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ABSTRAKT

Bakal&ska prace je zathena na aktualni etické téma 8asnosti. Zabyva se zakladnimi
pojmy tykajici se eutanazie a paliativnic¢eg jejich spravnymi definicemi. Podava
informace o historii a etickém aspektu této proldeky a rozebira pravni pohled v nasi
republice i v zahragii. V praktickécasti bakalé&ské prace je uveden dotaznikovyizkum,

ktery nastiiuje postoj véejnosti k problematice.

Kli¢ova slova:
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ABSTRACT

The thesis is focused on current ethical issueeatlsr. It deals with the basic concepts
related to euthanasia and palliative care, withirtherrect definitions. Provides
information about the history and ethical aspetthis issue and discusses the legal view
in our country and abroad. In the practical parthefthesis is given a questionnaire survey
that outlines the public's attitude to the issue.
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Euthanasia, assisted suicide, palliative medidinspice, history, law, ethics
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UvoD

.Nikdo nevi, co je smrt, a/ece se ji vSichni boji, jako by uznavali, Ze jedigjm zlem,
treba je pracloveka nejetSim dobrem.”
Platon

Tématem mé bakaléké prace je ,Eutanazie nebo paliativnicg¥é a zaobira se
problematikou tykajici se udalostmi koncem nasotrivcesty. A&koliv jsem mlada (aspo

se teda tak ve svych 26 letech citim), téndaveimi zaujalo. S paliativni g€ mam osobni
zkuSenosti, neho jiz v doke, kdy jsem nav$&vovala stedni Skolu, jsem pracovala

v hospici jako dobrovolnik. Myslim si, Ze mi tataZba potebnym dala do Zivota mnoho.

Zivot zatina a Zivot kodi. V na3i spolénosti se bohuzel na tu druhdéstéasto zapomina,
odsouva se to kamsi do pozadi, lidé s&ifv#e se jich to netyka. Velky podil na tomto
postoji spolénosti ma jednozrié to, Ze umirani a smrt jako takova byla velmi diouh
(desitky let) obrovské tabu. Zlom nastava jédirokamziku, kdy&Zce onemocni kamarad
nebo rodinny fslusnik. Ale pesto nedokdZzou o smrti mluvit. Ani s newtéiné
nemocnym kamarddem a ani mezi sebou. Bohuzel achydainto tématu informace, nebo
jsou Spatwa prezentovany. A pokud dojde na téma eutanazisityace jest horsSi. Mimo

jiné i kvili masmediim, kterdasto podavaji velmi zkreslené informace.

V bakal&ské praci jsem se rozhodla zpracovat citlivou protatiku umirani ze dvou dhl
pohledu: eutanazie, ktera nabizi urychlené beztr@lagmirani z rukou Iéke, a paliativni
p&e, jez poskytuje wstojny konec Zivota i pro pacienty blizké smrtia&s shrnuje
informace, které podle mého nazoru byl mit kazdy olsan, gedevSim vSak novitia
zverejnujici zavadjici reportdZze a zakonodarci rozhodujici o zakoneautanazii nebo
paliativni péi. Téma se nedotyk& jen oblasti |&kee nebo pravni. Eutanazie zasahuje i

stranku socialni, psychologickou, ekonomickou apodedevsim stranku filozofickou.

s\ 2

V teoretickécasti se zaobiram eutanazii (historii pojeti eutenazetického a pravnickeho
hlediska u nas i v zahraiij a paliativni medicinou (vygtlenim pojmu, hospicovou pge
jak vCR, tak i v zahrari)

V druhé empirickécasti prace jsem se zéfila na zmapovani ivoda k postoji, ktery
¢lovek zaujima v otazce tykajici se zadosti o eutandak.by se zachoval v situaci, kdy by
védél, Ze je nemocny a bez nge na vyl€eni? A jak by poradil svému kamaradovi, ktery
by se dostal do obdobné situace?
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Jsem rada, Ze jsem si vybrala tohle téma, thgdem zjistila, Ze sama as¢em vim jen
povrchni informace a diky studiu jsem si je mohtoaglnit.
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|. TEORETICKA CAST
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1 VYMEZENI ZAKLADNICH POJM U

1.1 Eutanazie

Pavod slovaeutanazie pochazi ze staréiého Recka. Sklada se ze slau (dobry)

athanatos(smrt), tudiz pekladame jako ,,dobra smrt“.

Pojem eutanazie (téZ euthanasie, euthanazie neboéeie) je mnohoziay. VétSina

odborniki se giklani k holandskému pojeti eutanazie:

~Jedna se o umysiné uk&emi Zivotaclovéka rekym jinym nez ¢lovékem samotnym

(= lekaem) na jeho vlastni Zzadost.” (Munzarova, 2005t28)

Zpusob provedeni aktu usmrceni seni. Jed mMze byt podavan formou napoje, tablety
nebo injekni stikacky. Vlastni akt bezbolestného zabiti probiha veudfézich. Nejdiv je
aplikovana davka barbitufa{uspavaci €inek) a nasledhje podana smrtelna davka jedu.

K smrti dochazi zpravidlaghem rékolika minut.

Aktivni eutanazie je eutanazie v pravém slova smyslu. Jedna se ignakiékarske)

jednani vedouci k usmrceni nemocného (na jehoniladtost).

Oproti tomu pasivni eutanazie je nejednani (téZz odmitnuti dgitého jednani), jehoz
nasledkem je smrt pacientatilfadem je odpojeni nemocnékitmveéka od gistroja, bez
kterych jiz neni schopen Zit a které nahrazuji jéhmtni funkce. (Spinkova a Spinka
2006. s. 11)

O eutanazii se vlastnnejednda. | kdyz vékterych gipadech neni snadné jej od sebe
rozliSit, zasadni rozdil sptva Uumyslu — bd je nemocny aktivéh usmrcen, nebo je
ponechan zavu Zivota girozeny piibéh. Proto pojem pasivni eutanazie meni tolik

pouzivanneba je zavadijici.

Pro giblizeni rozdilu mezi aktivni a pasivni eutanazee mouziva fméru strategie

prreplrené stikacky (= aktivni) vs.strategie odkloené stikacky (= pasivni eutanazie).

Odbornici rozliSuji mezi dobrovolnou a nedobrovolnou eutanazii Nemluvi
o dobrovolnosti z pohledu vykonavajiciho akt usmi¢eekae), ale z pohledu nemocného.
V zemich, kde je eutanazie zakonem upravena, plathi jasna pravidla. K nim patto,
Ze jednd o eutanazii vyZzadanou, &dou a dobrovolnou. Ale z praxe je patrné, Ze
k eutanazii dochazi, i kdyz tyto podminky nejsoin&py, nag. u mentals postizenych,

novorozend&, nemocnych v komatéi jinak nezpisobilych vyjadit svou \ili. A neni zcela
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zodpowzena otazka, jestli jflovek trpici (a nezalezi, zda bolesti somatickojinou) je
kompetentni podat Zadost o usmrcenfiZ®l dochéazeti¢ba k psychickému a socialnimu

tlaku ze strany leka i nejblizSi rodiny, Zadost o eutanazii je od nen@&ho ,@ekavana“.

S otazkou souhlasem s vlastni eutanazii souvigenpliving will (Zivotni vile) — pisemné
vyjadieni, Zadost jak postupovat ¥pac nevyl&itelné nemoci, kdyby dotyny uz

nemohl vyjadiit svij nazor.

V souvislosti s dobrovolnosti je nutné uvéstdeddlSi pojem — DNR (do not resuscitate -

neresuscitovatfesky NR, oznéuje (v USA a v dalSich zemich) zakonem uznavaaaip

1.2 Asistovana sebevrazda

Asistovana sebevrazda (psysician assisted suicidBAS) je sebevrazda vykonana
s pomoci jiné osoby &Sinou lékdée). Na rozdil od eutanazie akt usmrceni vykonava
samotny sebevrah. Asistujici pouze obstaratiprgvi jed nebo jiné vybaveni a ma
zdravotni dohled nad fipdhem sebevrazdy. (Spinkovéa a Spinka, 2006, s. kjjxSako
eutanazie, asistovana sebevrazda eské republice ilegalni. Trestna je pro asistujicih
(dle 8§ 144 trestniho z&koniku), pro sebevré&harestny neni. V ¢kterych statech je kil
legalni, nebo tolerovana (ndklad Svycarsko, Bmecko a dalsi).

1.3 Paliativni medicina

TéZ je nazyvana &&nou medicinou. Slova ,pallium* je latinskéhévpdu a znamena ,masku,

zakryti pla&m®. Z toho vyplyva i podstata paliativni gg&— ,maskovat".

.Paliativni medicina je,” dle WHO, ,ltlba a pée o nemocné, jejichz nemoc nereaguje
na kurativni 1€bu. NejdilezitjSi je |&ba bolesti a dalSich symptamstejré jako feSeni
psychologickych, sociélnich a duchovnich probhiémemocnych. Cilem paliativni mediciny je
dosaZeni co nejlepSi kvality Zivota nemocnych achejrodin“ (Swtova zdravotnicka

organizace in Haskovcova 2002, s. 34)

Paliativni pée je Bzna (kron¢ hospicovych zédzeni k tomu utenych) i v kazdodenni praxi

zdravotniki. Je poskytovana v hospicich, nemocnicich i v démdgrostedi.

.P&e zminujici disledky vazné nemoci a napomahajici ke¢ahivota i na jeho konci*
(Skiivanova, 2012. s. 3)
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Smyslem paliativni mediciny neni vyl€ ¢i uzdravit pacienta. Cilem neni prodluZzovani

Zivota, nybrZvalita Zivota.

1.4 Hospicova pée

Slovo hospic Ize odvodit z latinského hospitium gpigium], které peklddame jako
pohostinstvi, fatelské pijeti, hostinec. Hospic je #aeni slouzici k paliativni @éo trpici

pacienty s nevykételnou nemoci v posledni fazi Zivota a jejidtibpizné.

Hospicova p& ma ti zakladni formy: izkova zdizeni v hospici, staciondtéz sodasti
hospice) a p#& v domacim prosgtdi. (Haskovcova 2000, s. 42)

Ve swté je vyuziti pée v domacim progedi (neboli mobilniho hospice)kina praxe.
Jedna se o tym pracoviiilposkytujici nemocnému paliativni & jeho dong, uprosted

rodinného kruhu. \Ceské republice je tato sluzba sice ¥4toich, ale hlasi ugphy.

P&e o pacienta je maxima@nindividuélni. Zamdstnanci se nezaffuji jen na tiSeni
fyzické bolesti, ale jsou napomoci i po strancecpgyké, socialni a duchovni, coz vypliva
z druhi bolesti, které rize trpici¢lovek prozivat. Hospicova gé neni vhodna pro upin
kazdého umirajiciho.fffmani jsou vSichni nemocni, jez jsou nemoci oerimna Zivok

a jiz jim nestai domaci pée, ale z praxe je znamo, Ze hospicovy program pnepisi je
pro onkologicky nemocné mladého #esiniho ¥ku, pro pacienty s onema@mim AIDS

nebo pokreilou demenci.

Zvlastni postaveni mezi hospici ma hospic pro upcirakti. Je to velmi citlivé téma.
Pacienti a ve &Si mie i pgiibuzni (rodée) vyZzaduji specialni pé

Terminalni stadium nemocije kone&na faze choroby. Poripeti pacienta v terminalnim
stadiu do hospice byva délka jeho pobytu zde kalagani.

