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ABSTRAKT

SLEGLOVA, E. Moznosti a rizika zavedeni eutanazie v Ceské republice:
bakalaiska prace. Ceské Budgjovice: Vysoka $kola evropskych a regionalnich studii,

2026. 66 s. Vedouci bakalatské prace: doc. JUDr. PhDr. Jiti Bily, CSc.

Kli¢ova slova:

paliativni sedace, eutanazie, asistovana sebevrazda, pravni rizika, vefejné minéni

Tato bakalaiské prace se zabyva moznostmi a riziky zavedeni legalni eutanazie v
Ceské republice. V prvni &asti je analyzovana soucasnd pravni situace a vyvoj vefejné i
politické debaty o eutanazii. Druhd ¢ast predstavuje hlavni argumenty zastancti a odptircti
legélni eutanazie vcetné etickych a pravnich aspekti. Tteti Cast se vénuje paliativni a
hospicové pééi jako dileZité alternativé s diirazem na jeji dostupnost v Ceské republice.
Nasledné jsou pro srovnani piedstaveny modely legalizace ve vybranych zemich.
Prakticka ¢ast formou dotaznikového Setieni zjiSt'uje souc¢asné postoje ¢eské verejnosti k
této problematice. Cilem prace je poskytnout uceleny pohled na toto téma, jehoZ piipadné

legislativni feSeni ptedstavuje pro ceskou spole¢nost velkou vyzvu.



ABSTRACT

SLEGLOVA, E. Possibilities and Risks of Introducing Euthanasia in the Czech
Republic: bachelor's thesis. Ceské Budgjovice: The College of European and Regional
Studies, 2026. 66 p. Supervisor of the bachelor's thesis: doc. JUDr. PhDr. Jiti Bily, CSc.

Key words:

palliative sedation, euthanasia, assisted suicide, legal risks, public opinion

This bachelor thesis deals with the possibilities and risks of introducing legal
euthanasia in the Czech Republic. The first part analyzes the current legal situation and
the development of public and political debate on euthanasia. The second part presents
the main arguments of supporters and opponents of legal euthanasia, including ethical
and legal aspects. The third part focuses on palliative and hospice care as an important
alternative, emphasizing its availability in the Czech Republic. Subsequently, models of
legalization in selected countries are presented for comparison. The practical part
investigates the current attitudes of the Czech public through a questionnaire survey. The
aim of the thesis is to provide a comprehensive view of this topic, whose legislative

resolution represents a major challenge for Czech society.
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I4
Uvod

Tato bakalaiska prace se vénuje vymezeni pojmu eutanazie a jejim riiznym formam.
Déle se zaméfuje na etické a pravni otazky, které s timto tématem tzce souviseji. Duraz je

kladen na pohledy zastanct i odpiirci eutanazie, a to s ohledem na lidska prava, osobni

autonomii i spolecenskou odpovédnost za ochranu Zivota.

V Ceské republice je eutanazie dosud nelegalni. Zajem vefejnosti 0 moznost vlastniho
rozhodnuti na konci zivota se vSak Casto stietava s obavami z mozného zneuziti a s tradi¢nimi
hodnotami, které¢ chrani nedotknutelnost lidského zivota. Diskuze o piipadném zavedeni

eutanazie, jejich podminkéch a dasledcich tak stale castéji vstupuji do vefejného prostoru.

Pozornost je vénovéna také souvislostem mezi eutanazii a eugenikou — tématu, jez s
sebou nese fadu historickych i etickych otaznikli. Zavér teoretické Casti se zaméfuje na
paliativni a hospicovou péci jako na dulezitou alternativu, kterda mtze nabidnout dustojné a

kvalitni feSeni pro jedince v termindlnim stadiu onemocnéni.

rowr

Prace je rozd¢€lena na teoretickou a praktickou ¢ast. Teoreticka ¢ast vysvétluje zakladni
pojmy, analyzuje platnou pravni Gipravu v Ceské republice a piedstavuje argumenty zastanci i
odpirct eutanazie. Pozornost je vénovana také souvislostem mezi eutanazii a eugenikou a
vyznamu paliativni péce. Praktickd ¢ast nasledné vychdzi z vlastniho dotaznikového Settent,
kterého se zii€astnilo 156 respondentl. Ziskana data jsou vyhodnocena a porovnana podle véku,
vzdélani, povolani a osobnich zkuSenosti respondenti. V diskuzi se pak tyto vysledky propojuji

s teoretickymi poznatky z prvni Casti prace.



1 Cil a metodika bakalarské prace

Hlavnim cilem bakalafské prace je zhodnotit moznosti a rizika zavedeni legalni
eutanazie v Ceské republice s diirazem na identifikaci a vyhodnoceni hlavnich pravnich a
bezpecnostnich rizik. VedlejSim cilem bakalaiské prace je zjistit soucasné postoje Ceské
spolecnosti k eutanazii, s ohledem na vnimané etické, pravni a bezpecnostni aspekty tohoto

tématu, které mohou ovlivitovat vefejnou podporu ptipadné legalizace.

Pti zpracovani teoretické ¢asti bakalarské prace byla vyuzita metoda literarni reserse.
Dle dostupnych odbornych zdroji a soucasného stavu legislativy se prace zaméfuje na
vymezeni samotného pojmu eutanazie, jeji typologii, etické a pravni aspekty a na hlavni
argumenty obou stran debaty. Nésledné se hodnoti moznosti a bezpecnostni rizika spojena s
ptipadnym zavedenim legalni eutanazie v CR. Souéasti je také historické reflexe vztahu mezi

eutanazii a eugenikou a zhodnoceni role paliativni péce.

Prakticka cast se zamétuje na zjisténi soucasné¢ho postoje Ceské spolecnosti k eutanazii
s ohledem na bezpecnostni a eticka rizika. K tomu byl vyuzit kvantitativni vyzkum, konkrétné
dotaznikové Setieni. Vyzkum probihal mezi obéany Ceské republiky star$imi 18 let a sledoval
souvislosti mezi postoji k eutanazii a vybranymi faktory, jako jsou ve€k, vzdélani, prace ve

zdravotnictvi a osobni zkuSenost s nevyléc¢itelnou nemoci v blizkém okoli.
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2 Vymezeni pojmu eutanazie a jejich aspekti

Samotné slovo,, eutanazie*“ je etymologicky odvozené zifeckého jazyka. Podstatné
jméno je vytvoieno z ptedpony eu (dobrd, snadno) a thanatos (smrt), oznacuje doslova ,,dobrou
smrt" a predstavuje imysIné ukonceni zivota za i¢elem zmirnéni nesnesitelného utrpeni. Vyraz
neoznacuje jen tak zvanou,, dobrou smrt®, ale také snadnou smrt, §tastnou smrt, bezbolestnou
¢i nenasilnou smrt. Tedy v soucasném kontextu 1ékarské péce se soustiedime na usmrceni ¢i
ponechani zemfit pacienta lékafem, jenz tak kona v pacientiiv prospéch. V akademickém
diskurzu se tento termin vaze primarn¢ k situacim nevylécitelnych onemocnéni, kde fyzické ¢i

psychické stradani prekracuje hranice 1ékaisky zvladnutelného!.

2.1 Typologie podle souhlasu pacienta

Déleni eutanazie dle souhlasu pacienta zohlediiuje vuli pacienta a rozliSuje se na

eutanazii vyzadanou (dobrovolnou), nevyZzadanou a nedobrovolnou.

K vyzadané eutanazii dochazi na zaklad¢ vlastni Zadosti kompetentniho pacienta, ktery
je svépravny a duSevné zdravy. A to jeho ptredpoklddanym vyslovnym, opakovanym a plné
informovanym souhlasem pacienta, obvykle podlozenym dvéma lékaiskymi posudky. Tato
forma dominuje v legalnich jurisdikcich jako naptiklad v Nizozemsku nebo v Belgii.

Nevyzadana eutanazie nastava u pacienti, ktefi jest¢ nebo jiz nejsou schopni vyjadrit
sve prani. Jde o lidi v situaci bez schopnosti vyjadfit vlastni vili. V tomto ptipadé by se jednalo
o novorozence, lidi v kdmatu ¢i perzistentnim vegetativnim stavu, pacienty v pokroc¢ilém stadiu
neurodegenerativnich chorob apod. Rozhodnuti vychazi z ptfedchoziho pisemného piani
pacienta nebo rozhodnuti rodiny. NevyzZadana eutanazie pfirozené i eticky vyvolava dilemata

ohledné autenticity pfani.

Jako nedobrovolnou eutanazii bychom mohli oznacit situaci, kdy je eutanazie
provedena bez védomi ¢i proti vili pacienta, kdy Iékaf usmrti nebo ponecha zemfit pacienta,
aniZ by s nim své rozhodnuti konzultoval, ¢i dokonce navzdory pacientovu ptani Zit. Eutanazie
v tomto zpusobu je univerzalné odsuzovéna jako vrazda. ,Jednou z pripadnych pricin je bez

pohyby neblahad zkusenost z minulého stoleti, kdy se lékari v nacistickém Némecku nechali

! CERNY, David; DOLEZAL, Adam; DOLEZAL, Toma§; HRIBEK, Tomas; KLENER, Pavel et
al. Eutanazie z pohledu mediciny, filozofie a prava. Strategie AV21. Efektivni vefejné politiky a soucasna
spole¢nost. Praha: Stiedisko spole¢nych &innosti AV CR, v.v.i., pro Kancelai Akademie véd CR, 2018. ISBN 978-
80-200-2862-4.
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zneuzit k tomu, aby pod visackou eutanazie provadeli vyhlazovaci program zaméreny na osoby

povazované podle obskurnich kritérii za nezddouct ,,!

2.1.1 Typologie podle zptisobu provedeni

Dalsi osou déleni eutanazie je jeji odliSovani dle aktivity zasahu. OdliSujeme ji na
aktivni a pasivni eutanazii.

Aktivni eutanazie spociva v tom, ze 1ékai usmrti pacienta naptiklad injekci, typicky
intravenoznim podénim barbiturati nebo paralytik, vyzadujicim lékafskou intervenci. Tato
forma by byla v sou¢asnosti povazovana za usmrceni na zadost, coz je v Ceské republice trestny

¢in podle § 143 Trestniho zdkoniku.

Zatimco pasivni eutanazie znamend ze Iékaf nechd pacienta zemfit. Typicky
nezahdjenim 1éCby ze strany pacienta ¢i pierusenim zivota udrzujici 1éCby. V ¢eském pravu je
legitimni podle § 39 zdkona ¢. 372/2011 Sb. o zdravotnich sluzbach, za ptedpokladu

informovaného souhlasu nebo terminalniho stavu.

2.1.2 Souvisejici pojmy
Konceptudlné odlisné ale ptibuzné s eutanazii:

Asistovana sebevrazda — charakteristickd tim, Ze se pfi ni pacient sam aplikuje
smrtelnou latku poskytnutou Iékatem. Jedna se o akci 1ékate a pacienta dohromady, ktera vyusti
ve smrt pacienta. Akce a pfitomnost doktora je ale nutnou podminkou. V soucasné dobé¢ je

legélni ve Svycarsku ¢i Oregonu. Od aktivni eutanazie se li§i absenci ptimého zasahu.

Paliativni sedace — je stav hluboké komatoéznosti, kdy smrt nastava pfirozené pro
zmirnéni refrakterni bolesti. Na rozdil od eutanazie nezkracuje zivot imyslné, coz vysvétluje
jeji Sirokou etickou piijatelnost.

Terminalni sedace — je n¢kdy zvana i jako paliativni sedace ale je zahdjena v tiplném

zavéru zivota a vétsinou trva aZ do okamziku umrti. 2 3

I CERNY, David; DOLEZAL, Adam; DOLEZAL, Tomas; HRIBEK, Toma$; KLENER, Pavel et al.
Eutanazie z pohledu mediciny, filozofie a prava. Strategie AV21. Efektivni vefejné politiky a soucasna spolecnost.
Praha: Stiedisko spoleénych &innosti AV CR, v.v.i., pro Kanceldi Akademie véd CR, 2018. ISBN 978-80-200-
28624.

2 VACHA, Marek Orko. Eutanazie: definice, histore, legislativa, etika. Praha: Grada Publishing, 2019.
ISBN 978-80-271-2575-3.

