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Roky 2020 a 2021 byly, a jsou, pro cely svét jednou z nejtézsich zkousek, pted kterou v poslednich
dekddich stdl. Jevi se tak témef jako nepatii¢né, kdybychom si z této tragédie neodnesli viibec Zidné
ponauceni do budoucna, pokud bychom se jen vrédli do ,,normalu® a nereflektovali zkusenost, jakou
celd nase spole¢nost prodélala. Mdloktery segment byl ovlivnén tzv. koronavirou krizi tak mocné jako
zdravotnictvi—snad s vyjimkou socidlnich sluzeb a vzdélivini. Bezesporu nejdilezitgjsi lekci, kterou
bychom si m¢li z tohoto stéle trvajictho idobi odnést je, jestli a jak je mozno takovymto tragédiim
predchizet; jestli a jak je mozné ochrdnit nasi spole¢nost, predevsim pak Zivoty, zdravi a dustojnost
lidského zivota. Z velké ¢dsti je tento vpravdé herkulovsky tkol naloZen na bedra zdravotnickych profest,
ackoli je zjevné, Ze ani jiné obory by nemély ztistat s rukama v klin€. Privni védu nevyjimaje. Stojime tedy
pred tkolem analyzovat vliv koronavirové krize na nasi spole¢nost a vyvodit z takové analyzy mozné
zdvéry do budoucna, tj. zejména odhalit, zdali ve zdivu naseho priva nejsou pod povrchem strukturalni
trhliny, které zde byly jiz pfed koronavirem, jenz je jen pomohl dostat na svétlo, a které budou nasi
spolecnost ohroZovat i poté, co soucasnd pandemie odezni.

Uvazujeme-li o této kolektivni prozité zkusenosti z pohledu priva, soustfedi se nase pozornost
ptedeviim bud na priavné-formdlni ¢istotu ptijimanych restriktivnich opatfeni—zejména s ohledem na
demokratickou podstatu naseho politického usporiddni, anebo na konflikt téchto opatfeni lidskymi
prévy. Jinymi slovy, pitrime povétsinou predevsim po tom, zdali ptijimané restrikce pfijimal orgin,
ktery k tomu byl oprivnén, a zdali tak u¢inil privné bezvadnou cestou; ptipadné jakym zptsobem takova
opatfeni zasahuji do garantovanych lidskych prav. Tento pohled vychdzi z pomérné rozsifené fixace
odborné prévni vefejnosti na (formdln{) prameny priva a jejich zkoumdni per se. Chceme-li tedy zjistit,
jestlia do jaké miry doslo ke kolizi ptijatych restriktivnich opatfeni a demokratickych principt ¢i lidskych
prav, jakozto prdvnici zkoumdme mimotfddnd opatfeni ministerstva zdravotnictvi, usneseni vlidy,
ptipadné rozhodnuti jednotlivych krajskych hygienickych stanic. Ty pak porovndvdme s pravnim fddem,
v jehoz rimci pfedméty naseho zkoumdni vznikaji a pisobi. I my za¢neme analyzou formdlnich prament
préva a jejich interpretaci a hodnocenim ve svétle ¢eského privniho fidu (a mezindrodnéprivnich
zdvazka Ceské republiky), avsak neztistaneme jen u toho. Prévo, a¢ to muze ptipadat mnohym jako témét
heretickd myslenka, neni uzavtenym svétem, jenz by existoval sim pro sebe. Privé naopak. Chceme-li

zjistit, jak ta kterd restriktivni opatfeni dopadala na lidskd priva dot¢enych osob, nemtiZeme si vystacit se



zkoumdnim pramend priva, ale musime se dostat co nejblize privé k tém osobdm, na néz restrikce
dopadaly.

Jak uz bylo feceno vyse, jednim z nejzasazenéjsich segmentii nasf spole¢nosti bylo zdravotnictvi,
které bylo postizeno nejen samotnym koronavirem, ale rovnéz restriktivnimi opatfenimi, jeZ se s nim
snazila bojovat. Restrikce v poskytovini zdravotnich sluzeb pak byly pfijaty mezi prvnimi, zdroven byly
nejvice zpiisniovdny a trvaly, resp. trvaji, nejdéle. Tézko se ptitom jednd o skute¢nost prekvapujici ¢i tézko
pochopitelnou. Jestlize zdravotnictvi bylo nejvice zasazeno a zdroveri na jeho bedrech stil boj o Zivoty a
zdravi osob, jez byly koronavirem stizeny, je jen logickym vyudsténim, Ze se vefejnd moc snaZila préve tento
segment nejvice ochrdnit piijimdnim restrikci. Z hlediska konfliktu restriktivnich opatfeni s lidskymi
prévy se proto jednd o potencidlné kritickou oblast hodnou bliz$tho zkoumadni. Byla-li totiz ptijatd
opatfeni nejtvrdsi, ¢i jedna z nejtvrdsich, pravé v oblasti poskytovini zdravotnich sluzeb, pak prive zde
mobhlo dojit k nejvétsimu naruseni ochrany lidskych prév.

Nechceme-li vSak pfi zkoumdni dopadt protikoronavirovych opatfeni na droveni ochrany
lidskych prdv upadnout do povrchnosti, nezbytné je tfeba omezit predmét naseho zkoumani mnohem
Uzeji nez na zdravotni sluzby per se. Proto se budeme vénovat oblasti, kterd byla opatfenimi zasazena mezi
prvnimi a rovnéZ se zna¢nou intenzitou, kde zasazenymi osobami nebyli jen pacienti, tj. pfimi{ pfijemci
zdravotnich sluZeb, ale i jejich osoby blizké—zamétime se na opatifeni regulujici poskytovani zdravotnich
sluzeb v souvislosti s narozenim ditéte. Dal$imi davody, pro¢ blize zkoumat pravé je, je pak predevsim
neopakovatelnost okamziku, ktery je restriktivnimi opatfenimi ovlivnén, ale i dlouhodobé nedostatky
pti poskytovini zdravotnich sluzeb pti porodu a poporodni hospitalizaci rodicky, zejména pak s ohledem
na udélovini informovaného souhlasu a préva nezletilych pacientt.

Na ndsledujicich strandch pak prozkoumdme protikoronavirov4 opatteni a jejich aplikaci v rimci
tyt situaci: 1) pfitomnost tfeti osoby u porodu, 2) ndv$téva novorozence otcem, 3) nivstéva
hospitalizované rodi¢ky po porodu tieti osobou za tcelem nakojeni dfive narozeného ditéte, 4)
ptitomnost rodi¢e u vysetfeni novorozeného ditéte v dob¢ hospitalizace rodicky. Nase analyza bude
¢asové omezena, a to prvnim pfijatym mimofddnym opatfenim ministerstva zdravotnictvi na jedné

strané, tj. 10. 3. 2020, a okamzikem naseho zkoumdni na strané druhé, ¢j. 14. 2. 2021, ptficemz rozbor



dopadu na lidskd prdva bude rozdélen dle t¢innosti jednotlivych protikoronavirovych opatfeni.’
Kazdou ze ¢ty uvedenych situaci nejprve struéné skutkové shrneme a ndsledné analyzujeme
zdkladni prdva pacientt a s nimi spjatych osob (rodinnych prtislusniki, ndvstév, doprovodu ad.), které tu
kterou situaci formuji. Zaméfime se jak na Gstavni a mezindrodni troven ochrany zékladnich priv a
svobod, tak na uroven poddstavni. Stranou na$i pozornosti samozfejmé neziistane ani judikatura
Ustavniho soudu a Evropského soudu pro lidskd priva. Nasim dalsim krokem bude interpretace
jednotlivych mimotddnych opatfeni ministerstva zdravotnictvi a krizovych opatfeni vlidy a zhodnoceni
jejich souladu se standardy ochrany lidskych priv v Ceské republice. Abychom se v§ak mohli co mozn4
nejvice priblizit zjisténi skute¢ného dopadu téchto opatfeni na priva pacientt a dal$ich dot¢enych osob,
budeme rovnéz zkoumat, jakym zplsobem byla tato opatfeni implementovina ve zdravotnickych
zatizenich poskytujicich porodnické sluzby. Za timto t¢elem budou jako reprezentativni vzorek pouzity
fakultni nemocnice a Ustav pro péc¢i o matku a dite* jakozto zdravotnickd zatizeni pfimo zfizovand
ministerstvem zdravotnictvi a v Ceské republice providéjici bezméla 27 % viech porodt ro¢né.? Jelikoz

opatfeni zavedend ve zdravotnickych zafizenich nejsou, s nepravidelnou vyjimkou opatfenich