Dobrovolnik je neodmyslitelnyngélenem hospicového pracovniho kolektivu. Jeélawek,
ktery dobrovol® travi swij volny ¢as praci uzittné jiné osob (osobam), a to bez finami
(nebo jakékoliv jiné) odrny.
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2 EUTANAZIE

2.1 Historie pojeti

O eutanazii, jakoZzto ,,dobré smrti“, se dovidanzezgp staro¥kych zaznam. A uz v antice
se fredstavy, jak ma takova dobra (poppravna) smrt vypadat, rozchazeji. Podstatné je,

Ze gredstavy o dobré smrti vychazely tegdstav o dobrém zivét

Za eutanazii bylg&asto povazovana smrt rychla a bez ztryého utrpeni. Jindy bylddba
hrdinskéhocinu, ktery byl vyvrcholenim celého ctnostného Zadia piklad, kdyZz muz
padl ve velké a slavné bitv Nekdy bylo poteba, abyclovék zeniel rukou nefitele,
nagiklad @i obrarg vlasti nebo rodinyéi rodiny. S gichodem keganstvi se zsla

oslavovat smrt mtednicka. (Spinkova, Spinka 2006, s. 4)

Evropsky stedowk s pojmem eutanazie, tak jak ho chapeme nyni tipkgknedisponuije.
Vlivem kieg’anstvi je smrt chapana z uplimé perspektivy. Profled’ana je cely Zivot jen
piiprava na zivot po smrti. Smrt je tudizileZity meznik v lidském Zivét Zarovei

i utrpeni m4 v Zivat své nezastupitelné misto. To vSakgeznamend, Ze byrstiowky
Evropan utrpeni nerozuih Umirajicimu poskytoval igdevSim duchovni a duSevni

podporu, nebokladl velky diraz na posvatnost okamziku umirani.
Pojem eutanazie se v dneSnim slova smyslu objevajehodem novogku.

.Dulezity a pro celé novakeé pojeti euthanasie velmiipnany je gredevsim finos dvou

mysliteli, Thomase Moora a Francise Bacona. Thomas MooxdjirazySlenku euthanasie
v ramci své utopické vize spdéleosti, Francis Bacon paksSi otdzku do jaké miry a jakym
zpisobem nize no¥ se formujici Iékeska wda pomoci i v takovych situacich, jako je

umirani* (Spinkovéa a Spinka, 2006. s. 6)

Baconovo pojeti stoji na pomeziestowkkého a sotasného pojeti eutanazie. Ma stale
na mysli celozivotni Ppravu na smrt, ale uziiphdzi s mySlenkou vyuZziti modernich
lekarskych prostedki odstraujici utrpeni Bhem umirani. JeStovSem neprosazuje

urychleni smrti.

Pro novo¥k v Evro je charakteristické feswdéeni, Ze utrpenitlovéka je naprosto
zbyte&éné a nélo by byt Uplré odejmuto. Podstatny vliv na nowké i sodasné nahlizeni
na eutanazii ®lo osvicenstvi. Ne#li bychom opomenout neblahy vliv socialniho

Darwinismu. Jeho myslenky o rasové hygieovliviiovalo dni jak v druhé polovié
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19. stoleti, tak i v nacistickém ¢éiecku. Tam byla eutanazie z¢atku pokladana
zacinnost velmi prosgsnou pro &Zce nemocné a mentélnaostaléCasem se roz8ia na
leh¢i postizeni, az se nakonec stala nastrojem geno@idyco zpdatku pisobilo jako
nastroj k odstraimi utrpeni nevyl&telné nemocnych, zfsobilo nesmirné utrpeni a smrt
pro tisice lidi. (Pollard 1996, s. 67)

2.2 Sowasné pojeti

DnesSni pojeti eutanazie se (na rozdil od antickéhstedowkého) v podstat zGzilo
nacisté (Iékaské) konani vedouci k navozeni snditjeji uspiSeni. Za dobrou smrt je nyni
zapadni kulturou povazovana smrt iSea utrpeni a bolesti.&&8ina sodasnych diskuzi

o problému eutanazie nebere v potaz souvislost dodmiou smrti a dobrym Zivotem.

Prameny sotasného pojeti eutanazie nachazime v autondimiicka a v utilitarismu.
Myslenka o autonomitlovéka se z&ala rozvijet od doby osvicenské.

Nazev filozofického siru utilitarismu je odvozen od latinského utile,ligtitj. uziteny

a z toho vypliva jeho charakteristickd mysSlenka,zg smysl lidského Zivota nachazi
v hledani prosfchu, uzitku a v omezovani lidského utrpeni. JedBethteno jde o kalkul
libosti a nelibosti. V okamziku, kdy nelibosti neatré prevladaji nad libostmi, Zivot
naprosto postrada smysl. Dle utilitarismu jiz pakm@ cenu Zit, lepSi je Zivot uksin

A pokud tohccloveék neni sam schopen, je eutanazie jasna volba.

Utrpenim ovSem neni mySleno pouze fyzicka bolegvidmi divody Zadosti o eutanazii
v Nizozemi jsou najklad: ztraty distojnosti, ztrdta smyslu Zivota, pocit, Ze &ofji své

blizké pocit osamoceni, opd8bsti, deprese, strachy z blizici se bolesti a zamhapod.
(Munzarova, 2011)

Od obyejného zabiti drunéh&lovéka eutanazii &i jeden (avSak velmiidezity) detail.
Ten sp@iva v umyslu usmrceni — u eutanazie je podstatn&dousmrcentlovéka je

41

vedeno umyslem ,eu*, tj. ,dobré“smrti.

Podle ¥tSiny swtovych legislativ, ¢etrg legislativy Ceské republiky, je v3ak toto konani
povazovano za vrazdu a dle toho je Ekmmovadijici tento ,akt milosti“ souzen.
Sebevrazda trestna neni, pouze spuaisti odsuzovana. Na sebevraha spualst &tSinou

nahlizi jako na osobu, kteréepm¢ potrebuje gjakym zpisobem pomoc.
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NejkontroverzijSi osobnosti spojenou s eutanazii je americkyildleek Kevorkian
(1928 — 2011), fezdivany ,Dr. Smrt“. Tento radikalni propagator maktik eutanazie
zavadi dva nové odborné nazvy: medicida a obiiaiiedicidou (lat. med — ¢é, cid —
krajet) nazyva sebevrazdou za asistence. Druhyinieobitiatrie (lat. obit — odesly, mrtvy)
ozna&uje novy lékésky obor zabyvajici se pokojnym odchodem nemocrghaivota.
Kevorkian vynalezl a sam doma vyrobil Mercitrotiistroj umo#ujici bezbolestnou smrt.
Timto zpisobem pomohl k sebevraZdekolika desitkhm nemocnych, sam tvrdi, Ze
asistoval u 130 medicid. Pochopit&lrse ve spolosti setkal s neporozuwmim

a odsouzenim, ale stim si hlavu nelame: ,Nestaséno to, co tomidtikaji zdravi lidé.
Jsem zde, abych poméahal nemocnym.” (Kervorkianrovidsova 1996, s. 25)

Za svowcinnost byl spolénosti odmitan, ale i oslavovan. Bydkolikrat obvirén z vrazdy,
ve Wzeni stravil osm let a ze zdravotnichivddia propus¢n pod podminkou

nepokr&ovani v¢innosti.

2.3 Eutanazie a etika

Na eutanazii Ize nahlizet z mnoha Whdohledu: pravniho, lékského, ekonomického,

socialniho atd., ale eutanazie je zéleZitostpvsim filozofie a etiky.

Etika zkouma a hodnoti lidské chovani a jednam{uge normy, tedy co je spravné a co
ne. Hodnoti, co je nebo neni moréalni. Moralni znameze wité chovani odpovida
psanym i nepsanym pravicth lidské spol&nosti a nemoralni je proti pravigh této
spoleé&nosti. TudiZz podstatné je to, jakou jsou ve spadsti normy, pravidla chovani. Ty
se v pfibchu &jin méni a najdeme i geografické rozdily. Proto netibec jednoznané,

zda je eutanazie z etického hlediska spravna nidotiwn

Filozofie, tudiz i etika, se podst&triSi na zapadni a vychodni polokouliéty, jsme
swdky diametralniho rozdilu nahlizeni na kalbkzivota, utrpeni, smrt samotnou i toho,
co nasleduje po ni. NejspiS nebude nahodou, Zg, statkterych je eutanazie masévn

podporovana lidovymi referendy, se nachazeji réavpolokouli zapadni.
Nyni se pokusim vypsat mozna etické pohledy neboyspdiskuzi o eutanazii.

Jednim z dlezitych kritérii fi rozhodovani, zda eutanazie je nebo neni z etckéddiska
spravna, je samegjmé¢ samotnéchapani pojmu dobré smrti Diive bylo Uzce spjato

s chapanim dobrého Zivota, ale dnes vlivem utiditau a postmoderni materialistické
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doby chdpeme dobrou smrt prostou utrpet@dBvsSim fyzického, ale také psychického,

socialniho a duchovniho.

DalSim kriteriem niZe byt napiklad uzite¢nost nevyl&itelné nemocnéhdlovéka — pokud
je v dané spolmosti podstatne, aby kazdioveék byl pro ni ginosem, je pochopitelné, ze

bude eutanazii starych a nemocnych lidi chapat jdhoani dobré.

Dale @i rozhodovani hledime na to, jaky fenysl ¢lovéka (powtSinou Iékae), ktery
eutanazii provadi. Chapeme rozdil fiklad mezi finadni pohnutkou a uUmyslem

milosrdné smrti (tj. v dobrémi zkratit utrpeni umirajiciho).

Zastanci eutanazigasto argumentugutonomii osobnostj ktera zahrnuje i pravo zvolit si
¢as a zpsob smrti. Proti tomu argumentuje ve své knize Muowza. Mysli si, Ze eutanazie
neni zalezitosti autonomniho \Wh, neb@ nemocni v terminalni fazi jsou velmtdhci

a citlivi. Mohou sami sebe vinit, Ze 2atlji svou nemoci okoli atd. (2005a, s. 53).

Hovoari se také o mordlnimravu zemit. Je nutno podotknout, Ze vipact eutanazie se
jedna pedevSim o pravo zabit (z pohledu umirajiciho: neseazabit). Jak na svych
prednaskach Marek Véachajepnosta Ustavu etiky na 3. Iékké fakult Univerzity
Karlovy, uvadi, nehovidme o pravu ,right to die®, nybrz ,right to kill"Je nutné rozliSovat
mezi aktivni a tzv. ,pasivni eutanazii“ (zawfidi a nepesna terminologie, ve skutesti

0 eutanazii nejde, viz kapitola 1.1). Pokud se t&tglné nemocny pacient rozhodne
nepokr&ovat ve zbyténé acasto drastické ¢, opravdu ma pravo na ukieni l&eni
(podepsani reversu), i kdyz nasledkem tohoto roztitbcbude pravgpbodobré uspisSeni
smrti. JenZe toto pravo bychom nenazvali ,rightie’, ale ,letting die* (nechat zet).
(Vacha, 2007)

Je vidno, Ze dv riznd rozhodnuti, i kdyZz nasledkem u obojiho je smiiZzou mit
z etického hlediska opaa hodnoceni. Pokud lékaodava postugnzvysujici se davky
morfia s umyslem @8it pacientovu fyzickou bolest, néite byt steji posuzovan jakoip

podani skleriiky jedu. Restoze oboji uspiSi smrt nemocného.

NejcasgjSi argumentem propagatoreutanazie je umoZni pacientovi zetfit bez
nesnesitelnéhofyzického utrpeni. Je pravdou, Ze malokdo byipozhodovani mezi
dlouhou terminalni fazi nemaoci, j&asto doprovazeji silné bolesti, a rychlou milosuino
smrti, volil pra¢ prvni moznost. Je vSakeba vzit na &omi, Ze rozhodovani nestoji
v dichotomii ,dlouhé a velmi bolestné umirani* wess,milosrdna smrt“. Existuje tu totiz

jese paliativni medicina.
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Urcité stoji za povSimnuti pohled na problematiku umirdtéry zaujimaji nabozenskeé
organizace po celém &¢. | kdyZz k postoji vedou pokazdé jinéivbdy, ani jedno
naboZenstvis aktivni eutanazii nesouhlasfikdzani ,Nezabijes!“, nam znamé z zidovské
a kke'anského Desatera, je vSeobeamnavanym pravidlem n#&p vSemi kulturami

a nabozenstvimi.

Na z&er zminimHippokratovu p¥isahu', které je chapana jako souhrn morélnich zasad
pro Iékde. Podle Munzarové jejim autorem neni sam Hippekradle nabozensky spolek
Pythagorejé. Dle této pisahy je naprosto n&pustné, aby |ékapodal pacientovi smrtici
latky, i kdyby ho o to zadal. AvSak &m Hippokratovy pisahy se od{podni verze dost
lisi, liSi se i v fiznych zemich a naiznych lékaskych fakultadch. Krora vypuseni pasazi

o odvolavani se ni&cké bohy, slib fgdavani lekiskeého umini jen muam apod., se dnes
vynechava i zakazy provéidzenam potrat a provéideutanazii. Resto vSak Hippokratova
piisaha #stala zakladem Iékskych kodex. (2005a, s. 19 — 23)

Uvadim citaciasti z Hippokratovy fisahy, tykajici se eutanazie: ,Nepodam nikomu

smirtici latku, i kdyby ji ode mne Zadal, a ani mkotuto moznost nenavrhnu...”