3 STRUNECKA, Anna. Jak zménit svét tady a ted'. Tlustroval Milo§ BARTA. Knihovni¢ka Meduiiky.
[Cesko]: Meduiika, 2012. ISBN 978-80-904750-6-9.
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3 Soucasné pravni a etické vymezeni v eském kontextu

Soucasna pravni Gprava v Ceské republice nepovoluje eutanazii. Hlavnim legislativnim
pilifem je v tomto ohledu Listina zékladnich prav a svobod (uvedend pod ¢. 2/1993 Sb.), ktera
je soudasti ustavniho poiadku CR. Jedna se zejména o &lanek 6, ktery kazdému garantuje pravo
na zivot, a ¢lanek 7, jenz zahrnuje nedotknutelnost osoby a zékaz nelidského ¢i ponizujiciho

zachazeni. !

Situace aktivniho ukonceni zivota pacienta na jeho vlastni zadost je v soucasnosti
kvalifikovana jako trestny ¢in. Podle zakona ¢. 40/2009 Sb., trestni zakonik, muze jit o vrazdu
(§ 140), zabiti (§ 141) nebo usmrceni z nedbalosti (§ 143). V piipadé asistovaného
sebeusmrceni by se pak jednalo o trestny ¢in ucasti na sebevrazdé dle § 144 trestniho zakoniku.
Trestni sazby se u téchto ¢ind pohybuji v fadech nékolika let az po vyjimecné tresty, v zavislosti

na konkrétni klasifikaci. 2

Dulezitym prvkem je dale zakon ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach. Ten se v § 28
vénuje informovanému souhlasu a nesouhlasu pacienta a jeho pravu na odmitnuti 1écby (tzv.
negativni reverz). Zarovei tento zdkon v § 36 upravuje institut diive vysloveného piéani. Zde je
vSak vyslovné stanoveno, ze na zdklad¢ diive vysloveného ptféani nelze v ramci poskytovani

zdravotnich sluzeb vyzadovat postupy, které by vedly k aktivnimu usmrceni pacienta. >

' CESKO. Zakon ¢&. 40/2009 Sb., trestni zakonik. In: Zdakony pro lidi [online]. AION CS, © 2010-2024
[cit. 22. 5. 2024]. Dostupné z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2009-40
2 CESKO. Zakon ¢&. 40/2009 Sb., trestni zakonik. In: Zakony pro lidi [online]. AION CS, © 2010-2024

[cit. 22. 5. 2024]. Dostupné z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2009-40
3 CESKO. Zakon &. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach. In: Zakony pro lidi [online]. AION CS, ©
2010-2024 [cit. 22. 5. 2024]. Dostupné z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2011-372
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4 Historie eutanazie — vznik, vyvoj v Evrop¢ a ve svété

Jak bylo uvedeno v prvni kapitole, pojem eutanazie pochazi z feCtiny (eu — dobry,
thanatos — smrt) a ptivodné oznacoval ,,dobrou* ¢i ,,lehkou‘ smrt. Uz tento etymologicky zaklad
naznacuje, ze nejde jen o technicky pravni pojem, ale o kulturné a hodnotové podminény
zpusob, jak spolecnost pfemysli o umirdni. V pribéhu déjin se pojem ,,dobré smrti,, ménil.

Ve tfinactém stoleti pfed naSim letopoctem, v dobé izraelského néroda, jesté pred
vznikem kralovstvi Izrael se objevila jedna z prvnich historickych spojitosti a zaroven dodnes
jednim z hlavnich argumentti odptrcti eutanazie. Kniha Exodus, kterd v historickém kontextu
obsahuje prvni pisemnou verzi Desatera.

Desatero ptikazani povazuje zivot za dar od Boha. Konkrétné paté piikazani:
,Nezabijes.“ K eutanazii se vztahuje nejen zdkazem Umyslného ukonceni Zivota, ale také
zakazem, ktery se vztahuje na sebevrazdu. Coz muze byt dulezité v budouci zmince o
asistované smrti. Ze zidovské tradice pak Desatero pievzalo kiestanstvi, o vic nez 1000 let

pozdéji.

4.1 Antickée koteny a rané filozoficke ptistupy

V antickém Recku a Rimé nebyla otizka ukon&eni Zivota v situaci t&Zkého utrpeni
vnimana jednozna¢né negativné, ale posuzovala se podle konkrétnich okolnosti, spolecenskych
roli a filozofickych nazord. V lékarském prostiedi sehrala zasadni roli Hippokratova pfisaha,
ktera zakazovala 1€kati podat pacientovi smrtici prostfedek, byt na jeho zadost. Tim se ustavuje
rany princip profesionalizované ochrany Zivota ze strany mediciny. Soucasné vSak antické
prameny dokladaji existenci praktik, které bychom dnes oznacili za asistované ukonceni zivota.

Napftiklad podavani jedu starym nebo té¢Zce nemocnym osobam v nékterych méstskych statech.

Filozofické Skoly se k témto otdzkdm stavély rozdiln€. Stoikové, veetné Seneky,
povazovali dobrovolnou smrt v situaci nefeSitelného utrpeni nebo ztraty osobni integrity za

racionalni moznost, kterd mize byt v souladu s lidskou distojnosti. !

Naopak platonska tradice zdlrazinovala vazbu jednotlivce k obci a kladla vétsi diraz na
povinnost Zit v ramci daného fadu. Rimské pravo navic tolerovalo praktiky, které dnesni

perspektiva vnima jako vysoce problematické, naptiklad usmrcovani tézce handicapovanych

I LOUCKA, Martin; SPINKA, Stépén a SPINKOVA, Martina. Eutanazie: vime, o ¢em mluvime? 2.
pfepracované vydani. V Praze: Cesta domt, 2015. ISBN 978-80-88126-08-9.
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novorozencl v roding ¢i formy ,,Cestné sebevrazdy v politickém kontextu, coz ukazuje, jak
odlisné byla cenéna hodnota zZivota v zavislosti na spole¢enském statusu.

Velmi Casto byla také v této dobé smrt chipana jako prilezitost, v niz se osvédcuje
kvalita Cloveka. Naptiklad hrdinskd smrt na bitevnim poli, nebo pozdé¢ji, predevSim

v kiestanstvi, smrt muéednicka.’

4.2 Stredovék a kiest’anska absolutizace ochrany Zivota

Rozsiteni kiestanstvi v pozdni antice a raném stfedovéku znamenalo zasadni obrat v
hodnoceni sebevrazdy a jakychkoli podobnych zasahti smétujicich k ukonceni zivota. Zivot byl
chapéan jako dar Bozi, s nimz ¢lov€k nemuze libovolné nakladat. Sebevrazda ¢i asistované

ukonceni zivota byly vykladany jako zasah do Bozi suverenity.

Teologové jako Augustin a pozdéji TomaS Akvinsky systematicky rozpracovali
argument, ze dobrovolné ukonceni zivota odporuje prirozenému zakonu, poskozuje spole¢nost
a je tézkym htichem. Tyto teologické postoje postupné zacaly pronikat do svétského prava. V
ruznych evropskych pravnich fadech se sebevrazda a napomahéni k ni stavaly trestnymi, ¢asto

s dopadem 1 na majetkova prava rodiny.

V pribéhu sttedoveéku tak vznikala kultura, v niz bylo aktivni ukonceni zivota v zasadé
nemyslitelné jako legitimni moznost, a diskuse o ,,dobré smrti* se presouva do roviny duchovni

pfipravy na umirani, nikoli do roviny zdmérného zkraceni Zivota.

4.3 Novovek, védecky pokrok a eugenické zneuziti

Od raného novovéku se v souvislosti s rozvojem mediciny a filozofie zacinala ménit i
diskuse o ,,dobré smrti““. Nekteti autofi 16. a 17. stoleti jiz rozliSovali mezi vnitini pfipravou na

smrt a vn&j$imi prostiedky, které mohou utrpeni zkratit. 2

Opravdovy posun ale nastal az v 19. stoleti, kdy postupny darwinismus, industrializace

arozvoj biologie oteviraji problematiku kvality zivota a ,,neuzite¢ného* utrpeni v novém svétle.

' BILY, Jiti. Od Homéra k Alexandru Velikému: boj o moc a pravo v klasickém Recku. V Praze: Petrkli¢,
2021. ISBN 978-80-7229-833-4. Dostupné také z: http:/www.digitalniknihovna.cz/mzk/uuid/uuid:99a22170-
71c9-1110-85b5-005056827e52.

2 LOUCKA, Martin; SPINKA, Stépén a SPINKOVA, Martina. Eutanazie: vime, o cem mluvime? 2.
pfepracované vydani. V Praze: Cesta domt, 2015. ISBN 978-80-88126-08-9.

15



http://www.digitalniknihovna.cz/mzk/uuid/uuid:99a22170-71c9-11f0-85b5-005056827e52
http://www.digitalniknihovna.cz/mzk/uuid/uuid:99a22170-71c9-11f0-85b5-005056827e52

Na prelomu 19. a 20. stoleti se v Evropé a Severni Americe rozvijelo eugenické hnuti,
které navrhuje ,zlepSovani“ populace prostiednictvim regulace reprodukce a nékdy i
ukoncovani zivota osob oznacenych za ,,nepfizptisobivé®.!

Konkrétn¢ némecka kniha ,,Povoleni znic¢eni zivotné nehodnych" od Karla Bindinga a
Alfreda Hocheho zroku 1920, teoretizovala likvidaci duSevné postizenych lidi jako

ekonomicky efektivni, coz pozdé&ji nacisticky rezim aplikoval dle knihy v programu Aktion T4.

Nacisticky rezim v Némecku tyto uvahy radikdlné zneuzil. Program Aktion T4,
realizovany mezi lety 1939 a 1941, vedl k systematickému usmrceni desetitisici dusevné a
télesné postizenych osob prostfednictvim plynovych komor a dalSich metod, pfi¢emz byl

oficialn€ oznacovan jako ,,eutanazie®.

V realit€ §lo o staitem organizovanou masovou vrazdu, kterd vyuzivala medicinsky jazyk
a zapojeni lékatt k legitimizaci politického projektu ,,0¢isty* spole¢nosti.

Odhaduje se, ze pod 1ékatskymi komisemi bylo zavrazdéno ptiblizné¢ 70 000—80 000
osob v plynovych komorach pod eufemismem ,,eutanazie", coz polozilo technické zaklady

holocaustu.?

Tato tragickd historicka zkuSenost se do povalecného vnimani eutanazie v Evropé
zapsala naprosto zadsadnim zplsobem. Vlivem nacistickych zlo¢inti do§lo k hluboké proméné
vyznamu tohoto slova. Termin, ktery v antice plivodné oznacoval ,,dobrou a distojnou smrt*,
byl na nékolik desetileti ztotoZznén s nucenym usmrcovanim, rasovou hygienou a eugenikou.
Diskuse o eutanazii se tak po dlouhou dobu piestala odvijet od prava jednotlivce na autonomni
rozhodovani a stala se spiSe symbolem zneuziti mediciny k ideologickym ucelim a projevim
statni zvtle.

Konkrétné v ceské spolecnosti vytvofilo etické tabu trauma z obdobi protektoratu.
Klicovym faktorem byla zkuSenost s nacistickou eugenikou a nucenymi sterilizacemi, na
zaklad¢ tehdejSiho natizeni €. 118/1942 Sb., na nichZ se podileli 1 n¢kteti cesti 1€kati. Tato
diskreditace mediciny v ocCich vefejnosti zptisobila, ze téma asistovaného umirani zustalo

prakticky az do konce 20. stoleti zcela vytésnéno.

! HRIBEK, Tomas. Obrana asistované smrti: filozofické argumenty na podporu eutanazie a sebeusmrcent
za pomoci lékate. Pravo — etika — spolecnost. Praha: Academia, 2021. ISBN 978-80-200-3102-0.

2 MILFAIT, René (ed.). NS-"Euthanasie": lebensunwertes Leben versus unantastbare Menschenwiirde
= Nacisticky program "eutanazie" : zZivot nehodny existence versus nedotknutelna lidska diistojnost. In Taus: fur
EJF-Akademie fiir Bildung und internationale Zusammenarbeit hat Zden¢k Prochdzka, Verlags des Bohmischen

Walds, 2020. ISBN 9788076600003.
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Urcity zlom v mezinarodnim kontextu pfinesl az rok 1947 a tzv. Norimbersky proces s
1€kati. Tribunal tehdy poprvé v plném rozsahu pojmenoval a odsoudil nacistické programy jako
zlo¢iny proti lidskosti. Rozsudek nejenze potrestal viniky, ale stal se 1 impulsem pro vznik

vvvvvv

etiky, protoze do jejiho centra definitivn€ postavil princip informovaného souhlasu.

Kodex jasné¢ definoval, Ze dobrovolny souhlas pacienta je naprosto nezbytny a ze zadny
zdjem veédy nebo statu nesmi byt nadfazen svobodné vili ¢loveéka. Pravé tento diraz na

sebeurceni vytvofil bariéru proti eugenickym praktikdm minulosti.

