54,
OAno
OMe

\
Graf 13: Setkali jste se v rodimebo blizkém okoli glovékem, ktery byl delSi dobu

hospitalizovany se zavaznym onemémim?
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Otéazka¢. 9 mela porovnat nazor na prowdd eutanazie €R u lidi, ktgi se ve své
blizkosti setkali s vazn nemocnym ¢lovékem a ktéi, se s takovymtoclovékem jeSE
nesetkali. Z 54 respondéntktei se s takto nemocnym v rodisetkali, souhlasilo 43 a 11
responderit nesouhlasilo s legalizaci eutanazie. Ze 48 respuind ktei se s takto
nemocnym v rodié je3& nesetkali, 37 souhlasi s legalizaci eutanaziéRva 9 nesouhlasi.

Zobrazeno v tabulce 15,grafu 14.

Tabulka 15: Rozdil ndzbma eutanazii u respondénktei se setkali v blizkém okoli s vaZn
nemocnyntlovékem a kté ne

lidé, ktefi se setkali s vdiZzné nemocnym | lidé, ktefi se nesetkali s vaZné nemocnym
¢l. v rodiné ¢l. v okoli
odpovéd’ n; f; (%) n; f; (%)
ano 43 43 37 37
ne 11 11 9 9
n 54 54 46 46
( 43% )
45% _/_- 37%
40% '/— —
35% -/—
30% - [~
25% '/—
2% T 11% 9%
— ® ano
10% - e
5% - I ne
0% 1 1 1 1
lidé, ktefi lidé, ktefi
se setkalis se nesetkali
vainé svainé
nemocnym nemocnym
¢l. v rodiné ¢l. v okoli
\_ J

Graf 14: Rozdil nazdrna eutanazii u respondénkteri se setkali v blizkém okoli s vaZn
nemocnyntlovékem a kté& ne
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Otadzka ¢. 10 : L&ite se vy sam (a) se zavaznym nebo chronickym

onemocrénim, které do jisté miry ovliviiuje Vas Zivot:

Zde jsem cldta zjistit, jestli lidé, ktéi se I€i s chronickym nebo jinym z&vaZznym

onemocgnim vice souhlasi s legalizaci eutanazie nez lidavz.
MoZnosti vybéru: ano
ne

Na tuto otazku ze 100 dotazovanych resporidédtodpo¥délo, Zze se s Zzadnou takovou
nemoci nel& a sedm odpasdélo ano. Graf 15. tabulka 16 zna#oje kolik lidi se Iéi

s chronickym nebo jinak zavaznym onemg&dm.

Tabulka 16: Respondenti, kiese sami & s chronickym onemo¢nim

odpovéd n; —
ano 7 7
ne 93 93
n 100 >
| I
/ -
N
L :
7%
| /

Graf 15 :Respondenti, ki€ se sami I& s chronickym onemoeénim
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Otazkas. 10 porovnavala nazor na pro¢adeutanazie ¢R mezi lidmi zdravymi a lidmi
s vdznym nebo chronickym onemeénim. Z 93 respondeintsouhlasilo 74 s legalizaci
eutanazie a 19 bylo proti. Sedm responilektei uvedli, Ze se & s onemocénim, které
do jisté miry ovliwuje jejich Zivot, jich Sest souhlasi s legalizactamazie a jeden ne.

Tabulka 17 a graf 16 znazuiji, jak se liSi jejich ndzor na legalizaci.

Tabulka 17: Rozdil ndzbma eutanazii u lidi cich se s chronickym onemagerm a u lidi,

kteri se s takovym to onemaogmim neléi

lidé, ktefi se lécCi s chron. lidé, ktefi se neléci s chron.
onemochénim onemochénim
odpovéd’ n; f; (%) n; £, (%)
ano 6 6 74 74
ne 1 1 19 19
n 7 7 93 93
s ™
74%
0,8 - pinidy
0,7 -
0,6 -
0,5 -
0,4 - .
03 4 T ano
—
0,2 - 6% l — ne
_ o 1%

L =

0 1 1 1 1

lidé, ktefi se lidé, ktefi se
l&é¢is chron. nelécis chron.
onemocnénim onemocnénim
o J

Graf 16: Rozdil nazdrna eutanazii u lidi cich se s chronickym onemaerim a u lidi,

ktefi se s takovym to onemaamim neléi
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Otézka ¢. 11: Souhlasite s provaghim eutanazie VCR, pokud by byla

oSefena zdkonem a jeji provadni disledré kontrolovano?:

Touto otazkou jsem chi zjistit, zda véejnost souhlasi s tim, aby(R byla eutanazie

legalizovana.
MoZnosti vybéru: ano
ne

Ze 100 dotazovanych respondgjith 80 souhlasi s tim, aby bylaCR z legalizovana
eutanazie a 20 je proti legalizaci eutanaziéR: Znazorgno v tabulce 18 a grafu 17.

