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Abstract: Health Services Act introduced for healthcare providers the obligation to contract
health care to all patients who are interested. There are some exceptions of this obligation.
One group of exceptions is the definition of certain types of health services, in which case
the patient does not have the right to choose providers of health services. Another group of
exceptions states the reasons for which a provider of health services does not have to enter
into a contract with a patient. The third group of exceptions then states the reasons for
which a provider of health services is entitled to cancel a contract with a patient.
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Uvod

Smluvni pfimus je totéz, co se moderni nepfili§ ¢eskou cesStinou oznacuje jako kontraktacni
povinnost. P4té vydani u€ebnice Ob&anské pravo hmotné 2 autord Jitiho Svestky, Jitiho Dvoraka a
kolektivu (Praha: Wolters Kluwer Ceska republika, 2009) na stranach 29 a 30 uvadi: ,Svobodu
uzavirani smluv miZe omezit zakon stanovenim povinnosti smlouvu uzavfit neboli stanovenim
zakonné kontraktacni povinnosti (...). Tato povinnost uzavfit smlouvu neboli povinnost kontrahovat
stanovena zdkonem je sice v ob¢anském pravu modernich spole¢nosti teoreticky vyjimkou, v praxi se
vSak vyskytuje, a to nikoli ojedinéle. Povinnost kontrahovat je zakonem stanovena tam, kde to
vyZaduje ochrana verejného zajmu nebo statem chranény zdjem jednotlivc(.”

Po tomto teoretickém uUvodu bych rad zminil dvé véty z reakci na jeden z mych dfive publikovanych
textl na www.zdravotnickepravo.info:

Tomas Dolezal: ,,... trochu se ztraci zakladni pohled na poskytovani zdravotni péce ZZ — poskytuji je na
zakladé smlouvy uzaviené s pacientem.”

Zuzana Candigliota: ,,Myslim, Ze zakonna povinnost nemocnice nechybi, je povinna poskytovat akutni
péci, kam porod spada. Respektive nesmi odmitnout pfijeti do péce, pokud jde o porod (48/3).”
Tomdas Dolezal tedy uvadi, Ze povaha vztahu mezi poskytovatelem zdravotnich sluzeb
a pacientem je smluvniho razu. Zuzana Candigliota pak ma za to, Ze poskytovatelé zdravotnich sluzeb
jsou povinni poskytovat pacientlim zdravotni pédi.

Jsou tyto ndzory vzajemné neslucitelné? Aniz bych ted’ bral v dvahu kontext, ve kterém oba cténi
kolegové své zavéry vyslovili, mam obecné vzato za to, Ze takové pohledy mohou stat vedle sebe a
popisovat platny pravni stav, ktery vyplyva z pravniho fadu Gc¢inného v Ceské republice po 1. dubnu
2012, tj. po nabyti Géinnosti zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich
poskytovani (dale jen ,zakon o zdravotnich sluzbach”).

Existence kontraktacni povinnosti

Mam za to, ze poskytovatel zdravotnich sluzeb, ktery je opravnén k poskytovani zdravotnich sluzeb,
ma povinnost uzavirat smlouvy o poskytovani zdravotnich sluzeb se vSemi, kdo projevi o jeho sluzby
zdjem. Podle mého nazoru ma tedy kontraktaéni povinnost neboli smluvni pfimus. Tato povinnost
vSak nepochybné nemad bezbfehy obsah a tedy ma své meze.

Pfedné bych rad vysvétlil, o¢ opirdm své poznani existence kontraktacni povinnosti poskytovatel(
zdravotnich sluzeb. Dle mého soudu tato povinnost vyplyva z ustanoveni § 48 odst. 1 az 4 zakona o
zdravotnich sluzbach.

Do téchto ustanoveni zakonodarce vloZil opravnéni poskytovatelll zdravotnich sluzeb vtam
uvedenych pfipadech bud odmitnout pfijeti pacienta do péce, nebo ukoncit péci o pacienta. Tato
ustanoveni by neméla zadny smysl, kdyby poskytovatel nemél povinnost pfijmout pacienta do péce,
respektive pokracovat v péci o néj ve viech ostatnich pripadech.

Jestlize se v § 48 odst. 1 zdkona o zdravotnich sluzbach tika, ve kterych pripadech poskytovatel
zdravotnich sluZeb, kterého si pacient zvolil, mize odmitnout pfijeti pacienta do péce, vyplyva z toho,
Ze ve vSech ostatnich pfipadech tak ucinit nesmi.

Jestlize se v § 48 odst. 2 zdkona o zdravotnich sluzbach tika, ve kterych pripadech poskytovatel
zdravotnich sluzeb mize ukoncit péci o pacienta, vyplyva z toho, Ze ve vSech ostatnich pfipadech tak
ucinit nesmi.

Byt to tedy neni nikde explicitné v zakoné o zdravotnich sluzbach uvedeno, tvrdim, Ze z existence
uvedenych ustanoveni implicitné vyplyva existence obecné kontraktacni povinnosti poskytovatel
zdravotnich sluzeb.

Pro skutecnost, Ze takové pojeti méli i tvlrci zdkona o zdravotnich sluzbach, svédci text divodové
zpravy k navrhu zékona o zdravotnich sluzbach (viz snémovni tisk €. 405, Parlament Ceské republiky,
Poslaneckd snémovna, 2011, VI. volebni obdobi, dostupny na www.psp.cz), ve které se v Casti
vztahujici se k § 48 a § 49 hned v Gvodu pise: ,,Zakon vychazi z principd svobodné volby poskytovatele
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pacientem a povinnosti poskytovatele pfijmout pacienta do péce s vyjimkou zakonnych divod( pro
odmitnuti pfijeti do péce nebo ukonceni péce.”