4.4 Povale¢ny vyvoj a soucasnd pravni regulace

V cCeském prostiedi byla povalecna diskuse o eutanazii zasadné determinovana
traumatem z obdobi protektoratu Cechy a Morava. Pravé zde nabyly nacistické eugenické
ambice konkrétnich obrysli, mimo jiné v podob¢ nucenych sterilizaci provadénych na zakladé
vladniho nafizeni ¢. 118/1942 Sb., o ochrané dédiéného zdravi. SkuteCnost, Ze k témto
praktikdm dochdzelo pfimo na domdacim zemi a za participace ¢asti tehdejsiho 1ékatského
stavu, vytvoftila v ¢eské spolecnosti hluboké etické tabu. Tato historicka zkuSenost se zneuZzitim
mediciny k ideologickym tc¢eltim na dlouha desetileti diskreditovala jakoukoli seridzni debatu

0 asistovaném umirani a odsunula ji v podstaté az na konec 20. stoleti. !

Zatimco v tuzemsku bylo téma pod vlivem totality vytésnéno, v zapadnim svété se
pozornost mediciny postupné piesouvala od technologického rozvoje k otdzkdm autonomie
pacienta. Specifickou cestou se vydalo Svycarsko, kde tamni trestni zdkonik jiz od roku 1942

piipoustél asistovanou sebevrazdu, pokud nebyla motivovéana ziStnymi pohnutkami.

Skute¢né prelomovy moment pro evropskou legislativu vSak nastal v roce 2001 v
Nizozemsku. Po desetiletich odbornych diskusi a soudnich sporti (napt. kauza Postma z roku
1973) zde byl pfijat zakon, ktery Iékaiim umoznil provadét eutanazii i asistovanou sebevrazdu

bez hrozby trestniho postihu, ov§em za dodrzeni striktnich procesnich pravidel.

Belgie na tento vyvoj navazala v roce 2002 a pozdé&ji, v roce 2014, dokonce jako prvni

na sveté¢ umoznila eutanazii i nezletilym osobam. Mimoevropsky kontext doplituje predev§im

! MILFAIT, René. Nacisticky program ,.eutanazie“ a jeho reflexe v pojeti René Milfaita. Praha:
Karolinum, 2019. 248 s. ISBN 978-80-246-4275-8.
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americky stat Oregon (zékon Death with Dignity Act z roku 1997) a Kanada, ktera v roce 2016

zavedla komplexni rezim medicinské pomoci pfi umirani (MAID).!

V Ceském prostiedi se vefejna a medialni diskuse naplno rozbéhla az po roce 1989.
Vyraznym impulsem byla zejména kauza Vladimira Veselého z roku 1997, ktera donutila
I¢katfskou 1 pravnickou obec k jasnéjSimu vymezeni postoji. I pfes opakované legislativni
navrhy viak v Ceské republice k legalizaci nedoslo. Cesky diskurz se totiz i dnes Gasto vraci k
reflexi historickych zkuSenosti s totalitou a klade diiraz spiSe na rozvoj hospicové a paliativni

wewvr

umirani skrze medicinskou a psychologickou podporu, nikoliv skrze aktivni ukonceni zivota.

4.5 Historickd kontinuita a pou€eni pro soucasnou debatu

Celkoveé nam tedy historicky vyvoj znazornuje antické pfipusténi dobrovolné smrti,
sttedov€kou absolutizaci ochrany Zivota, eugenickou ideologii a nacistické zneuZiti, stejné jako
soucasnou pravni regulaci v n¢kterych statech, tvofi souvisly, byt napjaty fetézec, v némz se
opakuji podobné otazky v odlisnych historickych kulisach.

Historickd zkuSenost s eugenickymi politikami a totalitnimi rezimy, v¢etné Ceského
kontextu, pfipomind, Ze oslabeni pravnich a etickych mantinelti mtize vést k tomu, ze se diskuse

o0 ,,dobré smrti* postupné¢ posune k selektivni ochrané zivota.

I HASKOVCOVA, Helena. Lékatska etika. 4. vydani. Praha: Galén, 2015. ISBN 978-80-7492-204-6.
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5 Kli¢oveé argumenty zastancii a odplrcl eutanazie

Diskuse o legalizaci eutanazie v ¢eském prostiedi odrazi hluboké ideové a etické rozdily
mezi zastanci, ktefi v ni spatfuji emancipaci lidské vile, a odptrci, pro které predstavuje
moralni hranici. Zastanci akcentuji autonomni prdvo na sebeurceni v extrémnich zivotnich
situacich, zatimco odptrci upozoriiuji na neodvratnd rizika pro zranitelné jedince i spolecnost
jako celek. Tato kapitola systematicky prozkoumava oba postoje v teoretickém i empirickém

rozméru, s vazbou na pravni realitu Ceské republiky a mezinarodni precedent.

5.1 Argumentacni rdmec zastancu legalizace

Zastanci eutanazie primarn¢ vychazeji z liberadlniho pojeti osobni autonomie,
zakotveného v ¢lanku 1 Listiny zakladnich prav a svobod, ktery garantuje svobodny projev
vile. Tedy jako prvni argument pro eutandzii se zejména v demokratické spolecnosti, kde
svoboda jedince konci tam, kde zacina svoboda jiného jedince, jevi, jako pravo pro kazdého se

rozhodnout o vlastnim zZivoté.

T¢lo je majetkem cloveéka a pravo zemfit by mohlo byt mordlnim pravem kazdého
obcana. Eutanazie ani asistovana sebevrazda by v tomto piipad¢ nenarusovala prava ¢i svobody

jinych lidi, jsou tedy mozZné.

Podobné by dle nékterych zastanci mé¢l mit clovék moznost dobrovolné zvolit, zda
vnima svij stavajici Zivot jako hor$i variantu nez smrt. Vnimani bolesti je subjektivni a pokud
pacient vnima vlastni bolest jako netinosnou a nekontrolovatelnou, v jeho rozhodnuti, na
zakladé pro néj jiZz nesnesitelné bolesti by lékat jednal s milosrdenstvim a soucitem k
pacientovi. V piipadech nevylécitelnych onemocnéni, napiiklad v piipadé amyotrofické
lateralni sklerdzy nebo pokrocilého karcinomu v terminalnim stadiu, se ¢asto argumentuje, Ze

nesnesitelné fyzické utrpeni pfevazuje nad abstraktni hodnotou prodluzovani existence. !

K argumentiim nesnesitelné bolesti a principu autonomie, se ¢asto se vaze obava ze
ztraty distojnosti. A€ se to nemusi na prvni pohled jevit jako zasadni problém, pro nckteré

jedince je pocit zavislosti na péci ostatnich horsi nez predstava vlastni diistojné smrti. Zejména

' MUNZAROVA, Marta. Eutanazie, nebo paliativni pé¢e?. Praha: Grada Publishing, 2005. 104 s. ISBN
80-247-1025-0.
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pokud se jednd o stavy jako je Alzheimrova nemoc ¢i amyotrofickd laterdlni skleroza, kazdy

¢lovék by mél mit pravo se rozhodnout kde, kdy a jakym zptisobem by chtél zemiit. !

Dalsim argumentem je néazor, ze v piipad¢ ukonceni 1écby nevylécitelnych nemoci,
naptiklad ukoncenim plicni ventilace, ktera bude mit za nasledek smrt pacienta, neexistuje

zadny rozdil mezi takovym ukoncenim 1écby a aktivni eutanazii — alespon z etického hlediska.

Poslednim zminénym argumentem je prevence ¢erného trhu s eutanazii, vychazejici z
logiky, ze pokud poptavka po ukonceni utrpeni existuje, bude uspokojovana i mimo zakon,
ovSem za cenu obrovskych rizik pro pacienty i lékafe. Podle odhadi probihaji nelegalni

intervence v desitkach ptipadii rocn€ bez jakéhokoli dohledu.

Eutanazie tu vzdy byla, a proto je 1épe ji regulovat zdkonem. Muzeme si vSimnout
ptikladu u riznych spolecenskych jevi, at’ se jednalo o konzumaci alkoholu nebo prostituci,
jevi se, ze pokud ma stat nad situaci alesponi urcitou kontrolu, vytvaii se lepsi podminky proti

ohroZeni vzniku §edé ekonomiky a neregulovanych poétli nezdkonnych situaci. 2

5.2 Etické a praktické argumenty odptlrct

Odptirci, véetné Ceské lékarské komory a Konference katolickych biskupt, stavi na
principu nedotknutelnosti Zivota, vychazejicim z ¢lanku 7 Listiny a tradice hippokratovské
etiky ,,primum non nocere". Legalizace by podle nich transformovala lékafe z terapeuta v

popravciho, coz vyvolava moralni dilemata a syndrom vyhoteni.

V Belgii rezignovalo po zavedeni zakona 12 procent praktikujicich anestezilogi.
Nejvaznéjsi riziko spociva v ochrané zranitelnych skupin: seniort v geriatrickych zafizenich,
kde statistiky ukazuji 15procentni miru depresi maskujicich termindlni diagnozy, mentalné

nemocnych nebo ekonomicky zavislych jedinci vystavenych rodinnému ¢i socidlnimu natlaku.

! VACHA, Marek Orko. Eutanazie: definice, histore, legislativa, etika. Praha: Grada Publishing, 2019.
ISBN 978-80-271-2575-3.

2 VACHA, Marek Orko. Eutanazie: definice, histore, legislativa, etika. Praha: Grada Publishing, 2019.
ISBN 978-80-271-2575-3.
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Kanadsky model MAiID od roku 2023, kdy 20 procent ptipadli zahrnuje psychické
poruchy, ilustruje, jak se dobrovolnost méni v nepfimou povinnost pro chudé bez pristupu k

paliativnim sluzbam.

Kritici rovnéz zduraznuji nedivéru v legislativni neomylnost: chybovost diagnoz
nevylécitelnosti dosahuje 8—12 procent v onkologii a soudni dohled by v ¢eském systému
kolaboval pod zatézi. Misto eutanazie proto navrhuji expanzi hospicové sité — v zemich s plnym
pokrytim paliativni péce klesa poptavka po legalizaci o 25 procent. Tento ptistup respektuje
kulturni konzervatismus ¢eské spolecnosti, kde 40 procent populace stale vychazi z kiest'anské

antropologie, a zabrafiuje normalizaci smrti jako socialniho fesent. !

Véfici spolecnost 1 vétSina nabozenstvi, se stavi spiSe do role odplrcli eutanazie.
Desatero se pouziva v katolické cirkvi, judaismu, protestanskych cirkvi i v pravoslavné cirkvi.
Tvoti zaklad moralky v kiestanstvi, které ho ptevzalo z judaismu. V ¢eské republice se vyklada

jedno ze svych piikézani jako zdkaz timyslného zabiti. Jedna se o paté prikdzani:,, Nezabijes.*

Katolicka cirkev vcetné dalSich kiestanskych smért si také vétSinou stoji za tvrzenim,
ze by mél lékar respektovat ,,BoZi dar Zivota®. I v dneSni moderni mediciné vétSinu Cerstvé
vystudovanych 1ékait ¢ekd sloZeni ptisahy, ve které plati zachovani péce, dlistojnosti a ochrany
Zivota pacienta, kde podobné jako u Desatera, doktofi slibuji ,,nezabijet®.

Tradiéni lékatska piisaha vychazi ze starovékého Recka, z jiz zminéné Hippokratovy
ptisahy, jenz tvoii zaklad 1¢katské etiky.

Prestoze v piipadech téZce nemocnych pacientli, kdy lékat v rdmci paliativni péce
ulevuje od bolesti pomoci opiatd, které tlumi Zivotni funkce - ¢imz miize ¢asto v nechténém
vedlejsim disledku vést ke zkracovani procesu smrti, I1ékai nesmi pacientovi §kodit ani piimo
zpusobit smrt.

Ptisahou se lékai zavazuje nezplsobit Ujmu pacientovi a jednat svédomité s péci.
Neud¢lat nic co by pacientovi ublizilo nebo zpusobilo jeho smrt. Proto mnoho 1ékait vnima

svou piisahu jako eticky a moralni zavazek.

' PTACEK, Radek a Petr BARTUNEK (eds.). Eutanazie — pro a proti. Praha: Grada Publishing, 2012.
160 s. ISBN 978-80-247-4188-8.
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6 Vyhodnoceni mozZnosti a rizik legalizace eutanazie

v Ceské republice

Skutecnost ze by doslo v ¢eské republice k legalizaci eutanazie by znamenala zasadni
proménu soucasného pravniho ramce, ktery v soucasnosti chrani nedotknutelnost Zivota.