! Zkoumdna jsou ndsledujici opatfent:
¢ mimorddné opatfeni ministerstva zdravotnictvi &.j. MZDR 10519/2020-1/MIN/KAN ze dne 9. 3. 2020 (ic¢inné
10. 3. 2020 - 17. 3. 2020),
e mimofidné opatfeni ministerstva zdravotnictvi ¢.j. MZDR 12344/2020-1/MIN/KAN ze dne 18. 3. 2020 (G¢inné
18. 3.2020 - 27. 3. 2020),
e mimofidné opatfeni ministerstva zdravotnictvi ¢.j. MZDR 13620/2020-1/MIN/KAN ze dne 27. 3. 2020 (G¢inné
28.3.2020 - 15. 4. 2020),
¢ mimorddné opatfeni ministerstva zdravotnictvi ¢.j. MZDR 16214/2020-1/MIN/KAN ze dne 15. 4. 2020 (G¢inné
16. 4. 2020 - 24. 5. 2020),
¢  mimorddné opatfeni ministerstva zdravotnictvi ¢.j. MZDR 16214/2020-3/MIN/KAN ze dne 19. 5. 2020,
e usnesen vlddy Ceské republiky o pfijeti krizového opatfeni ¢. 14 ze dne 7. 1. 2021, publikovéno ve Sbirce zdkont
pOd ¢.11/2021 (G¢inné 11. 1. 2021 - 22. 1. 2021),
e usnesenf vlidy Ceské republiky o pfijeti krizového opatieni ¢. 56 ze dne 22. 1. 2021, publikovino ve Sbirce zikont
pOd ¢.22/2021 (G¢inné 23. 1. 2021 - 29. 1. 2021),
e usnesen{ vlidy Ceské republiky o pftijeti krizového opatfeni ¢. 80 ze dne 28. 1. 2021, publikovéno ve Sbirce zikont
pod ¢&.33/2021 (t¢inné od 30. 1. 2021).
2Jedn4 se o Fakultni nemocnici Bulovka, Fakultni nemocnici Brno, Fakultni nemocnici Hradec Krilové, Fakultni nemocnici
Krilovské Vinohrady, Fakultni nemocnici v Motole, Fakultni nemocnici Olomouc, Fakultni nemocnici Ostrava, Fakultn{
nemocnici Plzen, Fakultni Thomayerovu nemocnici, VSeobecnou fakultni nemocnici v Praze a Ustav pro pédi o matku a dité
(zndmy také jako Porodnice Podoli).
3 UZIS: Porody podle zdravotnickych zatizeni vCR vroce 2003, [cit. 14. 2. 2021] dostupné z:
https://www.uzis.cz/sites/default/files/knihovna/28_05.pdf.
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aktudlnich, volné dostupnd, budou jako data o zavedenych opatienich uZity informace poskytnuté
ptimo zkoumanymi zdravotnickymi zafizenimi.* Mimotddnd opatfeni krajskych hygienickych stanic
budou zkoumdna pouze doplitkové. A to z toho divodu, Ze s vyjimkou krajské hygienické stanice
hlavnitho mésta Prahy nebyla mimotddnd opatfeni na internetovych strinkdch, resp. Gfedni desce,
jednotlivych hygienickych stanic k disposici viibec a nebo byla k nalezeni jen nékterd mimoridnd
opatfeni. Proto nebylo mozno kompletné analyzovat, jakd opatfeni byla prijimdna krajskymi

hygienickymi stanicemi po celé zkoumané obdobi.
1. Pritomnost treti osoby u porodu

Prvni situaci, na niz se zamétime, je z téch nimi zkoumanych bezesporu tou nejvice medidlné zndmou.
Jde o pritomnost tieti osoby u porodu—v nasem piipadé pak rozdélené na pfitomnost otce, resp.
druhého rodice, u porodu a ptitomnost tieti osoby odlisné od otce u porodu. NeZli se viak podivime na
pravni dpravu doprovodu u porodu, je tieba si fici néco mdlo o tom, co vlastné onim porodem
rozumime. Neklademe si pfitom za cil zde vystihnout jeho medicinskou podstatu, jako spiSe kritce
pribliZit, ,.co se béhem porodu dé¢je.

Porod je mozno pro jednoduchost rozdeélit do péti fizi—ptipravnd fize a 3+1 doby porodni—
které ve svém souhrnu mohou trvat i nékolik desitek hodin, ackoli nejéastéji fyziologické porody trvaji
10 az 20 hodin u prvorodi¢ek a do 10 hodin u vicerodicek.’

Do ptipravné fize bychom mohli zafadit i pifjem do zdravotnického zafizeni, tj. zejména
vyplnéni veskeré dokumentace a podpis souhlasu s poskytovanymi zdravotnimi sluzbami. Tuto
vicemén¢ administrativni vsuvku zde zminujeme proto, Ze je zavedenou praxi ¢eskych zdravotnickych
zatizeni vyzddat si souhlas od rodici Zeny k veskerym zdkroktim, které bude i potencidlné tfeba béhem
porodu vykonat privé béhem ptfjmu do zdravotnického zatfizeni, bé¢hem kteréhoz jsou zdroven

monitoroviny zivotni funkce ditéte. Po ptijmu ndsleduje porodnické vysetfeni Zeny a v zdvislosti na

*Jednotlivd zdravotnickd zatizen{ byla oslovena s Zidosti o informace podle zdkona ¢. 106/1999 Sb., o svobodném piistupu k
informacim. Vét$ina zatizeni do uzavieni tohoto ¢linku informace poskytla v plném rozsahu. Nékteré az po podanych
stiznostech ¢ odvoldni.

® Viz informa¢ni web Gynekologicko-porodnické kliniky FN Plzeii https://gpk.fnplzen.cz/node/1449.
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pokrodilosti porodu pak jeji umisténi na gynekologicko-porodnické oddéleni. NejduleZitgjsi souddsti
ptipravy v uzsim slova smyslu je pak oholeni zevnich rodidel Zeny a vyprédzdnéni klystyrem—oboji je
mozno dle zdravotnickych zafizeni mogno odmitnout. Coz samo o sobé¢ je pon¢kud posunuty smysl
informovaného souhlasu, ktery predpoklidd nutnost souhlasu s jakymkoli zékrokem, nikoli privo
zdkrok odmitnout.

Béhem prvni doby porodni dochizi ke zkracovini intervalt mezi kontrakcemi a k otevirdni
porodnich cest. Tato fize byva zpravidla nejdel$i a u prvorodi¢ek muiZe trvat i pres 10 hodin. Jiz z téchto
n¢kolika mdlo slov je zfejmé, Ze prestoze se jesté nejednd o samotné rozeni (rozuméjme vypuzovini)
ditéte, jde o extrémné fyzicky vycerpdvajici fizi. Bolestivost celého procesu snad netfeba ani zmiriovat.
Stejné jako v dalsich fazich porodu, i zde plati, Ze kazdé Zené vyhovuje jind poloha ¢i zptisob, jak se s celou
situac{ vypotddat. Ptitomnost dalsi osoby, jez je schopna Zené poskytnout fyzickou i psychickou
podporu tak miize byt pro Zenu vitand. Nelze pfitom ocekdvat, Ze by bylo v kapacitnich moznostech
jakéhokoli zdravotnického zatizeni, aby po celou dobu této féze byl s rodici Zenou ptitomen nekdo ze
zdravotnického persondlu.

Druhé doba porodni je pak porodem per se, tj. vypuzenim ditéte, a trvd ptiblizné do dvou hodin.
Tato féze jiz probihd zpravidla vyluéné na porodnim lzku. Béhem této fize jiz Zené s porodem pomahd
zdravotnicky persondl, zejména pak porodni asistentka. Je to zdroven pravé tato fize, kdy dochdzi k
nejrozsihlejsimu nerespektovdni prav rodicek, a to zejména jde-li o volbu polohy, v jaké chtéji Zeny rodit
¢i o provideéni ndstfihu hrdze (epiziotomie). Jak opakované upozornuje Vybor pro odstranéni
diskriminace Zen, v Ceské republice dochidzi k dlouhodobému a systematickému naduzivini tohoto
zékroku,® a to bez néleZitych zdravotnich déivodi a v rozporu s pfinim rodicky ndstiih neprovidét.”
Druhd doba porodni je ukonéena narozenim ditéte, jeho pfiloZzenim k hrudi matky a dotepinim
pupe¢niku. Nisledné je dité oetfeno, zabaleno—oboji pfimo na porodnim sile—a ndsledné ptedino

zpét matce a pfiloZeno k prsu.

vevs s

¢ Podle dat Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky za rok 2013 (novéjsi tidaje nejsou k disposici) byl nisttih proveden u
43,8 % rodicek, pticemz doporuceni WHO je provadét ndstiihy u zhruba 10 %..
7 Zévéreénd doporuceni Vyboru pro odstranéni diskriminace Zen tykajici se Ceské republiky ze dne 14. bfezna 2016,

CEDAW/C/CZE/CO/6, bod 30, pism. a).



Béhem tfeti doby porodni, kterd je ze vSech nejkratsi a obvykle trvd mezi deseti a tficeti minutami,
dochdzi k vylouceni placenty a plodovych blan a ndsledné kontrole a ptipadnému osetfeni rodicky.

Ctvrtou dobou porodni{® je dvouhodinovi féze, po niz rodicka ztstdvd na porodnim sile a je
prubézné sledovina zdravotnickym persondlem, zdali nedochdzi k poporodnim komplikacim—zejména
krvéceni. Po dvou hodinich je matka s ditétem prevezena na oddéleni Sestinedéli. I zde viak, Zel, nardzime
na porusovdni prv rodi¢ek a novorozenych déti. Ve vyse citovaném doporucéeni Vyboru pro odstranéni
diskriminaci Zen tak muZzeme nalézt vyslovné uvedené znepokojeni nad ,zbyte¢nym oddélovinim
novorozenct od matek bez zdravotnich divoda“.” V jiném doporuceni téhoZ vyboru pak nalezneme,
vedle jiz zminéného porusovini priv rodicek, znepokojeni vyboru nad zjiSténimi, Ze v Ceské republice
dochdzi k ,odmitini propustit matku a dit¢ z nemocnice pred uplynutim 72 hodin od porodu a

povysenému ptistupu Iékart, ktery matkim znesnadnuje vykon jejich svobodné volby.“!

1.1 Pravo pacienta na pritomnost ti'eti osoby
Vsem pacientiim je pfi poskytovini zdravotnich sluzeb garantovino privo na pritomnost osoby blizké
nebo osoby uréene pacientem." Kazdd Zena m4 tak privo na piitomnost téeti osoby u porodu. Zékon o
zdravotnich sluzbich nicméné zdroveri stanovi omezeni vykonu tohoto priva. Ptitomnost tfeti osoby
tak musi byt v souladu s jinymi prévnimi predpisy a vnitinim fddem zdravotnického zatizeni, a zdrover
nesmi narusovat poskytovini zdravotnich sluzeb. Pro nasi diskusi je pak zdsadni zejména otizka
vnitfniho rddu, resp. mozného naruseni poskytovini zdravotnich sluzeb.

