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STATI

Poskytovani zdravotnich sluzeb
na dalku (telemedicina) a jeji
soukromopravni aspekty

Ivo Smrz* - Tomas DolezZal** - Adam DolezZal***

Abstrakt: Clanek se zaméFuje na relativné ucelenou ¢ast problematiky poskytovéni zdravotnich sluzeb na
dalku, a to na typické soukromopravni aspekty s ni spojené. Nejprve bude prehledové pojednano o pravnim
zakotveni telemediciny v zakoné ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani,
ve znéni pozdéjsich predpisu. Nasledné budou analyzovany dopady telemediciny na smlouvu o péci o zdravi,
tedy zejména otazky tykajici se jejiho uzavirani distanénim zplsobem, nélezitého pouceni pacienta a infor-
movaného souhlasu, péce radného odbornika, respektive standardu poskytovani zdravotnich sluzeb véetné
s tim souvisejici povinnosti k nahradé ujmy pfi jeho nedodrzeni a uréeni rozhodného pravniho fadu (lex causae)
ve vztazich s mezinarodnim prvkem pfi pfeshrani¢nim poskytovani zdravotnich sluzeb na dalku.

Kli¢ova slova: telemedicina, na dalku, distanéni, poskytovani zdravotnich sluzeb, soukromopravni aspekty

»Am Telefon und durch die Hose, stellt man keine Diagnose.*“!
.»Po telefonu ani pres kalhoty nelze stanovit diagnozu.”

Uvod

Potfebuje-li nemocny ¢lovek 1ékarskou péci, navstivi zpravidla jim preferované zdravot-
nické zatizeni, respektive 1ékate osobné. Samoztejmé tehdy, je-li toho s ohledem na sviij
zdravotni stav schopen. I pfes ohromny pokrok v oblasti technologii, véetné digitalnich,
ktery v poslednich desetiletich nastal, se Ize domnivat, Ze zpusob poskytovani zdravot-
nich sluZeb pacientovi za sou¢asné fyzické pfitomnosti jeho a 1€kafe je zplisobem prevla-
dajicim a dominantnim. S tim tizce souvisi uvodem citované némecké réeni, jeZ reflektu-
je zakofenéné pojeti 1ékarské péce jako péce ,prezencni®, a nikoliv péce poskytované na
délku, péce ,distanéni”.
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Oproti tomu mohou nastat situace, za nichZ bude pro pacienta obtiZné ¢i téméf vylouce-
né lékare osobné navstivit. Shodné plati vice versa. Takovymi situacemi neméame na mysli
zdravotni sluZby poskytované napft. ve vlastnim socidlnim prostfedi pacienta (ndvstévni
sluzbu) nebo na jiném mist€, kde 1ékat zdravotni sluzbu pacientovi poskytuje ,,prezenéné”
mimo zdravotnické zatizeni (typicky v pfipadé€ pfednemocniéni neodkladné péce posky-
tované v ramci zdravotnické zdchranné sluzby). Poukdzat 1ze v této souvislosti na recent-
ni (faktickd) omezeni pohybu vyvolana pandemii onemocnéni covid-19 a na strach z na-
kazy pfi kontaktu s jinym ¢lovékem, napiiklad pacientem v ¢ekarné praktického lékare.
Potfeba péce na dalku miliZe rovnéz vyvstat v pfipad€, kdy se pacient trvale zdrZuje na
odlehlém misté, pficemz dojezdova vzdalenost do zdravotnického zatfizeni sama o sobé
piedstavuje obtiZzné pfekonatelnou pfekazku pro poskytnuti zdravotni péce. Tato konste-
lace ale neni pro nasi zemi typickéd, odliSn€ tomu je kupfikladu v USA nebo Australii.

A je to pravé telemedicina neboli poskytovani zdravotni péce na dalku pfi uZziti infor-
macnich technologii, kterd se nabizi jako ndstroj pro pfekonani uvedenych bariér v pfi-
stupu ke zdravotni péci. Tim spiSe, pokud soucasny stav védy a lidského pozndni nabizi
technologické prostfedky umoznujici komunikaci na ddlku nejen ve S§pi¢kové zvukové
i obrazové kvalite.

Do rozvoje telemediciny se vkladaji velké nad€je, nékdy se hovoti o telemediciné do-
konce jako o Zivot ménici pfileZitosti (life-altering opportunity).? Vyhody implementace
tohoto zpusobu poskytovani zdravotnich sluZeb jsou spatfovany zejména v pomérné
jednoduchém a rychlém ptfekondni vzdalenosti mezi 1ékafem a pacientem (v oblastech,
kde chybi nebo je obtiZn€ dostupnd zdravotni péce), v Sanci dfivéjsiho rozpoznani potie-
by zdravotni péce (pomoci telemonitoringu), ve snazsim pfekonani studu pacienta opro-
ti osobnimu vySetfeni ¢i v zamezen{ rizika infikovani nemocemi pfi ¢ekdni na oSetfeni.?
Velmi Casto se s nastupem telemediciny hovofi i o jeji ndkladové efektivité a sniZeni vy-
dajti souvisejicich s tradi¢nim zptisobem poskytovani zdravotnich sluZeb.*

Na druhé stran€ se s rozvojem telemediciny poji i jistd negativa a obavy. Zmifime na-
priklad spiSe etické® i sociologické hledisko spoéivajici v odcizeni a odosobnéni vztahu
1ékafte a pacienta (tzv. Callcenter-Medicine),* nemoZnost uZiti klasickych postupti pti vy-
Setfeni pacienta za uZiti vSech smysla 1ékate (palpace, perkuse, auskultace, aspekce?),”
uskali souvisejici s telemedicinou jako novym zptsobem poskytovani zdravotnich sluZzeb
(absence ,technickych® standard) ¢i rizika souvisejici s technickymi nedostatky zafizeni
uzivanych pfi poskytovani zdravotnich sluZeb na dalku.

Samostatnymi otdzkami, které vyvstavaji pti poskytovani zdravotnich sluZeb na dalku,
jsou otdzky dotykajici se pravnich aspektti, respektive pravni regulace tohoto zptsobu po-
skytovani zdravotnich sluZeb. Telemedicina s sebou do vztahu 1ékafe a pacienta pfinasi
tadu novych prvki, primarné z diivodu absence fyzické pfitomnosti pacienta pfi poskyto-
vani zdravotnich sluZeb. Ty se nutné promitaji do pravni regulace tohoto poméru, ktera

2 WOLF, T. Telemedicine and Malpractice: Creating Uniformity at the National Level. William & Mary Law Review. 2020,
Vol. 61, No. 5, s. 1506.

3 KATZENMEIER, CH. Big Data, E-Health, M-Health, Kl und Robotik in der Medizin. Digitalisierung des Gesundheitswe-

sens — Herausforderung des Rechts. Medizinrecht. 2019, Jhrg. 37, Nr. 4, s. 267.

WOLF, T. Telemedicine and Malpractice, s. 1507.

Blize k tomu napt. CERNY, D. Etika telemediciny. Casopis lékar(i ¢eskych. 2021, roé. 160, &. 7-8, s. 282-286.

KATZENMEIER, CH. Big Data, E-Health, M-Health, KI und Robotik in der Medizin, s. 267.

CHROBAK, L. Zakladni fyzikéIni vySetfovaci metody. In: CHROBAK, L. a kol. Propedeutika vnitiniho lékafstvi. 2. vydani.

Praha: Grada, 2007, s. 23.
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by na nova z nich plynouci méla adekvatné reagovat a tradi¢ni prdva a povinnosti ndle-
Zité modifikovat. Ma-1i dojit k znatelnému rozvoji telemediciny, je tfeba, aby byla pravni
regulace nejen pro poskytovatele zdravotnich sluZeb, ale také samotné pacienty srozu-
miteln4d, jasnd, pfedvidatelnd a v dusledku také vyvaZend. Vychodiskem pravni regulace
ma byt nastoleni pravni jistoty pti poskytovani zdravotnich sluZeb za pomoci prostfedki
telemediciny, zaru¢eni fadného standardu poskytovani zdravotnich sluZeb konkrétnimu
pacientovi a ochrana jeho opravnénych z4jmii.

Nedostate¢nd pravni uprava, ¢i dokonce jeji absence muZe na strané poskytovatell
zdravotnich sluZeb vyvoldvat jednak pochybnosti, zda jsou viibec opravnéni zdravotni
sluzby na dalku poskytovat, a jednak rovné€Z obavy, které souviseji s odpovédnostnimi
dusledky provozovani telemediciny (medical malpractice).® U pacient( se zase muzZe jed-
nat o strach z novych technologii a obecné nedtivéru viic¢i nim ¢i pochyby, zda 1ze na d4l-
ku viibec poskytnout zdravotni sluzbu lege artis nebo zda neptijde o zdravotni sluZzbu na
horS$i drovni, neZ kdyby 1ékate navstivili osobné. Tato uskali pak mohou ponékud snadno
zastinit vyhody s telemedicinou spojené a v disledku naopak pfedstavovat misto lepsi
dostupnosti zdravotni péce prekazku pfi jejim poskytovani.

Nasledujici text se zaméfi na relativné ucelenou ¢ast problematiky poskytovani zdra-
votnich sluZeb na dalku, a to na typické soukromopravni aspekty s ni spojené. Analyzova-
ny budou primdrné dopady telemediciny na smlouvu o péci o zdravi, tedy zejména otdzky
tykajici se jejiho uzavirani distanénim zplisobem, ndleZitého pouceni pacienta a infor-
movaného souhlasu, péce fddného odbornika, respektive standardu poskytovani zdra-
votnich sluZeb véetné s tim souvisejici povinnosti k ndhrad€ ujmy pfi jeho nedodrZeni
a urceni rozhodného pravniho fadu (lex causae) ve vztazich s mezinarodnim prvkem pfi
preshrani¢nim poskytovani zdravotnich sluZeb na dalku. Nadto se rovnéZ dotkneme pro-
blematiky pravniho zakotveni telemediciny v zdkoné€ ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluz-
bdch a podminkéach jejich poskytovani, ve znéni pozdéjsich predpisti.’

Z hlediska metodologie se nabizi uZit mimo jiné metodu pravni komparatistiky, pfi-
¢emz zaméfit se 1ze (a pfipadné€ se jimi inspirovat) na takové pravni fady, v nichZ je posky-
tovani zdravotnich sluZeb na dalku rozvinuté nebo v nichz se v §ir§i mite objevuji doktri-
ndrni texty ¢i judikatorni praxe. Z divodu blizkosti pravnich fadu ptijde primarné o zdroje
vychazejici z némecky hovofticich jurisdikei.’® Nutno dodat, Ze judikatura v té€chto oblas-
tech je spiSe vzdcnd ajisté nejde o ustdlenou soudni praxi. Trefnd je v této souvislosti teze
Bergmanna,! Ze technologické moZnosti ptedbéhly ,,kaZdodenni pravni Zivot®, coZ nemu-
si byt vZdy na Skodu, nicméné dlouhodobd absence pravnich pravidel nabourava pravni
jistotu a pfedvidatelnost prava.

Cilem ¢lanku je nastinit, v jakych ohledech muZe poskytovani zdravotnich sluZeb na
dalku modifikovat klasické prvky soukromopravniho poméru mezi 1ékatem jako posky-
tovatelem zdravotnich sluzeb a pacientem, a pripadné navrhnout feSeni situaci, které

8 |lustrativné Ize poukdzat na specificky pravni stav v USA, kdy nedGvéru v telemedicinu na strané Iékaru vyvolava napf.
absence jednotného pravidla, podle néhoz by se posuzoval standard zdravotni péce. Viz WOLF, T. Telemedicine and
Malpractice, s. 1506 an.

9 Dale jen jako ,z. z. s.“ nebo ,zdkon o poskytovani zdravotnich sluzeb“.

10 Kdy napf. v Némecku doslo v kvétnu roku 2018 ke zméné lékafskych stavovskych predpistl za Géelem umoznit vyluéné
poskytovani zdravotnich sluZeb na délku (ausschlieBliche Fernbehandlung).

11 BERGMANN, K. Telemedizin und das neue E-Health-Gesetz - Uberlegungen aus arzthaftungsrechtlicher Perspektive.
Medizinrecht. 2016, Jhrg. 34, Nr. 7, s. 502.
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s sebou telemedicina pfinasi. I kdyZ se jedné o oblast v ¢eském pravu poné€kud novou,
dosud zevrubné doktrinou ani judikaturu neprobadanou, a tudiZ co do prdavni klasifikace
otevienou, nejde nutné vzdy o to pfinést nov4, pfevratna ¢i prekvapiva feSeni, nybrz vzit
rovné€Z v potaz tradi¢ni, jiZ zndma pravidla, a ta se na distan¢ni poskytovani zdravotnich
sluZeb ptipadné pokusit aplikovat. To vSe se zdmérem reflektovat na jedné strané zajmy
1ékafi a na stran€ druhé pacientd tak, aby ani jeden z aktérti nepocitoval telemedicinu
jako néco, co do vztahu mezi nimi pfinasi prekazky a dalsi komplikace.

1. Terminologie: eHealth a telemedicina

S vyrazem ,telemedicina® se dnes miZeme setkat pomérn€ snadno, zejména v ¢lancich ¢i
prispévcich na internetu, které ¢asto spojuji jeji uzivani s nastupem pandemie covidu-19,
¢ivriiznych jinych souvislostech, kuptikladu pfi jeji propagaci.’? Ne vZdy je vSak vyznam
uziti tohoto slova shodny, pfi¢emZ muZe dochdzet k omyltim, co si Ize vlastné pod tele-
medicinou predstavit.

Telemedicina je soucdsti SirSi oblasti tzv. telematiky ve zdravotnictvi, kterou lze obecné
vymezit jako uZziti telekomunikacnich a informacnich technologii pti poskytovani zdra-
votnich sluzeb.® Setkat se Ize také s oznacenim eHealth (electronic Health) — elektronické
zdravotnictvi ¢i elektronizace zdravotnictvi. Podle Svétové zdravotnické organizace pied-
stavuje eHealth ndkladoveé efektivni a bezpecné uziti informacnich a komunikacnich tech-
nologii za ucelem podpory zdravi a oblasti se zdravim souvisejicich, véetn€ poskytovani
zdravotnich sluZeb, zdravotniho dohledu, literatury, vzdélavani, znalosti a vyzkumu.*

Oblast elektronického zdravotnictvi Ize Clenit zejména na nésledujici kategorie, jejichZ
obsah se muZe prolinat, neexistuje mezi nimi neprostupna hranice:

eHealth Beispiele Priklady*

eCare Telekonsil, Telekonsultation, Telemonitoring | telekonzilium, telekonzultace, telemonitoring

eAdministration | eGK, eArztausweis, elektronische Akten, ePrlkaz pojisténce, ePrikaz |ékare, elektronicka
eRezept zdravotnicka dokumentace, eRecept

ePrevention Altersgerechte Assistenzsysteme (AAL), systémy pro ulehéeni Zivota star$im lidem nebo lidem
Coaching s uréitymi omezenimi, koucovani

eResearch Genomforschung mittels IKT, Trendanaly- | vyzkum genomu prostrednictvim informacnich
sen Internet (z. B. Google Flu) technologii, analyzy trendt / vyvoje (napf. Google Flu)

elLearning Blended Learning Uber Plattformen kombinovana vyuka prostfednictvim platforem
(z.B.ILIAS) (napf. ILIAS)

(*vlastni pfedklad autor()

12 Viz napf. informace Véeobecné zdravotni pojistovny CR: KNIZEK, T. Pfinos telemediciny pro zdravotnictvi. In: vzp.cz
[online]l. 2021. Dostupné z: <https://www.zp.cz/poskytovatele/informace-pro-praxi/poradna/prinos-telemediciny-pro-
zdravotnictvi>.