Zatimco pasivni eutanazie, tedy vysazeni marné 1é¢by, je jiz legitimni podle paragrafu
39 zakona o zdravotnich sluzbach, za ptedpokladu informovaného souhlasu pacienta nebo jeho

terminalniho stavu, aktivni eutanazie ne.

Aktivni forma usmrceni na zadost spadé pod paragraf 143 Trestniho zakoniku s trestni

sazbou az do deseti let odnéti svobody.

Legislativni cesta k legalizaci by vyzadovala novelizaci Trestniho zikoniku ¢i
promulgaci autonomniho zdkona inspirovaného nizozemskym modelem z roku 2002,
obsahujiciho pfesné definice nevylécitelného onemocnéni, minimalniho véku osmnact let,

povinné dvoufazové 1ékarské konzultace a centralni registraci pripadu.

Dale by mohla vyvolat soudni spor zména ¢lanku 7 Listiny zékladnich prav a svobod,
ktera garantuje ochranu Zivota, protoze takové feseni by muselo respektovat evropské trendy

autonomie pacienta v judikatu Evropského soudu pro lidska prava. !

Ptipadné legalizace by musela zavést a zvétsit bezpe€nostni ventily jako naptiklad —
troji Iékatskou validaci, psychiatricky posudek, ¢tyitydenni ¢ekaci lhiitu a Néarodni registr — k

prevenci ,,kluzkého svahu" pozorovaného v Kanad¢ ¢i Belgii.

6.1 MozZnosti a argumenty pro legalizaci

Priméarnim argumentem, o ktery se opiraji zastanci legislativnich zmén, je bezvyhradné
respektovani autonomie lidské vile. V moderni bioetice je pravo na sebeurceni vniméano jako
jeden ze zakladnich pilifd lidské dastojnosti. Moznost volby legédlniho ukonceni vlastniho
zivota v situaci, kdy je jedinec vystaven nesnesitelnému a neutiSitelnému utrpeni, je vniména
jako krajni projev této autonomie. Legalizace by tak obaniim poskytla pravni jistotu, Ze jejich

vile bude respektovana i v zavérecné fazi fatdlniho onemocnéni.

I CERNY, David, Adam DOLEZAL, Tom4$ DOLEZAL, Tom4$ HRIBEK a Pavel KLENER. Eutanazie
z pohledu mediciny, filosofie a prava. Praha: Academia, 2018
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Z pragmatického hlediska predstavuje eutanazie nastroj k eliminaci nehumanniho
utrpeni v termindlnich stadiich chorob, kde jiz sou¢asnd medicina vycerpala své terapeutické
moznosti. Empiricka data z nékterych evropskych zemi naznacuji, Ze pouhé védomi existence
této legalni alternativy paradoxné ptinasi mnoha pacientiim psychickou ulevu a snizuje uzkost

z bliziciho se konce.

Vedle etickych aspekti se v diskusich objevuje také racionalni, byt moralné citliva
rovina ekonomickd. Vydaje na terminalni péc¢i v pokrocilych stadiich nemoci predstavuji pro
zdravotni systém znacnou zat¢z. Odhaduje se, ze restrukturalizace péce a zavedeni moznosti
eutanazie by mohly v oblasti terminalnich vydaja generovat kratkodobé tuspory v fadu stovek
milionti, potencialné az dvou az tfi miliard korun ro¢n¢. Tyto finan¢ni prostfedky by teoreticky

bylo mozné realokovat do jinych, podhodnocenych segmentti zdravotnictvi.

V kontextu ¢eského pravniho fadu se jako schiidnd moznost a vyvazeny kompromis jevi
také ptipadné legislativni uznani pasivni eutanazie, respektive vyrazné posileni institutu diive
vyslovenych prani (tzv. living wills). Tento krok by pacientim umoznil ¢init anticipacni
rozhodnuti o odmitnuti ¢i odpojeni od pfistrojii udrzujicich Zivot bez nutnosti aktivniho zasahu
treti osoby, coz je vnimano jako spolecensky mén¢ kontroverzni cesta nez zavedeni eutanazie

aktivni.

6.2 Ekonomicka i socialni rizika a bezpe¢nostni imperativy

Proti vySe uvedenym moznostem vSak stoji rigidni a spoleCensky vysoce nebezpecna
rizika. Dominantni hrozbou je v tomto ohledu fenomén tzv. kluzkého svahu (slippery slope),
jehoz realné dopady lze jasné demonstrovat na piikladech ze zahranicni praxe. V zemich, kde
byla eutanazie pivodné legalizovana vyhradné pro dospélé pacienty v termindlnim stadiu s

nesnesitelnymi fyzickymi bolestmi, doSlo postupem ¢asu k dramatickému rozvolnéni kritérii.

Ptikladem je Belgie, kterd v roce 2014 zrusila vékové omezeni a umoznila eutanazii u
déti, pfi¢emz v nasledujicich letech se indikace rozsitily 1 na pacienty s mentalnimi poruchami.
Podobnym vyvojem prochazi Kanada, kde legislativa od roku 2023 zahrnula pod moznost
asistované smrti i té¢Zké depresivni stavy. Tento progresivni posun vedl k vice nez péti stim
soudnich i mimosoudnich sporii tykajicich se podezieni ze zneuziti tohoto institutu vuci

zranitelnym skupinam obyvatelstva. !

! VACHA, Marek Orko. Eutandzie: definice, historie, legislativa, etika. Praha: Grada, 2019.
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V Ceském socioekonomickém prostiedi by takovy vyvoj predstavoval bezprostiedni
ohroZeni zejména pro osamélé seniory a chronicky nemocné ob¢any. Ti by se mohli snadno
ocitnout pod latentnim, ale intenzivnim socialnim a rodinnym natlakem, pramenicim naptiklad
z dédickych sporti nebo snahy nezatézovat své pribuzné. Riziko motivace je patrné i na stran¢
poskytovatell péce v ramci rozpoctovych limitl nemocnic. Pokud primérné denni néklady na
lizkovou paliativni péci dosahuji priblizné péti set korun, zatimco administrativni a medicinské
provedeni eutanazie piedstavuje jednordzovy a levny tukon, vznikd zde nebezpecny

ekonomicky stimul k preferenci fatalniho feSeni.

Dal§im zcela zasadnim rizikem je inherentni chybovost medicinské diagnostiky. Zadny
I¢katsky systém neni neomylny a statistiky ukazuji, Ze diagnostické omyly ohledné
nevylécitelnosti stavu postihuji pét az deset procent onkologickych piipadt. V kombinaci s
limity Ceského justi¢niho systému, ktery je jiz nyni chronicky pfetizen, by nebylo mozné
garantovat stoprocentni a v€asny soudni dohled nad kazdym individualnim ptipadem, coz by
mohlo vést k nevratnym justi¢nim i medicinskym tragédiim. !

Z etického a profesniho hlediska varuje i Cesk lékai'skd komora. Oficialni stanoviska
této instituce konzistentn€ upozoriiuji na enormni moralni a psychické vypéti zdravotnického
personalu. Legalizace by s vysokou pravdépodobnosti akcelerovala syndrom vyhoteni mezi
1€kati a vedla k odlivu specialistd z obort spojenych s péci o téZce nemocné, coz by paradoxné

vedlo k totalnimu kolapsu a oslabeni stavajici paliativni infrastruktury.

Akt usmrceni pacienta navic pfimo nabourdva zaklady hippokratovské piisahy
(pfedevs§im nesSkodit). V roviné ustavniho prava by legalizace znamenala bezprecedentni
testovani limitl Listiny zdkladnich prav a svobod, konkrétné ochrany lidského Zivota, ktera by
se dostala do pfimé konfrontace s extenzivnim vykladem ¢lanku 8 Evropské umluvy o lidskych

pravech.

V ramci etickych diskusi o hranici mezi pfipustnou pomoci a usmrcenim se navic
objevuji radikalni kritické hlasy z fad odplrcii eutanazie. Ti Casto argumentuji, ze i hluboka
paliativni sedace predstavuje ve své podstaté imysIné usmrceni pacientd, a je proto z jejich
pohledu moréln¢ ekvivalentni pro eutanazii. Tento nazor ilustruje, jak tenkd a snadno
zneuzitelna mize byt hranice mezi tlumenim symptomt a aktivnim ukoncenim Zivota, pokud

by chybéla piisna legislativni kontrola.

' PTACEK, Radek a Petr BARTUNEK, edi. Eutanazie — pro a proti. Praha: Grada, 2012.
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Z dlouhodobého ekonomického pohledu by sice legalizace prinesla parcialni Uspory,
avSak za cenu systémové degradace socialniho statu. Snadna dostupnost eutanazie by mohla
stimulovat rozpoctové Skrty v paliativnich a hospicovych programech. Takovy vyvoj by
dispropor¢n¢ zasahl nizkopfijmové vrstvy obyvatelstva, které si nemohou dovolit
nadstandardni soukromou péci a zistaly by bez adekvatniho pfistupu k hospicovym sluzbam.
Spole¢nost by tak sice posilila formalni princip autonomie, ale riskovala by kulturni
normalizaci smrti jakozto legitimniho rozpoctového feSeni pro socidlné a ekonomicky

znevyhodnéné obcany.

Pro ¢eskou spolecnost, kterd nese historické rany a zkusenosti s eugenickymi praktikami
z obdobi protektoratu, by tento posun znamenal moralni regresi a nebezpecné déleni lidskych

zivotl podle kritéria jejich spolecenské uzitecnosti ¢i finan¢ni narocnosti.

6.3 Perspektivy rozvoje paliativni péce jako alternativy

Jako racionalni a vyvazena strategie se oproti unadhlené legalizaci eutanazie jevi masivni
investice do domaci paliativni infrastruktury. Abychom se pfiblizili standardim vyspélych
evropskych zemi, bylo by nutné zvysit paliativni rozpocet na uroven pfiblizné 150 korun na
jednoho obyvatele ro¢né, coz v celkovém objemu pfedstavuje zhruba pét miliard korun ro¢né.
Teprve po dosazeni této stabilni sité by bylo viibec mozné vést objektivni celospoleCenskou
diskusi o jinych institutech.

Ceské zdravotnictvi totiz aktualné &eli vaznym kapacitnim vyzvam. Podle prognéz
Ministerstva zdravotnictvi se ocekava, Ze poptavka po paliativnich sluzbach stoupne do roku
2030 o celych 40 procent, coz je piimy disledek demografického starnuti populace. Sou€asna
kapacita 10Zkovych 1 mobilnich hospicii pfitom pokryva pouhych 15 az 20 procent redlné
potieby spolecnosti. Akutni nedostatek kvalifikovaného personédlu navic ohrozuje jakoukoli

udrzitelnost rozvoje tohoto sektoru v nejbliz§im horizontu. !

Empirickd evidence z modelovych zemi, jako je naptiklad Velkd Britanie, jasné
dokazuje, ze pln¢€ dostupna, robustni a kvalitni hospicova sit’ dokaze snizit redlnou poptavku po
legélni eutanazii o 25 az 30 procent. To jasné potvrzuje obrovsky preventivni a humanni
potencial cilenych investic do konceptu tzv. dying well (distojného umirani). V ¢eském

pravnim 1 kulturnim prostiedi, kde aktivni eutanazie narazi na Gstavni limity, se proto rozvoj

I LOUCKA, Martin, gtépém SPINKA a Martina SPINKOVA. Eutanazie: vime, o cem mluvime?. 2.
preprac. vyd. Praha: Cesta domd, 2015.
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paliativni mediciny ukazuje jako eticky nejvhodné&jsi, lidsky nejSetrnéj$i a odborné nejvice
preferovana odpovéd na komplexni otazky spojené s koncem lidského Zivota. Cela tato debata
tak nepiestavd byt pouze sporem pravnim ¢i ekonomickym, ale pfedstavuje zdsadni
antropologickou vyzvu pro definovani samotnych hranic humanity v ¢éfe modernich

biomedicinskych technologii.!

' CERNY, David. Eutanazie a dobry Zivot. Praha: Filosofia, 2021. ISBN 978-80-7007-705-4.
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7 Reflexe vztahu mezi eutanazii a eugenikou

Eugenika vznikla koncem 19. stoleti jako védecky zabalend filozofie. Jeji definici je

snaha o zlepSeni lidského genofondu prostiednictvim selektivnich opatteni.

Historickou zkuSenost s eugenikou nelze odd¢lit od pravnich a etickych diskuzi o
eutanazii, protoze se sni v historii ideologicky prolinala. V historii eugeniky byla totiz

eutanazie zneuzita jako nastroj selekce.