! Celé zrini viz priloha |
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3 PALIATIVNI MEDICINA

Smyslem paliativni p@& je ulelit vazre nemocnym a jejich fouznym v posledni
(termindlni) fazi zivota umirajiciho. Tzn. ulevinirajicimu od bolesti a dalSich sympiom
nemoci a byt napomocenéenymi radami jeho blizkym. Lidi (a v&&nnemocné

samozejm¢ téZ) ovSem netrapi jen fyzickd bolest. Ale trptétgpo strdnce psychicke,
socialni apod. Je p@ba vnimat pacienta nejen jako jehiesnou schranku, nybrz
celistvého, se vSema jeho feliami — &lesné, socialni, psychickeé i spiritualni. Ideak; |
kdyZz je paliativni p& zahdjena jiz v pa@teni fazi nemoci. Paliativni @é Gzce

spolupracuje s rodinou nemocného, netwa ho zna nejlépe. (SvatoSova 1995)

3.1 Historie

S lékastvim odjakziva neodmyslitetnsouvisi i paliativni p&e, i kdyz teba neexistovala
specialni, k tomu dena, zézeni. Lékaska v¥da ntla vZzdy na mysli omezenost svych

moznosti.

Jiz ve starotkém Rimé existovaly kolem cestyifstreSky, kde mohl poutnik spimout.

Churavy pocestny se zde mohl uzdravit netst@re zenfit.

Hospicoveé hnuti vnika v Anglii. V 19. stoleti jsade cirkevnimiady zizovany domy pro

umirajici, coz jsouigdchidci modernich hospicovychidaeni.

3.2 Sowasnost

Paliativni moderni p#& se z&ina rozvijet v druhé polovindvacétého stoleti. Za timto
vyvojem stoji rkolikero picin. Rychle se rozvijejici medicina a moznost moilern
relativneé nenaréného zivotniho stylu ma za nasledek jednak prodioupfmérného
véku cloveka, a také zmny nefasgjSich @ic¢in smrti. To jsou jist velmi kladre

hodnocené vymoZenosti moderni doby, ale nesou detegativni nasledky.
Diky Uspcham lékaské vdy je najednou mozné lidsky Zivot 0 mnoho prodlauBud’
naprostym uzdravenim nemocného, nebo aleghomenim symptorn nemoci. S tim

ovSemcasto souvisi i delSi umirani. Moderni l&iaa \¥da se zawtila predevsim na kbu
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a uzdravovani a paliativni & lehce zaostavala. Nakonec k jejimu obrozeni do&ba’
potieba zkvalitini Zivota nevyléitelné nemocného pacienta bylam dal tim akutyjsi.

3.3 Hospicova pée

Prvni moderni hospic je znam z Anglie z 60. let ufého stoleti. Hospic sv. Krystofa
(Christopher’s Hospice) v Londynu-Sydenhamu zasoiif. Cecilie Saundersova - Dame
Cicely Saunders (1918 — 2005) v roce 1967. Dr.nBarsova jakozto hlubocestici
kieganka odmitala eutanazii a orek’anstvi hovéila jako o zakladnim kameni
hospicového hnufti (SvatoSova 1995) Doktorka Saundersova je c&los¥ uznavanou
kapacitou ve svém oboru. Za své celozivotni diltabynohokrat ocema, mimo jiné

i Templetonovou cenou, Humanitarni cenou ConradadiNona neboRadem Britského

impéria. Sama umira v jiz zetrovaném Hospici sv. Kristofa na rakovinu viku 87 let.

»Vyznamnym meznikem v moderni paliativni medicioylo v 70. letech ve Velké Britanii

ustanoveni i zasad rozvoje oboru:

1. zalozZeni odéleni hospicové (paliativni) mediciny, ktera prosjadomplexni multidisciplinarni

p&i, véetns vysoce odborné gé lekaské

2. rozvoj multidisciplinarni domaci paliativni §& Wetns vySkoleni I€k&l a sester v tomto oboru,

kteri pracuji jako sotast multidisciplinarniho paliativniho tymu

3. zaloZeni hospicovych paliativhich @tihi v nemocnicich, které zav§d multidisciplinarni

paliativni pé&i zpét do nemocrinich provoza
4. rozvinuti konzulténich sluZeb v oblasti paliativni mediciny ve vSewmtyeh nemocnicich

5. vyuka vSech |ékd, sester a dalSich zdravotnickych pracounikzakladech multidisciplinarni

paliativni p&e." (Munzarovd, 2005a. s. 11)

20 tom, Ze se mélovek starat o trpicih@loveka, vypravi Jezis podobenstvi o milosrdném Samaritanovi
Milosrdny Samaritan je postava #lmhu v Bibli, ve kterém se vypravi, jak jeden Sandariftj. gislusnik
Zidy znegrateleného etnika) se postara o zbitého polomrtzidmvského poutnika. Poutnikéepadli lupti,
akoli ho vickli knéz i levita (tj, lidé na drovni, s vysokym socialnistatusem), na pomodigpschal az
opovrhovany Samaritan. Zavezl chorého poutnika dstitce, tam ho oS@val a nakonec i zaplatil
hostinskému, aby se @jnpostaral. JeziS cHttimto podobestvim vysilit, kdo je naS blizky, kterého ma
kieg’an milovat.
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Anglie se v sotasnostifadi k zemim s nejhug$i siti hospicovych zZ&eni na sité

a zarova s procentueknejmensim mnozstvi lidi Zadajici o eutanazii.

DalSi vyznamnou osobnosti v oblasti hospicovéepfe Amertan Ira Byock, Iéka

a zakladatel hospic Zjistil, Ze pro umirajiciho je velmi zasadni miposlednim Useku
Zivota kolem sebe blizkou rodinu. Proto kladtakz na vyrovnani spdra Spatnych vztah

v rodirg. Takhle usnieni lidé mnohem Iépe snéSeli nejen fyzickou bolast,i samotny
fakt, Ze umiraji. Pr&vsmrtclovék usmieného, obklopeného milujici rodinou, je Byockem

nazyvana smrti dobrou.

Dnes je po celém &t& pies 7000 zédzeni, ktera nabizi hospicovoucpé

3.4 Hospicovéa pée vCeské republice

Moderni hospicové hnuti u nads ma velmi kratkoudnistdatuje se teprve od 90. let
minulého stoleti. V souvislosti s jejim vznikem zehepipomenout Iékiku MUDr. Marii
SvatoSovou (*1942), akdy nazyvanou ¢eskou Saundersovou®. V roce 1996 zaklada
v Cerveném Kostelci prvndesky hospic. Je velmi G&ny a stal se vzorem pro viechny
dalsi hospice €R. K dne3nimu dni existuje@eské republice 18 poskytovategaliativni
hospicové pée, které sdruzuje APPHP. (Asociace poskytovatelspicové a paliativni
p&e ©2010)

Kapacita viech hospicv Cesku je kolem 400aFek, daldi hospice nabizi moznosteé
v domacim prosedi. Podle doporieni p@et lizek by se rél pohybovat kolem §i az
deseti tizek na 100 tisic obyvatel, coz by i@, Ze tu chybi minimalkk 150 az 300tizek.
Poptavka tudiz ¢kolika nasoba pirevysuje nabidku, ale podabje tomu po celé Evrap

Z4ajem o hospicovou geby meélo u nasfadow desitky tisic nemocnych.

Kromé nedostatkutZek se hospicova pé vCeské republice potyka s nedostatkemégen
Ackoliv pé&e v hospici neni nakladn& (pajo/ny stoji fiblizné polovinu ceny, kterou by
musela zaplatit za péna akutnim nemoctmim lizku), poji§ovny se zdrahaji poskytovat

smlouvy, zvlast pak na pé& v mobilnich hospicich.

V sowtasné dob neni vCeské republice ani jeden hospic zaloZeny nebo epsan
statem, ¥tSinu hospi@ ma pod svym patronatem neziskové organizace aifkev
charakteru. NegtSi hustota hospic je v Jihomoravském kraji a naopak &kterych

krajich se hospic nenachasibec. Seznam viech hospicCR je uveden v filozeg. Il.
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Pokud ma nemocny zdjem o vyuZiti hospice a chcedgizen do hospicového programu,

musi splnit gkolik podminek.
»Indikace pro pijeti se zaklada na nasledujicich kritériich:

postupujici choroba ohrozuje pacienta na Zyvot
nemocny toh@asu nepdtbuje nemocnici (nema mu uz co nabidnout)

nemocny pdebuje paliativni 18bu a péi

A\

nest&i nebo neni mozna doméacicpe (Haskovcova 2002, s. 62)

Luzkova kapacita hospice byva permé mala: do 25uzek. Dale se hospic sklada ze
stacion&e a také obvykle z edukaiho centra s poradnou. Typické pro hospic je jeho
prostedi. Vic neZz nemocnici fpomina prosedi domova. Denni rezim je zcela
prizpisobeny nemocnému. V hospici je saiefmosti nav&va nebo dokonce i stala
piitomnost rodinnéhoifslusnika - 7 dni v tydnu, 365 dni v roce. Hodzgae v hospici

je naprosto dobrovoln&jgdchazi ji piny informovany souhlas.

Mezi ceskymi olgany koluje mnoho mytta po¥r o hospicové p#é. Za prvé se domnivaji,
Ze hospic je tim smrti. RestoZze je pravdou, Zeétgina paciert zaazenych
do hospicoveho programu umira, hospic slevsim snazi o kvalirdozity zbytek Zivot.
DalSim mytem je domimka, Ze hospic se hodi pro vSechny umirajici. Hospbizi své
sluzby gedevSim onkologicky nemocnym a nemocnym s AlGOfetp ostatnich je mozné,
ale ne typické. Lidé se také myldomnivaji, Ze hospic je jen pra@fici (nejspiS z toho
davodu, Ze ¥tSinu hospi@ spravuji cirkve) nebo Ze hospicové hnuti oprotpatiu
zaostava (na zapade sice ¥tSi oséta a hospicové hnuti ma delSi historii, ale trpi
podobnym nedostatkemAkové kapacity jako u nas). Poslednim velkym myjemangna
hospice s jinymi institucemi, nBpLDN (Iéebna dlouhodabnemocnych). (HaSkovcova
2002, s 61 — 63).

3.5 Sowasnéa nabidka paliativni a hospicové pie

Paliativni pée je komplexni p& poskytovana pacieir, ktei se nachazi v poslednich
fazich nevyléitelné nemoci. Zavisi na mnoha faktorechtedgevsim na z&kladnim
onemocgni, stupni pokréilosti choroby, pétu zavaznych nemocigku a socialni situaci

a v neposledniad na psychickém stavu pacienta.
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Pé&e je odborniky rozglovana na obecnou a specializovanou. Obecrié e kvalitni
klinicka praxe u pokré&lé nemoci. Je poskytovana zdravotniky podle jepidbornosti. Je
zaloZena na pozorovani, rozpoznavani a aekani dilezitych \&ci, které maji vliv na
kvalitu pacientova Zivota (néplécba symptom, umozrini domaci oSébvatelské pée,

empatickd komunikace s klientem i jeho rodinou,)atd

Specializovanou @8nou péi rozumime aktivni interdisciplinarni §ié kterou zajiguje
klientovi a jeho rodia tym odbornik, jeZz jsou v oblasti paliativni mediciny p&nhé
vzklani a disponuji zkuSenostmi. Lze ji naléztéghto formach: mobilni hospic,
samostaté stojici bizkovy hospic, iZzka ve zdravotnickém Eaeni, denni hospicovy
staciond, specializované ambulance atd.

Domaci (mobilni) hospic nabizi umirajicimu dozit kvaliénzbytek Zivota v domacim

prostedi v rodinném kruhu.

Lazkovy hospic je speciélni zdravotnické daeni nabizejici nonstop paliativni ¢pé

nevyl&itelné nemocnym.