13 KARL, B. Rechtsfragen grenziiberschreitender telematischer Diagnostik und Therapie. Medizinrecht. 2016, Jhrg. 34,
Nr. 9, s. 675.

14 Stressing that eHealth is the cost-effective and secure use of information and communications technologies in
support of health and health-related fields, including health-care services, health surveillance, health literature, and
health education, knowledge and research [...]“. FIFTY-EIGHTH WORLD HEALTH ASSEMBLY. WHA58.28 eHealth. 2005.
Dostupné z: <https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/20378/wha58_28-en.pdf?sequence=1>.

15 Telemedizinische Methoden in der Patientenversorgung — Begriffliche Verortung. In: Bundeséarztekammer [online]. 2015.
Dostupné z: <https://www.bundesaerztekammer.de/fileadmin/user_upload/_old-files/downloads/pdf-Ordner/Telemedi
zin_Telematik/Telemedizin/Telemedizinische_Methoden_in_der_Patientenversorgung_Begriffliche_Verortung.pdf>.
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Konkrétné na telemedicinu mtZeme nahliZet jako na souhrnné oznaceni pro rtizné
koncepce (zplisoby) poskytovani zdravotnich sluZeb, jejichZ spole¢nym jmenovatelem je,
Ze jsou pacienttim poskytovany na dalku (nebo s casovym odstupem), a to pti uziti infor-
macnich a komunikacni technologii.’ Z hlediska etymologie vznikla telemedicina prav-
dépodobné spojenim slov ,,tele” (tfjie, starofecky ,,na dalku®)" a ,medicina®“, tedy medicina
provozovand na déalku.

V Ceské republice se mtiZzeme setkat naptiklad s nasledujici definici telemediciny:
w~Telemedicina (TM), nékdy téz distancni medicina, je poskytovdni (provozovdni) zdravot-
nich sluzeb na ddlku, tedy bez primého ,.fyzického* kontaktu jejich aktérii (nejcastéji léka-
re/zdravotnika s pacientem).” Autoti této definice dale rozliSuji nasledujici druhy tele-
medicinskych sluZeb: telemedicinskou konzultaci, telemonitoring a telekonzilium.'® P¥i
pohledu do vySe uvedené tabulky se patrné jednd v tomto smyslu o oblast eCare. Obdobné
vymezeni nabizi rovnéZ Narodni telemedicinské centrum pfi Fakultni nemocnici Olo-
mouc: ,Telemedicin[ou] se rozumi pouZivdani informacnich a komunikacnich technologii
pro poskytovdni zdravotnich sluZeb na ddlku.“?

Spole¢né rysy obou definic tedy pfedstavuje jednak uZiti informaénich technologii
ajednak absence fyzického kontaktu mezi relevantnimi aktéry (Iékaf—pacient, 1ékar-1ékar)
pfi poskytovani zdravotnich sluZeb. A pravé v tomto kontextu se v nasledujicim textu bu-
deme telemedicinou a jejimi dopady na soukromopravni vztah 1ékate jako poskytovatele
zdravotnich sluZeb a pacienta zabyvat. Konkrétné tedy oblasti eCare a telekonzultacemi
jako poskytovdnim zdravotni péce distan¢ni formou nahrazujici, respektive dopliiujici
v uréitém rozsahu ,tradi¢ni“ prezencni poskytovani zdravotni péce ve zdravotnickych
zatizenich a telekonziliem jako konzultacemi dvou a vice zdravotnickych pracovniki na
dalku. Oproti tomu nebude zvlastni pozornost vénovdna samostatné a specifické proble-
matice zdravotnickych prostfedki umoZnujicich monitoring pacienta (napft. jeho Zivot-
nich funkei) na dalku - telemonitoringu.

2. Zakon o zdravotnich sluZbach a poskytovani zdravotnich sluZeb
na dalku - nastin stavu de lege lata a de lege ferenda

Pfi pohledu do z. z. s. zjistime, Ze obecnou pravni tipravu poskytovani zdravotnich sluZzeb
na délku neobsahuje, stejné tak ani vyslovny zdkaz takového jedndni. Tento zédkon nic-
méneé zasadné predpoklad4, Ze zdravotni sluzby budou pacientovi poskytovany pouze ve
zdravotnickych zafizenich v mistech uvedenych v opravnéni k poskytovani zdravotnich
sluzeb.?°

S ucinnosti od 1. 1. 2022 doslo zdkonem ¢&. 371/2021 Sb. k novelizaci z. z. s. v tom smys-
lu, Ze konzultaéni sluzby je mozno poskytovat mimo zdravotnické zatizeni, a to prostfed-

16 |bidem.

17 Viz tele-. In: en.wiktionary.org [onlinel. Dostupné z: <https://fen.wiktionary.org/wiki/tele->.

18 MUCHA, C. - BYMA, S. - SONKA, P. - HALATA, D. - NOSEK, T. - MUCHA, V. - UHER, J. Telemedicina. Praha: Spoleg-
nost véeobecného lékafstvi CLS JEP, 2020. Dostupné z: <https:/www.svl.cz/files/files/Doporucene-postupy/2020/
DP-Telemedicina.pdf>.

19 Uvod do telemediciny. In: Fakultni nemocnice Olomouc [online]. Dostupné z: <https://ntmc.fnol.cz/uvod-do-telemedi
ciny>.

20 Viz§Todst.5z.z.s.
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nictvim ddlkového p¥istupu,? ve vlastnim socidlnim prostfedi pacienta nebo vjiném mis-
té jeho aktudlniho vyskytu. Neni tedy pochyb o tom, Ze aktudlné 1ze konzultaéni sluzby
jako sluZby zdravotni poskytovat na dalku mimo zdravotnickd zafizeni.

Konzultaéni sluzby, respektive jejich ucel je ovSem specificky vymezen,?? proceZ nejsou
obecné zaméreny na poskytovani zdravotni péce per se (§ 2 odst. 4 z. z. s.).

S ohledem na tyto skutecnosti se aktudlné vede diskuse, zda lze za soucasné pravni
Upravy zdravotni sluzby obecné (bez vyjimky) poskytovat na dalku.? Nazory nejsou zcela
jednotné.*

Vhodné by v kazdém pripadé€ bylo, nejen pro zvySeni pravni jistoty a z diivodu rapidni-
ho technologického pokroku, aby zdkonodarce pti nejbliZsi mozZné ptileZitosti z. z. s. nove-
lizoval a aby se explicitné vyjadfil, zda 1ze obecné zdravotni sluzby na délku poskytovat
(anebo tuto mozZnost jednoznaéné vyloudil).

Domnivdme se, Ze by se v zdkladu nemuselo jednat o novelu nijak komplikovanou.
Ptikladmo Ize nahlédnout do sousedniho Némecka, jakym zplisobem zareagovalo tamni
(stavovské) pravo na technologicky rozvoj a ndstup telemediciny. V kvétnu roku 2018 doSlo
zménou tzv. Vzorového profesniho rdadu pro lékarky a lékare piisobici v Nemecku,” kon-
krétné jeho § 7 odst. 4, k otevieni cesty pro vyluéné poskytovani zdravotnich sluzeb na
d4lku. K tomu srov. ptivodni a nové znéni § 7 odst. 4 MBO-A:

§ 7 odst. 4 MBO-A ptvodni znéni: § 7 odst. 4 MBO-A nové znéni:
Arztinnen und Arzte diirfen Arztinnen und Arzte beraten und behandeln Patientinnen und Patienten im
individuelle arztliche Behandlung, persénlichen Kontakt.

insbesondere auch Beratung, nicht Sie kénnen dabei Kommunikationsmedien unterstitzend einsetzen.

ausschlieBlich dber Print und Kommu- | Eine ausschlieBliche Beratung oder Behandlung tiber Kommunikationsmedien
nikationsmedien durchfihren. Auch | ist im Einzelfall erlaubt, wenn dies &rztlich vertretbar ist und die erforderliche
bei telemedizinischen Verfahren ist | arztliche Sorgfalt insbesondere durch die Art und Weise der Befunderhebung,

zu gewaéhrleisten, dass eine Arztin Beratung, Behandlung sowie Dokumentation gewahrt wird und die Patientin
oder ein Arzt die Patientin oder den | oder der Patient auch (ber die Besonderheiten der ausschlieBlichen Beratung
Patienten unmittelbar behandelt. und Behandlung tiber Kommunikationsmedien aufgeklart wird.

21 Terminologickd pozndmka: podle naseho nazoru by bylo presnéjsi hovorit o poskytovéni tohoto typu zdravotnich slu-
zeb prostfednictvim prostiedk( komunikace na dalku, viz rovnéz terminologii pravni Upravy uzavirdni smluv distanc-
nim zpusobem v ob&anském pravu. Shodny pristup zvolily kupf. némecké Iékarské stavovské predpisy, viz déle.

22 \iz§ 2 odst. 2 pism.b) z. z. s.

23 Pro podrobnosti odkazujeme na: SMRZ, I. - DOLEZAL, T. - KOPSA TESINOVA, J. - DOLEZAL, A. Poskytovani zdravot-
nich sluZeb na délku (telemedicina) ve svétle zakona o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani. Prak-
ticky lékar. 2023, ro¢. 103, &. 2, s. 71-75.

24 K piipustnosti poskytovéni zdravotnich sluzeb na délku se kloni napt. Dubanska (viz DUBANSKA, B. Pravni ramec tele-
mediciny jako zplisobu poskytovani zdravotni pé&e. Casopis lékari Geskych. 2021, roé. 160, &. 7-8, s. 280-281.), spise
odmitavy nazor naopak zaujimaji napt. Smrz, Dolezal, Kopsa Tésinova a Dolezal (viz SMRZ, I. - DOLEZAL, T. - KOPSA
TESINOVA, J. - DOLEZAL, A. Poskytovéni zdravotnich sluZeb na délku (telemedicina) ve svétle zékona o zdravotnich
sluzbdch a podminkdch jejich poskytovani, s. 71-75).

25 (Muster-)Berufsordnung fiir die in Deutschland tatigen Arztinnen und Arzte. In: Bundeséarztekammer [online]. Dostup-
né z: <https://www.bundesaerztekammer.de/themen/recht/berufsrecht>. Déle jen jako ,MBO-A*“. MBO-A obsahuije sta-
vovskd pravidla a etické zasady |ékarské profese a slouzi jednotlivym lékarskym komordm jako vzor pro jejich vlastni
profesni ptedpisy, &imz pFispiva k celostatnimu rozvoji co mozna nejvice jednotného profesniho prava. MBO-A v&ak neni
sam o sobé platnym pravem. Pravnich uc¢ink( dany profesni predpis nabyva, jakmile jej pfijme pfislusna zemska lékarska
komora a potvrdi organ dohledu. Viz Hinweise und Erlauterungen zu § 7 Abs. 4 MBO-A - Behandlung im persénlichen
Kontakt und Fernbehandlung In: Bundesarztekammer [onlinel. <https://www.bundesaerztekammer.de/fileadmin/user
_upload/_old-files/downloads/pdf-Ordner/Recht/HinweiseErlaeuterungenFernbehandlung.pdf>.
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Vlastni pieklad autori:

Lékarky a Iékari nesmi posky- | Lékarky a lékari konzultuji (radi) a oSetruji pacientky a pacienty pfi osobnim kontaktu.
tovat individudini Iékarskou Pri tom mohou podptirné uZivat komunikaénich médii.

péci, zejména také konzultace, | Vyluéna konzultace nebo péce prostrednictvim komunikacnich médii je v jednotlivych
vyluéné prostrednictvim tisku | pfipadech povolena za predpokladu, Ze je to z Iékaiského hlediska oddvodnéné
nebo komunikacnich médii. (vhodné) a pokud je dodrZen vyZadovany lékarsky standard poskytovanych sluZeb,
RovnéZ musi byt v pfipadé uZiti | zejména zplsob, jakym je zjistovana diagndza, poskytovana konzultace nebo péce,
telemedicinskych postupl za- | stejné tak jako vedena zdravotnickd dokumentace, a pokud je pacientka nebo pacient
jisténo, aby pacienta osetfoval | rovnéz informovan o zvldstnostech vyluéné konzultace a péce prostrednictvim
primo lékar nebo lékarka. komunikacnich médii.

Tim byl z profesné-pravniho hlediska toliko odstranén zakaz vylu¢ného poskytovani
zdravotnich sluZeb na dalku, pfi¢emz vykladovy text? k této novele dodava, Ze vSechny
ostatni rdmcové pravni podminKky ztistavaji nedoteny a Ze je stdle tfeba beze zmény do-
drZovat vSechna ostatni ustanoveni profesniho prava pfi poskytovani zdravotnich sluZeb.
Stejné tak nedosSlo v tomto smyslu ani k novelizaci pfislusnych ustanoveni § 630a a nasl.
némeckého obcanského zakoniku (BGB) upravujici smlouvu o péci (Behandlungsvertrag).

Povs§imnéme si, Ze § 7 odst. 4 MBO-A pfitom stanovuje, Ze z4visi na lékafském uvaze-
ni, zda 1ze urcitou zdravotni sluzbu, respektive pé¢i poskytnout na dalku, a Ze tedy tato
otdzka neni upravena pravnimi predpisy.?” Soucasné je prikazano, Ze je pti poskytovani
zdravotnich sluZeb na ddlku nutno dodrZet vyZadovany lékarsky standard poskytovanych
sluzeb largo sensu, tedy nejen postup lege artis stricto sensu, ale také povinnosti tykajici
se pouceni pacienta, vedeni zdravotnické dokumentace, ml¢enlivosti atd. Lékatské postu-
py, jak 1ze poskytovat péci na dalku, mohou byt typicky upraveny v clinical guidelines,?®
jelikoZ se jednd primarné o odbornou otdzku medicinskou, a nikoliv pravni.?

Z némeckého pristupu Ize tudiZ dovodit, Ze obecné (vylu¢né) umoznéni poskytovat
zdravotni sluZby na ddlku nemusi nutné znamenat Sirokou novelizaci pravidel, kterymi
se fidi poskytovani zdravotnich sluZeb ve vztahu k pacientovi. Ostatné shodné Ize odvo-
dit i z pfedmétné ¢asti novely z. z. s. u€inné od ledna roku 2022 umoZiiujici poskytovat
konzultacni sluZby mimo zdravotnické zafizeni na dalku. Samoztejmé je ptipadné t¥eba
adekvatné upravit souvisejici (vefejno)pravni pfedpisy, pokud poskytovani zdravotnich
sluZeb na ddlku urcitym zpusobem znemoZiiuji, k tomu viz v Némecku napf. otdzky re-
klamy ¢i pfedepisovani 1é¢iv na dalku,®® avSak to nic neméni na tom, Ze je to primarné
1ékafsky stav, ktery urci, zda viibec a jakym zplisobem muiZe byt z odborného medicinské-
ho hlediska zdravotni péce na dalku poskytovana.