Tabulka 18: Jak souhlasiiegnost s provathim eutanazie ¢R

odpovéd’ n; f; (%)
ano 80 80
ne 20 20
n 100 100
Ve ™
80%
~ OAno
Ao
L g ONe
T 20%

\
Graf 17: Jak souhlasi k&jnost s provathim eutanazie ¢R
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Otazka €. 13 : Mélo by o zavedeni eutanazie rozhodnout referendum?:

Zde jsem cldta zjistit, jestli si véejnost mysli, Zze by o problematice eutanazidom

rozhodovat referendum?
MozZnosti vykgru: ano
ne

Na tuto otazku ze sta dotazovanych respofidéhiodpo¥délo ano a 40 ne. Znazafmo

v tabulce 19 a grafu 18.

Tabulka 19: Mlo by o zavedeni eutanazie rozhodovat referendum?

odpovéd’ n; fi (%)
ano 60 60
ne 40 40
n 100 100
e ™
40% 60%
OAno
EMe
. S

Graf 18: Melo by o zavedeni eutanazie rozhodnout referendum?
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Otazka ¢. 14 : Myslite si, zeclovék, ktery je nevylécitelné nemocny, ma
bolesti, je pfi védomi a schopny se racionakrozhodovat, by nmél mit pravo

ukongéit svij Zivot za Fizenych podminek ,,ne sebevrazdou” :

V této otazce jsem si ¢hd owiit, jak pozor respondenti dotaznik vygvali a zda
na otdzku¢.11 a¢. 14 odpovidali stefn Obé otazky maji stejny vyznam ale jsou jinak

polozZené.
MoZnosti vybéru: ano
ne

Pouze jeden respondent v otazckl. uvedl, Ze souhlasi s legalizaci eutanazi€Ry
a v otadzce. 14 nesouhlasil. 10 lidi nesouhlasilo s prasrach eutanazie, ale s otazkoéul4d
souhlasili. Graf 19, tabulka 20.

Tabulka 20 : Jaky maji respondenti nazorctmvéka, ktery je nevyl&telné nemocny, ma
bolesti, je pi védomi a schopny se racionélnozhodovat, il by mit pravo na ukateni

svého Zivota zéizenych podminek ,ne sebevrazdou*

odpovéd . Py
ano . i
" 1 11
: 100 100
/ N
I
Sr— OAno
‘ ; ONe
~— -—— . 1 1 %
\ S

Graf 19: Jaky maji respondenti nazordhavéka, ktery je nevyl&telné nemocny, ma bolesti,
je pri védomi a schopny se raciondlrozhodovat, i by mit pravo na ukafeni svého Zivota

zatizenych podminek ,ne sebevrazdou*

55



Otazka ¢. 15 : Zajima Vas tato problematika:

Zde jsem cldta zjistit, jak moc se dotazovany respondent o lgrolatiku eutanazie
zajima.

Moznosti vybéru: ano
spis ano
spis ne
ne

Na tuto otazku mi ze 100 dotazovanych respaiidel odpo¥délo ano, tedy ano zajimam
se o tuto problematiku, 47 spiS ano, 12 spis naf Zhrtabulka 21.

Tabulka 21: Zajem \ejnosti o problematiku eutanazie

odpovéd n; fi (%)
ano 41 41

spis ano 47 47

spis ne 12 12
ne 0 0
n 100 100

s R
OAno
OSpisano
OSpidne
ONe

" S

Graf 20: Zajem viejnosti o problematiku eutanazie
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Otazka €. 12: Z jakych dlvodt souhlasite nebo nesouhlasite s eutanazii?:

V otazcecislo 12 ngli respondenti uva#, v jakych divoda souhlasi nebo nesouhlasi

s legalizaci eutanazieGR. Otazka byla dobrovolna a respondenti na ni nethadpovidat.