Vnitin{ tdd zdravotnického zafizeni detailné upravuje praktické otdzky souvisejici s provozem
zdravotnického zafizeni. Jeho smyslem je zajistit co nejvyssi mozny standard poskytovani zdravotnich
sluzeb vsouladu se zdkonem. Jako takovy tedy musi respektovat priva pacientd, a dalSich osob,

garantovanych prdvnimi pfedpisy a nemuzZe je regulovat v mife a zpasobem neptfedpoklidanym

8 Tato doba byvi téZ oznacovéna jako doba poporodni.

> CEDAW/C/CZE/CO/6, bod 30, pism. a).

10 Zivére¢né doporuceni Vyboru pro odstranéni diskriminace Zen tykajici se Ceské republiky ze dne 22. ffjna 2010,
CEDAW/C/CZE/CQO/5, bod 36.

1§ 28 odst. 3 pism. e) bod 3 zdkona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbdch (déle také jen jako ,ZZS“).

5



zdkonem."?

Jde-li o mozné naruseni poskytovédni zdravotnich sluzeb, ani v tomto ptipadé se nejednd o moznost
zdravotnického zatizeni plosné¢ neumoznovat vykon priv dotéenych osob. Zdravotnické zafizeni je
povinno vytvofit takové podminky, aby pacienti, a dalsi osoby, mohli svi priva souvisejici
s poskytovinim zdravotnich sluZeb realizovat. Nelze tak naptiklad argumentovat, Ze porodni boxy jsou

prilis malé a neumoznuji ptitomnost tfeti osoby.

1.2 Privo na ochranu rodinného Zivota
Vedle priva rodic¢ky na ptitomnost tieti osoby hraje u porodu zcela zisadni, nebo bychom méli spise fici
ustfedni, ulohu prévo na ochranu soukromé sféry rodinného Zivota (pro jednoduchost budeme déle
hovofit jiz jen o ,rodinném Zivot¢®). Samoziejmé jen za situace, kdy tfeti osobou, jez md byt pfitomna
porodu je otec ditéte ¢i partner rodicky."”

Evropsk4 tmluva o ochrané lidskych prav a zikladnich svobod (ddle také jen jako ,,EULP“) ve
svém ¢linku 8, a z n¢ho vychizejicim ¢lanku 10 odst. 2 Listiny, garantuje ochranu rodinného Zivota pred
neoprivnénym zasahovinim. Jednou z integrilnich souddsti rodinného Zivota je i samotné rozhodnuti
stit se rodi¢em a s nim souvisejici volba, za jakych okolnosti by k tomu mélo dojit; ke kterémuzto zdvéru
dosel i ESLP v ptipadu Ternovszky v Madarsko.” Takovymi okolnostmi mizeme rozumét jak naptiklad
volbu Zeny, zdali chce dité porodit ve zdravotnickém zafizeni, nebo v domdcim prostfedi—tedy otdzku,
kterou resil ESLP v citovaném rozhodnuti—tak i volbu Zeny, kdo by mél byt béhem porodu ptitomen a
na to navazujici volbu otce, zdali u porodu ptitomen byt chce. V tomto kontextu je tfeba zdiiraznit, ze
ptitomnost obou rodi¢t u porodu je integralni soudisti jejich rodinného Zivota. Jiz v téchto okamzicich
totiz dochdzi k posilovéni stivajicich i vzniku novych rodinnych vazeb, pti¢emz mluvime-li o rodinnych
vazbdch, nemdme na mysli jen vazby rodi¢-dité, ale rovnéz vazby mezi obéma rodidi. Coz je aspekt az

ptilis ¢asto opomijeny. V tomto sméru je na misté pfipomenout si slova Ustavniho soudu:

"2 Nelze tak naptiklad zpoplatnit vykon priva garantovaného zdkonem, jak upozornil Ustavni soud ve svém n4lezu ze dne 12.
dubna 2016, sp. zn. IV US 3035/15.

1 Timto rozliSenim chceme jen zdliraznit, Ze primérni neni biologickd vazba doprovodu a ditéte, ale jejich vazba socidlni. Na
tomto misté povazujeme za dilezité dodat, Ze pfestoze mluvime o pfitomnosti otce u porodu, ve skute¢nosti Ize vie v tomto
sméru fec¢ené obdobné aplikovat i na partnera rodicky, a to bez ohledu na pohlavi partnera.

“Rozsudek ESLP ze dne 14. 12. 2010 Ternovszky v Madarsko, &. 67545/09.
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Ptitomnost otce — byt se v posledni dobé stala béznou soucdsti porodu — predstavuje toliko jeden
z dil¢ich, v jistém smyslu nadstavbovych prvka realizace rodicovského préva, ktery je vedle
pojmové spiSe podruzné (sekunddrni) roviny otcovského priva predeviim soucdsti mateiského
préva Zeny na to, aby méla u porodu osobu blizkou, kterd ji pomuze i pfes anonymni prostredi
(kapacitniho) zdravotnického zatizeni vytvofit urdity pocit zdzemi, bude ji podporovat a béhem
téchto ndroénych okamzikii ,drzet za ruku®. Vztah ditéte k rodi¢im se sice utvéii jiz od
okamziku narozeni, i ten se nicméné upind primdrné k matce; otec md pti zodpovédném
ptistupu ke svému rodicovstvi dost ¢asu a mnoho ptilezitosti na budovini pevného vztahu k

ditéti, i pokud nebude bezprostfedné ptitomen u jeho pfichodu na svét."®

Ustavni soud zde zdtraznil zdsadn{ roli prava rodicky zvolit si, zdali u porodu doprovod chee, ¢i nikoli,
coz nelze jinak nez kvitovat s povdékem. Na druhé strané vak Ustavn{ soud konstruuje tuto prednost
zna¢né nestastné tim, Ze kvalifikuje otcovské privo pritomnosti u porodu jako podruzné matefskému
privu na ptftomnost blizké osoby u porodu. Ustavni soud zde dostateéné neoddéluje pravo matky na
péci o dité, vychdzejici mimo jiné z ochrany rodiny a rodinného Zivota, od prava pacientky na pfitomnost
tfeti osoby pfi poskytovini zdravotni sluzby. Toto rozliSeni je zdsadni, jelikoZ otcovské i matetské privo
vztahujici se k ditéti je si v kazdém ptipadé rovno. To neznamend, Ze by si otec mohl vynutit pfitomnost
u porodu proti vili rodicky, ale Ze se zde dostdvd do konfliktu prévo otce na ochranu rodinného Zivota
(¢ldnek 10 odst. 2 Listiny) a na pé¢i o dité (¢lanek 32 odst. 4 Listiny) s prdvem pacientky na soukromi pfi
poskytovini zdravotnich sluzeb (¢linek 7 odst. 1 Listiny a § 28 odst. 3 pism. a) ZZS).

Dalsim problémem uvedené¢ho vyroku Ustavniho soudu je pak jeho ndvaznost na stereotypni
vidéni rodiny a tloh jejich ¢lent. Vyrok, Ze se ,vztah ditéte k rodi¢tm sice utvifi jiz od okamziku
narozent, i ten se nicméné upind primérné k matce® neopira Ustavni soud o zddné védecké poznatky, ale
vychdzi jen a pouze ze stereotypniho socio-kulturniho vidéni vztahu ditéte a jeho rodi¢t. Nicméné pro
zdravy rozvoj ditéte je dulezity pevny a hluboky vztah s obéma rodici,' pti¢emz zddny z nich nem4 ve
vztahu k ditéti prednost. Nasi spole¢nostf je tradi¢né prosazovina idea, ze ,dité¢ patii k matce® ¢i Ze ,0

dité se stard matka®, a tato je, Zel, stdle promitina i do pfistupu instituciondlni péce o dité, kdy je otec

15 N4lez Ustavniho soudu ze dne 12. 4. 2019, sp. zn. IV. US 3035/15, bod 22.
16y Cesku se této problematice dlouhodobé vénuje naptiklad prof. Radek Pricek.
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vnimdn ,podruzné®, jako sekundant matky."”” Z tohoto podhoubi pak vychdzi i vyse uvedeny vyrok
Ustavniho soudu, dle kterého se vztah ditéte a matky buduje bezprostfedné po porodu, zatimco
zodpovédny otec md na budovini vztahu dost ¢asu pozdéji.'® Je vsak smutnym faktem, Ze ani védecké
poznatky nejsou prozatim mnohdy schopny prolomit zavedené tradice. Odborné studie totiz potvrzuji,
ze pritomnost otce u porodu md pozitivni vliv jak na pozdé¢jsi vyvoj ditéte, tak na zdravotni stav matky."”

Dal$im ¢asto opomijenym aspektem pfitomnosti otce u porodu, ktery ve vyse uvedeném
rozsudku Ustavni soud ponechal zcela bez pov§imnuti, je budovini rodinnych pout mezi otcem a
matkou. Narozen{ ditéte je bezesporu jednim z nejvétsich okamzikd rodinného Zivota, jehoZ spole¢né
profZiti je sto posilit spole¢né pouto mezi otcem a matkou. I tento aspekt je pfitom obsazen v ochrané
rodinného Zivota dle ¢linku 10 odst. 2 Listiny a ¢linku 8 EULP.

V Ceském podustavnim privu je pak tento prvek lidského priva na ochranu rodinného Zivota
vyjddien zejména v jiz rozebiraném § 28 odst. 3 pism. ¢) bodu 3 ZZS, ktery garantuje privo pacienta na
ptitomnost tieti osoby u poskytované zdravotni sluzby, pficemz tentyz zikon mezi zdravotni sluzby
pocitd i sluzby poskytovaném v souvislosti s porodem—§ 2 odst. 4 pism. a) bod 4 a § 5 odst. 2 pism. g).