Hospicova lizka nalezneme i v dalSich aenich, nap LDN, pii nékterych nemocnicich

apod.

DalSimi sluzbami které hospice poskytuji, jsou respitni pobyt &@jcgvani a
zdravotnickych a kompen&aich poniicek.

Sluzby jsou zaji®ovany tymem odborniki dobrovolniki, ktefi jsou pod vedenim |€kia
Na tym pracovnik nejsou kladeny jen naroky v podobysoké odbornosti, ale podminkou
je téz to, Zze musi mit doopravdy radi lidi a bytnsamieni se svou vlastni smrtelnosti.
Tym tvoi lékai (potrebnych odbornosti), zdravotni sestry, socialni grafci,
psychologové, psychoterapeuti, teologové (duchodabrovolnici. Ve Velké Britanii jsou
dobrovolnici v této oblasti nazyvani ,listeners! tnpaslouchajici®, coz je myslim velmi

trefné ozn&eni vzhledem k jejich poslani.

Napl jejich prace vychazi ze vSech fali pacienta, tj. biologickych, psychologickych
socialnich a duchovnich.

~Principy paliativni mediciny koreluji s p@bami umirajicich,” vysitluje SvatoSova

(© 2010) ,a zahrnuji tyto zakladni cile: symptornktiu I&bu, zminujici p&i, efektivni

terapii somatické a psychické bolesti, emotivni gmrd, spiritualni pomoc, socialni
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zazemi, aktivni nebo aktivigai individualni program pro umirajici, doprovodnou

odbornou pomoc rodénumirajiciho.”
Zvlastni postaveni mezi hospici métsky hospic. €ziSttm prace neni terminalni ¢
nybrz pé&€e respitni (odletovaci). \EtSi diraz se klade na spolupraci acpé rodinu

nemocného dite.
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4 EUTANAZIE A PALIATIVNI MEDICINA Z PRAVNIHO
HLEDISKA

Smrt, & jiz ozna&ovana jako dobra (eu) nebo naopak Spatnd, znanwerek Kivota. Pravo
na zivot, jak je deklarovano i v Listirzakladnich lidskych prav a svobod (jezsmiasti
ustavniho ptadku Ceské republiky) pati k nejzakladjsim lidskym praum. Otazka zni,
zda Ize z tohoto prava vyvodit i pravo na smrt weyslu dobrovolného uka@eni Zivota

z ruky jiné osoby.

Odpowd nam dava mimo jiné i nalez Evropského soudu z r2B02. Diane Prettyova,
Zena trpici nevyldtelnou nemoci pohybového ustroji, touzi spachéeeeazdu, jenze
z divodu svého postizeni neni toho sama schopna. dgjijenochotny podat ji jed, ale
zatento¢in mu hrozi ve Velké Britanii odti svobody. Obraceji se tudiz na soudy
s zadosti o beztrestnost pro Dianina manzela. Roitzati britskym soudem, ktery
povazuje asistovanou sebevrazdu za nehumanni,raeefibna Evropsky soud pro lidska
prava ve Strasburku. ®pbez Uspchu. Jako tivod byl uveden, Ze eutanazie se nask

s Evropskou umluvou o lidskych pravech. Timto ndtezyla vycena zasadni myslenka:

pravo na eutanazii neni Zzadnym pravéibnes © 1999-2014)

Po ukorteni druhé sitove valky, kdy byla lidska prava v dosud nevidarige poruSovana

a potl&ovana, se rozjela celogeva snaha o sepsani zakladnich lidskych prav. Byla
vypracovana a ifjata VSeobecna deklarace lidskych prav. V Deklaraci skontextu

s lidskym Zivotem mluvi o ifrozené dstojnosti, nezcizitelnosti a rovnosti vSech lidi.
Nezcizitelnost prava znamena, Ze nikdo nas¢jonemize gipravit a ani my sami se ho
nemize vzdat. (Pollard, 1996, s. 86-87)

4.1 Eutanazie vCeské republice

V ¢eském pravnim systému se s pojmy ,eutanazie® ast@sna sebevrazda“ubec
nepracuje. Té€Z nezna ani pojem smrt ze soucitaraate — tedy usmrcetlbvéka Iékadem na
vlastni zadost pacienta — je klasifikovana jaketmg ¢in dle platného trestniho zakoniku
(zékon¢. 40/2009 Sb.)

.8 140 Vrazda

1) Kdo jiného umysla usmrti, bude potrestan adim svobody na deset az osmnact
let.“(Trestni zdkonik, 2009)
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,8 144 (Rast na sebevrazd

1) Kdo jiného pohne k sebevraZaebo jinému k sebevraZgpoméha, bude potrestan,

doSlo-li alespa k pokusu sebevrazdy, oftim svobody az n4ditléta.” (tamtéz)
Cesti lékai jsou téZ vazani Etickym kodexeteské |ékeské komory:

.Lékar u nevyl&€itelné nemocnych a umirajicicltiane tisi bolest, Sét lidskou distojnost
a mirni utrpeni. Vi¢i neodvratitelné a bezprdstre ocekavané smrti vSak nema byt cilem
lékarova jednani prodluzovat Zivot za kazdou cenu. Eagigna asistované suicidium

7

nejsou pipustné.” (Eticky kodexeské Iékiské komory)

Problematika eutanazie bytaskymi zakonodarci projednavangkalikrat. V roce 2004 je
piedloZena vladou novela trestniho zakoniku, kde bhyledeno usmrceni na Zadost jako
.Smrt ze soucitu“ s privilegovanou sniZzenou trestrdzbou. Novela se nesetkala

s pozitivnim pijetim a zakonodarnym procesem neprosla.

V roce 2007 fichazi poslanec Borist&stny (ODS) s navrhem nového zakona o eutanazii,
v roce 2008 fedklada senatorka Vaclava DomSova (SNK ED) zakodagiojné smrti“.
Navrh byl inspirovan holandskym modelem zakoAni jedna z iniciativ zlegalizovani

eutanaziedi spiSe pesreji feceno asistované sebevrazdy) nekadarem.

Jak uvadi Skvanova (2012, s. 7), navrhem se nezabyvala cél#aylale pouze osamoceny
zakonodarce. A celé problematice naprosto chybfejn@ a odborna diskuze,
po dlouholetém tabu, trvajici desitky let, médagitteské obyvatelstvo do jasné odpdi

eutanazie — ano nebo ne?

V navrhu o eutanazii naraZzime na fesmost formulovani odbornych terrajrzkreslovani
situace ve s#t¢, absence dinnych kontrolnich mechanizim chykgjici novela zakona

upravujici prava pacielipravo o sob a své |ébé rozhodovat) a dalSi chyby.

4.2 Eutanazie ve s¥té

Eutanazie je tolerovana véeth evropskych statech (Belgie, Nizozemi a Luceskmr

av Australii - Severnim teritoriu (pouze v leted®95-1997, nyni z&kon zruSen).
Asistovana sebevrazda je tolerovanaétr gvropskych statech (Belgie, Lucembursko,
Némecko, Nizozemi a Svycarsko) a weyrech statech USA (Oregon, Washington,

Vermont a Montana). Ve &8ing téchto stat existuji zaroveé propracova#Si zakony
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tykajicich prav nemocnych (pravo na zastupce pégiemvokata, mimosoudni nezavisly
institut feSici problémy pacieiti vySe zmigné pravo na sebetani, atd.) a také zakony

tykajicich se alternativnich moznosti — tiegevsim paliativni ge.

Nizozemi je povazovano za fkopnikem legalizace eutanazie (pokud pochopiteln
opomineme nacistické dhecko v 30. a 40. letech minulého stoleti). Zlomovijodem

v procesu legalizace je odsouzeni lélyajez aplikuje své nemocné matce smrtici davku
morfinu, k pouhému jednomu tydnu podrrigmu trestu (piSe se rok 1973). Eutanazie se
zaina praktikovat, avSak rozdil mezi praxi a legista je ¢im dal tim tSi. Z toho
duvodu v roce 1982 vznikaji Rotterdamska kritérie-s¢psanodb zavazujicich pravidel,
které musi lIékiadodrzet, aby mohl uvést eutanazii jak@timu smrti. Odhady z roku 1988
uvadi Sest tisic lidi ¢ takto umirajici. V roce 1991 je proveden novyazum.

Z vysledné tzv. Remmelingové zpravy nelzeCisy presnécislo, jelikoz se jednotlivé
kategorie navzajem prolinaji. K amrti #avabdu eutanazie na vlastni Zadost wadocet
2300, ale kdyz fpocteme dalSi Pipady, jakymi jsou asistovana sebevrazda (400),
ukonteni zivota bez zvlastni ZzadostiiepuSenic¢i nenasazeni Zivot udrZujicicley bez
Zadosti pacienta,fpdavkovani morfiem (s umyslem ukemi Zivota) atd., dostaneme se
nacislo 23 tisic (coz odpovida témd0 % vSech amrti). (Vacha 2009)

V roce 2002 nabyva platnosti zakon o eutanaziipeddticky je v té dobtolerovana jiz 8
let, tj. od roku 1994. Zadost o ukami Zivota mohou podat se souhlasem svychiiiodi
i mladistvi od 12 let. Akoliv ma pacient pravo pozadat o eutanazii, iékani povinen
Zadosti vyhowt. Lékai musi vSechny provedené eutanazie hlasit regionad pro

kontrolu, jez fisobi jako kontrolni princip.

V Belgii je legislativa pijata v 2002. Zakon jasrstanovuje, za jakych podminek eutanazie
neni trestniméinem. Nap. plnoletost, zavaznost onem@ain opakovana zadost apod.
(Munzarova 2005a, s. 50 — 51) Od letoSniho rokd42@¢e eutanazie umo&na i pro @ti

bez omezenid&ku, véemz mé Belgie celogtové prvenstvi.

V Lucembursku je zakon, ktery umaiuje Iékaum provadt eutanazii, byl fijat v roce
2009. Zakon byl prv zakonodarci schvalen uz vroce 2008, ale Lucerklurs
velkovévoda jej odmitl podepsat. O rok pgrdpo zmene Ustavy a ogtovném schvaleni

zakona, nebyl podpis velkovévody felia. (Eurozpravy © 2009-2014)

V australském stétSeverni teritorium byla eutanazie legalni pouze dva roky (od roku
1995 do roku 1997). Za tu dobu podstoupili eutardyii nemocni.
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A¢ se vSeobeenmluvi o tom, Ze ve vySe vyjmenovanych statechujamazie uzakama,
Helena HaSkovcova tvrdi opak. Podle ni aktivni eatée neni nikde na &¢ uzakorna.
Vyjimkou je jiz zmirény australsky stat, kde byl zakon platny jen chvWNagiklad

v Holandsku je stéle platny zakon, podihoZ se eutanazie tresta étim svobody az na
12 let. Ale diky novelizace podbniho zakona z roku 1993 je eutanazie zatyeh
podminek pro |ék& beztrestna Rozdil mezi uzakamim a beztrestnosti je podle
HasSkovcové propastny. ProtoZze pokud by eutanazéeunakogna, musel by leka ktery
odmitne provést eutanazii, byt potrestan. (Haske& @900, s. 110)

Pro nazornost uvadim jéStozdilné legislativy dvou stat kde je statem tolerovana

asistovana sebevrazda (asistované suicidium).