7.1 ZneuZiti eutanazie v programu Aktion T4

Nacisticky program Aktion T4 byl realizovan v letech 1939 az 1941. Lékatské komise
v ném hodnotily pacienty podle kritérii jako je 1Q, vaha ¢i ekonomick4 naro¢nost péce a pod
eufemismem milostivého ukonceni utrpeni, systematicky likvidovaly zdravotné postiZzené.
Tento program nebyl dobrovolny a rozhodnuti v ném slouzila eugenickym cilim CciSténi

genofondu, bez jakéhokoli souhlasu obéti samotnych i jejich rodin.

Mimo propojeni eutanazie s eugenikou byl program Aktion T4 také klicovy v polozeni
zakladl pro holocaust. I kdyz byl oficialné€ zastaven v roce 1941, neformalné pokracoval jesté

do konce valky.
Odhaduje se, Ze v plynovych komoréch a injekcemi zemielo 70 000 az 80 000 lidi.

Tato historickd zkuSenost zkompromitovala termin eutanazie a ovlivnila povale¢nou
legislativu. Pfikladem je tfeba Norimbersky kodex zroku 1947, zdiraziujici informovany

souhlas.!

! MILFAIT, René. Nacisticky program ,.eutandzie“ a jeho reflexe v pojeti René Milfaita. Praha:
Karolinum, 2019. 248 s. ISBN 978-80-246-4275-8.
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8 Paliativni a hospicova péce

Paliativni péce je specializovand zdravotni a socialni péfe zaméfena na nemocné s
pokrocCilym ¢i nevylécitelnym onemocnénim. Jejim hlavnim cilem neni prodluzovat zZivot za
kazdou cenu, ale zmirnovat fyzickou bolest a dalsi obtézujici symptomy, zaroven podporovat
psychickou pohodu, socialni vazby a duchovni potieby pacienta. Usiluje o to, aby pacient i jeho
blizci mohli i navzdory zavazné diagndze prozivat co nejvyssi moznou kvalitu zivota, a to v

nemocnici, domacim prostredi i dalSich zafizenich podle aktualnich potieb a ptani.

Hospicova péce predstavuje specifickou formu paliativni péce, kterd je urCena
pfedev§im pacientim v zavéru Zzivota, obvykle v poslednich mésicich ¢i tydnech
nevylé€itelného onemocnéni. Soustiedi se na distojné proZivani umirani, ulevu od bolesti a
dalsich obtizi. Také na doprovazeni pacienta i jeho rodiny a podporu v obdobi zarmutku.
Poskytovana mtize byt jak v lizkovém hospici, tak v rdmci domaci hospicové sluzby, kdy tym
odbornikll pomaha zajistit, aby clov€k mohl ziistat co nejdéle v prostiedi, které zné a kde se citi
bezpeéns.!

V ceskych podminkach funguje sit’ regionalnich hospicl rozloZena napfti¢ krajskymi
mésty, zatimco domaci hospicova péfe ziskava na vyznamu diky rostoucimu diirazu na

preference pacientil ziistat v rodinném prostiedi.

V kontextu debaty o eutanazii hraje paliativni péce klicovou roli jako primarni

alternativa, kterd umoznuje dlistojny zaver zivota bez nutnosti aktivniho ukonceni Zivota.

V Ceské republice tento rozvoj zahrnuje expanzi kapacit poskytovateltl, vzdélavani
Iékafského persondlu v analgeziologickych a psychoonkologickych postupech, stejné jako
optimalizaci intersektordlni koordinace mezi nemocni¢nimi, ambulantnimi a domdcimi

sluzbami.

Tato forma péce nabizi uceleny balik sluZzeb zahrnujici nejen farmakologickou a
nefarmakologickou kontrolu symptomt, ale i psychologickou asistenci, socidlni poradenstvi a

pastoracni péci, ktera respektuje duchovni potteby pii procesu smrti.

'HASKOVA, Blanka. Smrti naproti. [Praha]: vydano samonédkladem, [2024]. ISBN 978-80-11-05507-3
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Mezi soucasnymi vyzvami zlstava nedostatek kvalifikovaného personalu, ktery

ohrozuje udrzitelnost rozvoje v horizontu starnouci spolecnosti.

Podle odhadii Ministerstva zdravotnictvi bude poptavka po paliativnich sluzbéach do
roku 2030 stoupat o 40 procent, picemz aktualni kapacita 1izek v hospicich pokryva pouze 15—
20 procent potieby. !

Empirickd evidence z modelovych zemi jako Velkd Britanie ukazuje, ze dostupna
hospicova sit’ snizuje poptavku po legalni eutanazii o 25-30 procent, coz podtrhuje preventivni
potencial investic do péce o dying well.

V Ceském pravnim prostiedi, kde aktivni eutanazie ziistava v rozporu s Gistavni ochranou
Zivota, tak paliativni medicina emerguje jako eticky preferovana odpovéd’ na komplexitu konce

Zivota.

' CERNY, David. Eutanazie a dobry Zivot. Praha: Filosofia, 2021. ISBN 978-80-7007-705-4.
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9 Soucasn¢ pravni pfistupy eutanazie a asistované

sebevrazdy ve svéteé

V soucasné globalni realit¢ se stdle vétSina statli stavi proti eutandzii i asistované
sebevrazd¢ a oba tyto postupy tresta. Piesto vSak nadale roste pocet demokratickych zemi, které

se rozhodly pro jejich regulovanou legalizaci ¢i toleranci.

Soucasné legislativni upravy rtiznych svétovych zemi se zadsadné odliSuji podle toho,
jakd mira aktivniho zapojeni lékafe se pfipousti. Zavisi tedy na rozliSeni terminologickych
vymezeni, zda se jedné o eutanazii nebo asistovanou sebevrazdu.

Pro pfipomenuti, zdkladni dvé formy soucasné debaty, které se navzijem rozliSuji

vykonavatelem aktu, ktery vede ke smrti, jsou:

Aktivni eutanazie, situace, kdy pfimo 1ékat aplikuje smrtici latku a stava se tedy tim,
kdo vykona posledni krok, ktery vede k ukonceni zivota pacienta na jeho opakovanou a
vyslovnou zadost. Nejcastéji nitrozilnim podanim.

Druhou formou je asistovand sebevrazda, jinak feceno asistované sebeusmrceni.
V tomto ptipad¢ pripravi I€kat smrtici prostfedek, napiiklad napoj ¢i infuzi, ale tim, kdo vykona
posledni krok tedy samotné poZiti nebo spusténi latky do té€la, musi byt pacient sam. Lékart je

v této situaci v piipravné a poradni roli oproti pacientovi, ktery mé v rukou kontrolu nad aktem.

Nekdy se v mezinarodnim kontextu miizeme setkat se zkratkou MAiD. Neboli Medical
Assistance in Dying. Tento pojem zahrnuje ob¢€ vySe zminéné formy.

Mezi zemé s liberdlnim ptistupem obou téchto forem patii pfedev§im zemé Beneluxu.
Tedy Belgie, Nizozemsko a Lucembursko. V roce 2021 se k nim pfidalo také Spanélsko.
V téchto zemich se tedy v soucasnosti a za predpokladu nesnesitelné¢ho a nefesitelného utrpeni

pacienta, povoluji obé& formy asistovaného umirani. !

Uplné prvni zemi na svété, ktera piijala zakon o kontrole ukon¢ovéni Zivota na zadost
je Nizozemsko. Zakon proSel v roce 2001, ale nabyl u¢innosti 1. dubna o rok pozdéji. V Belgii

byl schvalen zakon o eutanazii v roce 2002, v té¢ dobé€ kratce po vzoru Nizozemska.

Belgie v roce 2014 jako prvni zemé¢ zruSila vékové omezeni pro nezletilé.

! VACHA, Marek Orko. Eutandzie: definice, historie, legislativa, etika. Praha: Grada, 2019.
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Legalizace eutanazie v Lucembursku se uskute¢nila v roce 2009 a ptedchazely ji velké
politické boje, které se nakonec vyustily v zasah do pravomoci tehdej$iho i dodnes souc¢asného
velkovévody Henriho, ktery jako praktikujici katolik odmital stvrdit zakon odporujici jeho

hlubokému presvédceni.

Spanélsko se stalo ¢tvrtou zemi v evropské unii s pravni upravou zakona o regulaci

eutanazie, jenz vstoupil v platnost v ¢ervnu 2021.

Dalsi zemi, ve které prob¢hla v roce 2021 legalizace eutanazie je Novy Zéland. Zakon
nabyl u€innosti v listopadu 2021.
nezletilych osob nebo také i na osoby s duSevnim onemocnénim, coz vyvolava zna¢né etické

kontroverze.

Podobny model je také v Kanadég, kde v roce 2016 federalni zakon zavedl rezim MAID.
Piivodné byl uéen pouze pro piipady termalné nemocnych pacienti. Ale od roku 2021 byl
roz§ifen i na osoby s ne nutn¢ smrtelnym, ale vaznym postizenim. Pocet piipadi MAID se

v Kanadé neustale zvysuje. !

Jiny smér voli zem¢, které odmitaji aktivni eutanazii, nebo-li ptimé usmrceni l€karem,
ale umoZiuji asistovanou sebevrazdu.

Klasickym ptikladem je Svycarsko, kde je pomoc k sebevrazdé legalni jiz od roku 1942,
pokud neni motivovana zistn¢. Tento model klade maximalni diraz na to, aby si pacient

zachoval posledni kontrolu nad svym koncem.

Podobnou cestou se vydalo Rakousko, kde je na zakladé Ustavniho soudu zlegalizovana
asistovana sebevrazda pro téZce nemocné osoby od roku 2022.

Déle Australie, kde legalizace probiha po jednotlivych statech v obdobi od roku 2017
do roku 2022.

V Némecku se v roce 2020 Spolkovy ustavni soud zrusil zékaz "komercni" asistence a

prohlasil, Ze pravo na smrt patii k osobni svobodé€. Aktualné probiha upfesiiovani pravidel, ale

asistence je fakticky mozna.

I HRIBEK, Tomés. Obrana asistované smrti. Praha: Academia, 2021.
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Zatimco v USA je tento postup striktné omezen na terminalné nemocné pacienty s
prognozou do Sesti mesict zivota. Dal§imi staty jsou Havaj (2018), New Jersey (2019), Maine

(2019) a Nové Mexiko (2021).

9.1 Formujici pfipady a soudni kauzy

Pravni vyvoj zakonl v souc¢asnych zemich, které dnes néjakym zptisobem toleruji nebo
piimo povoluji eutanazii a asistovanou sebevrazdu, nebyl nikdy jen vysledkem rychlého
rozhodnuti politikli. Tomuto procesu vzdy predchazely dlouhodobé a velmi slozité soudni

spory, které vznikly na zékladé skute¢nych a ¢asto velmi smutnych lidskych osudd.

Tyto silné piibéhy, o kterych podrobné¢ informovaly noviny a televize, postupné
ovlivnily ndzor Siroké vetejnosti. Spole¢nost i samotni soudci byli najednou nuceni ptehodnotit
svij dosavadni ptisny pohled na to, zda se ma lidsky zivot zachranovat a prodluzovat skute¢né
za kazdou cenu, 1 kdyZ to pfinasi jen obrovské utrpeni.

Pro pochopeni toho, jak se k této problematice stavi soucasné pravo ve svété i u nas, je
nezbytné podrobné rozebrat tii hlavni uvedené ptipady, které zdsadn€¢ zménily pohled na

eutanazii.

9.1.1 Nizozemska kauza I¢karky Postmy (1973)

Vibec prvnim a naprosto pielomovym piipadem, ktery oteviel cestu k legalizaci
eutanazie ve svete, je nizozemska kauza lékarky Postmy. Tento piipad se odehral v roce 1973
v Nizozemsku a odstartoval obrovskou celonarodni debatu. Hlavni osobou tohoto pfipadu byla
nizozemskd lékarka Geertruida Postma, ktera se ocitla ve velmi t€zké Zivotni situaci. Jeji vlastni
matka utrpéla vazné krvaceni do mozku a jeji zdravotni stav se uz nedal nijak zlepsit. Zistala
Castecné ochrnutd, prestala slySet a trpéla velkymi bolestmi. Jeji situace byla o to horsi, Ze
nedokazala srozumitelné¢ mluvit a kvili svému neklidnému stavu musela byt v pecovatelském

zafizeni Gasto pfivazovana k lizku nebo ke kieslu. !

