Charta prav umirajicich

Doporuceni Rady Evropy ¢. 1418/1999 ,0 ochrané lidskych prav a
dUstojnosti nevylécitelné nemocnych a umirajicich.”
(.Charta prdv umirajicich®)

Posldnim Rady Evropy je chrdnit dUstojnost vSech lidi a prdva, kterd z ni Ize
odvodit.

Pokrok mediciny umoznuje v souCasné dobe |écit mnohé dosud nelécitelné
nebo smrtelné choroby, zlepSeni Iékafskych metod a rozvoj resuscitacnich
technik dovoluji prodluzovani zivota lidského jedince a odsouvdni okamziku
jeho smrti. V dUsledku toho se vSak Casto nebere ohled na kvalitu Zivota
umirajiciho ¢lovéka a na osamelost a utrpenf jak pacienta, tak jeho blizkych
a téch, kdo o né&j pecuijli.

V roce 1976 v rezoluci €. 613 deklarovalo Parlamentni shromdzdéni, ,ze
umirajici nemocny si nejvice ze vSeho preje zemfit v klidu a ddstojné, pokud
mozno v komfortu a za podpory jeho rodiny a prdtel” V Doporuceni ¢islo
779 z roku 1976 k tomu dodalo, ze ,prodlouzeni zivota by nemélo byt
jedinym cilem medicinské praxe, kterd se musi soucasné zabyvat i Ulevou
od utrpeni.”

Konvence o ochrané lidskych prdv a lidské distojnosti s ohledem na
aplikaci biologie a mediciny od té doby vyjddfila ddlezité zdsady a
pripravila cestu, aniz se explicitné vénovala specifickym potfebdm
nevyléclitelné nemocnych nebo umirajicich lidi.

Povinnost respektovat a chrdnit dUstojnost v8ech nevylécitelné nemocnych
a umirajicich osob je odvozena z nedotknutelnosti lidské ddstojnosti ve
vS8ech obdobich Zivota. Respekt a ochrana nachdzeji svdj vyraz v poskytnuti
pfiméfeného prostiedi, umoziujiciho ¢lovéku ddstojné umirdni.

Jak v minulosti i v soucCasnosti ukdzaly mnohé zkuSenosti s utrpenim, je
tfeba tato opatreni uskutec¢riovat zvldsté v zdjmu nejzranitelnéjsich ¢lenl
spolec¢nosti. Tak jako lidskd bytost zadind svij zivot ve slabosti a zdvislosti,
stejné tak potfebuje ochranu a podporuy, kdyz umird.
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Z4&kladni prdva odvozend z dUstojnosti nevylécitelné nemocnych nebo
umirajicich osob jsou dnes ohrozena mnoha faktory:

* nedostatec¢nou dostupnosti paliativni péce a dobré |éCby bolesti

* Castym zanedbdvdnim léCby fyzického utrpeni a nebrdnim zretele na
psychologické, socidIni a spiritudIni potifeby

« umélym prodluzovdnim procesu umirdni bud nepfiméfenym
pouzivdnim medicinskych postupl nebo pokracovdnim v [é¢bé bez
souhlasu nemocného

* nedostatecnym kontinudinim vzdeéldvdanim a malou psychologickou
podporou oSetfujiciho persondlu ¢inneho v paliativni péci

* nedostate¢nou pédli a podporou piibuznych a prdtel termindlné
nemocnych Ci umirgjicich osob, ktefi by jinak mohli pfispét ke zmirneéni
lidského utrpeni v jeho rdznych dimenzich

* obavaminemocného ze ztrdty autonomie, ze bude zdvislym na roding i
institucich a stane se pro né zdtézi

¢ chybégjicim nebo nevhodnym socidlnim i instituciondlnim prostfedim,
které by mu umoznovalo pokojné rozloucCeni s pfibuznymi a prateli

* nedostate¢nou alokaci prostiedkd a zdroj0 pro pédi a podporu
nevylecitelné nemocnych nebo umiragjicich

* socidIni diskriminaci, kterd je vlastni umiranf a smrti

Shromdzdéni vyzyvda clenské stdty, aby ve svych zdkonech stanovily
nezbytnou legislativni i socidini ochranu, aby se zabrdnilo témto
nebezpelim a obavdm, se kterymi mohou termindiné nemocni nebo
umirgjici lidé byt v prdavnim fadu konfrontovdni, a to zejména:

* umirdni s nesnesitelnymi symptomy (naptiklad bolesti, duSeni, atd.)