Prestoze je v&vycarsku asistovana sebevrazda legalni, neni povazovanairiéika:skou
akademii za sdust Iékaské praxe. Dokonce neni nutné, aby osoba pomalkajisimrti
byla [ékadem, miZze byt i laikem. Neexistuje zde omezeni o Svycarskéanstvi, proto je
asistovana sebevrazdéigtupnd i cizindm a oltas se mluvi v souvislosti $iptupnosti
pro cizince o ,turistice za smrti“. Ve Svycarskugevedeno fiblizné 400 asistovanych
sebevrazd za rok. Organizace Exit a Dignitas, kgdokrovazeni umirajicich” dochazi, se
nachazeji v Curychu. (Tyden © 2006)

Dle federdlnich zakanje eutanazie v USA nelegalni, ale &kterych statech je povolena
asistovana sebevrazda. Ve &t@iregon je asistovana sebevrazda legalni od roku 1998.
Oproti Svycarsku tohoto prava vyuziva pouhych cedidl roéng, jelikoz je nutné dodrzet
velmi prisna pravidla a také proto, Ze jen malé procerkarige ochotno letalni medikaci
piedepsat (a lékama i podle oregonské legislativy pravo Zadost ddouit). Risny
kontrolni systém zahrnuje nidklad dva s¢dky, z nichZz jeden musi byt naprosto

nezavisly. (Munzarova 2005a, s. 50 — 51)

4.3 Paliativni pée a pravo CR)

Nyni se zanim na legislativu Ceské republiky tykajici se paliativni q@ Usili

o legislativni ukotvenitizkového hospice trvalips deset let. Nakonec se tomuidda
v roce 2006, kdy do zakora48/1997 Sh. byl dopém §22a s oznmnim ,Zvlastni dstavni
p&e — pée paliativni izkova — ve zéni: L&ba paliativni a symptomaticka o osoby

v terminalnim stavu poskytovana ve specialnidkdvych z@izenich hospicového typu.”
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Zasluhu na tom i poslanec Josef Jarek (KDU-CSL). Usili o legislativni definovani
mobilniho hospice se @R stale nesetkalo s pozitivnim vysledkem.

P&e 0 nevyléitelné¢ nemocného pacienta sdi — steji jako o kazdého jiného pacienta —
platnymi zakony a if@dpisy tykajici se prav nemocnych (seznam vSecbrzdk gedpisi
viz priloha ¢. 1ll). V roce 1992 byl Ministerstvem zdravotnictvishlaSen eticky kodex
Prav nemocnych. Je inspirovany americkymi VVzorovgndivy pacient a mj. zarduje pro

pacienty na konci Zivota citlivou pie

V 10. bod tohoto kodexu stoji: ,Nemocny v z&w Zivota ma pravo na citlivou fiévSech
zdravotniki, ktefi musi respektovat jehorgni, pokud tato nejsou v rozporu s platnymi
zé&kony.“ (Ministerstvo prace a socialnictci; 2005)

Od roku 1999 existuje dopareni Rady Evropy. 1418/1999 ,O ochranlidskych prav

a distojnosti nevyléitelné nemocnych a umirajicich.” neboli ,Charta prav wjidich*.

Co se tye prav pacierit ma legislativa u nas stale mnoho nedostatkrezerv. Oproti
Ceské republice se zapadni paciegi tmnohem #3i osobni autonomie — pacienti
v zapadnich statech maji pravo se rozhodnout,i jestipieji byt resuscitovani, byt
udrZzovani na zZivu (pomoci zivot prodluzujicich vikd. O €chto wWcech u nas rozhoduje
hlavné zdravotnicky persondlgimz je poruSovano pravo na sehlsmi (mezinarodh

uznavané pravo).

4.4 Divody pro a proti eutanazii z pravniho hlediska

Moznosti, jak se k eutanazii pravpostavit, jsou tyto:

1) zékaz eutanazie (nagvycarsko, USA a dalsi),
2) povoleni eutanazie — uzakam nebo beztrestnost (Holandsko atd. viz kapitola
,Eutanazie ve sit¢"),

3) absence zakona o eutanagiR(a dalsi).

VSechna zd&htoteSeni ma sva uskali a nelze jednémddict, které je nejlepSi. Zalezi na

vice faktorech.

V diskuzich o eutanazii je typické vyjmenovavaivddy pro uzédko&éni eutanazie a
duvody proti jejimu uzakaini. Tomuto postupu se nevyhybam ani ja a&am se na
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duvody z pravniho hlediska, které vedou zastancdileg® eutanazie i odpce eutanazie
k jejich postoji.

Zastanci eutanazii volaji po legalizaci eutanaghkoz se domnivaji, Ze lidé mgpravo
volby zpisobu atasu smrti. Jak jiz bylo vystleno, toto pravo je jednozéree zalezitosti

etického charakteru, nikoliv legitimniho.

DalSim divodem, pré ma byt eutanazie uzaké&ma, je vypsadani se s faktem, Ze
k eutanazii uz prakticky &n¢ dochazi. Eutanazie tu prdstzdy byla. Proto je nutné
zavést normy a pravidla, podle kterych seasfréni budouiidit. Usastniky jsou mysleni
|ékari (popripads ti, co by eutanazii provét), dale Zadatelé, pdstali gibuzni atd.

Zadatelé by se nemuseli bat nelegéalnich praktilaent Iékai by se nevystavovali riziku

obvirgni z vrazdy (jak je tomu nyni).

Hlavnim argumentem proti legalizaci eutanazie jenoiEnost vytvéit zakon tak, aby
neexistovala moznost jeho zneuZiti. Praxe v Nizdzekazuje, Ze eutanazie nébe byt
nikdy bezpéné regulovana. RestoZze satasti zakona jsou kontrolni principy, ma své
skulinky. Zastanci totiz kalkuluji s idealizovanyswétem, ve kterém Ziji charakterni
¢lenoveé rodiny, léka a sestry. Podle odpci eutanazie je vhodjsim reSenim problému
piijmout vhodny zakon o paliativni d6¢. Zarove ji zptistupnit vice nemocnym, jelikoz
soutastna nabidka paliativni a hospicovéege velmi poddimenzovana (nejerCR, ale

i po celém swte).

Ackoli zastanci eutanazie argumentuji tim, Ze magivprzachazet se svym Zivotem
a €lem jak chgji, ve skuténosti je lidskédlo (Zivé i mrtvé) z pohleddeského pravadci

nikoho (res nullius).

DalSim divodem, pré eutanazii zakazat nebo nezlegalizovat, je neldézpduzkého
svahu”. Kritici eutanazie argumentuji vyvojem sitaav Nizozemi. Okruh pacigntkteri
mohou zazadat o eutanazii, 8en dal tim roziuje. Nejdive mohli zadat nemocni
v terminalni fazi nemoci, nyni pacienti natatku nemaoci, tive fyzicky trpici a nyni lidé
s depresi atd. Domnivaji se, Ze se svyiisapem opakuje scéhaacistického Mmecka.
Munzarova se ktomu vyjéith takto: ,...pokud dovolime l|ékam ukortovat Zivoty
umirajicich na jejich ,vlastni Zadost", rozha@dio u toho neskaii a postupé bude tato
moznost roz$ovana. Dojde k ukamovani Zivot lidi s €Zkou chorobou, ale dosud
neumirajicich, Zivdt lidi s chorobami nevytdtelnymi, ktai by vSak mohli byt jest
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dlouho Zivi, Zivoti t¢Zce postizenych novorozahclidi senilnich nebo lidi stenym

mentalnim postizenim...". (2008. s. 38)

Je bezesporu k zamysleni, zda jec v kompetenci zakonodéramoznit jedné skupin

obyvatelstva (dejme tomu I&kan) beztrestéhusmrcovat jiné osoby.
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. PRAKTICKA CAST
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5 VYZKUMNE SET RENI

Téma mé bakatgké prace je ,Eutanazie a paliativnte®€ V teoretické&asti jsem nabidla
kritické zhodnoceni a ukotveni tématu. Pokusilamjseiskat dostatmé mnozstvi
relevantnich informaci o eutanazii a paliativnicipdakozto zgisohi dustojné smrti,

natolik, aby byly podkladem k II. praktick@sti bakal&ské prace.

Tato kapitola pojednava o provedeném kvalifikovanéygkumu, giblizuje provedeni
vyzkumu a hlava poskytuje Udaje ziskané dotaznikovymid&eim. Tyto Udaje jsou

vztahovany k socialni pedagogice a snahou je nautrmozn&eseni.

5.1 Piedmét a cil vyzkumu
Predmétem vyzkumu jsou motivy lidi vedouci k postoji ktanazii.

Cilem vyzkumné&asti je zmapovani pohnutek vedouci k souhlasuaneati nebo naopak
a nesouhlasu s eutanazii. Vyzkum t2jj&, co vede respondenty K jejich postoji
k eutanazii. Pomoci zvolenych metod verifikuji fadované pracovni hypotézy. Dale

budu zkoumat, jaky maji respondenteg@stavy o svém vlastnim konci Zivota.

5.2 Hypotézy

Hypotéza 1 (H1): Respondenti starSi 40 let soihtasutanazii v mensi iei jak
respondenti mladsi 40 let.

Hypotéza 2 (H2): Hlavnimiovodem vedouci k souhlasu s eutanazii je odmitéleisbeé

smrti.

Hypotéza 3 (H3): Hlavhimidlodem vedouci k nesouhlasu s eutanazii igs\pdéeni, ze
paliativni medicina nabizi lepSi alternativiisstbjné smrti.

DalSidil¢i vyzkumné otdzkabyla stanovena takto:

» Jakd je pedstava lidi o své vlastni smrti?
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5.3 Metodika prace

Pro ziskani relevantnich vysladlhsem zvolila vyzkum kvantitativni. Tato metodika
vyzkumu je zaloZzena na statistickém i8ef. Popisuje zkoumanou skéntest
prostednictvim prominnych (znak) vyjaditelnych ¢isly. Metoda vychézi z promyslené
hypotézy, na kterou navazuje Wbznaki (otdzek). Na tomto zakladje vytvaen
dotaznik. Zarrem prace j&iselre charakterizovat dostates velka a vhod#é vybrany
vzorek respondefit Vhodre vybrany vzorek respondent musi byt na tolik
reprezentativni, aby vysledky prace se daly riz8a wtSi spoléensky celek. (Disman
2002)

Pro zji¥ovani nazal a postaj o osobnim fistupu k eutanazii jsem zvolila metodu
vlastniho dotazniku Jde ve spotenskych ¥dach o nejfrekventovajsi zpisob ziskavani
informaci. Udaje jsou od dotazovanych ziskavany qumotazek (v pisemné nebo
elektronické podo¥). Podle Gavory (2000, s. 99 — 102) byl fmyt dotaznik rozé&len na fi
casti. Ve vstupntasti je hlavika dotazniku se jménem autora a hlavnim cilem zaedi
vyzkumu. Druhoucéast tvdi samotné otazky. Bly by byt fazeny tak, aby zaujaly

a neodradily respondenta. Na &&pati podtkovani za vyplani.

Vyhoda dotaznikové formy kvantitativniho vyzkumuo&péd predevsim v jeho vysoce
efektivni technice. Umaiuje lehce ziskat ptgbné Udaje za relatignkratky cas

a s minimalnimi naklady. DalSi vyhodou je anonymitgzkumu, pro respondenty je
celkem peswdéiva. Nedochazi k népdvidatelnym reakcim u dotazovanych (interviewer
bias). Naopak nevyhodou je nejistota, zda respdnddpovidal sam, nebo jestli byly
otazky zodpo¥zeny rekym jinym (nag. ¢leny rodiny apod.). f&devsim vSak nevyhodou
je relativre nizkad navratnost, se kterou klesa reprezentatiwmsku. (Disman 2002, s.
141)

Vlastni dotaznik obsahuje 11 otdze&Sina z nich jsou otazky uz@ené (otazky. 1, 4, 7,
8, 9, 10, 11) &ast z nich jsou otazky polozané (otazky. 2, 3, 5, 6).

Vyzkumny soubor byl wen nahoda a tvaili jej pifedevSim obyvatelé Bénska.
Vyzkumu se @astnilo celkem 56 respondéntSech ¥kovych skupin aiznych povolani.

% Vlastni dotaznik je obsaZen iilpze bakaléské prace (@lohac. IV)
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5.4 Zpracovani dat

Zacatkem HWezna 2014 praihl predvyzkum, ktery rl za ukol zjistit, jestli otazky
obsazené v dotazniku jsou spraviormulované a respondent ma ddésjai vyber
odpowdi. Fredvyzkumu se ziastnilo 8 respondeint JelikoZz se nenarazilo najaky
problém, nebyloitba téndt Zadnych Gprav v dotazniku a vSech 8 dotazjgkm zaadila
do vlastniho vyzkumu. Ten probihalhem ngsice lezna 2014. Vybranému vzorku
responderit byly rozdany dotaznikygast dotazovanych byla oslovena osgbasti
responderit byl dotaznik odeslan elektronicky. Z celkového ustei 80 dotazniku, bylo
vraceno 57 dotaznik z toho jeden pro neupiné vyphi byl nakonec vkazen. Tudiz

navratnostini 72,5%.