Vedle toho je tieba zminiti § 28 odst. 3 pism. e) bod 1, dle kterého md nezletily pacient privo na
nepfetrzitou piitomnost zikonného zdstupce. U porodu je sice—z povahy véci—piitomna vzdy matka
ditéte, nicméné ta neni vzdy schopna v plné mife zastupovat nejlepsi zdjmy ditéte, coz je thelny kimen
nejen tohoto ustanoveni ZZS, ale vSech zékonnych ustanoveni chrdnicich zdjmy ditéte. Vezmeme-li v
potaz, Ze porod je pro zenu fyzicky i psychicky extrémné ndroény, rodi¢ce jsou mnohdy poddviny tisici
litky, bezprostfedné po porodu, resp. v jeho koneéné fézi je rodicka vysetfovina a mnohdy i $ita a je

»upoutdna®“ na porodnf lizko, je v nejlepsim zdjmu ditéte, aby byl pritomen zékonny zdstupce, ktery je

17 Bohuzel se v§ak nejednd &isté o Cesky problém. Napfiklad spole¢nd piiru¢ka WHO a UNICEF o kojeni ve zdravotnickych
zafizenich zmifiuje na 52 strandch matku 253krit, zatimco otce ani jednou. - WHO, UNICEF: Protecting, promoting and
supporting breastfeeding in facilities providing maternity and newborn services: implementing the revised Baby-friendly
Hospital Initiative. 2018. Dostupné online: http://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/272943/9789241513807-
eng.pdf.

81V, US 3035/15, bod 22.

1 Viz FISHER, D. et al: Father in neo-natal units: Improving infant health by supporting the baby-father bond and mother-
father coparenting. Journal of Neonatal Nursing, 24(6), 2018, str. 306-312. DOI: https://doi.org/10.1016/}.jnn.2018.08.007
a BOHREN, M. A. et al.: Continuous support for women during childbirth. Cochrane Database of Systematic Review Issue 7,

¢lnek ¢. CD003766., 2017. DOI: https://doi.org/10.1016/§.jnn.2018.08.007.
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schopen plné zastupovat jeho zdjmy.

1.3 Zdkaz pritomnosti otce / tfeti osoby u porodu

Jak jsme jiz uvedli vyse, ptitomnost blizké osoby nejenze poméhd rodi¢ce s porodem samotnym a zlepsuje
jeji psychicky stav, ale md téz prokazatelné pozitivni vliv na zdravotni stav rodicky i ditéte. I ptesto bylo
omezeni pfitomnosti tfeti osoby u porodu jednim z prvnich omezeni, ke kterym ministerstvo
zdravotnictvi sihlo béhem prvni viny koronaviru na jare 2020. Stejné jako u vSech dalSich ndmi
zkoumanych opatfeni ani zde nebylo uvedeno zddné zduvodnéni, pro¢ prive toto privo bylo omezeno
a pro¢ pravé v tomto rozsahu. Stejny nedostatek pritom muiZzeme nalézt jak u vSech mimoridnych
opatfeni ministerstva zdravotnictvi, tak u vSech krizovych opatfeni vlidy. Pro moznost posouzeni
dtivodnosti a pfiméfenosti piijatych opatfent je tento nedostatek fatdlni a ptivadi nds az k pojmu svévole.
Opodstatnény dojem, Ze se skute¢né jednd o svévolné zdsahy do prav pacientek, jen podporuji promény,
jakym zdkaz pfitomnosti tfetich osob u porodu ve zkoumaném casovém tdobi prosel. Nejprve byla
zakdzdna piitomnost vSech tfetich osob u porodu, ndsledné byla pfijata vyjimka u cizinek s potiebou
tlumoceni, u osob se zdvaznym dusevnim onemocnénim, u pacientek neslysicich ¢i nevidomych, a v
ptipadé ocekdvaného narozeni mrtvého plodu. Tato vyjimka vsak nevydrzela ani mésic a byla nahrazena
jinou vyjimkou, kterou ndsledné ptejimala krizovd opatfeni vlidy, a sice, Ze tfeti osoba musi Zit s rodickou
ve spole¢né domdcnosti, ¢imz byla vétsina pacientek, na které se vztahovala predchozi vyjimka, prakticky
ponechdna opét na holickich.

V situaci celosvétové pandemie je jisté legitimni omezovat sociilni kontakty, ve zdravotnickych
zatizenich dvojndsob. Lze si proto predstavit, Ze privo pacienta na piitomnost tfeti osoby u poskytované
zdravotni sluzby dle ZZS bude omezeno—povinnosti negativntho testu tfeti osoby na covid-19,
povinnosti nosit ochranné pomiicky, zméfenim teploty atp. Takovéto omezeni v§ak nemutiZze mit povahu
plosného zbaveni prév pacienti na pifitomnost tfeti osoby, zejména pak ne za situace, kdy takovy

drasticky zdsah do prdv pacienta neni vitbec zdivodnén.



Tabulka 1: Zikaz pfitomnosti tetich osob u porodu
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ano X
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15. 4. 2020
16. 4. 2020 -
ano X
24.5.2020
25.5.2020 -
ne ne
10. 1. 2021+
11. 1. 2021 -
ano ne ne ne ne X ano ne ne ano X ne
22.1.2021
23.1.2021 -
ano ne ne ne ne X ano ne ne ano X ne
29.1. 2021
30.1. 2021 -
ano ne ne ne ano X ano ne ne ano X ne
14. 2. 2021

* Zdravotnickd zafizeni neposkytla poZadované informace, pouze konstatovini, Ze dodrzovala piisluiné pravni piedpisy.

" Umoznéna pfitomnost u cizinek s potifcbou tlumoceni, u osob se zdvaznym dufevnim onemocnénim, u neslysicich,
nevidomych pacientek a v pfipadé oéekdvaného narozeni mrtvého plodu.

TV obdobi 19. 9. - 12. 10. 2020 platil zikaz pfitomnosti tieti osoby u porodu ve viech zdravotnickych zafizeni na uzemi hl.
m. Prahy na zikladé nafizeni KHS Praha ¢. 11/2020, & 14/2020 a &. 16/2020.

Pozn.: M Odchyleni se od pozadovanych opatfeni v neprospéch pacienta a daldich dotéenych osob.

Zdroj: Jednotlivd opatfeni MZdr a vlidy. Dotaznikové etfeni u jednotlivych zdravotnickych zafizeni.

Absence zdtivodnéni je pfitom zcela zdsadni, jelikoz prakticky znemozfiuje provedeni testu
y
proporcionality. Bez zdtivodnéni nenf totiz mozno identifikovat cil, jakého mélo opatfeni doséhnout, a
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ptedevsim pak, zdali jej doséhnout vitbec mohlo. Nevime totiz, na jakém zdklad¢ bylo to které opatfeni
v tom kterém ¢asovém okamziku pfijato.

Nevsimnout si nelze ani skutecnosti, Ze pii zavddéni téchto opatfeni v jednotlivych
zdravotnickych zatizen{ panoval naprosty chaos. Jak je patrno z tabulky 1, nékterd zdravotnickd zafizen{
zakazovala pritomnost tfetich osob u porodii i v okamziku, kdy to mimotddnd opatfeni ministerstva
zdravotnictvi ani krizovd opatten{ vlidy nenatizovala, a tudiZ tak ¢inila bez jakéhokoli prévniho zdkladu
a zcela svévolné tak zasahovala do priv pacientek. Jind zdravotnickd zafizeni pak zase pfitomnost
povolovala i v dob¢, kdy jim to mimotidnd opatfeni ministerstva zdravotnictvi nebo krizov4 opatfeni
vlidy zapovidala. Zvlastni zminku pak zasluhuji zdravotnickd zatizeni v Praze, z nichz v obdobi od 19. 9.
2020 do 12. 10. 2020 zakazovala pfitomnost tfetich osob u porodi jen jedno jediné z Sesti, a to ptesto, ze
jim to nafizovalo mimoridné opatfeni KHS Praha ¢. 11/2020, ¢. 14/200 a ¢. 16/2020. Tento chaos
nevypovidd o ni¢em mensim neZ o absenci kontroly poskytovini zdravotnich sluzeb ve zkoumanych
zdravotnickych zafizenich, a to zejména ve vztahu jak k pfijatym mimotddnym opatfenim ministerstva
zdravotnictvi a krizovym opatfenim vlddy, tak k zdkonem garantovanym prdviim pacienta.

Jestlize zdkazem piitomnosti tfetich osob u porodu doslo zejména k zdsahu do prava rodi¢ek na
ptitomnost tfeti osoby u poskytované zdravotni sluzby,* pak zikazem piitomnosti otcti u porodii bylo
naruseno zejména pravo rodi¢t na ochranu rodiny a rodinného Zzivota.*® Zivaznosti tohoto zdsahu
mimotddnym opatfenim ministerstva zdravotnictvi MZDR 12344/2020-1/MIN/KAN ze dne 17. 3.
2020 do rodinného zivota odpovidd i reakce ze strany zasazenych osob. V dobé¢, kdy se ptijimand opatfeni
té$ila relativné velké oblib¢ a tvrdy piistup vlidy byl spolecnosti spise podporovin, se vzedmula vlna
odporu privé proti tomuto opatfeni. Nejprve ve formé petic, ndsledné ndvrhi na zruseni citovaného
mimorddného opatfeni ministerstva zdravotnictvi.” Zédn)'r z téchto ndvrhu vsak nebyl tspésny, jelikoz

ministerstvo zdravotnictvi v prub¢hu fizeni nejprve vydalo nové mimorddné opatteni totozného obsahu

20§ 28 odst. 3 pism. e) bod 3 ZZS.

21 CL 10 odst. 2 a ¢l. 32 odst. 1 Listiny a ¢l. 8 EULP.

2 Viz spory pfed Méstskym soudem v Praze &j. 15 A 31/2020 a 10 A 35/2020, a na né navazujici rozhodnuti NSS 6 As
88/2020-44 ze dne 4. 6. 2020.
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a ndsledn¢ zdkaz otct u porodi zrusilo a zavedlo reZzimov4 opatfent.