Respondenti, kienesouhlasili s eutanaziiGR jako nejastjsi divod uvadli:

nesnesitelné utrpetioveka
pravo kazdeho z nas, svobedozhodnout o viastnim Zivét
vlastni zkuSenost respondénktei se v rodig nebo blizkém okoli setkali s osobou,

kterd umirala v utrpeni a bolestiafa si swj Zivot ukortit, ale tu moznost ne#fa

jako dalSi dvody pro legalizaci eutanazie byly tyto:

Zivot na gistrojich, ktery neni kvalitni a prodluzuje trapeni

medicina, ktera & na Gkor kvality Zivota

Respondenti, kiese vyjadili pro nesouhlas s legalizaci eutanazi€R, jako nejastjsi

davod nesouhlasu uvalt

zneuziti eutanazie, ifps dislednou kontrolu nikdy, nikdo nez&ifuze by nemohlo
a nedoslo ke zneuZitit @z z jakychkoliv dvoda

DalSi divody:

nikdo z nds nema pravo si vzitig¥ivot

nezralost spolaosti (profesni i legislativni)

nikdo z nas si sam nedal Zivot a nema pravo snhozt

¢lovék nemocny je v natmém emocionalnim rozpoloZzeni, smrt bere jako

vysvobozeni ale neuvazuje realn
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DISKUSE

Z vyzkumu vyplyva, Ze eutanazie je v &mnosti aktualnim tématem, o které ma
verejnost zajem. Respondenti u¢fidZe nefastjSim zdrojem informaci je televize a denni
tisk, kde se o tématu eutanazie bohuasto zmiuji jen stréné a utrzkovit. Ve spolénosti
tak stale pevlada nazor, Ze informace o dané problematiceonej®staujici jak kvalitou
obsahu, tak mnozstvim poskytovanych informaci.

Sirok& veéejnost souhlasila s tim, aby UR byla uzékosna eutanazie, ktera by byla
oSetena zakonem a jeji prov&d disledré kontrolovano. ¥tSina respondefitse domniva,
Zeclovek, ktery je nevyléitelné nemocny a fitom schopny racionalniho rozhodovani, b§l m
mit pravo ukonit svij Zivot dastojne zatfizenych podminek nikoliv sebevrazdou. Jako hlavni
diivod pra: nelegalizovat eutanazii®R respondenti uvétl jeji mozné zneuZiti.

Redpokladala jsem, Ze lidé, kiese sami [& s chronickym nebo jinak z&vaznym
onemocgnim se ocitaji problematice eutanazie blize a bystotio s provaghim eutanazii
souhlasit spiS nez lidé zdravi. Tato hypotéza seapotvrdila, ukazalo se, Ze skirest jestli
je ¢lovek zdravy nebo nemocnyilis neovliviiuje nazor, zda s prové&am eutanazie souhlasi
nebo nikoliv.

Domnivala jsem se, Ze lidé pracujici v obodsazotnictvi budou s eutanazii a jejim
provadnim v CR souhlasitasgji, nez lidé, pracujici mimo obor zdravotnictviagroto, ze
se s problematikou umirdni a smrti setka¢aggji. Vyzkum vSak ukazal, Ze s prowadm
eutanazie souhlasili jak respondenti ze zdravofmiclobofi, tak respondenti pracujici mimo
obor zdravotnictvi.

V posledni hypotéze jsem se domnivala, Ze kti se setkali v rodih nebo blizkém
okoli s ¢lovekem, ktery byl delSi dobu hospitalizovany se zayatronemocinim, budou
souhlasit s provahim eutanazi€asgji nez lidé, ktéi se do takovéto situace je$tedostali.
Hypotéza se mi potvrdila, myslim si, Ze je to takw proto, Ze lidé, kigé se s &Zce nebo
vazre nemocnynxlovékem setkaji bezpragdre ve svém okoli, ziskavaji do zZivota bohuzel
smutnou zkuSenost, ale je to zkuSenost, kteralurmaduto problematiku ztia€ zmeni nazor,
ar’ uz je to jakoukoliv cestou. Respondenti,tksouhlasili s eutanazii jako @estjsi divod

uvadli prdwve tento, Ze se setkali s utrpenim a umiranim v godin
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ZAVER

V prvni¢asti své prace, jsem se snazila objasnit probl&mautanazie, nalézt definici,
kterd by vystihovala co nejpsreji jeji vyznam, gedstavit tizné druhy eutanazie, nahlédnout
do jeji historie, jak k eutanazitigtupuji fizna nabozenstvi, jak to vypada v zemich, kde uz se
eutanazie provadi a zamyslet se nad klady a rizkigré tato problematika fipasi.