Ministerstvo zdravotnictvi jiZ predloZilo do meziresortniho pfipominkového fizeni
navrh novely z. z. s., jehoZ pfedmétem je mimo jiné zavedeni definice telemedicinskych
sluZeb a zakladniho rdmce jejich pouZivani, a to pro pravni jistotu poskytovatelfi, zdra-
votnickych pracovniki a pacient(i. Navrh novely je aktudlné spiSe minimalisticky, avSak
pocita s pfijetim provadéciho pravniho pfedpisu, ktery by stanovil podrobné podminky

26 Hinweise und Erléuterungen zu § 7 Abs. 4 MBO-A, s. 2.

27 |bidem, s. 3. Viz také HAHN, E. Telemedizin - Das Recht der Fernbehandlung, s. 8.

28 K této problematice viz rovnéz podkapitolu 3.3.

29 K zavaznosti clinical guidelines viz ¢lanek SMRZ, I. Vyznam ,clinical guidelines“ pro uréeni nalezité odborné trovné
poskytovani zdravotnich sluzeb. Casopis zdravotnického prava a bioetiky. 2017, roé. 7, é.1, 5. 13-27.

30 KATZENMEIER, CH. Big Data, E-Health, M-Health, KI und Robotik in der Medizin, s. 267.
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poskytovani telemedicinskych zdravotnich sluZeb véetné technickych poZadavka na kva-
litu a bezpecnost komunikace.? Dodejme, Ze zadsadni pfipominky k dikci novely uplatnila
rovnéZz Cesk4 lékafska komora.®

3. Soukromopravni aspekty telemediciny

Jakjiz bylo uvedeno v tivodu ¢lanku, je zfejmé, Ze telemedicina s sebou do vztahu lékate
(jako poskytovatele zdravotnich sluZeb) a pacienta pfinasi fadu novych prvka prameni-
cich z absence vzdjemné fyzické pritomnosti 1ékate a pacienta pii poskytovani zdravot-
nich sluzeb, coz se nutné promita do prav a povinnosti téchto dvou subjektti. Na tato nova
musi pravni fad adekvatné reagovat, ne vzdy vyluéné prostfednictvim novelizace rele-
vantnich pravnich predpist, nybrz rovnéz vykladem stévajicich norem a aplikaci zndmych
pravidel, je-li to pro konkrétni pfipad priléhavé. A prave na ¢ast téchto otdzek se zamé-
fuje nésledujici text analyzujici soukromopravni aspekty dopadu telemediciny primarné
na smlouvu o péci o zdravi.

3.1 Smlouva o péci o zdravi, jeji obsah a uzavirani distanénim zpiisobem
Zakladem vztahu mezi poskytovatelem zdravotnich sluZeb (Iékafem)* a pacientem je
smlouva, konkrétné smlouva o péci o zdravi. Tu vymezuje § 2636 oblanského zakoniku:**
»1) Smlouvou o péci o zdravi se poskytovatel viici prikazci zavazuje pecovat v rdmci svého
povoldni nebo predmeétu innosti o zdravi osSetFovaného, at jiz je jim prikazce nebo tieti 0so-
ba. 2) Prikazce zaplati poskytovateli odmeénu, je-li to ujedndno; to neplati, stanovi-li jiny
prdvni predpis, Ze se péce o zdravi hradi vylucné z jinych zdrojii.“ Dodejme, Ze ke vzniku
pravniho vztahu mezi pacientem a 1ékafem nemusi dojit toliko uzavienim smlouvy, ny-
brZizjinych pravnich diivodud. Jednak muZe jit o situace, za nichZ neni pacient schopen
projevit pravné relevantné svoji vili, typicky v nouzové situaci vyZadujici neprodlené
poskytnuti odborné prvni pomoci, jiZ 1ékat zdsadné musi poskytnout.** Nebo o situace,
v nichZ prevazuje zdjem spolecnosti jako celku na poskytnuti zdravotni sluzby urcitym
osobam. Za takovych okolnosti mtiZe byt vztah mezi 1ékafem a pacientem zaloZen i roz-
hodnutim organu vefejné moci (ochranné 1é¢eni ¢i natizeni vySetfeni zdravotniho stavu).3¢
Uzavieni smlouvy o péci o zdravi, tedy poskytovani zdravotnich sluZeb na smluvni bazi,
je ovSem pravidlem.%

31 Pro text navrhu novely viz VIadni navrh zdkona, kterym se méni zékon ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a pod-
minkach jejich poskytovani (zakon o zdravotnich sluzbach), ve znéni pozdéjsich predpist. In: ODok Portal [online].
Dostupné z: <https://odok.cz/portal/veklep/materia/ KORNCMACTGI2/>.

32 Pripominky Ceské lékaFské komory k navrhu vyhlasky, kterou se méni vyhlaska &. 98/2012 Sb., o zdravotnické doku-
mentaci, véetné navrhu Upravy zakona o zdravotnich sluzbach. In: ODok Portal [online]. Dostupné z: <https://odok.cz/
portal/services/download/attachment/KORNCMZKDTFQ/>.

33 Terminologicka pozndmka: V nésledujicim textu vychdzime z tradi¢niho pojmoslovi Iékaf-pacient. Proto bude prede-
vs§im uzivdno vyrazu lékar pro stranu, jez zdravotni sluzby poskytuje, tedy poskytovatele zdravotnich sluzeb, pficemz
takovou osobou mUze byt i pravnicka osoba, a vyrazu pacient pro stranu, jez je jejich ptijemcem, neplyne-li ze smyslu
konkrétniho textu néco jiného.

34 Zakon ¢. 89/2012 Sb., ob¢ansky zdkonik, ve znéni pozdéjsich predpist. Dale jen jako ,ob&ansky zékonik* &i 0. z.“

35 Viz § 49 odst. 1pism.b) z. z. s.

36 Viz § 38 odst. 1pism.a) z.z. s.

37 Jak nicméné pFipomina Ustavni soud, poskytovani zdravotnich sluZeb je sice predmétem soukromopravnich vztah,
nicméné se rovnéz jedna o oblast, v niz je ,vyznamnym zplsobem omezena kontraktacni svoboda a zaroveri je dan
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V ptipad€ poskytovani zdravotnich sluZeb l1ékafi je s ohledem na typové znaky smlou-
vy 0 péci o zdravi zfejmé, Ze jejim predmétem je ¢innost 1ékare spocivajici v péci o zdravi
pacienta.*® Poskytovatel odpovida za fddné poskytnuti sluzby (odbornost vykonu),*® niko-
liv za dosaZeni vysledku (v kontrapozici ke smlouvé o dilo).*® Kaeding* trefn€ shrnuje, Ze
pfedmétem smlouvy o péci je usili souladné s profesnimi standardy za iéelem zachovat
nebo zlepsit zdravi (fachstandardgerechtes Bemiihen um den Erhalt oder die Wiederher-
stellung der Gesundheit).*> Na tom uZiti prostfedki komunikace na dalku pfi poskytovani
zdravotnich sluZeb nic neméni. Zdkonné vymezeni smlouvy o péci o zdravi totiZ neurcu-
je, »jak® (jakymi prostfedky) ma 1ékat konkrétné postupovat, nybrz ,,co” (obsah) 1ékar pa-
cientovi takzvané ,,dluzi“. Pfesny obsah smlouvy (plnéni) nebyva zpravidla na pocatku
znam, ptfi¢emz k jeho konkretizaci dojde aZ po zjiSténi anamnézy a stanoveni diagnézy.*
Smlouva o péci o zdravi je tak oteviena uZziti prostfedkid komunikace na dalku.

Oproti tradi¢énimu prezenénimu poskytovani zdravotnich sluZeb se bude v oblasti tele-
medicinskych sluZeb Castéji vyskytovat uzavirdni smlouvy o péci o zdravi distan¢né, jiny-
mi slovy prostfednictvim prostfedkil umoZiiujicich komunikaci na dalku. Typicky mtiZe
jit o ptipady vyluénych telekonzultaci, tedy poskytovani zdravotnich sluZeb pacientovi,
ktery 1ékate pfed poskytnutim zdravotnich sluZeb ani vjejich pribéhu nenavstivi. Typicky
si Ize predstavit internetovou platformu umoziujici v misté a ¢ase prenos obrazu a zvu-
ku, videokonferenci, mezi 1ékatem a pacientem, prostfednictvim které 1ékaf poskytne
pacientovi zdravotni sluzby.

V takovém pripadé na stran€ pacienta dochdzi k tzv. zdvojeni informacni asymetrie.*
Na jednu stranu md nad pacientem jako medicinskym laikem 1ékaf jako odbornik védo-
mostni pfevahu. Informacni deficit se vyrovnava poZadavkem na informovany souhlas
pacienta, kterému predchdzi naleZité pouceni ze strany 1ékare.* Na stran€ druhé je vztah
mezi 1ékafem jako poskytovatelem a pacientem rovn€Z vztahem spotiebitelskym. Lékat-
poskytovatel pravideln€ jako podnikatel profesiondl uzavird smlouvu s pacientem jako
slabsi smluvni stranou vystupujici mimo svou podnikatelskou ¢innost. K prohloubeni in-
formacniho deficitu na stran€ pacienta nadto dochézi uzitim prostfedki komunikace na
dalku. Pro zmirnéni informaéni asymetrie spotfebitelské pravo rovnéZ podnikateli (1€kati)
pfikazuje spotfebitele (pacienta) o urcitych skute¢nostech poucit.

V ramci spotfebitelského prava se obecné jedna o § 1811 odst. 2 obanského zakoniku,
ktery obsahuje seznam vybranych tidajii a informaci, které je 1ékat jako podnikatel povi-
nen pacientovi jako spotfebiteli sdélit.

vyrazny prostor pro verejnopravni regulaci. Pravo zde reflektuje rizika, kterd jsou pri poskytovani zdravotni péce
spojena se zdsahy do télesné integrity, a stanovi pravidla, kterd maji v maximalni moZné mire vést k jejich eliminaci.“
Vztah mezi Iékafem a pacientem je proto vztahem soukromopravnim s vyraznou vefejnopravni regulaci. Nalez Ustav-
niho soudu ze dne 22. 10. 2013, sp. zn. Pl. US 19/13.

38 Pricemz ma-li byt plnéno za uplatu, je tfeba sjednat odménu, ledaze pravni pfedpis stanovi, Ze se péce hradi vylucné
z jinych zdrojl (vefejného zdravotniho pojisténi).

39 Viz § 2645 obcanského zakoniku.

40 DOLEZAL, T. Dil 9. Pé&e o zdravi (2636-2651). In: HULMAK, M. a kol. Obcansky zakonik VI. Zdvazkové pravo. Zvlastni
éast (§ 2055-3014): komentar. Praha: C. H. Beck, 2014, s. 1148.

41 KAEDING, N. Medizinische Behandlung als Distanzgeschaft. Medizinrecht. 2019, Jhrg. 37, Nr. 4, s. 288.

42 Shodn& WAGNER, G. In: HENSSLER, M. - KRUGER, W. et al. Miinchener Kommentar zum Biirgerlichen Gesetzbuch Bd. 5:
Schuldrecht - Besonderer Teil Il §§ 535-630h. Miinchen: C. H. Beck, 2019, s. 2676.

43 |bidem, s. 2687.

4 KAEDING, N. Medizinische Behandlung als Distanzgeschéft, s. 288.

45 Viz§3lan.z.z.s.
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Specificka pravidla pro uzavirani smluv distané¢nim zptisobem se spotfebitelem obsa-
huje § 1820 a ndsl. obcanského zakoniku. Informace, které je tfeba spotfebiteli v této sou-
vislosti sdélit, upravuje § 1824 ob¢anského zdkoniku. Vedle toho m4 spotiebitel pravo od
smlouvy ve lhité ¢trnacti dnt odstoupit, viz § 1829 oblanského zdkoniku. Pro poskyto-
vani zdravotnich sluZeb se nicméné uplatni vyjimka z téchto pravidel, jelikoZ dle § 1840
odst. 1 pism. b) obfanského zdkoniku se § 1820 a nasl. obéanského zdkoniku neuZiji na
smlouvu, jejimzZ pfedmétem je poskytovani zdravotni péce. Za zajimavé povazujeme v té-
to souvislosti zminit ndzor Siglmiillera,*® ktery uvazuje v némeckém pravu* na zakladé
teleologické redukce posilit prava pacienta jako spottebitele a vyluku z uZiti relevant-
nich ochrannych ustanoveni (zejména prava odstoupit od smlouvy) neaplikovat. Zjedno-
duSené argumentuje, Ze zdkonoddrce tehdy nepocital s moZnosti poskytovat zdravotni
sluzby na ddlku s tim, Ze nabidka zdravotnich sluZeb prochdazi vyraznymi zménami v d-
sledku digitalizace, takZe pfedpisy, které byly dfive koherentni, dnes nemusi plnit svtij
ucel.

Otéazkou vsak je, zda by mélo pii poskytovani zdravotnich sluzeb na dalku vécné smysl
aplikovat pravo pacienta na odstoupeni od smlouvy o péci o zdravi uzaviené na dalku.
Teoreticky lze uvaZovat o tom, Ze pacient miZe smluvni vztah zaloZzeny smlouvou o péci
o zdravi ukoncit kdykoliv v disledku vysloveni nesouhlasu se vSemi poskytovanymi zdra-
votnimi sluzbami.*®“° Nebo na zdkladé subsidiarni aplikace § 2443 obfanského zdkoni-
ku: ,, Prikazce miize prikaz odvolat podle libosti, nahradivsak prikaznikovi ndklady, které
do té doby mél, a Skodu, pokud ji utrpél, jakoz i cdst odmeény primérenou vynaloZené nd-
maze prikaznika.“*® Obdobné ostatné plati v némeckém pravu, kdy se na smlouvu o péci
(Behandlungsvertrag, § 630a a nasl. BGB) jako na smlouvu sluZebni vys$s§iho fadu uZije
§ 627 BGB umoznujici ukondéit smlouvu okamZité bez vypovédni doby a diivodu, coZ re-
flektuje skute¢nost, Ze plnéni z takovych smluv jsou zaloZena na zvlastni davéte, nelze je
zcela jasné popsat a Ze obecna prava plynouci z poruseni smlouvy jsou zde nedostate¢nd.
Dokonce z pohledu historického zdkonodarce byla skutkova podstata tohoto ustanoveni
vytvofena s ohledem na ,,lékarské smlouvy“.%

Distan¢ni uzavieni smlouvy o péci o zdravi nadto nekomplikuje poZadavek na pisem-
nou formu, ani ob¢ansky zdkonik, ani z. z. s. jeji uzavieni pisemné neptikazuje. OvSem
v ptipadech, v nichZ nebude uplata 1ékati za poskytnuti zdravotni sluzby hrazena z vefej-
ného zdravotniho pojisténi, 1ze uzavieni smlouvy o péci o zdravi v pisemné forme o¢ekévat.

46 SIGLMULLER, J. Rechtsfragen der Fernbehandlung. Berlin: Springer, 2020, s. 138.

47 Némecko do pravniho fadu transponuje stejné jako Ceska republika smérnici Evropského parlamentu a Rady 2011/83/EU
ze dne 25. fijna 2011 o pravech spotrebitell, kterou se méni smérnice Rady 93/13/EHS a smérnice Evropského parla-
mentu a Rady 1999/44/ES a zruSuje smérnice Rady 85/577/EHS a smérnice Evropského parlamentu a Rady 97/7/ES,
ve znéni pozdéjsich predpisl.