Tabulka 2: Zikaz piitomnosti otci u porodu

g~ o o] g . w 2| 3 3] g
HERFEEIEMERE AR
EEE E—g > EE E\Og = Ea O
2 e ” ol 2 E E = E © E
10. 3. 2020 -
ne ne ne ne X
17.3.2020
18. 3. 2020 -
ano ano
27.3.2020
28.3.2020-
ano** ne
15. 4.2020
16. 4. 2020 -
ne ne
24.5.2020
25.5.2020-
ne ne
10. 1.2021
11.1.2021-
ne ne
22.1.2021
23.1.2021 -
ne ne
29.1.2021
30.1.2021 -
ne ne
14.2.2021

* Zdravotnickd zafizeni neposkytla poZzadované informace, pouze konstatovini, Ze dodrzovala pfislusné privni pfedpisy.

** Umoznéna pfitomnost u cizinek s potfebou tlumodeni, u osob se zdvaznym dusevnim onemocnénim, u neslysicich,
nevidomych pacientek a v pfipad¢ o¢ekivaného narozeni mrtvého plodu.

Pozn: M Odchyleni se od pozadovanych opatfeni v neprospéch pacienta a dalich dotéenych osob.

Zdroj: Jednotlivd opatfeni MZdr a vlidy. Dotaznikové $etfeni u jednotlivych zdravotnickych zafizeni.

Ministerstvo zdravotnictvi ve svych mimoridnych opatfenich MZDR 12344/2020-1/MIN/KAN ze
dne 17. 3. 2020 a MZDR 13620/2020-1/MIN/KAN ze dne 27. 3. 2020 zaséhlo nejen do préva rodicek

na ptitomnost tieti osoby u poskytovini zdravotnich sluzeb dle ZZS, ale predevsim do priva obou rodic¢t
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na ochranu rodinného Zivota (¢l. 10 odst. 2 Listiny), do rodi¢ovské péée obou rodi¢t (¢l. 32 odst. 1 a 4)
a rovnéz do prdva na ochranu zdravi (¢l. 31), a to v8e v rozporu s ¢l. 4 Listiny. Mluvime-li o zdsahu, je
tieba zduraznit, Ze se jednalo o plosné a absolutni vyloudeni vykonu tohoto priva v souvislosti s
narozenim ditéte. Opét tak nardzime na stéle se opakujici problém protikoronavirovych opatfeni—
absenci zdtvodnéni. S tim opét souvisi i nemoznost podrobit takovy zdsah testu proporcionality, jelikoz
nevime, jaky konkréeni cil dany zdsah do zdkladnich priv sledoval. Plosnost takového zdsahu je pfitom
problém sim o sobé¢. Jak opakované upozorfiuje ESLP, kazdy zdsah do lidskych prdv musi byt
odivodnitelny v kazdém jednotlivém ptipadé.” Zde vsak nemdme nic nez plosné neoduvodnéné
opatfeni.

Tento zdsah nicméné neni ,pouze® protidstavni, je rovnéz zcela zbyte¢ny. V situaci, kdy lze
ptijimat rezimovd opatfent, je plo$ny zdkaz ptitomnosti otcti u porodd jen touzenym krokem zpét v
upevnovini standardd prav rodi¢t a déti v Ceské republice. Prestoze jsou dobfe znimy pozitivni dopady
pfitomnosti otce u porodu, prestoze pritomnost otce pomahd rodi¢ce zvlddnout porod a vyhnout se
mnohdy zbytnym Iékaiskym zédkrokam, je pfitomnost otcti u porodu stile vnimadna jako ,nadstandard®,
ktery se rodi¢kdm poskytuje z dobré vile zdravotnického zatizeni a jez je mozno pfi prvni piileZitosti
zrusit.

Smutnou kapitolou je pak zavidéni opatteni jednotlivymi zdravotnickymi zatfizenimi jdouct jeste
nad rimec opatfeni ministerstva zdravotnictvi a vlidy. V bezmala 23 % ptipadt zdravotnickd zafizeni
zakdzala pfitomnost otce u porodu i pfesto, Ze opatfeni ministerstva ¢i vlidy jiz takové opatfeni
nenafizovala. Vzhledem k absenci efektivni kontroly dodrzovini zékladnich prév ve zdravotnickych
zafizenich, o které jsme mluvili vyse, se tak rodicky ocitaly zcela v moci zdravotnickych zatizeni, jejichz
ptipadné zvili se jen tézko mohly branit. Porod pfeci jen neni okamzik, jenz Ize dost dobie odsunout na
dobu, az budou zdravotnickd zatfizeni nebo orgdny vefejné moci respektovat zdkladni priva v Ceské

republice.

» Rozsudek ESLP ze dne 17. 7. 2012 Munjaz v Spojené krdlovstvi, & 2913/06, bod. 79; rozsudek ESLP ze dne 30. 6. 2015
Khoroshenko v Rusko, &. 41418/04, bod ¢&. 126.
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2. Navstéva novorozence otcem

Jsou to pravé prvni dny po porodu, kdy dochdzi k budovani prvnich vztahti mezi ditétem a jeho rodici,
kdy dochézi k nastavovéni spole¢nych ritudld, jez budou uréovat rytmus kazdého dne po piistich nékolik
mésict. Mezi tyto ritudly je pfitom nutno pocitat i penzum dovednosti a znalosti, které se zdravotnicky
persondl na oddéleni Sestined¢li snazi predat rodi¢um, resp. abychom byli pfesni—matkdm, a to s
dtirazem na prvorodicky. Vedle kojen, které je biologicky vyhrazeno jen matkdm, se tak jednd o ziskdni
jistoty a sebedtivéry pfi bézné manipulaci s ditétem, jeho prevlékdni, prebalovini, myti, o$etfovini, ale
napiiklad rovnéz ziskini povédomi o tom, jak se zachovat v ptipadé krizovych zdravotnich situaci.
Soucasné nastaven{ poporodni hospitalizace nicméné navazuje viechny tyto aktivity na matku, coz vede
bud k nezapojeni se otce, nebo jeho plné zdvislosti na pokynech matky ditéte. Ani jedna z eventualit
ptitom neni vhodnd ani pro jednoho z rodi¢t a v disledku ani pro samotné dité. Jednak proto, Ze Zena
byvd neimérné (a do jisté miry zbyte¢né) pretézovina ¢i ziskdvd dominantni postaveni v pédi o dité (a
zapadd tak do prototypu Zena-pecovatelka), ddle pak proto, Ze rodice nejsou vzdjemné zastupitelni a v
ptipade, kdy je zena naptiklad hospitalizovina po porodu dalsiho ditéte, stoji otec pred vyzvou prvné se
o dité sim postarat. Jsou to pfitom pravé tyto vSedni aktivity, béhem kterych dochdzi k budovédni prvnich

pout mezi ditétem a rodi¢em.

2.1 Prévo na ochranu rodinného Zivota a rodi¢ovska péce

Jiz vy3e jsme u piitomnosti otctl, resp. druhych rodi¢t u porodu dosli k zédvéru, Ze jejich piitomnost je
dalezitym prvkem z hlediska rodinného Zivota. Jde-li o viddni se otce s novorozenym ditétem béhem
hospitalizace matky, nemtizeme jinak, nezli i zde konstatovat, Ze kontakt jednotlivych ¢lent rodiny je sine
qua non pro budovini jakychkoli rodinnych vztahti. Z hlediska ochrany rodinného Zivota ptitom neni
primdrné rozhodujici, po kolik dni je znemoznéno rodiné se vzdjemné vidat. Zdsadni zde je samotnd
skute¢nost, Ze je to pravé viddni se, trdveni spole¢ného ¢asu a prozivini dalezitych i téch zcela viednich
okamzikti Zivotd jednotlivych ¢lentt rodiny, které rodinu stmeluji a vytvdfeji pocit soundleZitosti.
Ochranu, kterou rodinnému zivotu poskytuje ¢l. 10 odst. 2 Listiny a ¢l. 8 EULP, nelze chdpat jinym

zpuisobem nez jako ochranu rodiny ve vykonu jejich priva vzdjemné se vidat a trévit spole¢ny ¢as.
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Jeden zkli¢ovych aspektti rodinného Zivota je rodicovskd péce,* resp. rodi¢ovskd odpovédnost.”
Rozdil mezi témito dvéma koncepty je jen stéZi vystihnutelny a bylo by po¢inem ptepjatého formalismu
snazit se je od sebe oddélit. Budeme-li proto hovofit o rodicovské péci ¢i o rodi¢ovské odpovédnosti,
povazujme do budoucna tyto terminy za synonymni. Dobrou pfedstavu o obsahu rodicovské péée nim
dévd § 858 obc¢anského zdkoniku, kdyz pravi, Ze rodi¢ovskd péée o dité spodiva predevsim v ,,pé¢i o jeho
zdravi, jeho télesny, citovy, rozumovy a mravni vyvoj, v ochrané ditéte, v udrzovini osobniho styku s
ditétem, v zajistovini jeho vychovy a vzdélini, v uréeni mista jeho bydlisté, v jeho zastupovini a
spravovin{ jeho jméni“.* Vyse citovany ¢linek 18 odst. 1 UPD pak explicitné zdtraziiuje, Ze oba rodice
spole¢né maji prvotni odpovédnost za péci o dité¢ a zdkladnim smyslem jejich péce musi byt nejlepsi zdjem
ditéte. Obdobnou tpravu nalezneme i v ob¢anském zdkoniku, zejména pak v § 865 odst. 1 (rodi¢ovskd
péce ndlezi obéma rodi¢tm stejné) a § 875 odst. 1 (vykon rodi¢ovské péce ve vzdjemné shod¢).

Rodicovskd péce, a v nasem ptipadé zejména jeji aspekt péce o zdravi ditéte a udrzovini osobniho
styku s ditétem, je tak pravem i povinnosti obou rodi¢a spole¢né a zdroven. Sama skute¢nost, Ze je dite
hospitalizovino spole¢né s jednim z rodic¢u, tak nikterak nezbavuje druhého rodice jeho prava povinnosti
vyplyvajicich z institutu rodicovské péce. Stejné jako timto dité neni zbaveno svych priv na rodi¢ovskou
péci od rodice, jenz s nim nenf hospitalizovén.