Do teoretick&asti jsem zahrnula i problematiku paliativniéegumirani a smrti, které velmi
Uzce s problematikou eutanazie souvisi.

Ve druhé, vyzkumnéasti jsem se zabyvala ignosti a jejich nazorem na problematiku
eutanazie. Pomoci dotazniku jsem zhodnocovala, j@gor ma viejnost na provashi
eutanazie \CR. Zjistila jsem, jaky nazor na prowid eutanazie v nasi spétesti feviada,
jak je spolénost o této problematice informovana, co si mysilinformacich, které jsou
poskytovany sélovacimi medii a zda by se o této problematice&lchbzvedét vice.

Ve své praci jsem se snazila shrnout veSkeréaiky o problematice eutanazie, které se
mi poddilo ziskat. Myslim si, Ze wejnost ma o tuto problematiku zajem a v&mnosti se
s ni setkAvame staléasgji. Bohuzel rgkdy dochazi k tomu, Ze lidérgsré newdi, co
eutanazie znamena. Tak mi je$t zawru dovolte kratké fipomenuti vyznamu eutanazie!
Eutanazie v fekladu znamena ,dobra smrt, tedy pom#dovéku umirajicimu, trpicimu,
jestlize se tak sdm rozhodne, nikoliv, Ze bychom bmea jeho ¥domi aplikovali ®jakou
smrtici latku, jak se mythnekteri lidé domnivaji. Je velkym pokrokem, Ze je naS@emost
schopné o problematice eutanazie hiva ne ji odsouvat do kouta jako straSaka. Je ale
spole&nost vysgla natolik aby mohla rozhodovat ¥d@m takovém jako je otazka eutanazie?
Nazor na eutanazii je do jisté miry ovldmosobnim emocionalnim a psychickym stavem
a hlavie nasSimi zkuSenostmi. ¢Eko kdy se poda sjednotit ndzory lidi na provédi
eutanazie, vzdycky proti sdbbudou stat klady eutanazie a moznd rizika, ktexidos
eutanazie pnasi. Meli bychom znat pesny vyznam eutanazie a mluvit o ni, protoZze se tat

problematika jednou fize dotknout kazdého z nas!
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Priloha A : Dotaznik
Véazena pani, VaZzeny pane,

jmenuji se lva Pazourkova, studuji 3¢émék Univerzity Pardubice, fakulta Zdravotnickych
studii, obor vSeobecnd sestra.Timto emhtictvim bych Vas chita poprosit o vyplani
dotazniku na dané téma EUTANAZIE. (Eutanazie - &baghapana lidmi jako usmrceni
na zadost). Vysledky tohoto vyzkumu pouZiji vyhragen pro svoji bakai&kou praci.

Dotaznik je anonymni a poZzadované Udaje budou islpoudze k vySe uvedenyng€lam.

Velice ckkuji za VaSi ochotu.

Odpowd’ na otazku, ktera vyhovuje Vasinegdstavam zakrouZzkuijte.

1. vas wk?
a) 18 — 30 let
b)31 — 50 let
c¢) 50 let a vice

2.V jakém oboru pracujete nebo studujete?
a) ve zdravotnickém
b) v nezdravotnickém

3. Pohlavi?
a) muz
b) Zena

4. VasSe nejvysSi dosazené widni?
a) zakladni
b) stedni odborné s vyienim
c)stredni odborné s maturitou
d) vysSi Skola
e) vysokoSkolské

5. Setkal (a) jste se &dy v médiich nebo jinych sd&lovacich prostedcich s ¢
problematikou eutanazie?

a) ano

b) ne
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11.