Nasledovalo &tani jednotlivych polozek. Takto ziskané informaeem vypsala do

tabulek (pro kazdou otazku zvia@ ridala strény popis vysledi.
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6 VYSLEDKY VYZKUMU

6.1 Vysledky Sefeni a jejich prezentace

| kdyZz jsem otazky tykajicich se demografickych jid§ako pohlavi, ¥k, dosazené
vzklani) v dotazniku pro jejich nen&most na odpovidani uvedla az na samém konci, pro

piehlednost jimi nyni zanu.

1) Dotaznikova otazka¢. 9: Uved'te vaSe pohlavi, prosim.

Tabulka 1
Pohlavi Absolutni éetnost (n) Relativni¢etnost (%)
Zena 43 76,79
Muz 13 23,21
Celkem 56 100

Prestoze byly dotazniky rozdany rovnéme mezi okma pohlavimi, vratily se mi hla¥¢n

dotazniky vyplgné Zenskymi respondenty. Oseébsi to vyswétluji tim, Ze je toto téma

Zdroj: Vlastni vyzkum

velmi citlivé az tabu, a proto byli muzi m&onchotni na otazky odpovidat.
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2) Dotaznikové otazkaé¢. 10 Jaky je VAs ¥k?

Tabulka 2
Vék Absolutni ¢etnost (n) Relativnié¢etnost (%)
18 - 25 6 10,7
26 -40 37 66,1
41 — 55 10 17,9
56 a vice 3 5,4
celkem 56 100

Dotazovani se n&gstji (66%) pohybovali ve ¥ku mezi 26 az 40 lety, coz je obdobi

Zdroj: Vlastni vyzkum

psychology pojmenovavano jakaetni dosplost. Do 25 let se jedna o ranou déspt

(11 %), nad 40 let pozdni dadpst (18%). Po 55. roce mluvime o nastupujicintista

(odpovida 5% vzorku).

3) Dotaznikova otdzkaé. 11: VaSe nejvysSi dosazené vlznhi:

Tabulka 3
Vzdélani Absolutni ¢etnost (n) Relativni¢etnost (%)
Zakladni 2 3,6
Stredoskolské 32 57,1
VysokoSkolské, vyssi 22 39,3
odborné
Celkem 56 100

Zdroj: Vlastni vyzkum
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Jak je patrné ztabulky, étsina respondefit ma stedoSkolské vz#ani (57%).
VysokoSkolské vz&lani viastni ténst 40% a zakladni vadani ma pouhé 4%.

Nasleduji otazky tykajici sefimno eutanazie a nazoru na ni. Zajimalg, jak by se
postavili k situaci, kdy rli podpdit nazor rodinného ifsluSnika zvazujiciho Zadost

0 eutanazii.

4) Dotaznikova otazkaé¢. 1. Pokud byste &#i v rodiné vazre nemocnéhaloveka,

souhlasil/a byste s tim, aby zazadal o eutanazii?

Tabulka 4
Odpovéd’ Absolutni éetnost (n) Relativniéetnost (%)
Ano 34 60,7
Ne 22 39,3
Celkem 56 100

Zdroj: Vlastni vyzkum

Pro eutanazii se vyslovila nadpoléwi EtSina, coz odpovidastsine praizkumi tykajici se
legalizace eutanazie GR. Na daldi otazku (tj¢. 2) odpovidali respondenti, kfe

s eutanazii souhlasili. Respondenti scoyan nazorem {@sli k otdzce. 3

5) Dotaznikova otazkaé¢. 22 Odpowdél/a jste ano. Co Vas k tomu vede?

Odpowd’ ¢. 1: Nechci, aby trgd bolestmi

Odpowd’ ¢. 2: Nechci, aby zbytek Zivota stravil upoutanylfigko bez moznosti uzivat si
zivota

Odpowd’ ¢. 3: Nechci, aby po zbytek Zivota fyzicky, psychictebo socialé stradal
Odpowd’ ¢. 4: Kazdy ma pravo se rozhodnout o svém Zivotsvém dle

Odpowd’ ¢. 5: Je zbyténé prodluzovat dlouhé umirani

Odpowd’ ¢. 6: Jina
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Tabulka 5

Odpovéd’ Potet Lokalné Globalné
Odpowd ¢. 4 10 29,4 17,9
Odpowd ¢. 1 9 26,5 16,1
Odpowd ¢. 5 8 23,5 14,3
Odpowd’ ¢. 3 4 11,8 7,1
Odpowd’ ¢. 6 2 5,9 3,6
Odpowd ¢. 2 1 2,9 1,8
Celkem 34 100 60,7

Zdroj: Vlastni vyzkum

Nejvice respondefit zdivodnilo swij nazor tvrzenim, Ze kazdy ma pravo rozhodovat

0 svém Zivot a o svémde. Dva z dotazanych uvedlo jinou, svou viastniadg’:
~Pokud se tak rozhodne,dite by wdél pro¢ a ja ho podpim, kdyZz budu ¥dét o co jde.”

»~Jedna se o potencialni moznost volby kazdé@becka. Nemyslim si, Zeffslusi rtkomu
jinému (pokud by ™ nemocny tuto moznost a byl schopen se rozhodnouti¢em

taakovém rozhodovat.”

6) Dotaznikova otazkaé. 3. Odpowdél/a jste, Ze nesouhlasite. Jakivady vedou

k VaSemu postoji?

Odpoud’ ¢. 1: Z principu nesouhlasim se zabitfloveka (byt’ nevyl&itelné nemocnym)
Odpowd’ ¢. 2: Chel/a bych, aby pokrgoval v 1&be, vzdy je gjaka nadje

Odpowd ¢. 3: Zvolil/a bych radSi moznost kvalitni hospicqu&e

Odpowd ¢. 4 Zjistil/a bych pravy dvod, pr& Zzada o eutanazii a snazil/a se problém
napravit (nap Spatné vztahy v rodératd.)

Odpowd ¢. 5: Sdm nemocnylovék neni schopny objektivnposoudit suj stav (zvlas

trpi-li n&¢jakou bolestti jinak strada)
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Odpowd’ ¢. 6: jiny divod

Tabulka 6

Odpovéd Pocet (n) Lokalné (%) Globélné (%)
Odpowvd ¢. 1 7 31,8 12,5
Odpowd’ ¢. 2 6 27,3 10,7
Odpowd’ ¢. 3 4 18,2 7,1
Odpowd ¢. 4 4 18,2 7,1
Odpowd’ ¢. 6 1 4,6 1,8

Celkem 22 100 39,3

Zdroj: Vlastni vyzkum

W

NejcastjSi odpowdi byla odpo¥d ¢. 1 — 32% lidi, ktd nesouhlasi s eutanazii,
odpowdéli, Ze odmitaji eutanazii, jelikoZ z principu nebtasi s usmrcenim nevyiéelné
nemocného pacienta. Jeden respondent zvolil adpéve a dophuje ji viastnim ndzorem:

»Zjistila bych, zda je eutanazie opravdu vysvobdazea jedinym resenim®.

V dalSich polozkach jsem zji@vala, jak by se dotazovani sami zachovali, kdybpatli
v obdobné situaci jakd&den rodiny z otazkyg. 1.
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7) Dotaznikova otazka ¢. 4. Pokud byste se sam/a onem#a nevyl&itelnou

chorobou, kterd by V&S Zivotinila velmi nekomfortnim, zaZadal/a byste

0 eutanazii?
Tabulka 7
Odpovéd’ Absolutni éetnost (n) Relativni¢etnost %
Ano 30 53,6
Ne 26 46,4
Celkem 56 100

Zdroj: Vlastni vyzkum

Patet dotazanych, kie by zazadali o eutanazii je 30 (tj. 53,6%), ti odjgali dale na
otazku ¢. 5, po té¢. 7. Naopak 26 respond@énbdpowdélo ne, coz odpovida 46,4%.
Nasledujici otazkuieskaili a vyplnili odpowd’ u otazkyc. 6.

8) Dotaznikova otazkaé. 5. Odpovdél/a jste, Ze souhlasite. Jakévddy vedou k

VasSemu postoji?

Odpowd’ ¢. 1: Nechci umirat v bolestech

Odpowd ¢. 2: Nechci zbytek Zivota stravit upoutany/a iakb nebo byt zavisly/a na

pomoci druhych

Odpowd’ ¢. 3: Nechci, abych byl/a rodima obtiz

Odpowd’ ¢. 4: Je to mj Zivot, moje €lo, mam pravo se rozhodnout, kdy a jak chcifiem
Odpowd’ ¢. 5: Eutanazii povazuji za nejlepSitgob smrti

Odpowd’ ¢. 6: Jiny divod
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Tabulka 8

Odpovéd’ Potet Lokalné (%) Globalné (%)
Odpod &. 2 14 46,7 25
Odpowd ¢. 1 8 26,7 14,3
Odpowd ¢. 3 4 13,3 7,1
Odpowd’ ¢. 6 3 10 54
Odpowd ¢. 5 1 3,3 1,8

Celkem 30 100 53,6

Zdroj: Vlastni vyzkum

NejcastjSi odpowdi (47% z &ch, kt&i v predchozi otazce vyplnili ano) byla odgadic. 2,
tzn., Ze respondenti by zazadali o eutanazii, gettechtji byt ke konci Zivota upoutani
na Kizko a byt zavisli na pomoci jinych. 14% by ta&inilo, protoZe neckfi umirat
v bolestech a 13% protoze se boji, Ze by byli rodim obtiz. Jeden z respondepbvazuje

eutanazii za nejlepsi #pob smrti. Fi uvedli svoje vlastni @vody:
,Chci, aby si & pamatovali zdravou, plnou sily a optimismu®,

.nechtela bych byt pritomna v bolestech a vypingnotlivych funkci tela, je to
kombinace vucero faktoru, treba jen bolesti ur@telhuhu se za urcitych okolnosti daji

jeste vydrzet. ale pokud je smrt tak jako tak nemblna .... mela bych jasno*

»strasre individiualni zalezitost, nevim jaka by byla sitea

9) Dotaznikova otazka ¢. 6: Odpowdél/a jste ne. Z jakého tdodu byste

nesouhlasil/a?

Odpowd’ ¢. 1: Myslim si, Ze sebevrazda je zBl@ieSeni
Odpowd’ ¢. 2: Z ndboZenskychistodi
Odpowd’ ¢. 3: | utrpeni a bolest ma v zivotejaky smysl, neni toi/od se nechat usmrtit

Odpowd’ ¢. 4: Hospicova pee nabizi lepSieSeni
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Odpowd’ ¢. 5: Jiny divod

Tabulka 9

Odpovéd Potet Lokalné (%) Globélné (%)
Odpowd ¢. 3 10 38,5 17,9
Odpowd ¢. 4 4 154 7,1
Odpowd ¢. 1 4 15,4 7,1
Odpowd ¢. 2 2 7,6 3,6
Odpowd ¢. 5 6 23,1 10,7
Celkem 26 100 46,4

Zdroj: Vlastni vyzkum

Na tuto otdzku z 26 respondérddpovdélo 39%, Ze i utrpeni a bolest méjaky smysl.
15% si mysli, Ze hospicova @ nabizi lepSteSeni a stejné mnozstvi se domniva, Ze
sebevrazda je zbdle reSeni. NaboZenskytidod uvadi 8% a jiny sy vlastni vyplnilo 6
responderit, tj. 23%. Nap.:

~chtéla bych Zit (ikdyz s bolesti)*
,vzdy je nadje na zlepSeni*

,Dokud clovek v takove situaci neni, tak to nikdgm schopen posoudit! Velmi zalezi na
diagnoze a prognoze, chapu, kdyz nekde, kdo se sgaadruplegikem nema silu zit dal,

kdyz neni schopen sam ani treba dychat. Ale tedysiim, ze ne.”

V nésledujicich polozkach budou popsany informacetom, jakym zgisobem si

respondenti fedstavuji své vlastni umirani.

10)Dotaznikova otazkaé¢. 7: Kdybyste ndl/a mozZnost vybru mista umirani, jaké

misto byste si zvolil/a?
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Tabulka 10
Odpovéd’ Absolutni éetnost (n) Relativni¢etnost %
V  mobilnim hospici, tj| 27 48,2
doma v péi odbornika
Doma, oSdgbvan rodinnym| 21 37,5
piisluSnikem
V nemocnici, v p& lékaia | 4 7,1
Vv hospici, v péi | 4 7,1
hospicového personalu
Celkem 56 100

Zdroj: Vlastni vyzkum

Témei 9/10 dotazanych siigje untit doma — bud v domacim hospici (48%), nebo jen
v p&i rodiny (38%). Po 7% respondénthce uniit v nemocnici nebo naitkovém

hospici.