48 K tomu srov. § 48 odst. 2 pism. ¢) z. z. s.:,,Poskytovatel miZe ukondit pé€ci o pacienta v pripadé, Ze [...] pacient vyslovi
nesouhlas s poskytovanim veskerych zdravotnich sluzeb[...]“

49 S timto pristupem se Ize setkat napfiklad v némeckém pravu. Viz WEIDENKAFF, W. In: PALANDT, O. (Hrsg.). Biirgerliches
Gesetzbuch. 78. neubearb. Aufl. Miinchen: C. H. Beck, 2019, s. 1025, & WAGNER, G. In: HENSSLER, M. - KRUGER, W. et al.
Muinchener Kommentar zum Burgerlichen Gesetzbuch Bd. 5: Schuldrecht — Besonderer Teil Il §§ 535-630h, s. 2688.

50 Ustanoveni § 2443 obcanského zakoniku Ize aplikovat na smlouvu o péci o zdravi na zékladé § 2444 obcanského
zékoniku. Viz SIMON, P. Oddil 1. P¥ikaz (§ 2430-2444) In: HULMAK, M. a kol. Ob&ansky zékonik VI. Zévazkové pravo.
Zvlastni ¢ast (§ 2055-3014): komentdr, s. 810.

51 WELLER, M. Persénliche Leistungen. Tubingen: Mohr Siebeck, 2012, s. 180.

52 WAGNER, G. In: HENSSLER, M. - KRUGER, W. et al. Miinchener Kommentar zum Biirgerlichen Gesetzbuch Bd. 5: Schuld-
recht — Besonderer Teil Il §§ 535-630h, s. 2688.
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Formdlni poZadavky kladené na smlouvu o pé¢i o zdravi je nutné rozliSovat od formal-
nich pozadavkl kladenych na informovany souhlas pacienta s poskytnutim zdravotni
sluzby. I kdyZ smlouva o péci o zdravi nemusi byt uzaviena v pisemné formé, mtiZe za-
kon vyZadovat pisemné vyjadfeny informovany souhlas pacienta. K tomu v ob¢anském
zakoniku srov. § 96,% i kdyZ pfipady tam uvedené nejsou pro telemedicinské sluzby vzdy
zcela priléhavé (napft. si nedovedeme predstavit, jak by 1ékat na ddlku oddélil pacientovi
¢dst téla, ktera se jiZ neobnovi). V z. z. s. se jedna o zakladni § 34 odst. 2 a nasl. z. z. s.>*
Nadto je ve smyslu § 2638 odst. 1 obéanského zdkoniku poskytovatel povinen na Zadost
oSetfovaného podat vysvétleni v pisemné formé.

Stejné tak mohou v této souvislosti vyvstat jiné situace, za nichZ zdkonoddarce vyZaduje,
aby bylo ur¢ité pravni jedndni nebo jiny ukon uc¢inén pisemné. Na to musi byt poskytova-
tel zdravotnich sluZeb (technicky) vybaven a pfipraven. Tak napfiklad na vyZadani je tfeba
poskytnout pacientovi kopii pisemné formy souhlasu (§ 34 odst. 2 z. z. s.) nebo potvrdit
druhé smluvni strané v pisemné formé&, k ¢emu byl souhlas ud€len (§ 2642 odst. 2 ob¢an-
ského zdkoniku), nebo predat pacientovi pisemné doporuceni k poskytnuti prislusné
specializované ambulantni péce, jednodenni péce nebo Iizkové péce (§ 47 odst. 5z. z. s.)
¢i koneéné vydat pacientovi pisemnou zpravu s uvedenim divodu ukonceni péce o néj
(§ 48 odst. 5z. z.s.).

ZvySenou pozornost pti uzavirani smlouvy o pé¢i na dalku je tfeba rovnéz vénovat na-
leZité identifikaci smluvnich stran, poskytovatele a pacienta. Pfitom nejde jen o verifika-
ci totoZnosti pacienta, typicky prostfednictvim obanského prtikazu a pfipadné i prtika-
zu pojiSténce.* Stejné tak je pro pacienta daleZité, aby jisté védél, kdo je osoba, se kterou
jednd a ktera mu ma poskytovat zdravotni sluzby, a Ze je tato osoba nositelem opravnéni
k poskytovani zdravotnich sluZeb. Tyto udaje 1ze ovetit naptiklad pres Narodni registr po-
skytovatelll (viz § 74 a ndsl. z. z. s.). Pro pofadek v této souvislosti pfipomindmejiZ zminé-
nou informacni povinnost poskytovatele jako podnikatele podle § 1811 odst. 2 pism. a) ob-
¢anského zakoniku zakotvenou v rdmci spotfebitelského prava ¢i povinnost poskytova-
tele opattit zdravotnické zatizeni viditelnym oznacenim, které musi obsahovat obchodni
firmu, ndzev nebo jméno, poptipad€ jména a pfijmeni poskytovatele, a identifikaéni ¢is-
lo, bylo-li pfidéleno (§ 45 odst. 2 pism. d) z. z. s.). Dusledky omylu v osob€ smluvni strany
(error in persona) pak budou pfipadné feSeny pomoci obecnych soukromopravnich pra-
videl, viz § 583 a ndsl. ob¢anského zakoniku.

Distan¢ni poskytovani zdravotnich sluZeb a uzavirani smlouvy o péci o zdravi na dal-
ku ovSem nemodifikuje ani nevylucuje aplikaci standardnich préavnich pravidel zakotve-
nych pro tuto oblast v z. z. s. Mame tim na mysli pfedev§im disledky plynouci z prava pa-
cienta zvolit si svobodné poskytovatele opravnéného k poskytnuti zdravotnich sluzeb

83 1) Souhlas k zasahu do integrity ¢lovéka vyZaduje pisemnou formu, ma-li byt oddélena Cdést téla, ktera se jiZz neobnovi.
2) Pisemnou formu vyZaduje i souhlas k
a) lékarskému pokusu na ¢lovéku, nebo
b) zakroku, ktery zdravotni stav ¢lovéka nevyZaduje; to neplati, jedna-li se o kosmetické zakroky nezanechavajici
trvalé nebo zavazné nasledky.”

54 Pisemnd forma souhlasu se vyZaduje, pokud tak stanovi jiny pravni pfedpis?) nebo pokud tak s ohledem na charakter
poskytovanych zdravotnich sluZeb urci poskytovatel. Souhlas s hospitalizaci musi byt vZdy v pisemné formé. Na vyZa-
dani je pacientovi poskytnuta kopie pisemné formy souhlasu.”

55 Odmitnuti prokazani totoznosti pacientem je dlivodem, pro ktery mize poskytovatel odmitnout poskytnuti zdravotni
sluzby, nejde-li o neodkladnou péci, viz § 41 odst. 4 z. z. s.

56 Viz § 28 odst. 3 pism. b) z. z. s. s vyjimkami podle § 29 odst. 2 z. z. s.
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s dtsledky v podobé obecné povinnosti zvoleného poskytovatele s pacientem smlouvu
o péci o zdravi uzavtit s vyjimkami podle § 48 odst. 1z. z. 5. Stejné tak jako nésledné ome-
zeni moznosti poskytovatele ukoncit péci o pacienta ve smyslu § 48 odst. 2 a nasl. z. z. s.

Lze uzavtit, Ze smlouva o péci o zdravi je oteviena uZiti prostfedkti komunikace na dal-
ku. Pfitom je nutné sledovat a dbat na specifika z toho plynouci, zejména pfi distan¢nim
uzavirdni smlouvy o pé¢i o zdravi, na né€Z lze ovSem reagovat pomoci standardnich sou-
kromopravnich pravidel. Nov4, prevratna Ci pfekvapiva feSeni podle naseho ndzoru neni
tfeba hledat. Dliraz v této souvislosti klademe primarné na ndlezité splnéni informacni
povinnosti vii¢i oSetfovanému nejen jako pacientovi, nybrz také jako spottebiteli. Soucas-
n€ nesmime opomenout stavajici regulaci zakotvenou v z. z. s., ktera reflektuje specifitu
vztahu lékaf-pacient, zejména co do omezeni poskytovatelli neuzaviit s pacienty smlou-
vu o péci o zdravi, respektive péci ukoncit.

3.2 Informace, respektive pouceni pacienta o navrhovanych
zdravotnich sluZbach a souhlas s jejich poskytnutim

Zasadné plati, Ze zdravotni sluzby lze pacientovi poskytnout pouze s jeho svobodnym
a informovanym souhlasem.® Souhlas pacienta tedy musi mit urcitou kvalitu, musi byt
mj. informovany. Co se tim rozumi, vysvétluje zdkonoddrce v § 34 odst. 1z. z. s.° Pregnant-
né shrnuto: ,, Informovany znamend, Ze pacient musi byt predem poucen o svém zdravot-
nim stavu, o doporucené 1écbé, jeji povaze a ucelu, alternativdch k ni a o mozZnych rizicich
a komplikacich s ni spojenych.“®®

Povinnost 1ékafe naleZité pacienta informovat (poucit) fadime mezi zakladni povin-
nosti pfi poskytovani zdravotnich sluZzeb; miiZeme ji rovnéz subsumovat pod povinnost
postupu lege artis v Sirokém smyslu.®

PoZadavek na informovanost souhlasu vyjadfuje zdsadu, Ze se md pacient svobodné
rozhodnout, zda uréity zdkrok podstoupi, ¢i nikoliv, na zéklad€ znalosti rozhodnych
skute¢nosti poskytnutych lékafem, jelikoZ jako laik nebyva pravidelné schopen tyto sku-
te¢nosti sdm zjistit. Sustek a Holapek® v této souvislosti cituji Engelse, jenZ uvadi, Ze:

57, Poskytovatel, kterého si pacient zvolil, miZe odmitnout prijeti pacienta do péce, pokud
a) by prijetim pacienta bylo prekroceno tinosné pracovni zatizeni nebo jeho prijeti brani provozni diivody, personaini
zabezpeceni nebo technické a vécné vybaveni zdravotnického zarizeni; prekroc¢enim unosného pracovniho zatiZe-
ni se rozumi stav, kdy by zajisténim zdravotnich sluZeb o tohoto pacienta doslo ke sniZeni urovné kvality a bezpec-
nosti zdravotnich sluZeb poskytovanych pacientim jiZ prijatym,
b) by vzdélenost mista pobytu pacienta neumozriovala v pripadé poskytovani zdravotnich sluZeb v oboru v§eobecné
praktické Iékarstvi a praktické Iékarstvi pro déti a dorost vykon navstévni sluzby, nebo
¢) neni pojisténcem zdravotni pojistovny, se kterou ma poskytovatel uzavienu smlouvu podle zékona o verejném zdra-
votnim pojisténi; toto pravo se nevztahuje na pojisténce z jinych statu Evropské unie, Evropského hospodarského
prostoru, Svycarské konfederace, ¢i ze statu, se kterymi ma Cesk4 republika uzavienu smlouvu o socidlnim zabez-
peceni, zahrnujici ve vécném rozsahu nédroky na zdravotni péci.“
58 Viz§28odst.1z.z.s.
59 1) Souhlas s poskytnutim zdravotnich sluZeb (dale jen ,,souhlas®) se poklada za [...] b) informovany, je-li pacientovi
pred vyslovenim souhlasu podéna informace podle § 31[...]
60 Nalez Ustavniho soudu ze dne 2. 3. 2015, sp. zn. I. US 1565/14.
61 DOLEZAL, T. Lege artis. In: TESINOVA, J. - DOLEZAL, T. - POLICAR, R. Medicinské pravo. 2. vydéni. Praha: C. H. Beck,
2019, s. 39.
62 SUSTEK, P. - HOLCAPEK, T. Informovany souhlas: Teorie a praxe informovaného souhlasu ve zdravotnictvi. Praha: ASPI,
2007, s. 46.
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»Svobodnd viile neznamend nic jiného nez moznost rozhodnout se se znalosti véci.“ V pti-
padé, Ze by pacient nebyl pfed poskytnutim zdravotni sluzby poucen, tedy neznal-li by
rozhodné skutec¢nosti, nevédél by, k ¢emu viibec souhlas udéluje. Souhlas bez nélezitého
pouceni by vychdazel naprazdno.

Navic, jak jiZ bylo uvedeno v pfedchozi podkapitole, md 1ékat nad pacientem védo-
mostni pfevahu, pfi¢emz rovnéZ zdravotni stav pacienta déle jeho pozici ve vztahu s 1éka-
fem znesnadniuje. Ke zdvojeni informacniho deficitu nadto dochédzi nasazenim prostfed-
ki umozZnujicich komunikaci na dalku. PoZadavek na informovanost souhlasu ma tedy
vyrovnavat informacéni asymetrii, a to takovym zptisobem, aby pacient nebyl pouhym
objektem pfi poskytovani zdravotnich sluZeb, nybrZ plnohodnotnym subjektem s moz-
nosti se autonomne sdm o sobé rozhodnout.® S védomim téchto zasad je tfeba na infor-
macdni povinnost rovnéz nahliZet.

Obsah poudeni (vysvétleni, informace) pacienta je vymezen nejen v Umluvé o biome-
diciné,** nybrZ také v z. z. s.%° a kone¢né také v obanském zakoniku,® pfiem?Z pti posky-
tovani zdravotnich sluZeb se primdarné€ uZije specidlni a podrobné€jsi pravni prava z. z. s.
nad pravni upravou zakotvenou v obcanském zakoniku.

Podle § 31 odst. 1 z. z. 5. zjednoduSené plati, Ze poskytovatel je povinen zajistit, aby
byl pacient v dostate¢ném rozsahu informovan o svém zdravotnim stavu a o navrzeném
individudlnim 1é¢ebném postupu a soucasné aby pacient mohl kldst v této souvislosti
dopliujici otdzky a aby mu také byly srozumitelné€ zodpovézeny.®®

Na obecné vymezeni poucovaci povinnosti navazuje podrobny, taxativni, vycet, jejiho
obsahu v § 31 odst. 2 z. z. s.:

wInformace o zdravotnim stavu podle odstavce 1 obsahuje tidaje o
a) priciné a piivodu nemoci, jsou-li zndmy, jejim stadiu a predpoklddaném vyvoji,

b) ucelu, povaze, predpoklddaném prinosu, mozZnych dusledcich a rizicich navrhovanych
zdravotnich sluZeb, vcetnéjednotlivych zdravotnich vykonii,

¢) jinych mozZnostech poskytnuti zdravotnich sluzeb, jejich vhodnosti, prinosech a rizi-
cich pro pacienta,

d) dalsi potrebné lécbe,
e) omezenich a doporucenich ve zptisobu Zivota s ohledem na zdravotni stav [...].“

63 K tomu blize DOLEZAL, T.- DOLEZAL, A. Informovany souhlas ve zdravotnictvi. Pravni a etické aspekty. Praha: Ustav
statu a prava AV CR, 2023.

64 Umluva na ochranu lidskych prav a diistojnosti lidské bytosti v souvislosti s aplikaci biologie a mediciny: Umluva o lid-
skych pravech a biomedicing, vyhlasena pod & 96/2001 Sb. m. s. Viz &lanek 5 Umluvy: ,Tato osoba musi byt predem
radné informovana o Ucelu a povaze zékroku, jakoZ i o jeho disledcich a rizicich.“

65 Viz dale.

66 Viz § 93 a 94 obcanského zdkoniku a rovnéz § 2638 an. ob¢anského zakoniku.

67 1) Poskytovatel je povinen

a) zajistit, aby byl pacient srozumitelnym zptsobem v dostatecném rozsahu informovan o svém zdravotnim stavu
a o navrZzeném individualnim lé¢ebném postupu a vsech jeho zménach (déle jen ,informace o zdravotnim stavu®),

b) umoznit pacientovi nebo osobé uréené pacientem klast doplriujici otdzky vztahujici se k jeho zdravotnimu stavu
a navrhovanym zdravotnim sluzbam, které musi byt srozumitelné zodpovézeny.“

68 S tim koreluje také némecké pravo, konkrétné § 630e odst. 1 prvni véta BGB, které obecné pozaduje, aby lékar infor-
moval pacienta o vSech okolnostech, které jsou pro udéleni souhlasu podstatné: ,,Der Behandelnde ist verpflichtet, den
Patienten lber sdmtliche fir die Einwilligung wesentlichen Umstdnde aufzuklaren [...J“
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Jak tedy poskytovani zdravotnich sluZeb na ddlku ve formé€ telekonzultaci ovliviiuje,
respektive modifikuje tato pravidla? Je zjevné, Ze pozornost je nutno smerovat primarné
ve vztahu k idajim obsaZenym v pism. b) a ¢) citovaného ustanoveni.