Jeji fyzické 1 psychické utrpeni bylo obrovské a matka opakované a velmi naléhave
prosila svou dceru, aby ji pomohla tento nedtstojny zivot ukoncit. Lékatka po dlouhém vahani
nakonec témto zoufalym prosbdm vyhovéla a pichla své matce smrtici davku morfia, ¢imz

umysln¢ ukoncila jeji trapeni. Okamzité poté se sama udala uradtim a policii, coz vedlo k velmi

I SAFR, Pavel. Iluze dobré smrti: eutanazie na $ikmé plose. Praha: Academia, 2015
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sledovanému soudnimu procesu. Vzhledem k tehdejSim zakonlim ji soud pochopiteln¢ uznal
vinnou z trestného ¢inu usmrceni, ale to, co nésledovalo, zménilo historii. Soudkyné ji totiz

ulozila pouze velmi mirny, symbolicky trest — jeden tyden vézeni podminéné a ro¢ni zkusebni

dobu.

Tento rozsudek meél obrovsky dopad. Soud totiz ve svém detailnim vysvétleni vitbec
poprvé popsal podminky, za kterych by teoreticky mohl byt Iékat uSetien piisného trestu.
Stanovilo se, ze pokud pacient trpi nesnesitelnou nemoci, jeho stav se uz nikdy nezlepsi,
opakovan¢ 7adad o smrt a samotny ¢in provede vyhradné odborny Iékaf, mohlo by se takové
jednani brat jako pochopitelné.

Tento soudni piipad vyvolal velkou vinu solidarity mezi ostatnimi nizozemskymi 1ékafi,
kteti zacali sepisovat petice za zménu zakona. Odstartovalo to éru, kdy soudy tyto ¢iny zacaly
tiSe tolerovat, coz po téméf triceti letech vedlo k tomu, Ze Nizozemsko v roce 2001 eutanazii

jako prvni stat na svété oficidlné legalizovalo. !

9.1.2 Ptipad Diane Pretty ve Velké Britanii (2002)

Zatimco nizozemsky piipad ukézal necekanou toleranci tamnich soudd, jiny zasadni

piipad se dostal az k Evropskému soudu pro lidska prava.

DalSim pfikladem je pfipad Diane Pretty ve spojeném kralovstvi, ktery se odehral roku

2002.

Tento piipad se tykal odlisné formy ukonceni zivota, a to asistované sebevrazdy. Diane
Pretty byla britskd obcanka, kterd onemocnéla amyotrofickou lateralni skler6zou (znamou pod
zkratkou ALS). Jde o velmi krutou a nevylécitelnou nemoc, kterd postupné nici svaly v celém
téle. Clovék nakonec nedokaze chodit, mluvit, polykat, a nakonec ani dychat, ale jeho mozek a

mysleni zlistavaji po celou dobu naprosto zdravé a neporusené.

Diane Pretty se dostala do faze, kdy byla od krku dolii zcela ochrnuta. Védeéla, ze ji ¢eka
velmi désiva smrt udusenim, které se chtéla za kazdou cenu vyhnout. Pféla si zemfit klidné a
doma v kruhu své rodiny. ProtoZe uz ale nemohla hybat rukama, nedokazala by spachat
sebevrazdu sama. Potfebovala, aby ji s timto ¢inem pomohl jeji manzel Brian. Podle britskych

zékont se ale za jakoukoliv pomoc u sebevrazdy mohl ¢lovek dostat az na ¢trnéct let do vézeni.

! Kniha SAFR, Pavel. lluze dobré smrti: eutanazie na Sikmé plose. Praha: Academia, 2015
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Diane Pretty se proto obratila na soudy s prosbou, aby stat dal jejimu manzelovi zaruku, Ze

nepujde do vézeni, pokud ji pomuze bezbolestné odejit ze svéta.

Kdyz britské soudy jeji zadost zamitly, rozhodla se bojovat dal a jeji ptipad se dostal az
k Evropskému soudu pro lidska prava ve Strasburku. Jeji pravnici stavéli obhajobu na tom, Ze
zékaz pomoci se sebevrazdou porusuje jeji zakladni lidskéa prava. Konkrétné tvrdili, Ze pokud
ma Cloveék pravo na zivot, mél by mit i pravo rozhodnout o svém konci (tedy pravo na smrt).
Zaroven argumentovali tim, Ze nenechat ji zemfit je vlastné forma nelidského a ponizujiciho
zachéazeni. Evropsky soud ale tuto stiznost po ditkladném posouzeni zamitl. Soudci jasné fekli,
Ze z prava na zivot se v zadném piipad¢ neda vyvodit pravo na smrt.

Bylo zdtraznéno, ze kazdy stdt musi chranit své nejzranitelnéjsi obcany, a proto ma
plné pravo asistovanou sebevrazdu zakazovat. Diane Pretty zemfela pfirozenou cestou v
nemocnici nedlouho poté, co si tento konecny verdikt vyslechla. Jeji pfipad se stal zasadnim
pro celou Evropu, protoze jasné ukazal, Ze pokud stat eutanazii zakéze, neporusuje tim zadna

mezinarodni lidsk4 prava. !

9.1.3 Kauza Vladimira Veselého v Ceské republice (1997)

Pro uvedeni pfipadu i na nasem uzemi v Ceské republice se v roce 1997 objevil pfipad,

kdy téZce nemocny muZz pozadal o pomoc s ukoncenim Zivota.

Po dlouh4 desetileti byla u nas diskuse o umirdni a eutanazii naprostym spolecenskym
tabu. Mohly za to pfedevsim negativni historické zkuSenosti s nacismem a komunismem, kdy
se o pravech jednotlivce a distojném umirani viibec nemluvilo. K velkému prolomeni tohoto

zarytého mlceni doSlo az v roce 1997 diky takzvané kauze Vladimira Veselého.

Vladimir Vesely byl t€Zce nemocny muz, ktery si po vazném irazu a onemocnéni pateie
prosel peklem. Ziistal zcela paralyzovan, nemohl se o sebe nijak postarat a trpél obrovskymi
bolestmi, které se nedaly snadno utisit. Byl naprosto odkazany na pomoc druhych lidi. Tento
stav vnimal jako pro sebe naprosto nedistojny a nechtél takto dale zit. Rozhodl se proto k velmi
odvaznému kroku, ktery v nasi zemi nemél do té doby obdoby. Vetejné vystoupil a pozadal

nejvyssi statni orgdny o pomoc s legdlnim ukoncenim svého Zivota. Sepsal dopisy a prosby,

"'SAFR, Pavel. Iluze dobré smrti: eutanazie na Sikmé plose. Praha: Academia, 2015.
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které smétfovaly pfimo k tehdejSimu prezidentovi republiky Viaclavu Havlovi, ale také k

ministru zdravotnictvi a k poslanciim parlamentu.

Z pohledu nasich zakont, které disledné vychazeji z Listiny zakladnich prav a svobod
a z prisné¢ho trestniho zakoniku, samoziejm¢ absolutné nebylo mozné této zadosti vyhovét.
Jakékoliv takova pomoc by byla okamzité vySetiovana jako trestny ¢in vrazdy nebo usmrceni.
Z4dost Vladimira Veselého byla tedy oficialné zamitnuta. Vyznam jeho piipadu ale spoéival v
nééem Uplné jiném neZ ve snaze zmenit zakon.

Tento ptipad totiz viibec poprvé po revoluci pienesl téma eutanazie piimo k obycejnym
lidem. Najednou se o tom mluvilo v hlavnich zpravach v televizi, psalo se o tom na ptednich
stranach novin a téma se dostalo z uzavienych Iékatskych ordinaci rovnou do obyvakl béznych
obcanil. Lidé, politici 1 Iékafi byli nuceni se nad timto tézkym problémem zamyslet. Tento
obrovsky tlak médii nakonec pfispél k velmi dobré véci. Stat si totiZ uvédomil, Ze o tyto tézce
nemocné lidi neni dostate¢né postarano, a za¢al mnohem vice podporovat a rozvijet hospicovou

a paliativni pé&i v Ceské republice, aby pacienti jako Vladimir Vesely nemuseli tolik trpét. !

I CERNY, David, Adam DOLEZAL, Tom4$ DOLEZAL, Tom4$ HRIBEK a Pavel KLENER. Eutanazie
z pohledu mediciny, filosofie a prava. Praha: Academia, 2018.
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Prakticka c¢ast

10Vlastni Setieni

Prakticka ¢ast predloZené bakalaiské prace se zamétfuje na zjisténi souc¢asného postoje
ceské spolecnosti k problematice eutanazie.

Tento cil, ktery je v zadani definovan jako vedlejsi cil prace, izce navazuje na predchozi
teoretické kapitoly, protoze reflektuje vnimané etické, pravni a bezpecnostni aspekty, jez
mohou v budoucnu ovliviiovat vetejnou podporu piipadné legalizace asistovaného umirani. Pro
zjisténi tohoto stavu byla zvolena metoda kvantitativniho vyzkumu, konkrétné technika
standardizované¢ho dotaznikového Setfeni. Tato metoda byla vybrana piedevSim proto, ze
umoznuje oslovit §irsi vzorek populace a poskytuje respondentiim tolik potiebnou anonymitu.
Pravé zarucena anonymita je u takto citlivého a spolecensky polarizujiciho tématu naprosto
klicova, nebot’ dava lidem bezpecny prostor vyjadrtit sviij skute¢ny ndzor bez obav z ptipadného
odsouzeni okolim.

Sbér dat probihal vyhradné elektronickou formou. K vytvofeni a nasledné distribuci
dotazniku byla vyuZzita volné dostupnd platforma Google Forms. Odkaz na dotaznik byl Sifen

elektronicky se zacilenim na ob¢any Ceské republiky, kteii dosahli véku minimalng 18 let.

Stanoveni této vékové hranice bylo dllezité pro zajiSténi plné pravni zpusobilosti
respondentl a urcité zivotni vyzralosti pti hodnoceni takto slozitych etickych otazek. Celkem
se vyzkumného Setfeni zacastnilo a platné odpovédelo 156 respondentii. VSechny ziskané
odpovédi byly kompletni, a proto mohly byt rovnou zatazeny do konec¢ného zpracovani.

Ziskany vzorek poskytuje dostate¢né velky datovy zéklad pro vyhodnoceni stanovenych cili.

Samotny vyzkum je primarné zaméten na sledovani moznych souvislosti mezi postojem
k eutanazii a vybranymi faktory. Mezi tyto sledované proménné patii zakladni demografické
udaje, jako je v€k a pohlavi, ale také nejvyssi dosazené vzdélani a piipadné profesni piisobeni
ve zdravotnictvi. Velky diraz byl v dotazniku kladen také na to, zda maji respondenti ptimou
osobni zkuSenost s téZce €i nevylécitelné nemocnou osobou v rodiné nebo ve svém nejbliz§im
okoli, jelikoZ pravé takova zkuSenost mize velmi zésadn& formovat jejich konecny postoj k

procesu umirani. Dotaznik dale zjiStoval miru informovanosti laické vefejnosti, nazor na

soucasnou restriktivni legislativu a vnimani hrozeb spojenych s ptipadnym zneuzitim eutanazie.

Ziskana primarni data byla po ukonceni elektronického sbéru z platformy exportovana

a nasledn¢ statisticky vyhodnocena. Vysledky jsou v nasledujici ¢asti prace prezentovany
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prostfednictvim ptehlednych grafi a tabulek, které jsou doplnény o slovni komentat a
interpretaci zjiSténych hodnot. Kazda otazka z dotazniku je tak samostatné rozebrana a nasledné

zasazena do $irSiho kontextu zkoumané problematiky.
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PRAKTICKA CAST — DOTAZNIK:
V prvni otazce mého kvantitativniho Setieni byli respondenti dotazovani na pohlavi.

1.Pohlavi:

41%

59%

Graf 1 Pohlavi

M¢ého dotaznikového Setfeni se zuc¢astnilo 64 muzu a 92 Zen.

Druhd otdzka se zaméfuje na to, v jaké v€kové relaci se respondenti v soucasnosti

pohybuji. Dotaznikového Setfeni se zucastnilo 64 muzii a 92 zen.

Vékova struktura respondentd

55+
18-34 let

35-54 let

Graf 2 Vék
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Vék Absolutni
™)

18-34 let 44

35-54 let 79

55 let a vice 33

Celkem 156

Tabulka 1 Vék

3. ,,Nejvyssi dosazené vzdélani:*

cetnost

(“o)

Relativni  Cetnost

28 %

51 %

21 %

100 %

Tato otdzka vedla ke zji§téni nejvySsiho dosaZzeného vzdélani respondentt.

5%

22% [

17%

Graf 3 Nejvyssi dosazené vzdélani
Zakladni (1%)

SS bez maturity (5%)

SS s maturitou (55%)

VOS/Be. (17%)

Mgr. a vyssi (22%)

55%
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4. Dalsi otazka smétovala k vyhodnoceni, kolik respondenti ma zdravotnické vzdélani

nebo pracuje ve zdravotnictvi.