* prodluzovdnim umirdni termindiné nemocného nebo umirgjiciho
¢lovéka proti jeho vili

* umirdni o samoté a v zanedbdni

* umirdni se strachem, ze jsem socidIni z&tézi

* omezovdnim zivot udrzujici léCby (life-sustaining) z ekonomickych
ddvodU

* nedostate¢nym zajisténim financi a zdrojd pro adekvdtni podpdrnou
pédi termindlné nemocnych nebo umirajicich
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Shromdzdéni proto doporucuje, aby Vybor ministrd vyzval ¢lenské stdty
Rady Evropy, aby ve v8ech ohledech respektovaly a chrdnily dUstojnost
nevylécitelné nemocnych nebo umirgjicich lidi, a to tim:

1. Ze uznaji a budou hdjit ndrok nevylécitelné nemocnych nebo umirajicich

lidi na komplexni paliativni péci a Ze pfijmou prislusnd opatrent:

* aby zajistily, Ze paliativni péce bude uzndna za zdkonny ndrok
individua ve vSech ¢lenskych stdtech

* aby byl vSem nevylécliteIné nemocnym nebo umirajicim osobdm
dopfdn rovny pristup k primérené paliativni péci

* aby byli pfibuzni a pratelé povzbuzovdni, aby doprovdzeli
nevyléclitelné nemocné a umirajici a aby jejich snaha byla
profesiondiné podporovdna. Pokud se ukdze, Ze rodinnd nebo
soukromd péce nestaci nebo je pretézovdna, museji byt k dispozici
alternativni nebo doplikové formy lékatské péce

* aby ustavily ambulantni tymy a sit pro poskytovdni paliativni péce,
které by zagjiStovaly domdci péci vzdy, pokud je mozné pecovat o
nevyléclitelné nemocné nebo umirgjici ambulantné

* aby zajistily spoluprdci vSech osob podilejicich se na péci o
nevyléclitelné nemocného nebo umirajiciho pacienta

* aby vyvinuly a vyhldsily kvalitativni normy pro péci o nevylécitelné
nemocné nebo umirajicf

* aby zajistily, Ze nevylécliteIné nemocné a umirajici osoby, pokud si
nebudou prat jinak, dostanou pfiméfenou paliativni pédi a tiseni
bolesti, i kdyby tyto |é¢ba mohla mit u pfislusného jedince jako
nezddouci (vedlejsi) ucinek l1éCby za ndsledek zkrdceni Zivota jedince

* aby zajistily, ze oSetfujicli persondl bude vyskolen a veden tak, aby mohl
kazdému nevylécitelné nemocnému nebo umirajicimu Cloveku
poskytnout v koordinované tymoveé spoluprdci Iékatskou,
oSetfovatelskou a psychologickou péci v souladu s nejvySSimi moznymi
standardy

* aby zalozily dalsi a rozsifily stavajici vyzkumnd, vyukovd a doskolovaci
centra pro obor paliativnhi mediciny a péce, stejné jako pro
interdisciplindrni thanatologii

* aby zajistily alespon ve vétsich nemocnicich vybudovdni
specializovanych oddéleni paliativni péce a thanatologickych klinik,
které by mohly nabidnout paliativni medicinu a pédi jako integrdini
soucCdst kazdeé |ékarské Cinnosti
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aby zajistily, ze bude paliativni medicina a péce ukotvena ve vefejném
védomi jako dUlezity cil mediciny.