14

C) nepamatuji se

. Pokud ano, v jakych sdlovacich pros¥edcich?

a) televize
b) radio
c) denni tisk &asopisy

. Do jaké miry o této problematice sélovaci prostredky informovaly?

a) uceleny pg@d nebo jedno z hlavnich témat nodigasopisu
b) rekolika minutovy gispévek nebo kréatky sloupek v novinach nelasopise

. Méla by podle Vas byt o tomto tématu spokost vice informovana?

a) ano
b) ne
c) nevim

. Setkal (a) jste se v rodi& nebo blizkém okoli sflovékem, ktery byl delSi dobu

hospitalizovany se zavaznym onemoé&nim?
(bez¥domi, onkologicky nemocni, umirajici, ........)
a)ano

b) ne

. L&ite se vy sdm (a) se zavaznym nebo chronickym onernénim, které do jisté miry
ovliviiuje Vas Zivot?
a) ano
b) ne

Souhlasite s provéaghim eutanazie VCR, pokud by byla oSefena zakonem a jeji
provadéni disledné kontrolovano?

a) ano

b) ne

. Z jakych divodi souhlasite nebo nesouhlasite s eutanazii?
(Na tuto otazku nemusite odpovidat )

. Mélo by o zavedeni eutanazie rozhodnout referendum?
a) ano
b) ne

. Myslite si, Zetlovék, ktery je nevylé&titelné nemocny, ma bolesti je p védomi a
schopny se racionédl&rozhodovat, by n&l mit prdvo ukonéit sviij Zivot za rizenych
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podminek, , ne sebevrazdou“?
a) ano
b) ne

15. Zajima Vas tato problematika?
a) ano
b) spiS ano
C) spis ne
d) ne
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Piiloha &islo B : Navrh zakona o ,distojné smrti“ v Ceské Republice.

Navrh zakona o "distojné smrti" v CR.

TZ Liberalni reformni strany - LiRA/Liberalo¢&R

DUVODOVA ZPRAVA a NAVRH ZAKONA O D USTOJNE SMRTI
Zodpovidéa za zpracovatele:

Mgr. Milan Hamersky, fedseda Liberalni reformni strany (LIRA)

ProhlaSeni LiRA:

-predlozenim navrhu splinili liberalové svoji roli akiiho prvkuceské politiky, schopného
nabizetreSeni problérin

-vybizime poslance a senatory, aby vyuZili ndvdiskuzim o mozné definitivni podéb
zékona

-podnikneme kroky, aby v obou komorach byl navrdgok jednani vybéam do 1.12.2007

Obecnadast

Navrh zakona oitstojné smrti se snazi ¥gs8it mnohdy nednosnou situaci pacienta, ktery trpi
vaznou chorobou,ffpadré se roviz nachazi ve stavu nezntelného bez&domi, a jeho
zdravotni stav vyvolava trvalé fyzické nebo psykBiatrpeni. | kdyZesky pravniad nijak
nepostihuje spachani sebevrazdy, zda sejdtejdjSi profeSeni shora zménych situaci by
bylo zakotveni podrokinupravené a kontrolovatelné moznosti ukbgivot ¢lovéka
(nachazejiciho se ve vazném aadgtelném zdravotnim stavu) na zakigeho dobrovolného
rozhodnuti.

K této moznosti jiz fikrocilo neméalo stat, za vSechny jmenujme nidklad Nizozemi, Belgii
¢i Oregon. DalSi statyidtojnou smrt niesi jako takovou zvlastni pravni Gpravou, jeji
vyvolani vSak za witych podminek nepostihuji podlégqulpigi trestniho prava, které by se
jinak v dané situaci uplatnily.

Pro (ely ¢ceské pravni Upravy byl zvolen koncept, ktery nanpmisto klade moznost, aby
pacientovi, ktery se nachazi ve z#riédm stavu trvalého fyzického nebo psychického uitpe
byla poskytnuta sdtinnost, resp. pomoc k tomu, aby si moistbjnou smrt vyvolat za
odborné asistence sam.

Teprve na druhém mistpro osoby, které se nachazeji, kigmého, ve stavu
neznenitelného bez&omi a o dstojnou smrt pozadalyredem, stanovi navrh zakona
eventualitu vyvolani @istojné smrti Iékéem samotnym.