Rozvazujeme-li tedy podstatu ndvstév novorozeného ditéte otcem, musi ndm byt nyni jiZ jasno,
ze se dopoustime poné¢kud nestastného, le¢ jak uvidime za okamzik zcela nezbytného, terminologického
zjednoduseni. Zatimco totiz ,,béznd ndvstéva“ je realizaci priva pacienta na ochranu pred neoprévnénym
zasahovdnim do jeho soukromého Zivota dle ¢l. 10 odst. 2 Listiny, navstivi-li otec své novorozené dit¢,
jde o vykon jeho préva a povinnosti a vykon prava ditéte, vyplyvajici z ¢l. 32 odst. 4 Listiny. Toto rozliSeni
je dobfe patrno na podustavni trovni. Konkrétné pak v zdkoné o zdravotnich sluzbéch, ktery odd¢luje
prévo pacienta na pfijiman{ ndvstév*” od priva nezletilého pacienta na nepfetrzitou ptitomnost svého

zékonného zéstupce.”® Tato terminologickd zkratka je nicméné nezbytnd pro lepsi srozumitelnost, jelikoz

24 Cl. 32 odst. 4 Listiny.

% Cl. 18 odst. 1 Umluvy o pravech ditéte (dile také jen jako ,,UPD®).
*¢ Zdtraznéni ptidino.

77§ 28 odst. 3 pism. i) ZZS.

8§ 28 odst. 3 pism. e) bod 1 ZZS.
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ptitomnost otce u novorozence mé, co do svych vnéjsich projevu, blizko privé k ndvstévé—otec
nepobyvi s ditétem ve zdravotnickém zafizent, le¢ jde jej tam na nékolik hodin ,navstivit“. Presto viak
prévni povaha této kvalifikované ndvstévy je odlisnd od ndvstévy bézné, coz md vyznam predevsim ve
vztahu k nemozZnosti zdravotnického zatizeni omezit kvalifikovanou ndvs$tévu ndvstévni dobou.?

V souvislosti s udrzovinim osobniho styku s ditétem nenf mozno nezminit rovnéz ¢linek 9 UPD
azného vychdzejici ¢ldnek 32 odst. 4 Listiny, které zapovidaji odloudeni rodi¢e od ditéte jinym zptsobem

nezli na zikladé rozhodnuti soudu.

2.2 Zikaz navstév novorozence otcem

Jak bylo feceno vyse, kontakt rodi¢u s jejich détmi je zcela nezbytnym stavebnim prvkem rodinného
zivota. Je to rovnéz sttedobod rodic¢ovské péce, tedy spole¢nych a vzdjemnych priv a povinnosti rodi¢t
a jejich déd. Jako takovému je udrzovini osobniho styku s ditétem poskytovina Sirokd ochrana jak
Listinou, EULP, tak podustavnim pravem. Jak je patrné z tabulky 3, ndv$tévy novorozence otcem, resp.
ndvstevy nezletilych pacientd, pattily dlouho mezi vyjimky ze zdkazu ndvstév. Az krizovym opatfenim
vlddy ¢. 14 byla tato vyjimka odstranéna a nastaveno obecné pravidlo upravujici vSechny ndvitévy, zcela
ignorujici odlisnou prévni podstatu kvalifikovanych ndvstév rodi¢t u nezletilych pacientt. Odstranénim
této vyjimky doslo k tak razantnimu zdsahu do priva otcti a détf na udrzovini vzdjemného osobniho
styku, Ze jej nelze oznadit jinak nez jako zdsah do samotného jidra takového priva. Dlouhodobym
problémem poporodni hospitalizace rodi¢ek a novorozenct v Ceské republice je, mimo jiné, systémové
nerespektovani prdva otct na nepfetrzity kontakt s ditétem a prdva novorozenych déti na nepfetrzity
kontakt se svymi obéma rodici. Toto nerespektovini md podobu omezeni priva na nepfetrzity osobni
styk ndv§tévnimi hodinami na nékolik hodin denné. Krizovi opatfeni vlidy ¢. 14 a ¢. 56 jdou viak jesté

déle, kdyz plo$né limituji nepfetrzity kontakt na 30 minut denné. Snad jiz netfeba ani doddvat, Ze ani

#V tomto ohledu se lze odk4zat, mimo jiné, na diivodovou zprdvu k § 28 az § 30 ZZS: ,)V praxi i pfes nesporny piinos
nepfetrzitého kontaktu ditéte s rodici na psychiku ditéte a proces uzdraveni stile dochdzi k bezdtivodnému omezovini jejich
kontaktu. V nékterych nemocnicich jsou rodice, ktefi nejsou ptimo hospitalizovini s ditétem, stdle chdpdni jako ndvstéva, na
kterou se vztahuji ndv§tévni hodiny, a nikoli jako zékonn{ zdstupci, kteff maji mit neomezeny ptistup k ditéti a prévo pecovat
o své déti a byt ji v blizkosti. Je nepochybné v zdjmu déti, aby ve vSech piipadech, kdy tomu nebrini zévaznd objektivni

ptekdzka (napf. moznost Sifeni nakazlivé nemoci), bylo vyslovné vyse uvedené ustanoveni Umluvy o préavech ditéte do zdkona
promitnuto.“
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tento zdsah do zdkladnich prdv rodi¢u a déti neni nijak odéivodnén.

Nemilo alarmujici je skute¢nost, ze i v tomto pifpad¢ zdravotnickd zafizeni pfistupovala k
omezovini zdkladnich priv rodi¢t a déd a zakazovala kontakt otct s jejich détmi i tehdy, kdyz
mimortidnd opatfeni ministerstva zdravotnictvi obsahovala vyslovnou vyjimku ze zikazu ndvstév u vsech
nezletilych pacientt. V ptipadé nekterych zdravotnickych zafizeni, jak je patrno z tabulky 3, bylo
zamezovino kontaktu otci1 s jejich détmi po celé zkoumané obdobi, tj. po bezmadla rok, a to bez jakékoli
ndpravy ze strany zfizovatele ¢i jinych ptislusnych orginii vefejné moci. Opét se tedy setkivame s absenci
efektivni kontroly dodrzovini zdkladnich priv pti poskytovini zdravotnich sluzeb.

Jako ukdzkovy priklad ptistupu zdravotnickych zatizeni k praviim rodi¢t a déti mize slouzit
opatfeni zavedené VFN v obdobi 18. 9. 2020 - 10. 1. 2021, kdy nebylo v platnosti Zidné opatteni
ministerstva zdravotnictvi ani vlddy omezujici pravo rodi¢t a déti na nepretrzity osobni styk, a pfesto se
toto zdravotnické zatizeni rozhodlo omezit kontakt déti s jejich otci pouze na 5-10 minut denné. Sama
VEN toto opatfeni v rdimci dotaznikového Setfeni popsala ndsledovné: ,ukdzat otci, ktery nebyl u
porodu, dit¢ - ANO, ukdze détskd sestra, v jeji pfitomnosti si jej muze vzit do ndruce, md respirdtor
(kontakt 5-10 minut)“.*

Kontakt otce a ditéte je tak stile chdpdn paradigmatem minulého tisicileti, kdy se déti ukazovaly
otctim z oken porodnic nebo v postylkich skrze prosklené vitriny jako v ZOO. Ze se ptitom nejednd o
ojedinély piipad ukazuji data v tabulce 3, z nichz je patrné, Ze zdravotnickd zatizeni ve vice nez poloviné
ptipadi omezovala kontakt otcti a déti nad rdmec pfijatych mimoridnych opatfeni ministerstva

zdravotnictvi a krizovych opatfeni vlddy.
3. Navstéva hospitalizované rodicky—kojeni

I zde plati to, co bylo fe¢eno o hospitalizaci zeny po porodu. Pfedmétem naseho zdjmu nyni viak nejsou
jen ti, kteff jsou hospitalizovini, ale mnohem spiSe ten, kdo je ponechdn doma, a sice dité, které Zena

zanechd doma s otcem, kdyz jde rodit do zdravotnického zatizeni. Konkrétné pak mame na zfeteli ty déti,

% Informace podle zdkona & 106/1999 Sb., o svobodném piistupu k informacim ze dne 26. 3. 2021, sp. zn.
VFN/010174/2021.
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které byly pted hospitalizaci Zeny kojeny.

Tabulka 3: Zikaz navstév novorozence otcem

=} & w2 =F 5} g >
8~ 5 = g -= R =4 g =] = E =
g 3 3 g 3 £ 5 9 9 B =)
s83|22|2| £ (225|288 8 |E|E|E|2
>§ E = M| E E > E @) E E
10. 3. 2020 -
ne ne ne X ne Xt
17.3.2020
18.3.2020 -
ne ne ne X ne xX*
27.3.2020
28.3.2020 -
ne ne ne X ne xX*
15. 4. 2020
16. 4. 2020 -
ne ne ne X+ ne xX*
24.5.2020
25.5.2020 -
ne ne ne ne
10.1.2021
11.1.2021 -
ano™ ne ne ne Xt
22.1.2021
23.1.2021 -
ano™ ne ne ne xX*
29.1.2021
30. 1.2021 -
ne ne ne X ne xX*
14.2.2021

* Zdravotnickd zafizen{ neposkytla poZadované informace, pouze konstatovini, ze dodrzovala pfisluiné pravni piedpisy.

“ Umoznéno jen v délce nepfesahujici 30 minut a za splnéni rezimovych opatfent.

“*0d 18. 9. 2020 do 10. 1. 2021 byla ndvsitéva umoznéna otci, ktery nebyl u porodu. Pouze v pfitomnosti zdravotni sestry
a v délce 5-10 minut.