2. Ze budou chrdnit pravo nevylécitelné nemocnych a umirajicich osob na
sebeurceni a Ze pro to pfijmou nutna opatfent:

aby se prosadilo prdvo nevylecitelné nemocné nebo umiragjici osoby na
pravdivou, Uplnoy, ale citlivé podanou informaci o jejim zdravotnim
stavu a aby pfitom bylo respektovdno prdni jedince, ktery nechce byt
informovadn

aby méla kazdd nevyléclitelné nemocnd nebo umirgjici osoba moznost
konzultovat jesté jiné |ékafe nez svého pravidelného oSetfujiciho

aby bylo zgjisténo, ze zadnd nevylécitelné nemocnd nebo umirajici
osoba nebude oSetfovdna a lé¢ena proti své vili, Ze pti svém
rozhodovdni nebude ovlivitovdna nikym jinym a Ze na ni nebude nikym
¢inén ndtlak. Museji byt zvdZzena takovd opatieni, aby takové
rozhodnuti nebylo uc¢inéno pod ekonomickym tlakem

aby bylo zgjisténo, Ze bude respektovdno odmitnuti urcitého
léCebného postupy, vyjaddiené v pisemném projevd vile (living will), v
"pofizeni" nevylécitelné nemocné nebo umirajici osoby, kterd jiz nebude
aktudlné schopnd se vyjadfit. Ddle musi byt zajisténo, aby byla
stanovena kritéria platnosti takovych prohldSeni, pokud jde o rozsah
pfedem vyjddrenych pokynU (advance directives), ale i pokud jde o
jmenovdni zmocnéncl a rozsah jejich pravomoci. Rovnéz musi byt
zajisténo, ze rozhodnuti, u¢inénd zmocnéncem v zastoupeni
nemocného neschopného se vyjadfit, kterd se opiraji o pfredchozi
vyjadreni vile nebo o predpokliddanou vili nemocného, budou uzndna
jen tehdy, kdyZ v nastalé akutni situaci nemocny sdm svou vili nijak
neprojevi nebo kdyz ji nenfi mozno poznat. V takovém pripadé musi byt
jasnd souvislost s tim, co prislusnd osoba fikala v dobé krdtce pred
okamzikem rozhodovdni, nebo presngji, krdtce nez zacala umirat, a to
v odpovidajici situaci, bez ciziho ovlivnéni a ndtlaku, a jesté pfi
zachovanych dusevnich schopnostech. Konecné md byt zajisténo, aby
nebyla respektovdna zdstupnd rozhodnuti, jez se opiraji jen o
vSeobecné hodnotové soudy platné v prislusné spolecnosti a aby ve
spornych pfipadech bylo vzdy rozhodnuto ve prospéch zivota a jeho
prodlouzeni
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aby bylo zgjisténo, ze vyslovnd prdni nevyléliteIné nemocné nebo
umirajici osoby tykajici se urcitych Ié¢ebnych postupd budou
respektovdna bez ohledu na zdsadni terapeutickou odpovédnost
lékate, pokud nejsou v rozporu s lidskou dUstojnosti

aby bylo zgjisténo, ze v pripadé, kdy neni k dispozici pfedchozi
vyjadieni vile pacienta &i pacientky, nebude poruseno jeho prdvo na
Zivot. Musi byt vytvoren katalog lé¢ebnych Ukong, které museji byt
poskytnuty za vSech okolnosti a jez nesmi byt zanedbdny

3. Ze zachovaji prfedpis, zakazujici Umysiné usmrceni nevylécitelné
nemocnych nebo umirajicich osob a Ze zdroveri:

uznaji, ze prdvo na zivot, zejména ve vztahu k nevyléclitelné nemocnym
a umirgjicim osobdm, je ¢lenskymi stdty garantovdno v souladu s
¢ladnkem 2 Evropské Umluvy o lidskych prdvech, ktery fikd, ze "nikdo
nemd byt Umyslne zbaven Zivota"

uznaji, ze prani zemtfit, vyjadiené nevylécitelné nemocnou nebo
umirajicl osobou, nezaklddd v zddném pripadé prdvni ndrok na smrt z
ruky jiné osoby

uznaji, ze prdani zemtfit, vyjadiené nevylécitelné nemocnou nebo
umirajicl osobou, samo o sobé nezaklddd legdini ospravedinéni
¢innosti, UmysIné zpUdsobujicich smrt.

Text tohoto Doporuceni byl pFijat Parlamentnim shromdzdénim 25. Cervna
roku 1999 na svém 24. zaseddni prevdZnou vétsinou hlasd, kdy 6 hlasu bylo
proti. Z anglického origindlu © Cesta domu pfeloZil MUDr. Zdenék Bystricky
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