Ma4-1i byt pacient informovan o povaze zdravotnich sluZeb, je zfejmé, Ze tato informace
by méla obsahovat i poukaz na zvlastnosti vyplyvajici z nasazeni prostfedkii komunikace
na dalku pfi jejich poskytovani, a to v kontrapozici k prezenénimu poskytovani zdravot-
nich sluzeb. To znamena4, Ze by se m€l 1ékaf pfi pouceni pacienta zaméfit na takova spe-
cifika telemediciny, kterd se pfi tradi¢nim poskytovani zdravotnich sluZeb nevyskytuji.
Obdobné se uplatni rovnéZ ve vztahu k informaci o rizicich souvisejicich s nasazenim
telemedicinskych prostfedku. JiZ samotnd absence fyzické ptitomnosti miiZe v uréitém
ptipadé vyvoldvat ohroZeni pravnich statki pacienta. Pouceni by tak sou¢asné€ mélo obsa-
hovat i poukaz na rizika nerozpoznaného informacniho deficitu, jenZ je imanentni kazdé-
mu poskytovani zdravotnich sluZeb na dalku.® To vSe za i¢elem umoZnéni realizace prava
pacienta na sebeurceni a utvofeni autonomniho rozhodnuti, zda navrhovanou zdravotni
sluzbu pfijmout, nebo odmitnout.

Jak bude uvedeno v ndsledujici podkapitole, nasazeni prostfedkli umoZnujicich ko-
munikaci na ddlku ov§em bez dalS$iho neznaci automatickou modifikaci, ¢i spiSe sniZeni
standardu péce oproti 1é¢bé provadéné konvenénim zptisobem.

Cast némecké doktriny doporucuje v této souvislosti aplikovat zasady zavadéni novych
metod (Neulandmethoden) nebo zdokonalovani té€ch soucasnych pfi poskytovani zdravot-
nich sluZeb. Podle nich by m€l byt pacient rovnéZ upozornén na riziko poskozeni zdravi,
které jako takové nelze predvidat, a ddle Ze vzhledem k novosti uZité metody nelze roz-
sah v zdsadé znamych rizik spolehlivé posoudit.” Proti tomu se nicméné stavi Siglmiiller
s tim, Ze v pripad€ telemediciny nejde o novou metodu (Neulandmethode) poskytovani
zdravotnich sluZeb, nybrzZ toliko o zptsob (Modus), jakym je zdravotni sluzZba poskyto-
vana.” Slovy Ceského z. z. s. bychom mohli fici, Ze telemedicina neni oborem zdravotni
péce (viz § 4 odst. 4 z. z. s.), ani druhem zdravotni péce (ve smyslu § 5 z. z. s.), nybrZ spisSe
(pokud vibec) jeji formou (podle § 6 z. z. s.).

V uvodni fazi zavadéni telemediciny do béZné 1ékarské praxe se tedy bude tfeba riziky
souvisejicimi s timto zptisobem poskytovani zdravotnich sluZeb zabyvat o to dikladnéji,
aby si pacienti skute¢né uvédomovali souvisejici nebezpeci, a to do doby vytvoreni infor-
macni zédkladny ve spole¢nosti. Na druhé stran€ bude 1ékat pti informovani pacienta
moci poukdzat i na vyhody, respektive prileZitosti, které s sebou distanc¢ni péce prinasi”
(jako napft. sniZeni rizika ndkazy infekci ve zdravotnickém zafizeni).

Ddle, podle § 31 odst. 2 pism. ¢) z. z. s. zahrnuje pouceni pacienta také informaci o jinych
mozZnostech (alternativach) poskytnuti zdravotnich sluZeb. Nehledé€ na to, zda je moZné
povaZovat nasazeni telemediciny za metodu poskytovani zdravotnich sluZeb, tedy za
alternativu, se 1ze domnivat, Ze rovnéZ zptisob (modus) poskytovani zdravotnich sluzeb
spada do okruhu skutecnosti, o nichz m4 1ékat pacienta poucit, jelikoZ jde podle naseho

69 SIGLMULLER, J. Rechtsfragen der Fernbehandlung, s. 144.

70 Viz HAHN, E. Telemedizin — Das Recht der Fernbehandlung, s. 32, ¢i BERGMANN, K. Telemedizin und das neue E-Health-
Gesetz,s. 501.

71 SIGLMULLER, J. Rechtsfragen der Fernbehandlung, s. 149 an. Pro argumentaci viz nasledujici podkapitolu, jelikoZ tato
problematika tzce souvisi se standardem poskytovanych zdravotnich sluzeb.

72 |bidem, s. 144-145.
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nazoru o takové skutecnosti, které hraji roli pro utvoreni autonomniho rozhodnuti pacien-
ta, zda navrhovanou zdravotni sluZbu ptijmout, anebo odmitnout.”

Co se tyCe formy pouceni, z. z. s. Zddné specifické podminky nestanovuje. Pamatovat
je souCasné tfeba na pravidlo zakotvené v § 31 odst. 1 pism. b) z. z. s., které vyZaduje, aby
pacient mohl klast dopliiujici otazky vztahujici se k jeho zdravotnimu stavu a navrhova-
nym zdravotnim sluzbam, které mu samoziejmé musi byt ndsledné zodpovézeny. V pfi-
padé telekonzultaci se nedomnivame, Ze by toto pravidlo jejich provozovani vyznamné
komplikovalo nebo omezovalo. Oproti tomu § 2638 odst. 1 obanského zdkoniku zaklada
pravo pacienta na poddni vysvétleni v pisemné formé v pfipadé, Ze o to pozada. Na splné-
ni této povinnosti musi byt poskytovatel zdravotnich sluzeb pfipraven.’

Stejn€ tak mohou v této oblasti vyvstat dalsi situace, za nichZ se vyZaduje, aby urcité
pravni jedndni nebo jiny tkon byly provedeny pisemné. Tak naptiklad v pfipadé, kdy se
pacient vzdd podani informace o svém zdravotnim stavu, pak zdznam o vzdani se podani
takové informace podepiSe pacient a zdravotnicky pracovnik (§ 32 odst. 1 z. z. s.) nebo
vyjadfeni pacienta ve smyslu § 33 odst. 1 z. z. s. a zdznamy o nich opét podepiSe pacient
a zdravotnicky pracovnik (ureni osob, které maji byt informovany o zdravotnim stavu
pacienta, nebo naopak vysloveni zdkazu poskytovat informace kterékoliv osobé).

Lze shrnout, Ze poskytovani zdravotnich sluZeb na dalku sice uritym zptisobem mo-
difikuje obsah informacni, respektive poucovaci povinnosti 1ékafe o navrhovanych zdra-
votnich sluZbdch, ale souc¢asné nepfedstavuje pro tuto oblast nepfekonatelnou prekazku.
Stejné jako v pfedchozi podkapitole zaméfené obecné na smlouvu o péci o zdravi, i zde
muZeme aplikovat jiZ zavedend pravidla a netfeba podle naSeho nazoru hledat zdsadné
nové ¢i odliSné postupy nebo vyklady. VZdy bychom méli pamatovat na zdkladni smysl
informacni povinnosti, a to aby pacient nebyl pouhym objektem pfi poskytovani zdra-
votnich sluZeb, nybrZ plnohodnotnym subjektem s moZnosti se autonomné sdm o sobé
rozhodnout, a timto prizmatem na informaéni povinnost (nejen) pfi nasazeni telemedi-
ciny nahliZet.

3.3 Péce fadného odbornika (standard poskytovani zdravotnich sluZeb)
a civilnépravni odpovédnost

Jednu z hlavnich povinnosti 1ékafe pfi poskytovani zdravotnich sluZeb pfedstavuje postup
naleZité odborné urovni. Obvykle se tato povinnost oznacuje samostatne jako povinnost
postupu lege artis. Nedostoji-li 1ékaf této povinnosti a v dlisledku toho bude pacientovi
zpusobena djma, vznikne povinnost k jeji ndhradé.

V Ceském pravnim fadu vymezuje povinnost 1ékare postupovat pfi poskytovani zdra-
votnich sluZeb lege artis op&t nékolik pravnich pfedpist, napfiklad Umluva o biomedici-
né ajeji ¢lanek 4: ,Jakykoliv zdkrok v oblasti péce o zdravi, vcetné védeckého vyzkumu, je
nutno provddet v souladu s prislusnymi profesnimi povinnostmi a standardy.” Déle z. z. s.
ajeho § 4 odst. 5 upfesiiujici povinnost poskytovat zdravotni sluzby na ndleZité odborné
urovni: ,,NdleZitou odbornou tirovni se rozumi poskytovdni zdravotnich sluZeb podle pra-
videl védy a uzndvanych medicinskych postupii, pri respektovdni individuality pacienta,

73 Shodné Ibidem, s. 144.
74 Formou informovaného souhlasu jsme se jiz zabyvali v podkapitole 3.1.
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s ohledem na konkrétni podminky a objektivni moZnosti.” Stejn€ tak jako obéansky zakonik
v rdmci smlouvy o péci o zdravi, viz § 2643 odst. 1: ,, Poskytovatel postupuje podle smlouvy
s péci rddného odbornika, a to i v souladu s pravidly svého oboru.”

Vyrazy jako ndleZitd odbornd turoven, dodrZovani pfisluSnych profesnich standardi,
péce tadného odbornika ¢i vyZadovany standard péce jsou tzv. neurcitymi pravnimi poj-
my (unbestimmte Rechtsbegriffe, open norms), jejichZ specificky obsah je vymezovan az
konkrétnimi okolnostmi jednotlivych p#ipadt, pfi¢emZ do poptedi vstupuje hodnotovy
usudek osoby, jeZ jejich obsah vyklada.” Neni vécného divodu vyklddat obsah uvedenych
pravnich norem odli$né, jejich vyznam je v dtisledku shodny.

Kdo ur¢i, jaky postup lze povaZovat za fadny, respektive zda 1ékat postupoval lege artis?
Tato problematika uzce souvisi s nutnosti diferenciace jednotlivych druht standardu pfi
poskytovani zdravotnich sluZeb. V zdkladu miZeme rozliSovat standardy dva, jednak
standard odborny, medicinsky, a standard pravni — pro ucely prava upravujiciho povin-
nost kK ndhrad€ 4jmy - s tim, Ze v kaZdé z uvedenych oblasti mé standard sviij specificky
obsah ivyznam, zejména s ohledem na funkce, jaké v té€chto oblastech plni. Civilni delikt-
ni pravo largo sensu se zde mimo jiné orientuje na ochranu pravnich statkd, tedy Zivota
a zdravi Clovéka (ochranna funkce). ,,Zdver, zda zdravotnické zarizeni (ne)postupovalo
v souladu se soucasnymi dostupnymi poznatky lékarské védy, je zdvérem prdvnim, a tudiz
v kompetenci nezdvislého soudu. Znalecky posudek miiZe byt jen skutkovym podkladem
(nejcastéji jednim z vice podkladii) pro tento prdvni zdvér o postupu (non) lege artis.”®

Pro dal$i uvahy v ramci této podkapitoly shriime, Ze pravo vymezuje pro své ucely stan-
dardy poskytovani zdravotnich sluZeb rovnéZ za pomoci neurcitych pravnich pojmt, jejichz
specificky obsah dotvoii konkrétni okolnosti jednotlivého pfipadu zohlednujici individua-
litu kaZdého pacienta. Na rozdil od mediciny findln€ determinuje obsah téchto standar-
du soud (jako otdzku pravni) podle své uvahy, jeZ ovSem vychdzi z expertnich 1ékarskych
posudki, coz podporuje pro oblast civilnépravni odpovédnosti jeji ochrannou funkci
(zajisténi alespont minimalni ochrany nejvyznamnéjSich pravnich statkd, Zivota a zdravi
¢lovéka) a rovnéz i s tim souvisejici nutnost kontroly a korekce medicinského standardu
vytvateného lékafti. Jednoduse, medicinské otdzky fesi 1ékati a prdvni otdzky pravnici.”

Ovliviiuje tedy distan¢ni poskytovani zdravotnich sluZeb civilnéprdvni standard po-
skytovani zdravotnich sluZeb, respektive modifikuje telemedicina tato pravidla?

Pro ilustraci nejprve nastinime klasicky némecky ptipad (tzv. ,notorischer Telefondia-
gnosefall®):® ManZelka telefonicky poZadala lékafe svého nemocného manZela, aby jej
doma vysSetfil. ManZel se citil zle, m€l teplotu, navaly poceni, zimnici, prijem a zvraceni.
Lékar se domnival, Ze manZela postihla virova infekce. Domaci navstévu 1ékar nicméné
odmitl, jelikoz mél plnou ¢ekarnu pacientti. Lékar vSak manzelce nabidl, Ze manzelovi
predepiSe antibiotika a aktivni uhli, které mu manZzelka vyzvedne, s tim, Ze kdyby se man-
Zelliv zdravotni stav nelep$il, necht zavola druhy den. To se jiZ nestalo. Druhy den, jakmile

75 VELTEN, W. Der medizinische Standard im ArzthaftungsprozeB: ein Beitrag zu Umfang und Grenzen der Darlegungs-
last von Arzthaftungskldgern beziglich der Standards medizinischer Heilbehandlung. Baden-Baden: Nomos, 2001,
s. 38-39.

76 Nalez Ustavniho soudu ze dne 9. 1. 2014, sp. zn. lIl. US 2253/13.

77 K problematice diferenciace standard( zdravotnich sluzeb a jejich vzajemnému vztahu viz SMRZ, I. Standardy zdravot-
nich sluzeb a jejich vzajemny vztah. Casopis zdravotnického préva a bioetiky. 2021, roé. 11, é. 1, s. 1-20.

78 Viz DIERKS, CH. Der Rechtsrahmen der Fernbehandlung in Deutschland und seine Weiterentwicklung. Medizinrecht.
2016, Jhrg. 34, Nr. 6, s. 406, a rozhodnuti BGH VI ZR 48/78 ze dne 20. 2. 1979. Dostupné z: <https://dejure.org>.
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se manZelka vratila z prace domu, nalezla svého muze mrtvého. Pitva odhalila, Ze manzel
zemtel na rozsahly zapal plic a hnisavy zanét pohrudnice s téZkym toxickym poskozenim
jater, srde¢niho svalu a ledvin. Nejvyssi soud dospél k zavéru, Ze 1ékat prevzal manZzela
jako pacienta do péfe. ManZel pak mohl diivodné predpokladat, Ze 1ékaf vyuZije své medi-
cinské znalosti a dovednosti, bude pokracovat v jeho 1é¢b€ a v pfipadé nouze mu zajisti
dalsi pomoc, jako napf. odeslani ke specialistovi nebo do nemocnice. Pacient tedy mtiZe
1ékafi v tomto ohledu divéfovat a nemusi sdim vyhledat dal§i pomoc. Zavinéné poruSeni
takové povinnosti, které zptisobi tjmu na zdravi nebo smrt pacienta vede k ob¢ansko-
pravni odpovédnosti 1ékare.”