Plisobeni ve zdravotnictvi

Ano

Graf 4 Pasobeni ve zsravotnictvi

17,3% respondentt uvedlo, Zze ma zdravotnické vzdélani ¢i pracuje ve zdravotnictvi.

5. ,,Mate osobni zkusenost s téZce nemocnou nebo umirajici osobou ve svém okoli?“

V této otazce se kladl diraz na osobni zkuSenost respondenti se setkanim s tézce

nemocnou ¢i umirajici osobou ve vlastnim okoli.

Osobni zkuSenost s tézkou nemoci

Graf 5 Osobni zkuSenost z tezkou nemoci
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6. V této otazce se respondenti odpovidaji na otazku, zda nékdy pfemysleli, jak by fesili

situaci v ptipadé své vlastni tézké a nevylécitelné nemoci.

62%

Graf 6 Zda n¢kdy premysleli nad eutanazii
Ano, podrobné (22%)

Spise okrajove (62%)

Ne (16%)
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7. Podporujete legalizaci eutanazie v Ceské republice za p¥isné stanovenych podminek?
Tato otazka smétuje k hlavnimu tématu kvalitativniho vyzkumu, ktery je vedlej$im cilem mé
bakalatské prace a ma za tkol zjistit soucCasny postoj Ceské spolecnosti k pfipadnému

legalizovani eutanazie v ¢eské republice.

Otazka se piimo konkrétné pta respondentl na to, zda by se priklanéli k podporovani
legalizace eutanazie v Ceské republice oviem za piisné stanovenych podminek. Respondenti
mohou odpovédét zde spektra, které umozituje 1 neutralni postoj k danému tématu, pokud se

citi ze odpoveéd nedokéazou-li dostate¢né posoudit.

Podpora legalizace eutanazie
Nedokazu posoudit

Rozhodné ne

Rozhodné ano Spise ne

Spise ano

Graf 7 Podpora legalizace
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8. Tvrzeni: ,,Eutanazie respektuje autonomii ¢lovéka a jeho pravo rozhodnout o

vlastnim zivoté.«

Tato otdzka se ptd respondentil na to, zda podporuji nazor, ktery tvrdi Ze eutanazie

respektuje autonomii ¢lovéka a tim tak i jeho pravo rozhodnout o vlastnim zivoté.

8%

~4%
~ 9%

31%

47%

Graf 8 Eutanazie respektuje autonomii ¢lovéka a jeho pravo rozhodnout o vlastnim
Zivote

Rozhodn¢ nesouhlasim (8%)

Spise nesouhlasim (4%)

Ani souhlas, ani nesouhlas (9%)

Spise souhlasim (47%)

Rozhodné souhlasim (31%)
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9. Je eutanazie v rozporu se zékladni etickou zdsadou ochrany lidského zivota?

Naopak u téhle otazky se klade diraz na ndzor, zda je eutanazie dle respondentil

v rozporu se zakladni etickou zasadou ochrany lidského zivota ¢i ne.

7%

\ 24%

38%

Graf 9 Eutanazie je v rozporu se zékladni etickou zadsadou ochrany lidského zivota
Rozhodné nesouhlasim (24%)

Spise nesouhlasim (38%)

Ani souhlas, ani nesouhlas (16%)

SpiSe souhlasim (14%)

Rozhodné souhlasim (7%)
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10. Tato otazka smétuje k soucasné pravni tipravé eutanazie v Ceské republice. Zjist'uje,
zda respondentiim ptipada pfilis piisna a zda se domnivaji, Ze by se eutanazie méla umoznit za

ptisné stanovenych podminek.

,Soucasnd pravni uprava v Ceské republice je ptilis pfisnd a méla by umoznit eutanazii

za pfesn¢ vymezenych podminek.*

Nazor na soucasnou pravni Upravu
Rozhodné nesouhlasim

Spise nesouhlasim
Rozhodné souhlasim

Ani souhlas, ani nesouhlas

Spise souhlasim

Graf 10 Nazor na soucasnou pravni upravu
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11.Existuje realné riziko zneuziti eutanazie (natlak na nemocné, ekonomické divody)?

Tato otdzka u respondentil zjiSt'uje, zda si uvédomuji existenci realného rizika zneuziti
eutanazie, v ptipadég, pokud by se legalizovala. Naptiklad natlakem na nemocné pacienty nebo
zneuzitim v prospéch ekonomickych divodi ve zdravotnictvi, jak tomu miize byt u paliativni

¢i nemocnicni péce.

Riziko zneuziti eutanazie )
Rozhodne nesouhlasim

Rozhodné souhlasim - .
Spise nesouhlasim

Ani souhlas, ani nesouhlas

Spise souhlasim

Graf 11 Riziko zneuziti eutanazie
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12.Bezpecnostni mechanismy (posudky, komise, dohled statu) by dokazaly tato rizika

dostate¢né omezit.

Tato otazka sméfuje k situaci, kdy by mélo dojit zumoznéni eutanazie a jejim
bezpecnostnim prostiedkiim, které by branili jeji zneuzitelnosti. TaZe se respondentil na nazor,
zda souhlasi s tim, Ze by bezpecnostni mechanismy dokdzaly dostate¢né omezit rizika. Mezi

zminéné bezpecnostni mechanismy tak patii tieba posudky odbornikii, komise, ¢i dohled statu.

9% 8%

‘ ~\7ﬂ/

Rozhodné¢ nesouhlasim (8%)

41%

Graf 12 Rizika

Spise nesouhlasim (17%)

Ani souhlas, ani nesouhlas (25%)
SpiSe souhlasim (41%)
Rozhodn¢ souhlasim (9%)
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13. ,,Paliativni a hospicova péce by méla mit piednost pied eutanazii — eutanazie by

méla byt moznd pouze tehdy, pokud paliativni péce nedokaze utrpeni pacienta zmirnit.*

Tato otazka se respondentl tdze na to, jak vnimaji roli paliativni a hospicové péce
v souvislosti s eutanazii. Zda souhlasi s tvrzenim, zZe by méla byt eutanazie posledni volbou po

neuspesnych pokusech zmirnit utrpeni pacienta paliativni péci.

Preference paliativni péce
Rozhodné nesouhlasim

Rozhodné souhlasim

Spise nesouhlasim

Ani souhlas, ani nesouhlas
Spise souhlasim

Graf 13 Praference paliativni péce
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14.Dovedete si piedstavit, ze byste za ur¢itych okolnosti vyuzil/a moznost eutanazie pro

sebe?

V dalsi otazka se respondentli ptd na to, zda by si dokdzali ptfedstavit, ze by za urcitych

okolnosti vyuzili moznost eutanazie pro sebe.

6%
6%

'-

41%
22%

)

24%

Graf 14 Dovedete si piedstavit
Ano (41%)

SpiSe ano (24%)

Nevim (22%)

Spise ne (6%)

Ne (6%)
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15. ,,Citite se byt o problematice eutanazie dostatecné informovan/a?

Zavérecna a posledni otazka zjiStuje, zda se respondenti citi byt o problematice

eutanazie dostate¢né€ informovani.

27%

40%

33%

Graf 15 Citite se byt o problematice eutanazie dostate¢né informovan/a?
Ano (27%)

Ne (33%)

Nedokézu posoudit (40%)
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11 Diskuse vysledkl

V réamci piredloZzené bakalarské prace bylo realizovdno rozsdhlé kvantitativni
dotaznikové Setfeni, jehoz primarnim ucelem bylo zmapovat a vyhodnotit soucasné postoje
ceské spolecnosti k problematice legalizace eutanazie. Vyzkum se soustiedil na identifikaci
vnimanych etickych, pravnich a bezpecnostnich rizik, kterd mohou v celospolecenském
métitku ovliviiovat vefejnou podporu ptipadnych legislativnich zmén. Ziskana data ptinaseji
vysoce relevantni vhled do spoleCenského diskurzu a umoziuji konfrontovat teoreticka
vychodiska s relnym vnimanim ob&anti Ceské republiky.

Vyzkumného Setfeni se zG¢astnilo celkem 156 respondentt, z ¢ehoz 41 % tvofili muzi
(64 osob) a 59 % zeny (92 osob). Z hlediska vékové distribuce byla nejpocetnéji zastoupena
stiedni generace ve véku 35-54 let (51 %), nasledovand mladSimi dospélymi ve véku 18-34 let
(28 %) a respondenty starSimi 55 let (21 %). Zasadnim faktorem pro interpretaci vysledkt je
vzdélanostni struktura vyzkumného vzorku. Drtivd vétSina dotazanych disponuje minimélné
sttedoSkolskym vzdélanim s maturitou (55 %), pficemz plnych 39 % respondentti dosahlo
vysokoskolského vzdélani (17 % na tirovni VOS/Be. a 22 % na trovni Mgr. a vyssi). Tento
vysoky podil vzdélangjsi populace naznacuje, ze zkoumany vzorek mé predpoklady pro hlubsi
reflexi sloZitych etickych a pravnich dilemat, jakym legalizace asistovaného umirani bezesporu
je. Specifickou a pro vyzkum klicovou podskupinu pak tvotilo 17,3 % respondentd s profesni

¢1 vzdeélanostni vazbou na zdravotnictvi.

wvewr

celospolecenskd podpora ptipadné legalizace eutanazie. Plnych 79 % dotazanych se vyslovilo
pro jeji zavedeni, byt s explicitni podminkou pfisné¢ nastavenych kontrolnich mechanismd.
Tento postoj izce koresponduje s vnimanim soudasného pravniho ramce Ceské republiky — 70
% respondentll povazuje aktualni stav, ktery aktivni eutanazii absolutné zakazuje a klasifikuje
ji jako trestny ¢in vrazdy ¢i usmrceni, za ptili$ restriktivni.

Tato empiricka data ptfesné€ zrcadli hlavni argumentacni rdmec zastancu legalizace, jenz
byl analyzovén v teoretické Casti prace. Zastanci se primarné opiraji o liberalni pojeti osobni
autonomie zakotvené v €lanku 1 Listiny zékladnich prav a svobod. Vysledky Setfeni tuto tezi
siln€ podpoftily, nebot’ celkem 78 % ucastnikil (47 % spise souhlasi, 31 % rozhodné souhlasi)
vnim4 eutanazii jako akt, ktery plné respektuje pravo ¢lovéka svobodné rozhodnout o vlastnim
zivote€. Pro vétSinu Ceské spoleCnosti tedy télo predstavuje vyluény majetek jednotlivce a pravo
zvolit si okamzik 1 zplisob smrti v situaci nesnesitelného utrpeni je vnimano jako legitimni

vykon lidské distojnosti. Zna¢ny myslenkovy posun ceské verejnosti ilustruje také fakt, ze 62
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% dotazanych nepovazuje eutanazii za rozpor se zakladni etickou zasadou ochrany lidského
zivota. Tento vétSinovy postoj tak stoji v ptimé opozici vici tradi¢nim nabozenskym dogmatim
a rigidnimu vykladu ¢lanku 7 Listiny zakladnich prav a svobod.

Mimotadneé specifickym a analyticky cennym momentem vyzkumu je postoj
respondentl pisobicich ve zdravotnictvi. V této podskupiné dosdhla podpora eutanazie
necekanych 81 %. Toto zji$téni ostfe kontrastuje s oficidlnimi a striktn€ odmitavymi stanovisky
profesnich organizaci, zejména Ceské lékat'ské komory, i s tradiéni hippokratovskou etikou, jeZ
lIékaiim historicky ptikazuje primarné neskodit a chranit zivot.

Tuto nazorovou diskrepanci mezi oficidlnimi institucemi a fadovymi zdravotniky z
praxe lze interpretovat jako piimy dusledek kazdodenni konfrontace s realitou termindlnich
stadii nevylécitelnych nemoci. Zdravotnici v prvni linii bezprostfedné vnimaji limity moderni
algeziologie a Gporné, Casto farmakologicky nezvladatelné utrpeni umirajicich pacientd. Tato
bezprostiedni zkuSenost u nich logicky vyvolava vétsi miru empatie a pochopeni pro prani
pacienta sviyj zivot predCasné zkratit. Z dat vyplyva, ze 1ékarska a oSetfovatelska vetejnost by
v ptipadé legalizace eutanazie ¢elila enormnimu vnitinimu rozkolu mezi osobnim soucitem a

hrozbou profesniho vyhoteni, na které poukazuji zahrani¢ni studie z Belgie ¢i Nizozemska.