Tento koncept neklade dle nazoru atitiakovou zatZz na lékée, nebd ti se v ramci prva
zminované varianty nebudouimo podilet na usmrceni pacienta, nybrZz muigtajné smrti
poskytnou pouze svoji odbornou gownost. Pouze u pacienta, ktery tieil svoji Zzadost
piedem, resp. neni ve stavu nenitelného bez&domi a zarove neni schopen siigtojnou
smrt vyvolat sdm, zakon ponechava moznost vyvdistojhou smrt i tehdy, kdy by v Gvahu
jinak prichazela pouze pomoc kistojné smirti.
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Zawrem je teba konstatovat, Ze navrh zakonaistdjné smrti je v souladu s Ustavnim
poradkemCeské republiky i siedpisy mezinarodniho prava. Navrh régmeni v rozporu

s legislativou Evropskych spd@kenstvi a nejsou vém obsazena Zadna diskriméma
ustanoveni. Dopad na statni roZgioje mozné ozridt za minimalni, nebvydaje se dotknou
pouze tizeni komise pro posuzovaripadi, kdy byla vyvolana dstojna smrt. K tomu je
vSak nutno dodat, Ze odmy ¢leni komise nebudou mit na statni rozebzadny zasadni
dopad.

Zvlastni ¢ast

K81

Navrh zékona v § 1 obsahuje definidistbjné smrti, resp. odtlije pomoc k dstojné smrti
(asistovana eutanazie) a jeji vyvolani (aktivnaearie). Zakladni variantou jéfom pomoc
k duistojné smrti, teprve pokud neni mozné vyuzit te@ustup, pichdzi naradu vyvolani
dustojné smrti jako takove.

Kg§2

Zakon zde vyjima léka, ktery dopomize k distojné smrti nebo ji vyvola, zigobnosti
trestnich pedpisi, a to pouze zaipdpokladu, Ze jsou dodrzeny podminky zakona. Zakon
rovréz swruje pomoc k dstojné smrti nebo jeji vyvolani pouze lékaarove vSak stanovi,
Ze k pomoci k dstojné smrti nebo jejimu vyvolani néie byt Zadny Iékanucen. Je tak
ponechano vZzdy na konkrétni ogpbda svoji sotinnost v danémigpads poskytneti

nikoliv. Toto ustanoveni Zaaziuje pravidlo, Ze zakladnim épobem, jimz nastandistojna
smrt je pouze pomoc k ni. Teprveiigadech, kdy to neni objekti¥mozné, zakon
umoziuje gimo distojnou smrt vyvolat.

K83

Toto ustanoveni zakona obsahuje moznost, aby gacdistojnou smrt pozadakedem,

tj. v doke, kdy divod k vyvolani dstojné smrti zatim neexistuje. Situaci, kdy by véakod
k distojné smrti v budoucnu nastal, pacieritzeveSit gfledem, sestavenintiplusné zadosti.

K§84

Tento paragraf navrhu zadkonaitstbjné smrti obsahuje podrobnou Upravu Zadostepéei
V této souvislosti bylo vyuzito Upravy sdnskeho zakoniku vztahujici se na vyhotoveni
Zadosti. Vzhledem k tomu, Ze znaivd Uprava ofanského zakoniku pafimé zevrubr fesi
ur¢itym zpasobem znevyhodmd, tj. je nafiklad nevidom4, neifize¢ist nebo psét, byla
ustanoveni atanského zakoniku pouzita i na Zadosfistdjnou smrt, nehbje v souvislosti
s ni do zn&né miry pravdpodobné, Ze Zadost bude vyhotovovat prigzickd osoba
zdravotre urcitym zpisobem postizena.

K85
V tomto gipadt se jedna o podnné bézné ustanoveni, vyslogrstanovujici moznost pacienta
se svoji Zadosti oidtojnou smrt libovolé nakladat, coz zahrnuje fipadné zptvzeti Zadosti.

K86
K tomu, aby bylo mozné prokazat, Zze pacient Zzadafistojnou smrt skuta¢ sestavil, navrh
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zakona stanovi, Zze zadost se vzdy zaklada do Zmiaké dokumentace pacientdigadre je
Z ni po jejim zptvzeti okamzi vynata a zniena.

K87

Toto ustanoveni navrhu zakona plud omezuje pomoc kidtojné smrti nebo jeji vyvolani.
Predre z moznosti takto ukaiit lidsky Zivot vyjima osoby staré nebo bezmocrtérd jinak
nesphuji podminky pedpokladané timto zakonem. Déle potamspe definuje stav pacienta,
u rehoz je mozné istojnou smrt vyvolati k ni dopomoci. Konéné zakon pamatuje i na to,
Ze vzhledem ke stanovenym proceduram je nutéifyuras, a proto wuje, ze k dstojné

smrti nelze dopomoci nebo ji vyvolatide nez 4 tydny od vyhotoveni zadosti.