Podle Dierkse®® toto rozhodnuti vytvotilo zdklad praxe, Ze pfevzetim pacienta do péce
vznikd 1ékati komplexni povinnost péce o zdravi pacienta, jejiz rozsah nezavisi na zptiso-
bu kontaktu, tedy at uz osobnim, nebo zprostiedkovaném. Jinymi slovy, standard péce
neni sniZen zptisobem (modem) poskytovani zdravotnich sluZeb. Tuto mySlenku ostatné
vyjadfil pred vice neZ dvaceti lety rovnéZ Kern® ve svém ¢lanku zaméfeném na proble-
matiku pravnich dopadii telemediciny na standard péce: ,,Der Facharztstandard muss ge-
wdhrleistet sein. Die rdumliche Trennung zwischen dem Spezialisten und dem den Patien-
ten betreuenden Arzt darfnicht dazu fiihren, dass der Facharztstandard fiir den Patienten
nicht gewdhrleistet ist.“®

Jak bylo uvedeno vyse, rozliSujeme medicinsky a pravné orientovany standard péce
(postup lege artis). Standard péce rozhodny pro oblast povinnosti k ndhrad€ ujmy neni
standardem subjektivnim (reflektujicim konkrétni znalosti a schopnosti daného 1ékare),
nybrz standardem objektivnim souéasné€ zohledniujicim individualitu pacienta a konkrét-
ni podminky, za nichZ jsou zdravotni sluzby poskytovany.® Nadto plati, Ze se standard
péée tvori, respektive diferencuje podle jednotlivych oborti zdravotni pé&e.s* Castym po-
chybenim vyskytujicim se v fizenich pfed soudy je v této souvislosti ustanovovani znalct
jiné nezZ relevantni specializace, proceZ je tfeba dbdt na to, aby postup lege artis napiiklad
v oboru neurologie skute¢né posuzoval znalec z oboru neurologie, a nikoliv napfiklad
internista. Ani znalec z oboru soudniho 1ékafstvi neni schopen posuzovat jakékoliv odveét-
vi mediciny.® Vnitfni diferenciace mediciny jednoduSe neumoziuje, aby se 1ékafi specia-
lizovali na vS§echny obory.%®

79, Mit der Falliibernahme erweckt der Arzt bei dem Patienten in der Regel das Vertrauen, dieser werde ihm unter Einsatz
seiner drztlichen Kenntnisse und Fahigkeiten beistehen, ihn weiter behandeln und notfalls weitere HilfsmaBnahmen,
zu denen er selbst nicht in der Lage ist, in die Wege leiten, etwa die Uberweisung an einen Facharzt oder in ein Kran-
kenhaus... Der Kranke verléBt sich auf diese Obhut und wird nicht mehr versuchen, anderweitig Hilfe zu erlangen. Die
schuldhafte Verletzung dieser Garantenpflicht, die eine Kérperverletzung oder den Tod des Patienten verursacht, fihrt
zu einer Haftung des Arztes nach § 823 Abs. 1 BGB fiir den daraus entstandenen Schaden.” Ibidem.

80 DIERKS, CH. Der Rechtsrahmen der Fernbehandlung in Deutschland und seine Weiterentwicklung, s. 406.

81 KERN, B. In: DIERKS, CH. - FEUSSNER, H. - WIENKE, A. (Hrsg.) Rechtsfragen der Telemedizin. Berlin, Heidelberg: Sprin-
ger, 2001, s. 55.

82 Musi byt zajistén standard Iékare specialisty. Prostorové oddéleni specialisty a osetrujiciho Iékare nesmi vést k tomu,
Ze by pacientovi nebyl zaruc¢en standard lékare specialisty.”

83 Viz explicitné znaky nalezité odborné urovné podle § 4 odst. 5z. z. s.

84 Viz § 4 odst. 4 z. z. s. Wagner uvadi, Ze se jednd o tzv. ,Fachgebietsbezogener Standard“. WAGNER, G. In: HENSS-
LER, M. - KRUGER, W. et al. Miinchener Kommentar zum Biirgerlichen Gesetzbuch Bd. 5: Schuldrecht - Besonderer
Teil Il §§ 535-630h, s. 2707.

85 DOLEZAL, T. Lege artis, s. 49.

86 WAGNER, G. In: HENSSLER, M. - KRUGER, W. et al. Miinchener Kommentar zum Biirgerlichen Gesetzbuch Bd. 5: Schuld-
recht — Besonderer Teil Il §§ 535-630h, s. 2707.
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Nejen v doktriné€, ale i v praxi se v této souvislosti objevuje myslenka, Ze by bylo moZné
vytvoftit vlastni standard péce pro ,,obor” telemediciny. Tyto tivahy je podle naseho nézo-
ru tfeba odmitnout. Telemedicina totiZ nepredstavuje svébytnou lékafskou specializaci
(tedy obor zdravotni péce), nybrz je na ni tfeba nahliZet jako na horizontdlni ,dovednost™
1ékari, ktera se uplatiiuje napfi¢ obory zdravotni péce. Standard neznaci to, co se ve sku-
te€nosti praktikuje, naopak obsahuje pfevdZné normativni prvky ve smyslu uzndvaného
»spravného®, tj. normalniho chovani, které se ve védé a praxi povaZuje za nezbytné.*” Te-
lemedicina neni 1é¢ebnou metodou vychézejici z pravidel medicinské védy, nybrz tech-
nicky novym zptisobem aplikovanym v ramci jiZ zndmych a uzndvanych medicinskych
postupt.®®

Tato skute¢nost samoziejmé nevylucuje, aby byly vytvoreny telemedicinské ,,standar-
dy“vramcijednotlivych obort zdravotni péce, avSak reflektujici fakt, Ze poskytovani zdra-
votnich sluZeb na ddlku je zptisobem (modem) poskytovani zdravotnich sluzeb, a nikoliv
jejich metodou. V tomto smyslu se domnivame, Ze je moZné nahliZet na hlasy hovofici
o telemedicinském standardu péce.®® Jinymi slovy, takové standardy mohou obsahovat
postupy smétujici k dosaZeni vyZadovaného standardu péce v rdmci medicinskych obo-
ra pti nasazeni prostfedkt umoziiujicich komunikaci na dalku, véetn€ vymezeni podmi-
nek, za nichz lze viibec urcité zakroky takto provadét. Pak by se jednalo o postupy spise
»technické” nez rigorozné ,védecky medicinské®.

Z vySe uvedenych tezi 1ze zcela jasné vyvodit ndmi zastdvany ndzor, Ze distan¢ni posky-
tovani zdravotnich sluZeb v zdsad€ nemiiZe ovliviiovat, respektive sniZovat uroven vyza-
dovaného standardu péce. Pacient ma vZdy pravo na naleZitou odbornou turoven poskyto-
vani zdravotnich sluZeb nehledé na to, kde se v tomto smyslu nachdzi a jakym zptisobem
s nim 1ékat komunikuje. To ostatné a bez dalSiho zdliraziiuje zavérem pasaze vénované
standardu péce pti distan¢né poskytované zdravotni péci i Wagner:*° ,,Selbstverstdndlich
ist bei der Anwendung telemedizinischer Mafnahmen die standardmdifSige Sorgfalt zu wah-
ren.“'V tomto ohledu ptisobi také jizZ shora zmifiovana ochrannd funkce pravneé orien-
tovaného civilné deliktniho standardu poskytovani zdravotnich sluZeb orientujici se na
ochranu pravnich statkd, tedy v€etné Zivota a zdravi clovéka.”

Lze zakondit, Ze 1ékat je vZdy povinen poskytovat zdravotni sluZby na ndleZité odbor-
né urovni, tedy v souladu s profesnimi standardy. Findlni arbitr, ktery rozhodne, zda byl
urcity postup v tomto smyslu fadny, je soud, ktery soucasne vyjde z expertnich medicin-
skych posudki, coZ reflektuje kontrolu a Korekci 1ékarského stavu a ochrannou funkci ci-
vilniho deliktniho prava largo sensu. Jednim z atributt naleZité odborné urovné posky-
tovani zdravotnich sluZeb je, jak jiZ bylo uvedeno vySe, i ohled na konkrétni podminky

87 SIGLMULLER, J. Rechtsfragen der Fernbehandlung, s. 150.

88 QOdlisné je tieba nahlizet na (méné Casté) situace, v nichZ technologicky pokrok v oblasti prostfedk(l umoznuijicich ko-
munikaci na délku zméni dosavadni medicinské postupy (metody).

89 Viz napf. KATZENMEIER, CH. Big Data, E-Health, M-Health, KI und Robotik in der Medizin, s. 267, & HAHN, E. Telemedi-
zin - Das Recht der Fernbehandlung, s. 27 an, a ostatné i ¢esky TABORSKY, M. a kol. Doporu¢ené postupy - Distanéni
medicina. In: kdp.uzis.cz [onlinel. 2022. Dostupné z: <https://kdp.uzis.cz/res/guideline/49-distancni-pece-final.pdf>.

90 WAGNER, G. In: HENSSLER, M. - KRUGER, W. et al. Miinchener Kommentar zum Biirgerlichen Gesetzbuch Bd. 5: Schuld-
recht — Besonderer Teil Il §§ 535-630h, s. 2713.

91 Samoziejmé je i pfi nasazeni prostiedkd telemediciny tfeba zachovat vyZadovany standard péce.”

92 Shodné SPICKHOFF, A. In: SPICKHOFF, A. (Hrsg.). Medizinrecht. 4. Auflage. Miinchen: C. H. Beck, 2022, s. 4:,,Das Recht
nimmt den Schutz des Patienten beim Einsatz neuer Medien nicht zurtick. Der Standard der arztlichen Sorgfalt muss
auch bei Fernbehandlungen stets gewahrt bleiben.“
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a objektivni moZnosti. Témi nicmén€ nemuZeme rozumeét inherentni rysy spjaté s nasa-
zenim prosttedki telemediciny projevujici se v absenci moZnosti 1ékafe pacienta osobné
vySetfit s dasledky v podobé nevyhnutelného smyslového deficitu, ktery musi 1ékat kom-
penzovat jinym zptsobem. Neni-li takovd kompenzace moZnd, neni poté moZné zdravot-
ni sluzby distané¢né€ poskytnout, procezZ je tfeba pacienta vysetfit osobné. Jinymi slovy,
senzoricky deficit pfitomny pfi nasazeni prostfedki telemediciny automaticky nesnizu-
je vyZadovany standard péce. Na druhé stran€ mohou nastat situace, za nichZ pacienta
objektivné nelze vySetfit osobné (nouzové situace, odlehld mista, pandemie infekéniho
onemocnéni). Za takovych okolnosti muZe byt uZiti telemedicinskych prostfedkli naopak
korektni a prospésné s tim, Ze konkrétni podminky a objektivni moZnosti zabraniuji kom-
penzovat pfitomny senzoricky deficit 1ékate, aniZ by doslo k podkroceni vyZadovaného
medicinského standardu. Neni to tudiZ telemedicina, kterd v tomto ohledu ovliviiuje
vyZadovany standard péce, nybrz prave pritomné konkrétni podminky a objektivni moz-
nosti.

3.4 Urceni rozhodného pravniho ¥adu (lex causae) p¥i pfeshrani¢énim
poskytovani zdravotnich sluZeb na dalku

Uziti prostfedkli umoZiujicich komunikaci na délku pfi poskytovani zdravotnich sluzeb
s sebou muZe neziidka prindSet situace, v nichZ pravni vztah mezi Iékatem a pacientem,
ptipadné mezi 1ékati navzdjem, pfesahne svym vyznamem hranice urcitého statu.

Jako ptiklad Ize uvést situaci, v niZ bude Cesky 1ékat osloven pacientem, cizim statnim
pfislusnikem, ktery se nachdzi v zahranici, a to s Zddosti o poskytnuti zdravotnich sluzeb
distan¢né pres videokonferencni zatizeni. Pokud 1ékaf takové Zadosti vyhovi, vznikne me-
zi nim a pacientem zpravidla soukromopravni vztah s mezindrodnim prvkem zaloZeny
smlouvou.

Zasadni otdzkou, kterou je tfeba za té€chto okolnosti vyfesit, je uréeni rozhodného prav-
niho fadu (lex causae), kterym se bude soukromopravni vztah mezi smluvnimi stranami
tidit.”® Pfitom se nemusi jednat toliko o smluvni zdvazkové vztahy (zaloZené v nasi zemi
smlouvou o péci o zdravi), nybrz také o zavazky z deliktt (ob¢anskopravni odpovédnost,
respektive povinnost k ndhradé ujmy).

JelikoZ je Ceska republika ¢lenskym statem Evropské unie, uZiji se pro feSeni té&chto
piipadt zpravidla univerzalné pouZitelna® Natfizeni Rim I% pro smluvni zdvazkové vztahy
a Natizen{ Rim II° pro mimosmluvni zdvazkové vztahy. Pfednostné pfed témito nafize-
nimi se v§ak uplatni mezindrodni smlouvy, zejména dvoustranné mezinarodni smlouvy
o pravni pomoci.®”

93 Nutno dodat, ze Iékal samoziejmé musi rovnéz dodrzovat normy verejného prava stétu, v némz poskytuje zdravotni
sluzby.

9 KUCERA, Z. - PAUKNEROVA, M. - PFEIFFER, M. - RUZICKA, K. - VYBIRAL, P. Mezindrodni prévo soukromé. 9. vydani.
Plzeri: Vydavatelstvi a nakladatelstvi Ales Cenék, 2022, s. 35.

95 Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (ES) ¢. 593/2008 ze dne 17. ¢ervna 2008 o pravu rozhodném pro smluvni
zévazkové vztahy (Rim I) (déle jen jako ,Nafizeni Rim ).

96 Nafizeni Evropského parlamentu a Rady (ES) ¢. 864/2007 ze dne 11. ervence 2007 o prdvu rozhodném pro mimo-
smluvni zavazkové vztahy (Rim II) (déle jen jako ,Nafizeni Rim 11).

97 Napf. Smlouva mezi Ceskou republikou a Ukrajinou o pravni pomoci v ob&anskych vécech, sdéleni Ministerstva zahra-
ni¢nich véci €. 123/2002 Sb. m. s. Srov. zejména ¢l. 48 a 49 smlouvy.
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3.4.1 Kolizni uprava smluvnich zavazkovych vztahti (Nafizeni Rim I)

Na prvnim misté se podle Nafizeni Rim I #idi smlouva pravem, ktery si smluvni strany
zvoli - lex electa (€. 3 odst. 1), coZ reflektuje autonomii ville stran a predstavuje zdkladni
vystavbovy princip v oblasti smluvnich zédvazkovych vztahii.”® V pfipadech, v nichZ se vSe-
chny ostatni prvky vyznamné pro danou situaci v okamzZiku volby prava nachdazeji v jiné
zemi neZ v zemi, jejiZ pravo bylo zvoleno, neni dotéeno pouZziti téch ustanoveni prava ji-
né zem§, od nich? se nelze smluvné odchylit (ius cogens), viz ¢l. 3 odst. 3 Nafizeni Rim 1.
Obdobné plati zjednoduSené v ptipadé volby jiného prava neZ prava Clenského statu
(odst. 4 téhoz ustanoveni).