Pozn.: M Odchylent se od pozadovanych opatieni v neprospéch pacienta a dalsich dotéenych osob.

Zdroj: Jednotlivd opatfeni MZdr a vlidy. Dotaznikové etfeni u jednotlivych zdravotnickych zaffzeni.
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Kojeni je, rozhodne-li se Zena pro ného, jeden ze stavebnich kament vztahu ditéte a matky. Nejen to, jak
dlouhodob¢ upozornuje WHO,?' kojeni je prospésné pro fyzicky i psychicky rozvoj ditéte, a doporuduje
se, aby dité bylo kojeno alespon do dovrseni svych dvou let véku.

Je-li dité kojeno, ptedstavuje poporodni hospitalizace Zeny zcela zdsadni narusen{ kazdodennich
ritudla ditéte, jez v Zddném pripadé nemohou byt suploviny kojeneckou vyzivou ani krmenim ditéte z
lahvicky pfedem zmrazenym matefskym mlékem, jezto samotny akt kojeni a blizkost matky nenahradi
ani jedno. Dal$i nevyhodou vyuziti lahvicky je pak riziko spojené bud s odmitnutim lahvicky ditétem,
anebo naopak odmitnuti ptirozeného kojeni po ndvratu matky ze zdravotnického zatizeni.

Resenim téchto nevyhod poporodni hospitalizace Zeny je pfitom prosté—zené je umoznéno

nakojit i své dfive narozené dité¢ ptimo ve zdravotnickém zatizen.

3.1 Kojeni jako lidské prévo ditéte a matky

Kazdé dit¢ ma privo na rodicovskou péci od svych rodicd, a stejné tak rodice maji pravo na péci o své
dité. Neoddelitelnou soudisti takové péce je i péce o zdravi ditéte a snaha o dosaZeni co nejlepsiho
zdravotniho stavu ditéte. Tomu odpovid i élinek 24 odst. 1 a odst. 2 pism. e) UPD, ve kterém smluvni
stity uzndvaji privo ditéte na dosaZeni nejvyssi mozné dosazitelné urovné zdravotniho stavu a zavazuiji se
informovat vefejnost o prednostech kojeni a podporovat je pti vyuzivini téchto znalosti. Stity dle UPD
jsou povinny zajistit dostate¢né vyzivnou stravu pro vSechny déti,** coZ v souvztaznosti s dalsimi prvky
UPD je tfeba chdpat jako povinnost stitu umoznit kojenf ditéte, rozhodne-li se matka své dité kojit. V
souladu se v§im, k ¢emu jsme doposud dosli v souvislosti s rodi¢ovskou pééi,” je pak zcela evidentni, Ze
je zdkladnim prdvem matky kojit své dité a privem ditéte, aby bylo kojeno, rozhodne-li se pro to jeho
matka. Rozhodne-li se tedy matka hospitalizovand po porodu kojit své dité, s nimz nenf hospitalizovéna,
musi ji byt toto umoznéno. Nejenze je moznost nepferuseného kojeni v nejlepsim zdjmu ditéte, jez musi

7 34

byt uhelnym kamenem veskerého rozhodovini zilezZitosti tykajici se déti,** zdroveni se jednd zcela

evidentné souddst povinnosti stitu zajistit ditéti ochranu a pé¢i nezbytnou pro jeho blaho, bera v potaz

31 Viz informaéni web WHO https://www.who.int/health-topics/breastfeeding#tab=tab_1.
32 Cl. 24 odst. 2 pism. ¢) UPD.

33 Cl. 16 odst. 1 UPD.
3 Cl. 32 Listiny, ¢l 3 odst. 1 UPD.
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préva a povinnosti rodi¢.*

3.2 Zikaz ndvstév za ucelem kojeni

Nikde v Zddném mimorddném opatfeni ministerstva zdravotnictvi ani v krizovém opatfeni vlddy
nenalezneme zminku o (ne)moznosti hospitalizovanych matek po porodu kojit své diive narozené dite.
V Zidném z vyse uvedenych opatteni zminku o kojeni nenalezneme dosti pravdépodobné proto, Ze si na
kojeni nikdo viibec pfi psani téchto opatfeni nevzpomnél, ptipadné jej zatadil do kategorie ndvstev
rodi¢ky. Takovym zpusobem jsme tedy nuceni hledét na problematiku kojeni dfivéjsiho ditéte i my,
jelikoz z povahy véci je nezbytné, aby dit¢ nékdo do zdravotnického zafizeni donesl a matce ,predal®.
Nelze vsak odhlédnout od zcela zdsadni odlisnosti mezi béznou navitévou a névstévou, jejimz smyslem
je nakojeni ditéte, a tedy i realizace rodi¢ovské odpovédnosti, prava ditéte na dosazeni nejvyssi mozné
urovné zdravotntho stavu a v neposledni fadé¢ i ochranu rodinného Zivota matky, ditéte a
zprostfedkované i otce. V tomto ohledu, a s ptihlédnutim k pozitivnim dopadiim kojeni a mezindrodnim
zédvazktim Ceské republiky, je tristni, Ze jak ministerstvo zdravotnictvi, tak vlida tuto otizku zcela
ignorovaly.

Jak mazeme vidét z tabulky 4, v prab¢hu zkoumaného obdobi 57 % az 71 % zdravotnickych
zafizeni odmitlo zakdzat kojen{ dffve narozenych détf, a s nimi spojené névstévy, ackoli jim to mimoridnd
opatfeni ministerstva zdravotnictvi, resp. krizovd opatteni vlddy, ptikazovala. Naopak ve 33 % ptipadd,
kdy predmétnd opatfeni nezakazovala takové ndvstévy, zdravotnickd zatizeni i presto zdkaz zavedla.

Znemoznéni hospitalizované matce kojit své dit¢, s nimz neni hospitalizovina, je
bezprecedentnim porusenim jak mezindrodnéprivnich zdvazkd Ceské republiky, tak protitistavnim
zésahem do zdkladnich prdv ditéte i matky. Ani zdvazni epidemiologickd situace nemuze oduvodnit
znemoznéni tak zdkladniho priva, jakym je privo na vyzivnou stravu ditéte a udrzovéni osobniho styku
s rodi¢i—v tomto ptipadé¢ s matkou. Netfeba ani doddvat, Ze plosnost takového zdkazu a jeho

neoduvodnénost je pak jen dal$im hrebickem do rakve zdkladnich prdv déti i rodi¢u.

35 Cl. 3 odst. 2 UPD.
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Tabulka 4: Zikaz navstév za déelem nakojeni nehospitalizovaného ditéte

S ~ o| B . w 2| B 3 S > _
s Bl |5 B2 |-t 2|22 £ |8 z | 3
iSE|EL|E| S |ESE|2|EE] S |EIE|E |3
153|258 (722|272 £ |2 :
10.3.2020-17.
ne ne ne ne X ne ne | X° x| X'
3.2020
18.3.2020-27.
ano ano | ne ne ne X ano ne ne | X° x| X'
3.2020
28.3.2020- 15.
ano ano | ne ne ne X ano ne ne | X° x| X'
4, 2020
16. 4. 2020 - 24,
ano ano | ne ne ne X ano ne ne | X° x| X'
5.2020
25.5.2020- 10.
ne ne ne ne ne ne he ne | X° X
1.2021
11.1.2021-22.
ano** ne ne ne X ne ne | X* | Xt | XY
1.2021
23.1.2021 - 29.
ano** ne ne ne ne X ne ne | Xt | Xt | XV
1.2021
30.1.2021 - 14.
ano ano | ne ne ano X ano ne ne | X* X | X
2.2021

* Zdravotnickd zafizeni neposkytla pozadované informace (FTN, Podoli), pouze konstatovini, Ze dodrzovala pfisluiné pravni
predpisy (FN Motol, VEN).

** Umoznéno jen v délce nepresahujici 30 minut a za splnéni rezimovych opatfeni.

"V obdobi 19. 9. - 12. 10. 2020 platil zdkaz navitév ve viech zdravotnickych zafizeni na Gzemi hl. m. Prahy na zikladé¢
nafizeni KHS Praha ¢. 11/2020, &. 14/2020 a & 16/2020.

Pozn.: [ Odchyleni se od pozadovanych opatfeni v neprospéch pacienta a dalsich dotéenych osob.

Zdroj: Jednotlivd opatfeni MZdr a vlddy. Dotaznikové Setfeni u jednotlivych zdravotnickych zafizeni.
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4. Pritomnost rodi¢i u vysetfeni novorozence

Béhem poporodni hospitalizace Zeny byva neztidka tfeba provést vysetfeni ditéte mimo pokoj matky. V
takovém piipadé je zcela zdsadni pritomnost rodi¢e u takového vysettent, jez neni prospésnd jen pro dité
samotné, avsak pozitivn{ efekt m4 jak na rodice, kteff jsou tak piimo zaGcastnéni na poskytovanych
zdravotnich sluzbich a maji pfi nich moznost zastupovat nejlepsi zdjmy ditéte, tak na zdravotnicky
persondl, ktery md oporu v pfitomnosti osoby blizké détskému pacientovi, schopnym s nim lépe

komunikovat a uklidnit jej.

4.1 Rodicovskd péce a nejlepsi zdjem ditéte

Ptitomnosti rodi¢t u vysetfeni ditéte navdzeme na jiz fecené v souvislosti s ndvstévou novorozence
otcem. I zde se jednd o rodicovskou pédi, zejména pak o péci o zdravi ditéte. Vedle toho zde viak nabyvi
na duleZitosti i brinéni nejlepsiho zdjmu ditéte samo o sobé, jelikoz dité se zde dostdva do pozice pifjemce
zdravotnich sluZeb, ktery vsak neni pro svij vék schopen nejen vyjddtit informovany souhlas, ale
predevsim pak posoudit ndleZitou Groven poskytovani téchto sluzeb a v ptipadé potteby branit svd priva,
dostanou-li se ta do stfetu s postupem zdravotnického zatizeni. Vedle jiz fe¢eného o rodic¢ovské pédi je

tak v ptipad¢ vysetfeni novorozence zcela zdsadni i rozmér chranéni nejlepsiho zdjmu ditéte jeho rodicem.