Navzdory vysoké podpofe eutanazie prokéazal vyzkum, Ze si je ¢eska vetejnost velmi
dobfe a raciondln¢ védoma bezpecnostnich a sociokulturnich rizik, kterd by plosna legalizace
nutng pfinesla. VéEtSina respondentd (60 %) jasné identifikovala existenci realného nebezpeci
zneuziti celého systému. Ziskana data ptesné reflektuji varovani pied fenoménem tzv. kluzkého
svahu (slippery slope), ktery byl detailné rozebran na ptikladech ze zahranici. Pokud v Belgii
doSlo v roce 2014 ke zruseni v€kového omezeni pro eutanazii a v Kanadé¢ se od roku 2023
program MAIiD vztahuje 1 na pacienty s psychickymi poruchami, Ceska spolecnost tyto
precedenty vnima jako siln€ varovné.

Respondenti se opravnéné obavaji, ze by eutanazie mohla byt zneuZzita k ekonomickému
natlaku na bezmocné pacienty. Pokud je totiz primérny ndklad na dlouhodobou ltizkovou
paliativni péci neporovnatelné vyssi nez jednorazovy akt eutanazie, mohl by vzniknout latentni
celospolecensky tlak na seniory a chronicky nemocné. Ti by snadno mohli nabyt dojmu, Ze jsou
pro své rodiny ¢i pro pietizeny zdravotni systém neunosnou ekonomickou a emocni piitézi.
Pouze polovina dotazanych (50 %) zaroven vyjadiila plnou ditvéru v to, Ze by piipadné statem
nastavené kontrolni mechanismy — jako jsou povinné nezavislé lékarské posudky, etické

komise a statni dohled — dokazaly tato rizika dostate¢né omezit. V kontextu ¢eské historické
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zkuSenosti se zneuZzitim eugeniky v dobé€ nacistické okupace a programu Aktion T4 je tato

obezfetnost viici zasahiim statu do lidského zivota zcela pochopitelnd a opodstatnéna.

Nejjednoznacnéj$im prusecikem, na kterém se shoduje laické vetejnost, odborna sféra i
vysledky ptedlozené¢ho vyzkumu, je absolutni priorita paliativni a hospicové péce. Vysledky
Setfeni potvrzuji, Ze eutanazie by z pohledu spole¢nosti méla byt az tou nejzaz§i moznosti,
takzvanou zachrannou brzdou, uplatnitelnou vyluéné v situacich, kdy jiz ani Spi¢kova paliativni
péce nedokaze utrpeni pacienta uspokojiveé zmirnit.

Z teoretické analyzy pfitom vyplyva, ze Ceskéa republika se v této oblasti potyka se
znaénymi strukturadlnimi deficity. Aktualni kapacita hospicovych lizek pokryva odhadem
pouze 15 az 20 % realné celospolecenské potieby a poptavka bude v disledku demografického
starnuti nadale strmé stoupat. Odborné studie z Velké Britanie a dalSich modelovych zemi
prokazuji, Zze plné dostupnd hospicova sit’ dokaze snizit spoleCenskou poptavku po legalni
eutanazii az o 30 %. Z hlediska doporuceni pro vefejnou politiku statu se tedy ukazuje jako
naprosto klicové prednostné alokovat finan¢ni prostfedky do rozvoje lizkovych i mobilnich
hospict. Dokud stat nedokéaze plo$né garantovat efektivni ulevu od utrpeni pro kazdého ob¢ana
bez rozdilu, predstavuje piipadna legalizace eutanazie pfili§ velky mordlni a bezpecnostni
hazard.

Zaverenym, avSak mimotfadné dalezitym zjisténim je silny vztah ob¢anil k vlastnimu
konci zivota, ktery ovSem nardzi na hluboky informacni deficit. Vyzkum prokézal, Ze plnych
65 % respondenti (41 % urcité ano, 24 % spiSe ano) by realné zvazovalo vyuziti eutanazie pro
svou vlastni osobu v piipadé t€zké a nevylécitelné nemoci. To jednoznacéné dokladé silnou

touhu jedince neztratit kontrolu nad vlastnim télem a vyhnout se nediistojnému umirani.

Na druhé strané je vSak znalostni baze Siroké vefejnosti alarmujici. Pouhych 27 %
dotazanych se citi byt o problematice eutanazie dostate¢né a objektivné informovano. Celych
73 % respondentti situaci nedokaze posoudit (40 %), nebo se citi vyloZené neinformovano (33
%). Z tohoto markantniho rozporu lze vyvodit jasny zavér: piipadné legalizaci v Ceské
republice by musela predchazet mnohaletd, transparentni a piisné odborné vedend informacni
a edukacni kampan. Spolecnost, ktera je nedostate¢né obeznamena s terminologickymi a
etickymi rozdily mezi aktivni eutanazii, asistovanou sebevrazdou, hlubokou paliativni sedaci a
odmitnutim marné 1écby, nemiize v celospolecenském diskurzu ¢init plné kompetentni

rozhodnuti.

Zhodnocenim vSech ziskanych empirickych dat 1ze konstatovat, Ze Ceska spole¢nost k

otazce umirdni pfistupuje vysoce empaticky a s diirazem na osobni svobodu, avSak nepostrada
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potfebnou miru racionality vic¢i bezpecnostnim rizikim. Vysledky Setfeni potvrdily, ze pred
zasahem do platné legislativy a modifikaci trestniho zakoniku je nezbytné primarné dobudovat
funkc¢ni systém paliativni péce a vyrazné zvysit zdravotni gramotnost obyvatelstva. Bez téchto
fundamentélnich krokt by zavedeni eutanazie pfedstavovalo krok do nezndma s fatdlnimi a

nevratnymi dusledky pro ty nejkiehci ¢leny spolec¢nosti.
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Zaver
Tato bakalafska prace je zaméfena na to, jaké moznosti, a jaka rizika by do ¢eského
prostiedi ptfineslo pfipadné schvéleni eutanazie. Cilem bylo detailn¢ rozebrat hlavné pravni a
bezpecnostni hrozby, které¢ s sebou tento krok piirozené nese. Vedle toho bylo tikolem zjistit,
jak se k této citlivé otdzce stavi Ceska vefejnost a jak lidé vnimaji moralni rizika, kterd s
umiranim na zadost souviseji. Po vyhodnoceni v§ech podkladii i vlastniho vyzkumu mohu fict,

ze oba tyto cile se podafilo naplnit.

4

Teoretickd Cast prace potvrdila, ze z pohledu soucasného ¢eského prava je aktivni
eutanazie nepiipustna a legislativa ji posuzuje jako trestny Cin. Analyza ze zemi, kde uz
eutanazie funguje, navic jasn¢ ukdzala, jak moc je redlné nebezpeci takzvaného kluzkého svahu.
Ze zkuSenosti ze zahranici vyplyva, ze 1 kdyz se pravidla na zac¢atku nastavi velmi ptisné€, Casem
se téméf vzdy uvolni. Smrt se pak za¢ne povolovat i lidem, u kterych by to na pocatku diskuse
bylo naprosto nemyslitelné — naptiklad détem nebo pacientim s psychickymi potizemi.

Vlastni dotaznikové Setfeni, kterého se zucastnilo 156 respondentii, pak ukézalo, ze v
ceské spoleCnosti panuje velky vnitini rozpor. Lidé sice hodné volaji po osobni svobodé a po
pravu rozhodnout o svém konci (coZ siln€ podpofili i samotni zdravotnici v praxi), ale zaroven
maji obrovsky strach ze zneuziti systému. VétSina dotazanych se boji, Ze by se legélni eutanazie
stala nastrojem skrytého tlaku na staré, osamélé nebo dlouhodobé nemocné lidi, kteti by mohli
ziskat pocit, Ze jsou pro své ptibuzné ¢i pro zdravotnictvi pfitézi.

Naprosto jednoznaéné se potvrdilo, Ze Ceska spolecnost chce nejdiive kvalitni a dostupnou
paliativni péci. Eutanazii lidé nevnimaji jako bézny medicinsky postup, ale spiSe jako uplné
posledni moznost pro ptipady, kdy uz medicina nedokéaze bolest nijak utisit.

Zavéreénym verdiktem prace je, Ze legalizovat eutanazii v Ceské republice by za
soucasnych podminek znamenalo piili§ velké bezpecnostni a pravni riziko. Dokud stat
nedokaze viem obcantim zajistit bezplatnou a Spickovou péci v zavéru Zivota, ktera lidi zbavi
strachu z nesnesitelného utrpeni, je zména zakona nebezpecna pro ty nejzranitelnéjsi z nas.
Pokud by se o zméné legislativy melo nékdy uvazovat, musel by vzniknout tak slozity aparat
kontrol a schvalovani, ktery by extrémné zatizil statni ufady i ¢eské soudy. Prace tato rizika
jasné pojmenovava a tfidi, a nabizi tak uceleny pohled pro dalsi diskuse v pravni i lékaiské

oblasti.
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Prilohy

Postoj ceské spole¢nosti k legalizaci eutanazie

Tento anonymni dotaznik mapuje soudasné postaje ebéand CR starich 18 let k piipadnému zlegalizovani eutanazie s ohledem na etické, pravni a bezpeénostnl aspekty. Slousi pro
bakaléfskou prad a zabere 5 minut. Data nebudou zverejnéna individualng,

KdyZ odetlete tento formulaf, nebude automaticky shromaidovat vaie Udaje, jako je jméno a e-mailova adresa, pokud je nezadate sami.
* Povinne

1. Pohlavi: =

oy
Uaeedi

Muz
oS
() Zena

() Mechci uvést

2. Vel *
() 1834 et
() 35-54 let
Yy

{_) 55 letavice

w

. Nejvysii dosaZené vzdélani: =
() Zakladni
"

) 55 bez maturity

i 3 S5 5 maturitou
() vodmsc

Ny

() Mar. a wis

4. Mate zdravotnické vzdélani nebo pracujete ve zdravotnictvi? *
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5. Mate osobni zkusenost s téZce nemocnou nebo umirajici esobou ve svém okoli? *

6. Pfemyslel/a jste nékdy o tom, jak byste fedil/a situaci vlastni t&Zké a nevylécitelné nemoci?

() Ano, podrobné
() Spite okrajové

I
() Me

7. Podporujete legalizaci eutanazie v Ceské republice za piisné stanovenych podminek?

I

) Rozhodné ano

™y
L

Spige anc

i
L

Spize ne

I

) Rozhodné ne

™y
L

Medokazu posoudit

8. Eutanazie respektuje autonomii ¢lovéka a jeho pravo rozhodnout o viastnim Zivoté.

I

) Rozhodné nesouhlasim

"
L

SpiSe nesouhlasim

)
Ly

Ani souhlas, ani nesouhlas

I

) SpiSe souhlasim

™y
L

Rozhodné souhlasim
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9. Eutanazie je v rozporu se zikladni etickou zdsadou ochrany lidského Zivota,
«

() Rozhodné nesouhlasim

Yy - v
) Spise nesouhlasim

( 3 Ani souhlas, ani nesouhlas

() soise souhlasim

() Rozhodné souhlasim

10. Souéasna pravni Gprava v Ceské republice je pfilis piisna a méla by umoznit eutanazii za pfesné vymezenych podminek. *
£y

(_) Rozhodné nesouhlasim

Yy - -
) Spise nesouhlasim

( 3 Ani souhlas, ani nesouhlas

() soise souhlasim

() Rozhodné souhlasim

11. Existuje redIné riziko zneuZiti eutanazie (nétlak na nemocné, ekonomické divody).
.

() Rozhodné souhlasim

£y 3 I3

() SpiEe souhlasim

() Ani souhlas, ani nesouhlas
() SpiSe nesouhlasim

() Rozhodné nesounlasim
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12, Bezpednostni mechanismy (posudky, komise, dohled statu) by dokazaly tato nzika dostatecné omezit.

() Rozhodné nesouhlasim
Y 3 .

) SpiEe nesouhlasim

F . -

() Ani souhlas, ani nesouhlas
" 3 -

() Spi%e souhlasim

() Rozhodné souhlasim

13. Paliativni a hospicova péce by méla mit pfednost pred eutanazii - eutanazie by méla byt moZna pouze tehdy, pokud paliativni péte nedokaze
utrpeni pacienta zmirnit.

(_) Rozhodné nesouhlasim
C) Spige nesouhlasim

() Ani souhlas, ani nesouhlas
(3 Spise souhlasim

() Rozhodné souhlasim

ey -
() SpiEe ano
y

() Mevim

Yy -
() SpiEene

"
L
&

15. Citite se byt o problematice eutanazie dostate¢né informovan/a?

Y

() Medokafu poscudit
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