V ptipadé neexistence volby prava se pro smlouvy tykajici se poskytovani (zdravotnich)
sluZeb uZije ¢l. 4 Nafizeni Rim I, konkrétné odst. 1 pism. b) tohoto &lanku, podle n&ho je
rozhodnym pravem pro smlouvy o poskytovani sluZeb pravo zemé, v niZ méa poskytovatel
sluzby obvyklé bydlisté.” Nicméné v pripadé zjevné uzsiho spojeni smlouvy s jinou zemi
se pouZije pravo této jiné zemé (&l. 4 odst. 3 Nafizeni Rim I).

Specidlni pravidla se uZiji ve vztahu ke spotfebitelskym smlouvdm, pfi¢emZ smluvni
vztah mezi pacientem a Iékafem je zdsadné vztahem spottebitelskym.!°° V té&chto ptipa-
dech se smlouva tidi pravem zemé, v niZ ma spottebitel (pacient) obvyklé bydlisté, pokud
obchodnik (1ékaf) provozuje svou profesionalni nebo podnikatelskou ¢innost v zemi, kde
ma spotfebitel své obvyklé bydlisté, nebo se jakymKkoli zplisobem takova ¢innost na tuto
zemi nebo na nékolik zemi véetné této zemé zameérfuje a smlouva spadé do rozsahu této
¢innosti (viz ¢l. 6 odst. 1 Nafizeni Rim I).1°!

Nafizeni Rim I konkrétné nedefinuje, co se rozumi provozovdnim profesiondini nebo
podnikatelské ¢innosti v zemi obvyklého bydlisté spotiebitele ani zamérenim cinnosti na
urcitou zemi.

Ve vztahu k prvnimu kritériu nebylo podle Hahna'®? dosud vyjasnéno, zda poskytovani
zdravotnich sluZeb vyluéné na zdkladé prostfedkli umoZiiujicich komunikaci na dalku
(telekonzultace) predstavuje provozovani této ¢innosti v misté, kde se nachdzi pacient,
i kdyZ se 1ékaf nachazi na mist€ odliSném. Podle Kyselovské!®? kritérium provozovani ¢in-
nosti vyZaduje, aby se obchodnik ,,fyzicky“ (trvale nebo docasné€) nachdzel v zemi obvyk-

98 ROZEHNALOVA, N. Clének 3. In: ROZEHNALOVA, N. - VALDHANS, J. - KYSELOVSKA, T. - CSACH, K. - GREGOVA
SIRICOVA, L. - ROHOVA, I. - SEHNALEK, D. - DRLICKOVA, K. Nafizeni Rim | a Nafizeni Rim Il. KomentaF. Praha: Wol-
ters Kluwer, 2021, s. 35.

99 Co se rozumi obvyklym bydlistém, vymezuje &l. 19 Nafizeni Rim I:

1. Pro ucely tohoto narizeni se za obvyklé bydlisté obchodni spolecnosti, sdruZeni nebo prévnické osoby povaZuje
misto jejich dstredni sprévy.

Za obvyklé bydlisté fyzické osoby, ktera jedna pri vykonu své podnikatelské ¢innosti, se povaZuje jeji hlavni misto
podnikani.

2. Je-li smlouva uzavrena prostrednictvim pobocky, zastoupeni nebo jiné provozovny nebo pokud podle smlouvy musi
byt plnéni poskytnuto takovou pobockou, zastoupenim nebo provozovnou, povaZuje se za obvyklé sidlo misto, ve
kterém se nachazi pobocka, zastoupeni nebo jind provozovna.

3. Pro ucely uréovani obvyklého bydlisté je relevantnim ¢asovym okamzikem doba uzavreni smlouvy.”

100 Viz podkapitola 3.1.

101 Nejsou-li tyto podminky spinény, postupuje se podle vyse uvedenych pravidel zakotvenych v ¢l. 3 a &l. 4 Nafizeni Rim |,
viz &l. 6 odst. 3 Nafizeni Rim I.

102 HAHN, E. Telemedizin — Das Recht der Fernbehandlung, s. 34.

103 KYSELOVSKA, T. Clanek 6. In: ROZEHNALOVA, N. - VALDHANS, J. - KYSELOVSKA, T. - CSACH, K. - GREGOVA SIRI-
COVA, L. - ROHOVA, I. - SEHNALEK, D. - DRLICKOVA, K. Nafizeni Rim | a Nafizeni Rim Il. Komentar, s. 9.
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1ého bydlisté spottebitele. Z toho bychom mohli odvodit, Ze pfipady distanéniho posky-
tovani zdravotnich sluZeb pod toto kritérium subsumovat nelze, jelikoZ 1ékat se fyzicky
v zemi obvyklého bydlisté spotfebitele nenachdzi. K obdobnému zavéru ostatné dospiva
i Hahn.!04

Druhé kritérium v podobé zaméreni innosti na urcitou zemi se zda byt pro poskytovani
zdravotnich sluZeb na ddlku pfiléhaveéjsi. Podle Kyselovské se tato podminka uplatni na
ptipady, kdy se obchodnik ¢i jeho poboc¢ka nebo provozovna ,,fyzicky”“ nenachdzi v zemi
obvyklého bydlisté spotiebitele, ale svou ¢innost provozuje napf. prostfednictvim inter-
netu a webovych stranek. Nadto, kritérium zameéreni cinnosti bylo pfevzato z ¢l. 15 odst. 1
pism. c¢) Natizeni Brusel 1,1 které bylo vytvoreno s ohledem na elektronicky uzavirané
smlouvy zejména prostfednictvim internetu. Toto kritérium bylo povaZovano za dosta-
te¢né abstraktni a technologicky neutrdlni, aby bylo pouZitelné pro co nejsirsi okruh
smluvnich zdvazkovych vztaht vznikajicich na internetu.°®

Zda obchodnik zaméfuje svoji ¢innost na ur¢itou zemi, bude tfeba urcit s ohledem na
konkrétni okolnosti daného pripadu, pficemz judikatura Soudniho dvora Evropské unie'’
jiz vytvoftila demonstrativni katalog relevantnich indicii:'°®

= mezindrodni povaha ¢innosti;

= popis cesty do sidla obchodnika s po¢atkem v jinych ¢lenskych statech;

= pouzitijiného jazyka nebo jiné mény, neZ jsou jazyk nebo ména, které jsou obvykle
pouzivany v ¢lenském staté, ve kterém ma obchodnik sidlo s moZnosti provést rezer-
vaci a potvrdit ji vtomto jiném jazyce;

= uvedeni telefonického spojeni s mezindarodnim predcislim;

= vynaloZeni nékladi na sluZzbu sponzorovanych odkazii na internetu s cilem usnad-
nit spotfebiteltim s bydlistém v jinych ¢lenskych statech pfistup na stranku obchod-
nika nebo jeho zprostfedkovatele;

= pouzitijiného jména domény prvniho fadu, neZ je doména ¢lenského statu, ve kte-
rém ma obchodnik sidlo;

= uvedeni mezindrodni klientely sloZené ze zdkaznikt s bydlistém v jinych ¢lenskych
statech.

Oproti tomu neznamend podle SDEU pouhd dostupnost internetové stranky obchod-
nika v ¢lenském staté, na jehoZ izemi ma spotiebitel bydlisté, zaméreni cinnosti obchod-
nika na takovou zemi; stejné tak pro naplnéni této podminky nepostacuje uvedeni elek-
tronické adresy, jakoZ i dalSich kontaktnich udaji obchodnika.!*®

104 HAHN, E. Telemedizin — Das Recht der Fernbehandlung, s. 34.

105 Nafizeni Rady (ES) €. 44/2001 ze dne 22. prosince 2000 o pfisluSnosti a uznavani a vykonu soudnich rozhodnuti v ob-
¢anskych a obchodnich vécech (déle jen jako ,Nafizeni Brusel I).

106 KYSELOVSKA, T. Clanek 6. In: ROZEHNALOVA, N. - VALDHANS, J. - KYSELOVSKA, T. - CSACH, K. - GREGOVA SIRI-
COVA, L. - ROHOVA, I. - SEHNALEK, D. - DRLICKOVA, K. Nafizeni Rim | a Nafizeni Rim Il. Komentaf, s. 120.

107 Déle jen jako ,SDEU".

108 Primarné rozsudek SDEU (velkého senatu) ze dne 7. prosince 2010 ve spojené véci Peter Pammer proti Reederei Karl
Schliter GmbH & Co. KG (C-585/08) a Hotel Alpenhof GesmbH proti Oliver Heller (C-144/09).

109 Tamtéz.
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RovnéZ v ptipadé spotfebitelskych smluv je moZné urcit rozhodné pravo prostfednic-
tvim volby (lex electa), nicméné s omezenim, Ze spotfebitel nesmi byt volbou prdva zba-
ven ochrany, kterou mu poskytuji ustanoveni pravniho fadu, od nichZ se nelze smluvné
odchylit (ius cogens) a jeZ by se v pfipad€ neexistence volby prava jinak pouZzila.'

Nadto &l. 6 odst. 4 pism. a) Nafizeni Rim I zakotvuje vyluku aplikace ustanoveni o spo-
trebitelskych smlouvach pro pfipady, v nichZ maji byt sluZby spotfebiteli poskytnuty vy-
luéné v zemi odlisné od zemé jeho obvyklého bydlist€. Tato vyjimka se ovSem pro pres-
hrani¢ni poskytovani zdravotnich sluZeb na dalku zpravidla aplikovat nebude, jelikoZ
za téchto okolnosti nelze dospét k zavéru, Ze 1ékar poskytuje zdravotni sluzby vylucné
v zemi odli§né od zemé obvyklého bydlist€ pacienta. Lze argumentovat, Ze 1ékat sluzby
poskytuje nejen v misté, kde se nachdzi pacient, ale soucasné také v mist€, kde se sam
nachdzi.*t

Dopady vySe uvedenych pravidel ilustrujme na nékolika typizovanych ptipadech.

Prvni: Lékat usazeny v Ceské republice poskytuje zdravotni sluZzby rovnéZ prostiednic-
tvim videokonferenéniho zafizeni, své internetové stranky provozuje rovnéz v anglickém
a némeckém jazyce, v€etné kontakttl, a soucasné zvetejiiuje recenze od svych némeckych
pacientt. S Zadosti o telekonzultaci prostfednictvim videokonferenéniho zatizeni se na
néj obrati némecky statni pfislusnik s bydlistém v DraZdanech. Lékat vyhovi. Smlouva
mezi lékafem a pacientem se bude v takovém pripadé fidit némeckym pravem, a to s ohle-
demna¢l. 6 odst. 1 pism. b) Nafizeni Rim I, tedy prdvem zemé, v niZ ma spotfebitel obvyk-
1€ bydlisté, jelikoz 1ékart se podle uvedenych indicii zaméfuje na pacienty nachazejici se
v Némecku. Volba prava u¢inéna nebyla.

Druhy: Lékat usazeny v Ceské republice poskytuje zdravotni sluzby primarné ve své
ambulanci, své internetové stranky provozuje rovnéZz v anglickém jazyce. S Zadosti o tele-
konzultaci prostfednictvim videokonferen¢niho zatizeni se na n€j obrati némecky statni
prislusnik s bydlistém v DraZzdanech. Lékar vyhovi. Smlouva mezi lékafem a pacientem
se bude v takovém pfipadé tidit podle naseho ndzoru ¢eskym pravem, a to s ohledem na
¢l. 6 odst. 3 Nafizeni Rim I ve spojeni s ¢l. 4 odst. 1 pism. b), tedy pravem zemé, v niZ m4
1ékat obvyklé bydliste, jelikoZ neexistuji indicie, Ze se 1ékat zamé€fuje na pacienty nacha-
zejici se na uzemi Némecka. Volba prava u¢inéna nebyla.

Treti: Lékat usazeny v Ceské republice uzavfe smlouvu se specializovanym lékafem
usazenym v Némecku, jejimZ pfedmeétem je poskytovani specializovanych telekonzilii.
Poskytovatelem sluzby je tedy némecky 1ékaf. Je zfejmé, Ze tento vztah neni vztahem
spotfebitelskym (oba l1ékafi jsou podnikatelé a jednaji v ramci své profesni ¢innosti) a Ze
nebyla u¢inéna volba rozhodného prava. Smlouva se bude fidit némeckym pravem, a to
s ohledem na &l. 4 odst. 1 pism. b) Nafizeni Rim I, tedy pravem zemé, v ni%z ma némecky
1ékaft jako poskytovatel sluZzby obvyklé bydliste.

Lze uzaviit, Ze pro Ceskou republiku jako ¢lensky stat Evropské unie fesi problematiku
uréeni rozhodného préva pro smluvni zdvazkové vztahy zpravidla Nafizeni Rim I, které
na prvni misto stavi dohodu smluvnich stran o volbé rozhodného préva, procez lze témto
subjektiim doporucit, aby si z divodu pravni jistoty ve smlouvach rozhodné pravo vidy
urcily. Samoziejmé s védomim pripadnych omezeni, kterd si naptiklad v oblasti spotie-
bitelského prava kladou za cil chranit spotfebitele jako slabsi smluvni stranu.

110 Viz ¢&l. 6 odst. 2 Nafizeni Rim I.
111 SPICKHOFF, A. Rechtsfragen der grenziiberschreitenden Fernbehandlung. Medizinrecht. 2018, Jhrg. 36, Nr. 8, s. 536.
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3.4.2 Kolizni uprava mimosmluvnich zdvazkovych vztahti (civilni delikty)

Ur¢itd mnoZina zdravotnich sluZeb muZe byt poskytovdna mimo oblast smluvniho zévaz-
kového prava. Pfikladmo jde o nouzové ptipady vyZadujici urgentni poskytnuti zdravot-
ni péce, v ramci nichZ pacient neni schopen projevit svou viili.'? Pro oblast poskytovani
telemedicinskych sluZeb ov§em takova konstelace ¢asto nebude pfichdzet v ivahu, jelikoz
urgentni medicina je oborem, ktery lze sotva provozovat na dalku.

Na druhé strané, zpusobi-li 1ékaf pti poskytovani zdravotnich sluZeb na smluvnim za-
klad€ protipravné ujmu na zdravi nebo zasdhne-li do jiného osobnostniho préva pacienta,
mohou pacientovi vzniknout prava nejen z poruseni smlouvy, nybrz také z poruSeni zdkon-
né povinnosti (civilni delikt). Jednat se bude pfedné o oblast telekonzultaci, a nikoliv telekon-
zilii. Na po§kozeném pacientovi pak zdvisi, zdali zvoli pro ndhradu ujmy prava plynouci
z ustanoveni upravujicich poruseni smluvni povinnosti, ¢i povinnosti zdkonné. Tato prava
nestoji ve vzdjemné kontrapozici, nybrz vedle sebe, navzdjem si konkuruji.'* Pokud jsou
v jednom staté vySe ndhrad fddove vyssi neZ ve stat€ druhém, nelze vyloudit, Ze se pacient
bude snaZit postupovat tak, aby se jeho naroky fidily pravem statu s vy$Simi ndhradami.

Kolizni uprava mimosmluvnich zdvazkovych vztaht se v naSem prostfedi v souvislos-
ti s poskytovanim zdravotnich sluZeb primarné ¥idi Nafizenim Rim II, viz kapitola 3.4.
Pfednostné pfed nafizenim Rim II se mohou uplatnit i jiZ vy$e zminéné dvoustranné me-
zindrodni smlouvy o pravni pomoci.