11)Dotaznikova otadzka¢. 8 Pokud byste &/a moznost volby, ckit/a byste zerit
v kruhu blizkych, nebo radsi sam/a?

Tabulka 11
Odpovéd’ Absolutni éetnost (n) Relativni¢etnost %
urcité v obklopeni blizkymi | 28 50,0
radSi v obklopeni blizkymi | 19 33,9
radSi sam 8 14,3
urcité sam 1 1,8
Celkem 56 100

Zdroj: Vlastni vyzkum
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Z odpovdi na otazkwe. 8 vypliva, Zze 84% lidi siigje zentit v kruhu rodiny a blizkych
a naopak 16% siipje zentit sdm.

6.2 Ovéreni formulovanych hypotéz

HYPOTEZA C. 1 (H1): Respondenti starsi 40 let souhlasi s eutanaziénsmmie jak

respondenti mladsi 40 let.
Analyza byla provedena z otazek:

e ¢. 1 —Pokud byste & v rodiné vazre nemocnéhdlovéka, souhlasil/a byste s tim,
aby zaZadal o eutanazii?

e ¢. 4 — Pokud byste se sam/a onend/ennevyl&itelnou chorobou, ktera by Vas
Zivot ¢inila velmi nekomfortnim, zazadal/a byste o eutéfiaz

e ¢.10-\k

Tabulka 12

Odpovéd’ na otazkué. 1 Odpowd’ na otazkué¢. 4

Veék: Ano (pocet/%) | Ne (patet /%) | Ano (pocet/%) | Ne (patet/%)
18 -40 29 /68 14 /32 24 1 56 19/ 44
41 - 99 5/38 8/62 6/46 7154

Zdroj: Vlastni vyzkum

Na zaklad odpowdi jsem zjistila, Ze hypotéza H1 byla potvrzenasgdadenti starsSi 40

let souhlasi s eutanazii v mensienak respondenti mladsi 40 let.

HYPOTEZA C. 2 (H2): Hlavnim divodem vedouci k souhlasu s eutanazii je odmitani

bolestivé smrti.

Analyza byla provedena z otazek:

Cx

. 2 — Odpovdél/a jste ano. Co Véas k tomu vede?

Cx

. 5 — Odpovdél/a jste, Ze souhlasite. Jakiévddy vedou k Vasemu postoji?
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NejcastjSi odpowdi na otazkw. 2 byla odpovd’ ¢. 4: (Kazdy ma pravo se rozhodnout
0 svém Zzivat, o svém &le). Odpo¥délo tak 10 respondeit NegasgjSi odpovdi na
otazku¢. 5 byla odpowud’ ¢. 2 (Nechci zbytek Zivota stravit upoutany/a tzkb nebo byt
zavisly/a na pomoci druhych). Odpaklo tak 14 respondeint (viz tabulky¢. 5 a 8)

Odpowdi tykajici se strachu z bolestivé smrti byly v abpfipadech uvedeny az na

druhém mist.

Na zaklad odpowdi, jsem zjistila, Ze hypotéza H2 se nepotvrdildavdim divodem

vedouci k souhlasu s eutanaminiodmitani bolestivé smrti.

HYPOTEZA C. 3 (H3): Hlavnim divodem vedouci k nesouhlasu s eutanazii, je

preswdéeni, Ze paliativni medicina nabizi lepSi alternatiistojné smrti.
Analyza byla provedena z otazek:

e ¢. 3 - 0Odpokdel/a jste, Ze nesouhlasite. Jak&ady vedou k VaSemu postoji?

. 6 — Odpovdél/a jste ne. Z jakéhoivodu byste nesouhlasil/a?

Cx

NejcastjSi odpoedi na otazkw. 3 byla odpowd’ ¢. 1 (Z principu nesouhlasim se zabitim
¢loveéka) a na otazkd. 6 odpo¥d ¢. 3 (I utrpeni a bolest ma v Zivotejaky smysl, neni to

diavod se nechat usmrtit). (viz tabulky6 a 9)

Odpowd’ tykajici se paliativni mediciny jako lepSi altdima se objevila v obouifipadech

na druhém mist

Na zaklad vyhodnocenych odpedi, jsem zjistila, Ze hypotéza H3 nebyla potvrzena.
Hlavnim divodem vedouci k nesouhlasu s eutanazéni preswdceni, Ze paliativni

medicina nabizi lepsi alternativtistiojné smrti.

Cilemdil¢i vyzkumného Sekeni bylo zjistit, jaka je pedstava lidi o své vlastni smrti.
Analyza byla provedena z otazek:

e ¢. 7 — Pokud byste #fa moznost volby, ckt/a byste zerit v kruhu blizkych,
nebo radsi sam/a?

» (. 8 — Kdybyste rél/a moznost vybru mista umirani, jaké misto byste si zvolil/a?
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NejcastjSi odpowdi na otazku¢. byla moznost zefit v obklopeni blizkymi (celkem
84%). NegastjSimi odpov¥d’'mi na misto smrti byly tyto odp@édi: ,V mobilnim hospici,

tj. doma v péi odborniki.” a ,Doma, oSd@bvan rodinnym fislusnikem.” (dohromady
86%)

Na zaklad vyhodnocenych odpe@di jsem zjistila, Ze i@s 84 % respondenby si galo
zentit doma (v péi odborniki nebo rodiny) a obklopeni blizkymi (rodinou i@geli)

6.3 Souhrn vysledki

Na zéklad dotaznikového statistického #aii jsem potvrdila, Ze mladsi lidé sympatizuji

S eutanazii ved&tSi mie nez lidé starsi.

Domnivam se, Ze je tomu tak proto, Ze s vySSikkem pomalu ale jist pribyva
zdravotnich probléfn Zatimco mlady¢lovek si Zivot se sebemenSim zdravotnim
omezenim nedok&zeigstavit natoz fpustit, starSiclovek citi, Ze i se zdravotnim
problémem se da Zit. Ze jeho Zivotikwzdravotnim komplikacim neztraci smysl. A také si
uvédomuje, Zze nemocnyloveék neztraci na hodnét Zze nespada do kategorie ,lebens

unwertes Leben”.

DalSi hypotéza se nepotvrdila. Neni pravda, Ze est@ina bolest je hlavnim motivem
k Zadosti o eutanazii. | kdyZz neunosna bolest bwdhni ¢astou odpogdi, nefastjSi

odpowd’ to nebyla.

BéZzny oktan ¢asto vidi umirani ve dvou extrémnich pélech moZnadibuhé velmi
bolestivé umirdni vs. eutanazie. iyjpn¢ feceno, Zejm¢ nikdo z nds nefite se
stoprocentni jistotouici, jak by se zachoval, kdyby se dostal do situaee by kvili
nemoci musel snaset velmi silnou az nesnesitelotesba zarouvevedél, ze neni Sance na
zlepSeni. Je dost praygbdobné, Ze by malokterylovék odmitl moznost ulefeni,
a pokud by nebylo jiné moznosti, tatelba i pomoci eutanazierddto by lidé dle mého
vyzkumu volili eutanazii hlavhz jiného divodu: nechiji byt upoutani natzko a byt
zavisli na jiné osab

Treti hypotéza byla téZ vyvracena. Respondenti oditiieutanazie nezeodnili tim, Ze
by si mysleli, Ze paliativni @& je lepSi varianta. Podle mého nazoru tocgnae

o paliativni péi, respektive hospicové pé koluje mezi lidmi stédle mnoho dezinformaci
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a myti. | kdyZ je pravdou, Ze Uroiiea moznosti této hospicové sluzby jsou na vzestupu,
ziejme je to zatim mélo. Myslim si, Ze tady je misto pralizaci socidlniho pedagoga.

Dale bylo dotaznikovym S&nim zjiStno, Ze ¥tSina respondefitby si galo zentit doma

se svymi blizkymi. Bohuzel&sSina lidi umira v nemocémim za&izeni.

Prostor pro psobeni socialniho pedagoga bychéladpredevsim ve vychavspol&nosti

k otewenosti ke st a umirani. Dle Mollenhauera je socialni pedagagikjem pro nova
pedagogicka op#ni, ktera vznikaji vreakci na problémy moderniolgfnosti.
(Mollenhauer in Kraus, 1993) DneSni spwolest se projevuje silnymi demografickymi
zmenami. Spolénost starne a problematika umirdni se zda byt vekniélni, pesto neni

v takovém pofedi zajmu, jak by si zaslouZila.

Domnivam se, Ze by socialni pedagog mohliikégd vest izné projekty zariené na
téma eutanazie v kontrastu s paliativndipdak pro samotné hospice (jejich zatnance a
dobrovolniky), které paliativni génabizeji, tak hlavh pro Sirokou véejnost, Skoly atd.
Ale hlavre by se ndl socialni pedagog zaffit na rodinu umirajiciho nemocného, zvigast
jednalo by se o nevyléelné nemocné dé Nabizet své sluzbyifmmo €m, ktei je nejvic

potrebuji.
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ZAVER
Eutanazie a paliativni pé je v dnesni dabi vzhledem k demografickému vyvoji velmi
aktualni téma. festoze je smrt jedinou jistotou v lidském Zziyomnozi se ji obavaji

o

natolik, Ze se neodvazi o nmigmyslet tim méhdebatovat.

s v Z

Teoreticka ¢ast bakalgské prace je za#hena na historii a séasné pojeti eutanazie
a pohled na ni z pravniho i etického hlediska & tsmoejmé na oblast paliativni @e,

jeji historii a sodasnost, situace u nas i v zahgani

7

ast je zan'ena na vyzkumné &eni, jehoz cilem bylo zji&hi, pra: by lidé u

Z W

Empirickac
nas, pokud by eutanazie nebyla nelegalni, Zadalitanazii. DoSla jsem k zé&w, Ze¢im
starSi generace, tim mensSi procento lidi sympdtizi§ eutanazii. Dale, Ze hlavnim
davodem zadosti o eutanazii neni strach Z‘elepnatelné bolesti, nybrz strach, z toho, Ze
budou upoutani naitko a odkazani na pomoc jinych. Také jsem zjistitavod, pra lidé

by odmitli eutanazii, nespiva ve voll& paliativni pée jako lepsi alternativy, ale protoze
jsou geswdcéeni, Zze kazdé zabitloveéka je z principu zlé, nebo se domnivaji, Ze i boles
a utrpeni ma v zZiveétnejaky smysl. Di€im Setenim bylo zjistno, Ze ¥tSina respondet

(ptes 84%) by rda z4jem zerit doma v obklopeni rodinou.

V souvislosti se studujicim oborem je faiitarici, Zze v naSi spotmosti je stale velké pole
pusobnosti pro praci socialniho pedagoga. Moznoshayeého a vzélavaciho fisobeni
jak na Sirokou viejnost, tak i na konkrétni lidieSici problémy spojené s umiranim

nemocného blizkéh&doveka.

Nazor na eutanazii jsem éna jiz davno ped tim, nez jsem si toto téma vybrala
k vypracovani bakat&ké prace, a studium odborné literatury o eutanazpaliativni
medicirt mé v ném jen utvrdilo. Hlasim se k odpcim eutanazie, nelicse domnivam, Ze
Zivot je posvéatny dar. Nasi (aqulevSim lékiskou) povinnosti je jej ochiavat az do
konce. TéZ se domnivam, Ze pokudise¢k dostane do situace nevyielné nemocného,

nejvhodrjsi zpisob pée o 1§ zajisti odborny tym mobilniho hospice.

Protoze bylo umirani desitky let tabu, neni snganémnohé lidi o tom diskutovat. AvSak
ledovce pomalu roztavaji a mozné i diky progiemCeské televize, jako je niapcyklus
Zivot se smrti Sarky Horakové Maixnerové, kterawilila za cil zbéit tabu a myty kolem

umirani. Téma o konci Zivota se tak znovu &ty a nabidlo se pro diskuzi rf&p
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spoleé&nosti. Snad lidé nebudou ,strasSpytlové” a nebudnb& otetit oci. Vzdyt' smrt je
tak pirozena.
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SEZNAM POUZITYCH SYMBOL U A ZKRATEK

DNR Do not resuscitate.