4.2 Zikaz pritomnosti rodice u vysetfeni ditéte

Ptitomnost rodice u vysetfeni ditéte nebyla nikdy Zidnym opatfenim ministerstva ani vlidy omezena,
pfesto viak v téméf jedné pétiné ptipadt zdravotnicka zatizeni pfistoupila k zdkazu pfitomnosti rodic¢t
u vysetfeni novorozeného ditéte. Tento zdkaz nejenze nemd oporu v mimorddném opatfeni ministerstva
zdravotnictvi ani v krizovém opatteni vlddy, ale predevsim je zcela neslucitelny s ochranou nejlepsiho
zdjmu ditéte a integritou rodinného Zivota a rodi¢ovské péce. Zakdzanim pritomnosti rodice u vysetfeni
novorozence jde zcela proti zdjmiam ditéte, jelikoZ to nemd u poskytovani zdravotnich sluzeb pritomno
nikoho, jehoZ primdrnim dkolem je hdjit zdjmy ditéte, a nikoli zdravotnického zatizeni. Rodice tak
nejenze nemohou zastupovat nejlepsi zdjem ditéte ptimo béhem poskytovini zdravotnich sluZeb, ale i
poté jsou odkdzdni vylu¢né na informace o prabe¢hu vysetfeni ze strany zaméstnanct zdravotnického

zafizeni.
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Stejné jako u jinych opatfeni i zde nemuZeme nezminit netransparentnost a svévolnost
ptijimanych opatfeni ze strany zdravotnickych zatizeni. Opét chybi jakékoli zduvodnéni, pro¢ bylo
nutno pfistoupit k zdkazu piitomnosti rodi¢t u vysetfeni novorozeného ditéte, na jakém privnim
zékladé k tomu zdravotnické zafizeni pfistoupilo a pro¢ nepostacovalo piijmout pouze rezimovi

opatfem’.

Tabulka 5: Zikaz pritomnosti rodicu u vysctieni novorozeného ditéte

Q j 5] N [ [— o
o] VAN g &) < = > N
‘»““aﬁe?@%*ég‘sé’éﬁg 2
N EEIERE R A IR g | 3
=72 2 |z TElz |8 Zz | & 2
g, Z @ > % .
10. 3. 2020 -
ne ne ne ne ne ne X+ X X
17.3.2020
18. 3. 2020 -
ne ne ne ne ne ne X Xt Xt
27.3.2020
28. 3.2020 -
ne ne ne ne ne ne X+ X Xt
15. 4. 2020
16. 4. 2020 -
ne ne ne ne ne ne X+ Xt Xt
24.5.2020
25.5.2020 -
ne ne ne ne ne ne X X X
10. 1. 2021
11.1.2021 -
ne ne ne ne ne ne X+ X xX*
22.1.2021
23.1.2021-
ne ne ne ne ne ne X+ X Xt
29.1.2021
30.1.2021 -
ne ne ne ne ne ne X+ Xt Xt
14. 2. 2021

* Zdravornickd zafizeni neposkytla poZadované informace (FTN, Podoli), pouze konstatovini, ze dodrzovala pfislusné pravn{
piedpisy (FN Motol, VFN).
Pozn. M Odchyleni se od pozadovanych opatfeni v neprospéch pacienta a dalsich dot¢enych osob.

Zdroj: Jednotlivd opatfeni MZdr a vlddy. Dotaznikové Setfeni u jednotlivych zdravotnickych zafizeni.
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Diskuse

vev/

Jiz na poddtku jsme fekli, Ze sektor zdravotnictvi patfi mezi ty nejzasazenéj$i koronavirovou krizi.
Desetitisice mrtvych v Ceské republice jsou vice nez dostateénym pifipomenutim tihy, s jakou toto
onemocnén{ dopadlo na nasi spole¢nost. Je tak jen pfirozené, Ze se orginy vefejné moci snazily
zdravotnictvi ochrdnit pfed zbyte¢nym rizikem a odvritit nebezpedi jeho kolapsu. Nicméné ani
atmosféra strachu, ¢i dokonce paniky, nemuze byt legitimnim divodem k dstupu od nasich hodnot
respektu k lidskym prévam. Zel, presto prévé to se v nasi spole¢nosti béhem koronavirové krize stalo.

Ministerstvo zdravotnictvi i vlida pod tlakem okolnosti pristoupila k pfijimdni restriktivnich
opatfent, kterymi bylo drastickou mérou zasahovino do zdkladnich prév matek, otcti, novorozenych déti
i rodin jako celku. Bylo tak ¢inéno bez jakéhokoli zdivodnéni, s naprostou lhostejnosti nejen k zdsaddm
demokratického privniho stitu, ale pfedevsim k pravim jednotlivych lidskych bytosti, které byly
vhozeny do soukolf zdravotnického systému a ponechdny na pospas svévolnému jedndni ministerstva
zdravotnictvi, vlddy, a co je nejhorsi, az prilis ¢asto i jednotlivych zdravotnickych zatizeni. Pfijimand
opatfeni postrddala jakékoli zdivodnéni, pro¢ pravé tyto restrikce, v této podobé a intenzité, musely byt
ptijaty, pro¢ nebyla postacujici opatfeni Settici zdkladni priva dotéenych osob. Nejen to, cely proces
ptijimani{ opatfeni na vSech trovnich od zdravotnického zatizeni az po vlddu, by zasluhoval svého mista
v Procesu Franze Kafky. Opatfeni byla pfijimdna ze dne na den, byla nejednoznaénd a mnohdy
chaotickd, terminologicky neptesnd a jejich dostupnost pro vefejnost byla vice neZ tristni.** V' tomto
sméru nelze uZit jiného vyrazu, nez je svévole.

Test proporcionality, ktery by jinak tvotil jidro jakékoli price o potykdni dvou lidskych prav,
resp. vetejného zdjmu a lidského prava, nebylo mozno vzhledem k povaze opatteni ridné provést. Paklize
mime totiz testem proporcionality provefit, zdali opatfeni je schopno dosdhnout stanoveného cile,
ptipadné zdali neexistuje fesent, které by bylo citlivejsi k lidskym praviim, pak je tfeba v prvni fadé viibec

néjaky cil mit a mit jej zdivodnény. Nepostacuje fici, Ze chceme chrinit vefejné zdravi, ¢i zdravi

3¢ Ministerstvo zdravotnictvi stahovalo svd neplatnd opatient z internetovych strinek, aby nebyla déle dohledatelnd. Stejny
postup zvolila i vétsina krajskych hygienickych stanic, na jejichz tfednich deskdch neni mozno online dohledat témét zddné
opatfeni, které bylo pfijato. Zdravotnickd zafizeni ¢asto vyvéovala pfijatd opatfeni pouze fyzicky vné ¢i uvnitt budov, bez
moznosti jejich dohleddni online.
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jednotlivet, a nevysvétlit, jakd je spojitost mezi ptijatym opatfenim a kyZenym cilem. I pfesto jsme se viak
principu proporcionality nevyhnuli, jelikoz jednim z jeho prvki je zkoumdni materidlntho jidra lidskych
préav, které nemuze byt Zidnym opatfenim dotceno, a bylo to privé materidlni jidro, do kterého ptijatd
opatfeni mifila nejéastéji.

O transparentnosti procesu pfijimdni jednotlivych opatfeni zkoumanymi zdravotnickymi
zafizenimi vypovidd mnohé i jejich ptistup pfi poskytovini informaci o pfijatych opatfeni. Zejména
prazskd zdravotnickd zatizen{ byla vice nez neochotnd poskytnout zddané informace. FN Motol a VFN
poskytly na slovo stejnou odpoveéd, v niz konstatovaly, Ze dodrzuji prdvni predpisy. Informace o
zavedenych opatfenich poskytnout odmitly. Thomayerova nemocnice a Podoli pak poskytly zna¢né
nedplné informace, zejména se pak vyhnuly poskytnuti informaci o zdkazu ptitomnosti rodi¢a u
vySetfeni novorozence a moznosti ndvitév za Gcelem nakojeni ditéte. I samotné jedndni nékterych
zdravotnickych zatizeni bylo mnohdy daleko profesionalité a korektnosti.?”

Podivime-li se na opatfeni zavedend v jednotlivych zdravotnickych zatizenich, zjistime, Ze se
realizace opatfeni ministerstva zdravotnictvi a vlidy diametriln¢ lisi zdravotnické zafizeni od
zdravotnického zafizeni a Ze v nich s pacienty bylo zachdzeno zna¢né odlisné. To nds privadi k otdzce
nemalé zdvaznosti—mohou-li zdravotnickd zafizeni, jejichz zfizovatelem je samo ministerstvo
zdravotnictvi, dlouhodobé nerespektovat mimorddnd opatfeni ministerstva zdravotnictvi ¢i krizovd
opatfeni vlidy, mohou-li dlouhodob¢ porusovat zikladni priva svych pacientd a jejich rodinnych
ptislusnikd, déje se tak proto, Ze ministerstvo rezignovalo na kontrolu poskytovani zdravotnich sluzeb v
téchto zatizenich nebo praxe v téchto zatizenich jen ukazuje miru respektu k pravnimu stitu a zdkladnim
prévim, jakd panuje na ministerstvu zdravotnictvi? Na tuto otdzku, Zel, touto eseji odpovéd poskytnout

nedokdZeme.

7 Vyjimkou nebyly osobni zprdvy od priméit ¢i ptednostt klinik, ve kterych byla zpochybriovdna dileZitost vyzkumu
dodrzovéni zdkladnich prdv pti poskytovin{ zdravotnich sluzeb nebo které obsahovaly doporucent psychiatrického lé¢enti pro
ty, ktef{ se takovému vyzkumu vénuji.
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