Kg§8
Zakon zde stanovi podminky, jejichz gasné spléni je nutnou podminkou pro pomoc
k distojné smrti nebo jeji vyvolani.

K&89

tohoto ustanoveni zdkona konzultovat dalSihoiEKeery spiuje podminky stanovené
provadcim predpisem (konkréthnezavislost je v tomto kontextu chapana i jakaast
nepracovat na témze pracovisti jako 8§éti [€ka pacienta) a ktery ke kazdému
konkrétnimu pacientovi poskytne svoje stanovislkakuel pacienta pravidedroSetuje
lékarsky tym, museji byt v souvislosti sistojnou smrti konzultovanidenové tohoto
lékarského tymu. Profiipad, Ze by &ktery z konzultovanych |€ka vyjadiit o dastojné smrti
pacienta pochyby, zakon stanovi, Ze musi byt kaozah dalsi 1éka

K§10

Toto ustanoveni vzhledem ke svému systematickédf@zeai znovu opakuje zasadu, podle
nizZ lze distojnou smrt u pacienta vyvolat i na zakladdosti dinéné gedem. Jelikoz dalsi
Uprava operuje jiz vyhradrs podminkou nezénitelného bez&domi, neni jiz v tét@asti
navrhu zakona obsazena mozZnostigtdjné smrti pouze pomaoci.

Kg§11

Paragraf 11, podoBrjako paragraf 8 a 9 upravuje postup iék&tery musi pedchazet
vyvolani distojné smrti u pacienta, ktery Zadostistdjnou smrt &inil dopredu a ktery se
tudiz v dané situace nachazi ve stavu, kdy jiz sembpen o s@rozhodovat.

K§12
Vzhledem k vysoké odbornosti l&ks#tych postup byla konkrétni procedura vyvolani
a pomoci k dstojné smrti ponechana na odbompracovaném provédim predpise.

K§13

K tomu, aby bylo mozné tuto citlivou zalezitost puloit pati¢cné kontrole, je stanoveno, ze
po pomoci k dstojné smrti nebo jejim vyvolani je |&ktery k distojné smrti dopomohl
nebo ji vyvolal, povinen vyplnit formutéa zarové se utuje, jaké udaje musi formula
obsahovat.

K§14

K pfezkoumani postupuipgpomoci k distojné smrti nebo jejim vyvolani, resp. dodrzeni
podminek navrhovaného zakoriédz ministerstvo komisi, ktera na zakéaddaji uvedenych
ve formul&i rozhodne, zdaippomoci k distojné smrti nebo jejim vyvolani v konkrétnim
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piipack byly ¢i nebyly splny podminky tohoto zakona. Tato komise b§larbyt sloZzena
z lekan, pravniki a odbornik na oblast tistojné smrti, tj. najiklad psycholod aj. a ntla by
fungovat v ramci tadu véejného ochrance prav.

K§15

Vysledkem rozhodovani komise je rozhodnuti, jeizgmise povinna vydat do dvouésial
od dorweni formulde. Je tak zaji8ha jistota |ékee, Ze pi vyvolavani nebo pomoci k
dustojné smrti dodrzel veSkeré podminky stanoventotzakonem.

K§16

Zde se jedna o odliSeni pomoci (vyvolanistbjné smrti za podminek stanovenych navrhem
zakona, které je vyjmuto Zipobnosti trestnichipdpisi, od potencialniho spachani trestného
¢inu pii nedodrzeni podminek zakona.

K§17

Technicko — organizai ustanoveni, které pouze kladeak na dlezitost fijimani
rozhodnuti komise, tudizZ pro jeji usnasenischopstastovuje podminkucasti alespd dvou
tietin jejich¢lend.

K§18
Vzhledem k citlivosti zalezitosti, jakouigtojna smrt jist je, a k ochrat osobnich udajzde
zakon vyslovi nac¢leny komise klade povinnost senlivosti a ochrany osobnich Udaj

K§19

Jde o zmogovaci ustanoveni, které se vztahuje fipguly, u nichZz navrh zakonadia
S provadcim predpisem.
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Priloha ¢islo C : Pristroj na provadéni eutanazie v Nizozemi.
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