NR Neresuscitove

LDN Lécebna dlouhodabnemocnych
PAS Psysician assisted suicide
WHO  World health organization

APPHP Asociace poskytovatélpaliativni hospicoveé pé



UTB ve Zling, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovyc studii Brno 55

SEZNAM TABULEK

JLIE= 1010 1= 0 PO PP PPPPPPP 37
JLIE= 1010 1= PP PP PPPPPRP 38
LI 101011 = PP SRRPPPPP 38
LI 01011 N P SRRPPPPP 39
JLIE= 1010 1= < PP PPPPPPP 40
JLIE= 1010 1= N PO PP PPPPPPPP 41
LI 01011 PSRRI 42
LI 101011 = T PR SRRPPPPP 43
JLIE= 1010 1= TR PP PPPPPPP 44
JLIE= 1018 1= U0 O PP PP PPPPPPPUPPPPPPPR 45
TADUIKA L1 .ottt ettt e e e e e e e e e e e e e aaaeeeeaeeeeeeeeeeeennnnannnns 45

=1 o101 G T TR 46



UTB ve Zling, Fakulta humanitnich studii, Institut mezioborovyc studii Brno 56

SEZNAM PRILOH

I.  Hippokratova pisaha
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V. Vlastni dotaznik



Priloha I: Hippokratova p Fisaha

.Prisahdm p Iékafi Apollonovi a Asklepiovi a Hygieii a Panaceii &ipSech bozich

a bohynich, jez beru za&lky, Ze budu plnit podle svych schopnosti a podéhe Usudku
tuto pisahu a smlouvu: Budu povaZovat toho, kter¢ maltil tomuto uneni, za
rovnocenného svym raffim a budu Zit syj Zivot v partnerstvi s nim; bude-li mit pebu
peréz, roz&tlim se s nim o gy dil; budu se divat na jeho potomky tak jako né kratry v
muzské linii a budu je dit tomuto unéni - budou-li si pat byt tomuto teni, a to bez
odmeny a bez smluvni listiny; pétim se o pedpisy, Ustni instrukce a o vSechny ostatni
védomosti se svymi syny a se syny toho, ktegyutil, a s Zaky, kté podepsali zavazek a
slozili ptisahu dle |ékiského zakona, ale s nikym jinym. Budu aplikovattetieka
opateni pro dobro nemocnych podle svych schopnosti dlepsvého Usudku; budu je
chranit ged poSkozenim aied Kivdou. Nepodam nikomu smrtici latku, i kdyby ji ode
mne Zadal, a ani nikomu tuto moznost nenavrhnu.oB@dnepodam Zen abortivni
prostedek. VEistott a v posvatnosti buduisfit swij Zivot a své urdni. NepouZziji noze,
dokonce ani ne u lidi trpicich kameny, ale ustoupérprosgch tch, ktgi se zabyvaji
touto praci. Navstivim-li kterykoliv in, pijdu pro blaho nemocného a budu prost
jakékoliv zangrné nepravosti, veSkeré zlomyslnosti a obz¥l&&txudlnich vztaha’ se
Zenami, nebo s muzif @e svobodnymi, nebo s otroky. Cokoliv uvidim nefstySim v
pribéhu I&eni nebo dokonce mimodeéni v pohledu na Zzivot lidi, to, co se v Zadném
piipadt nesmi it mimo dim, vSe si necham pro sebe; vdhych se musel stytio tom
mluvit. Jestlize splnim tutoffsahu a neporusim ji, mohu mit z&no, Ze se budu radovat
ze Zivota a z uémi a Ze budu éh a prosluly mezi vSemi lidmi na vSechigsy, které
piijdou; jestlize ji vS8ak poruSim a buduigahat fales & je opak toho vSeho mym

udélem.”



P¥iloha Il: Seznam hospi@ a vCR

Jihomoravsky kraj
o Domaci hospic David Kyjov
o Dum I&by bolesti s hospicem sv. Josefa v Rajiinadrna
0 Hospic sv. Alzkty o.p.s
» Jihatesky kraj
o Domaci hospic Jordan o.p.s
0 Hospic sv. Jana N. Neumanna, 0.p.s.
o Hospicova pée sv. KleofaSe fiebai
» Karlovarsky kraj - 0
» Kralovéhradecky kraj
o Doméci hospic Duha, o.p.s.
0 Hospic AnezkyCeské vCerveném Kostelci
= Liberecky
o0 Hospic Liberec
o Hospicova pée sv. Zdislavy
» Moravskoslezsky
o Charitni hospicova @é Pokojny pistav, Opava
0 Hospic Frydek-Mistek
o Hospic sv. LukaSe Ostrava
o Mobilni hospic OndraSek, Ostrava
o Mobilni hospicova jednotka (Ostrava)
= Olomoucky kraj
o Hospic na Svatém Kopku Olomouc
» Pardupicky kraj
o Hospic Chrudim z.u.
» Plzaisky kraj
o0 Hospic sv. Lazara v Plzni
» Praha
0 Cesta dom

o Hospic Strasburk v Praze



Stredatesky kraj
o Hospic Dobrého Pasty, Tii , 0.p.s.
o Nada&ni fond Klicek
o RUAH, o.p.s
Ustecky kraj
0 Hospic Citadela —idn hospicoveé pe&e ve ValaSském Meiéi
0 Hospic sv. Sipana v Litondticich
o Hospic v Most
Vysoéina
o Charitni doméci hospicova ggBarka
o Doméci hospic Vys#ina, 0.p.s.
o SDILENi o.s.
Zlinsky kraj
0 Hospic Citadela —idn hospicové pe&e ve ValaSském Meiti

Zdroj: www.hospice.cz (28. 2. 2014)



Piiloha Ill: Seznam pravnich predpisi vztahujicich se k problematice

zdravotnictvi a prava

Umluva o ochrad lidskych prav a distojnosti lidské bytosti v souvislosti s aplikaci
biologie a mediciny (Umluva o lidskych pravech arbedicir);

Listina zakladnich prav a svobodlanek 6, 7, 8, 10, 31;

z&kon¢. 20/1966 Sb., o géo zdravi lidu, v platném zimi;

zakon¢. 48/1997 Sb., o ¥ejném zdravotnim poji&hi, v platném zéni;

zékon¢. 160/1992 Sb., o zdravotnifp& nestatnich zdravotnickychiizenich, v
platném zgni;

Transplantani zdkon¢. 285/2002 Sb. v platném &mi;

zakon o unilém prerusenighotenstvic. 66/1986 Sb. v platném &mi;

zakon¢. 95/2004 o podminkach ziskavani a uznavani odapisbbilosti a
specializované Zsobilosti k vykonu zdravotnického povolani lé&azubniho
léekare a farmaceuta;

zakon¢. 96/2004 Sb. o podminkéach ziskavani a uznavarsiagilosti k vykonu
nelékaskych zdravotnickych povolani a k vykotimnosti souvisejicich s
poskytovanim zdravotni pé;

zé&kong¢. 258/2000 Sb. o ochrawerejného zdravi;

Tzakong. 256/2001 Sh. o pabbnictvi a zrnang nekterych zakon

zé&kon¢. 123/2000 Sb. o zdravotnickych pri@stcich;

zakon¢. 79/1997 Sb., o &évech, v platném zmi;

Tzékong. 108/2006 Sh., o socialnich sluzbach v platnésmizn

vyhlaska¢. 31/1993 Sb. v platném &mi, o posuzovani @gasné pracovni
neschopnosti procély socialniho zabezpeni;

natizeni vladyc. 436/2002 Sb. k Transplagtdmu zakonu;

vyhlaskac¢. 437/2002 Sb. v platném &mi, o zdravotni zfisobilosti darce tkani a
organi pro &ely transplantaci;

vyhlaska¢. 75/1986 Sb., kterou se provadi zakon &lém preruSenidhotenstvi;
vyhlaskac. 434/1992 Sb. v platném &m, o zdravotnické zachranné slazb
vyhlaska¢. 221/1995 Sb. v plathém &mi, o znaleckych komisich;

vyhlaskag. 49/1993 Sb. v platném &mi, o technickych adcnych pozadavcich na
vybaveni zdravotnického #iaent;

Tvyhlaskag. 19/1988 Sb. v platném &mi, o postupu i Gmrti a pokiebnictvi

(Zdroj: http://www.umirani.cz/ 1.4.2014)



Piiloha IV: Vlastnik dotaznik

Dotaznik

Dobry den,

prosim Vas o vypkni tohoto dotazniku, ktery bude sdsgti mé bakaldké prace.

Vyplnéni dotazniku je zcela anonymni.

1) Pokud byste ®li v rodiné vazré nemocnéhailovéka, souhlasil/a byste s tim, aby

2)

3)

zazadal o eutanazii?

a)
b)

ano

ne

Odpowdeél/a jste ano. Co Vas k tomu vede?

a)
b)
c)
d)
e)

f)

Nechci, aby trpl bolestmi

Nechci, aby zbytek Zivota stravil upoutany fizkio bez moznosti uzivat si Zivota
Nechci, aby po zbytek Zivota fyzicky, psychicky nedmcialg stradal

Kazdy ma pravo se rozhodnout o svém yotsvém&le

Je zbyténé prodluzovat dlouhé umirani

Jiny divod, napiSte prosim jaky:

Odpowdél/a jste, Ze nesouhlasite. JaKé&ady vedou k VaSemu postoji?

a)
b)
c)

d)

e)

f)

Z principu nesouhlasim se zabitéhoveka (by nevyl&itelné nemocnym)

Chgl/a bych, aby pokrgoval v I&€be, vZzdy je Rjaka nadje

Zvolil/a bych radSi moznost kvalitni hospicov&eé

Zjistil/a bych pravy dvod, pr& Zada o eutanazii a snazil/a se problém napravit
(nag. Spatné vztahy v rodimatd.)

Sam nemocnylovék neni schopny objektignposoudit suj stav (zvlag trpi-li
n¢jakou bolestti jinak strada)

Jiny divod, napiSte prosim jaky



4) Pokud byste se sdm/a onemgfa nevyl&itelnou chorobou, ktera by Vas Zivdhila
velmi nekomfortnim, zazadal/a byste o eutanazii?
a) ano
b) ne

5) Odpowdél/a jste, Zze souhlasite. Jakiévddy vedou k VaSemu postoji?
a) Nechci umirat v bolestech
b) Nechci zbytek Zivota stravit upoutany/a rnig@ko nebo byt zavisly/a na pomoci
druhych
c) Nechci, abych byl/a rodéna obtiz
d) Je to niij Zivot, moje €lo, mam pravo se rozhodnout, kdy a jak chci gem
e) Eutanazii povazuji za nejlepSitgmb smrti

f) Jiny divod, napiSte prosim jaky:

6) Odpowdél/a jste ne. Z jakéhotsvodu byste nesouhlasil/a?
a) Myslim si, Ze sebevrazda je zkbbreSeni
b) Z naboZenskychiovoda
c) | utrpeni a bolest ma v zivohéjaky smysl, neni totiod se nechat usmrtit
d) Hospicova pée nabizi lepSieSeni

e) Jiny divod, uvel'te jaky:

7) Kdybyste n&l/a moznost vybru mista umirani, jaké misto byste si zvolil/a?
a) V nemaocnici, v péi lekara
b) V hospici, v péi hospicového personalu
c) Doma, oSdbvan rodinnym fsluSnikem

d) V mobilnim hospici, tj. doma v géodbornika



8) Pokud byste rl/a moznost volby, ckt/a byste zerfit v kruhu blizkych, nebo radSi
sam/a?
a) radsi sam
b) urcité¢ sam
c) radSiv obklopeni blizkymi
d) urcité v obklopeni blizkymi

9) Uved'te vaSe pohlavi, prosim.
a) muz

b) Zena

10)Vas wk:
a) 18— 25 let
b) 26 — 40 let
c) 41 -55 let
d) 55 avice let

11)VaSe nejvyssSi dosazené vzahi:
a) zakladni
b) stredoSkolské

c) vysokoSkolské, vyssi odborné

Dékuji Vam zacas, ktery jste stravili vypnim mého dotazniku.