V Nafizeni Rim II jsou pravidla pro uréeni rozhodného prava mimosmluvnich zavaz-
kovych vztahti vznikajicich z civilnich delikti zakotvena v €l. 4. V prvnim odstavci je za-
kotven vychozi hrani¢ni uréovatel v podob€ mista vzniku Skody (lex loci damni infecti).***
Pfi zdsahu do absolutnich prav (tedy i Zivota a zdravi ¢lovéka) je tak rozhodujici pravni
rad statu, ve kterém byl dotéen chranény pravni statek."s Nerelevantni je v této souvislos-
ti jak misto nedovoleného jednani - deliktu (lex loci delicti commissi), tak i misto, kde se
projevi neptimé nasledky této skutecnosti.

Pokud vSak pacient (poSkozeny) i poskytovatel zdravotnich sluZeb (Skiidce) maji
v okamziku vzniku Skody obvyklé bydliSte ve stejné zemi, pouZije se pravo této zeme, viz
¢l. 4 odst. 2 Nafizeni Rim IL.1¢

Nadlto, t¥eti odstavec ¢l. 4 Nafizeni Rim II upravuje p¥ipady, v nichZ existuje zjevné uzsi
vztah civilniho deliktu k jiné zemi, procCeZ je-li tomu tak, pouZije se pravo této jiné zemé.
Jako typicky pfiklad zjevn€ uzsiho vztahu k jiné zemi se uvadi existence smlouvy, ktera
uzce s danym civilnim deliktem souvisi.'” Podle Tichého takovy vztah existuje mj. tam,

112 iz kapitola 3.1.

113 Viz napf. BEZOUSKA, P. Pododdil 1. Obecna ustanoveni § 2909-2919). In: HULMAK, Milan a kol. Obéansky zakonik VI.
Z3vazkové pravo. Zvlastni ¢dst (§ 2055-3014): komentar, s. 1541.

114 Cl. 4 odst. 1 Nafizeni Rim II:,,Nestanovi-li toto nafizeni jinak, je rozhodnym prédvem pro mimosmluvni zavazkové vztahy,
které vznikaji z civilnich deliktd, prévo zemé, kde skoda vznikla, bez ohledu na to, ve které zemi doslo ke skutecnosti,
jez vedla ke vzniku skody, a bez ohledu na to, ve které zemi nebo kterych zemich se projevily nepfimé nésledky této
skutecnosti.”

115 TICHY, L. Nafizeni & 864/2007 o pravu rozhodném pro mimosmiuvni zévazkové vztahy Rim II: koment&F. Praha: C. H. Beck,
2018, s. 58.

116  Maji-li vSak osoba, vici které je vzndsen ndrok na nahradu skody, a poskozeny v okamZiku vzniku $kody obvyklé byd-
listé ve stejné zemi, pouZije se pravo této zemé.“

117 Vyplyva-li ze vSech okolnosti pripadu, Ze je civilni delikt zjevné uZeji spojen s jinou zemi, neZ je zemé uvedena v odstav-
ci 1nebo 2, pouZije se pravo této jiné zemé. Zjevné uzsi vztah k jiné zemi by mohl byt zaloZen zejména na jiZ existujicim
vztahu mezi stranami, jakym miZe byt napfiklad smlouva, ktery Gzce souvisi s danym civilnim deliktem.“
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kde poruseni smlouvy lze vykladat i jako delikt, pfi¢emZ ptikladem miiZe byt prave jed-
ndani 1ékate, ktery se dopusti nedbalostniho vykonu a ubliZi pacientovi na zdravi.'®

Rozhodné pravo pro oblast civilnich delikti mtZe byt podle Nafizeni Rim II rovné?
urceno prostfednictvim volby prava, nicméné pouze ve specifickych pfipadech. Za prvé,
pokud bude dohoda stran o volbé prava uzaviena poté, co doslo ke skutec¢nosti, jeZ vedla
ke vzniku Skody, coZ v praxi podle Hahna nebude ¢asté."® A za druhé v ptipadé, Ze vSichni
Ucastnici jednaji v rdmci své podnikatelské ¢innosti.”?° Vztah mezi 1ékafem a pacientem
je nicméné zdsadn€ vztahem spotfebitelskym.'*

Lze shrnout, Ze zvolit rozhodné pravo pro mimosmluvni zavazkové vztahy, které vznika-
ji z civilnich deliktt, bude podle Na¥izeni Rim II moZné v rameci vztahu 1ékafe a pacienta
pouze v pfipadé, Ze se tak stane aZ po vzniku Skodni udélosti. Pfed jejim vznikem nikoliv,
jelikoZ pacient zdsadn€ nejednd v ramci své podnikatelské ¢innosti. Pokud volba prava
nebude uc¢inéna, budou se tyto vztahy fidit stejnym pravem jako smlouva (o péci o zdravi).
Bude tomu tak z divodu &l. 4 odst. 3 Nafizeni Rim II, tedy pro existenci zjevné uzsiho vzta-
hu civilniho deliktu k jiné zemi. Timto zptisobem se zajiStuje, Ze jak na poruseni smlouvy,
tak na civilni delikty bude aplikovan jediny pravni ¥ad."?> Pro potddek dodejme, Ze kon-
krétné u telekonzultaci a telekonzilii si nedovedeme predstavit typickou situaci, v niZ by
poskytovani zdravotnich sluZeb nemélo smluvni zdklad.

Zavérecnou poznamku je tfeba uclinit ve vztahu k vyjimkam z plisobnosti Natizeni
Rim II, a to konkrétné k vyjimce zakotvené v ¢l. 1 odst. 2 pism. g), podle kterého se z ob-
lasti pisobnosti tohoto natizeni vyjimaji mimosmluvni zavazkové vztahy, které vznikaji
z naruseni soukromi a osobnostnich prav, véetné pomluvy. Zivot, zdravi, stejné jako pravo
na sebeurceni atd. Jsou v Ceském pravu chranény v rdmci osobnosti ¢lovéka.'” Lze tedy
aplikovat Nafizeni Rim II na ndroky plynouci z ubli¥eni na zdravi nebo zdsahu do prava
na sebeurceni zptisobené porusenim povinnosti 1€ékate poskytovat zdravotni sluzby na
ndleZité odborné urovni (lege artis), nebo nikoliv?

Nafizeni Rim II, stejné tak jako ostatni normy evropského prava, je tieba vykladat auto-
nomneé podle jeho ticelu,?* tedy nehledé na specificky vyznam jednotlivych norem, respek-
tive pojm1, ktery zastdvaji na ndrodni tirovni. Nadto, pro dosaZeni zdjmu na co nejsirSim
sjednoceni kolizniho prava je tfeba vykladat vyjimky z Nafizeni Rim II restriktivné.=s

Vyjimka zakotvend v ¢l. 1 odst. 2 pism. g) vznikla s ohledem na skutecnost, Ze na pfipra-
vé& Nafizeni Rim II participovali zastupci médii (lobby), pfi¢emZ findlné nebyla dosaZena
shoda na tom, co Ize za ,média“ povazovat. V diisledku toho byly civilni delikty v oblasti
osobnostnich prav z piisobnosti Nafizeni Rim II vyiiaty.1?s Podle Spickhoffa?’ pak svéd¢i

118 TICHY, L. Nafizeni & 864/2007 o prévu rozhodném pro mimosmluvni zavazkové vztahy Rim Ii: komentar, s. 72.

119 HAHN, E. Telemedizin - Das Recht der Fernbehandlung, s. 37.

120 V/iz ¢&l. 14 odst. 1 Nafizeni Rim II. Dal$i omezeni pti volbé prava obsahuji odst. 2 a 3 tohoto &lanku.

121 Viz kapitola 3.1.

122 HAHN, E. Telemedizin - Das Recht der Fernbehandlung, s. 37, & TICHY, L. Nafizeni & 864/2007 o pravu rozhodném pro
mimosmluvni zévazkové vztahy Rim Il: komentar, s. 72.

123 \/jz § 81 obanského zakoniku.

124 SPICKHOFF, A. In: SPICKHOFF, A. (Hrsg.). Medizinrecht, s. 1176.

125 SCHAUB, R. In: PRUTTING, H. - WEGEN, G. - WEINREICH G. (Hrsg.). Biirgerliches Gesetzbuch. Kommentar. 14. Auflage.
Koln: Wolters Kluwer, 2019, s. 3210 an,, &i TICHY, L. Nafizeni & 864/2007 o prévu rozhodném pro mimosmluvni zdvaz-
kové vztahy Rim II: komentar, s. 43.

126 TICHY, L. Nafizeni & 864/2007 o prévu rozhodném pro mimosmluvni zdvazkové vztahy Rim II: komentar, s. 43.

127 SPICKHOFF, A. In: SPICKHOFF, A. (Hrsg). Medizinrecht, s. 1176.
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v tomto ustanoveni uvedeny pf¥iklad pomluvy mj. o tom, Ze se méa zdejsi vyjimka v zékla-
du aplikovat na ptipady zasahu do cti (Ehrenverletzungen) jako osobnostniho prava. Zasa-
hy do osobnostnich prdv, jako je Zivot, zdravi i t€lesnd integrita, naopak do ptisobnosti
Naftizeni Rim II podle Spickhoffa spadat maj.

Nahlédneme-li v této souvislosti do Nafizeni Rim II, zjistime, Ze 17. recitdl jeho Pream-
bule pocita s tim, Ze vztahy plynouci z 4jmy na zdravi (Personenschaden, personal injury)
natizenim upraveny budou.'”® O 4jmé na zdravi v dlisledku Skody na Zivotnim prostfedi
pak Nafizeni Rim II explicitné hovofi v &l. 7.2

S ohledem na vySe uvedené skutec¢nosti se 1ze domnivat, Ze zdmérem evropského zako-
noddrce bylo vyloudit z ptisobnosti Nafizeni Rim II takov4 naru$eni osobnostnich prav
¢lovéka, kterd se zakladdaji na zdsazich do cti, a nikoliv do dalSich sloZek osobnosti ¢love-
kajako je kupft. Zivot nebo zdravi. Dikci pfedmétného ustanoveni Nafizeni Rim II je tudiZ
pravdépodobné tfeba vykladat velmi restriktivné ve prospéch jeho co nejsirsi ptisobnosti.'*
Pokud by se v§ak Natizeni Rim II na tyto p¥ipady nemélo aplikovat, bylo by t¥eba v nasi
zemi uzit z.m.p.s.* a jeho § 101, pt¥ipadné vySe zminéné mezindrodni smlouvy.

Zaver
Cilem ¢lanku bylo analyzovat, jakym zptisobem miiZe distan¢ni poskytovani zdravot-
nich sluzeb modifikovat klasické prvky soukromopravniho poméru mezi lékafem jako
poskytovatelem zdravotnich sluZeb a pacientem a nastinit moZn4d feSeni s tim spojenych
situaci.

Nejprve jsme ovSem predestieli pravni ramec z. z. s. ve vztahu k telemediciné s dopo-
ruenim novelizace z. z. s. v této oblasti. Ministerstvo zdravotnictvi jiZ ndvrh novely pied-
loZilo do mezirezortniho pfipominkového fizeni, pfipominky nicméné mimo jiné uplatni-
la Cesk4 lékafskd komora. Zdsadni nyni bude sledovat legislativni proces a zpisob, jakym
bude problematika telemediciny na této urovni upravena. Dodejme, Ze se navrhuje noveli-
zovat primarné normy vefejného prava (z. z. s.), a nikoliv sou¢asné obcanskopravni upra-
vu smlouvy o péci o zdravi.

Zkoumané soukromopravni aspekty telemediciny se tykaly smlouvy o péci o zdravi,
konkrétné ¢tyt zdkladnich oblasti: jejiho obsahu a uzavirani distanénim zptisobem, na-
leZitého pouceni pacienta a informovaného souhlasu, péce faddného odbornika, respek-
tive standardu poskytovani zdravotnich sluZeb vCetné s tim souvisejici povinnosti k na-
hradé€ ujmy pfijeho nedodrZeni a kone¢né uréeni rozhodného pravniho fadu (lex causae)
ve vztazich s mezindrodnim prvkem pfi pfeshrani¢nim poskytovani zdravotnich sluZzeb
na délku.

128  Urceni rozhodného prava by se mélo ridit mistem, kde skoda vznikla, bez ohledu na zemi nebo zemé, ve kterych by se
mobhly projevit neprimé ndsledky. V souladu s tim by se v pfipadech $kody na zdravi nebo na majetku méla za zemi, kde
Skoda vznikla, povaZovat zemé, v niZ byla skoda na zdravi nebo na majetku zptsobena.“

129  Rozhodnym pravem pro mimosmluvni zavazkové vztahy, které vznikaji ze $kody na Zivotnim prostredi nebo $kody
na zdravi nebo na majetku v dusledku takové skody, je pravo urcené podle ¢l. 4 odst. 1, pokud si osoba, kterd uplatriu-
je ndrok na néhradu skody, nezvoli za rozhodné pravo pro svij ndrok prévo zemé, kde doslo ke skutecnosti, jeZ vedla
ke vzniku skody.“

130 Rozhodnuti SDEU, které by jednoznacné tuto problematiku fesilo, se nam nepodafilo dohledat.

131 Zakon ¢. 91/2012 Sb., o mezindrodnim pravu soukromém, ve znéni pozdéjsich predpisu. Dale jen jako ,z. m. p. s.“

132 KUCERA, Z. - PAUKNEROVA, M. - PFEIFFER, M. - RUZICKA, K. - VYBIRAL, P. Mezinarodni pravo soukromé, s. 319.
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Lze uzavfit, Ze smlouva o péci o zdravi je v zasad€ oteviena uziti prostfedkii komuni-
kace na délku, zejména co se tyce jejiho uzavirdni distanénim zptisobem a problematiky
ndleZitého pouceni pacienta a informovaného souhlasu. Pomérné€ specifické otazky vy-
volava problematika péce fddného odbornika (standard péce). Jsme toho nazoru, Ze dis-
tan¢ni poskytovani zdravotnich sluZeb automaticky neznamend modifikaci, respektive
sniZeni standardu péce, tedy Ze pacient md pravo na péci na naleZité odborné urovni ne-
hledé na prostfedky, pomoci nichZ s nim 1ékat komunikuje. Teprve judikatura v pribéhu
¢asu ukdaZe, jaky ndzor na tato specifika zaujmou soudy.

Clanek podle naseho nazoru ukézal, Ze i kdyZ telemedicina pfedstavuje pro &eské pravo
pomérné novy prvek, nemusi to vZdy znamenat nutnost pfindSet novd, koncepéné pie-
vratnd a v disledku prekvapiva feSeni, nybrZ je moZné uvazovat v této oblasti nad pfimére-
nou aplikaci jiz zndmych a dogmaticky provéfenych pravidel. To vSe s cilem chranit prava
a opravnéné zajmy nejen pacientt, ale také 1ékattl a nevytvaret misto lepSi dostupnosti
zdravotni péce v dusledku prekazky pro jeji poskytovani.
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Abstract: The article focuses on a relatively comprehensive part of telemedicine, namely on its typical pri-
vate law aspects. First, the legal regulation of telemedicine in Act No. 372/2011 Coll., on Health Services and
Conditions of Their Provision, as amended, will be shortly discussed. Subsequently, the impact of telemedicine
on the treatment contract will be analyzed, i.e. in particular issues related to its remote conclusion, the proper
patient information and informed consent, due professional care (standard of care) including the thereto
related duty to provide compensation for harm, and the determination of the applicable law (lex causae) in
legal relationships with an international element when providing telemedicine services cross-border.
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