Této kontraktaéni povinnosti pak odpovida komplementarni pravo pacienta zvolit si poskytovatele
opravnéného k poskytnuti zdravotnich sluzeb, které odpovidaji zdravotnim potfebam pacienta (viz §
28 odst. 3 pism. b) zakona o zdravotnich sluzbach).

Obsah kontraktacni povinnosti

Obsah kontrakta¢ni povinnosti tedy vymezeni plnéni, ke kterym je poskytovatel povinen v ramci
nuceného smluvniho vztahu, je pfedeviim dan rozsahem zdravotnich sluzeb, které je poskytovatel
opravnén poskytovat, a podminkami, za kterych je opravnén je poskytovat.

Vzhledem k ustanoveni § 11 odst. 1 zdkona o zdravotnich sluzbach miZe poskytovatel poskytovat
pouze zdravotni sluzby uvedené v opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb.

Rozhodnuti o udéleni opravnéni k poskytovani zdravotnich sluzeb tak mimo jiné obsahuje Udaje o
povolené formé zdravotni péce, oborech zdravotni péce, popfipadé druzich zdravotni péce (podle § 5
odst. 2 pism. f) az i) zakona o zdravotnich sluzbach) nebo nazvech zdravotnich sluzeb (podle § 2 odst.
2 pism. d) az f) zakona o zdravotnich sluzbach), a to pro kazdé misto poskytovani zdravotnich sluzeb.
Tim se dostavame k tomu, Ze obsah kontraktaéni povinnosti je také vymezen mistem, kde mohou byt
zdravotni sluzby poskytovany. Podle ustanoveni § 11 odst. 5 zdkona o zdravotnich sluzbach mohou
byt poskytovany pouze ve zdravotnickych zafizenich v mistech uvedenych v opravnéni k poskytovani
zdravotnich sluzeb. To vSak neplati v pfipadé zdravotni péce poskytované ve vlastnim socialnim
prostiedi, zdravotnické dopravni sluzby, prepravy pacientd neodkladné péce, prednemocnicni
neodkladné péce poskytované v ramci zdravotnické zachranné sluzby, zdravotnich sluzeb
poskytovanych v mobilnich zdravotnickych zafizenich ozbrojenych sil za krizovych situaci a v pfipadé
prevozu téla zemrelého na pitvu a z pitvy podle zdkona o pohfebnictvi.

Omezeni kontraktacni povinnosti

Omezeni Ize nalézt vicero. Na prvnim misté bych zminil omezeni vyplyvajici z toho, Ze jsou definovany
pfipady, kdy pacientovi je odepfeno pravo volby poskytovatele zdravotnich sluZeb.

Tyto pfipady jsou uvedeny v § 29 odst. 2 zdkona o zdravotnich sluzbach. MoZnost volby
poskytovatele a zdravotnického zafizeni se tak nevztahuje na zdravotnickou zachrannou sluzbu a
poskytovatele, ke kterému poskytovatel zdravotnické zachranné sluzby pacienta prevaii,
pracovnélékarské sluzby, natizenou izolaci, karanténu nebo ochranné léceni, osoby umisténé v
policejnich celdch zfizenych u Gtvard Policie Ceské republiky, osoby ve vykonu vazby, trestu odnéti
svobody, zabezpecovaci detence, v zafizeni pro zajisténi cizincl nebo v prijimacim stfedisku, osoby,
jejichZ zdravotni stav je posuzovan pro ucely poskytovani sluzeb v oblasti zaméstnanosti a pro Ucely
socidlniho zabezpeceni, vojaky v Cinné sluzbé za podminek stanovenych zdkonem o vojacich z
povolani, a na pripady, kdy néktery pravni predpis stanovi posuzujiciho poskytovatele, nebo jde-li o
urceni poskytovatele osobou k tomu opravnénou na zakladé zvlastniho pravniho predpisu.

Dalsim typem omezeni jsou jiz obecné zmirfiované dlvody, pro které je poskytovatel zdravotnich
sluzeb oprdvnén odmitnout pfijmout do péce pacienta, ktery jej o to pozddal. Tyto dlivody jsou
uvedeny v § 48 odst. 1 zakona o zdravotnich sluzbach.

Prvni dlivod se vztahuje k poctu pacientd, o které se jiz poskytovatel zdravotnich sluzeb stara. Jedna
se ve skutecnosti o skupinu vice divodd. Dovolenym dlvodem odmitnuti tak je jednak to, Ze by
pfijetim nového pacienta bylo prekroeno Unosné pracovni zatiZzeni poskytovatele zdravotnich
sluzeb. Zakon vysvétluje, Ze prekrocenim uUnosného pracovniho zatizeni se rozumi stav, kdy by
zajisténim zdravotnich sluzeb o tohoto pacienta doslo ke sniZeni Urovné kvality a bezpecnosti
zdravotnich sluzeb poskytovanych pacientlim jiz prijatym.



Vedle tohoto divodu je v uvedené skupiné jen velmi nekonkrétné dodano, Ze pacienta Ize taktéz
odmitnout pfijmout do péce, pokud jeho pfijeti brani provozni divody, personalni zabezpeceni nebo
technické a vécné vybaveni zdravotnického zafizeni.

Dalsi zakonny dlvod pro odmitnuti prijeti pacienta do péce mohou vyuzit pouze poskytovatelé
zdravotnich sluzeb v oboru vSeobecné praktické lékarstvi a praktické lékarstvi pro déti a dorost.
Ddvodem je skutecnost, Ze by u odmitaného pacienta vzdalenost mista jeho pobytu neumozrovala
poskytovateli zdravotnich sluzeb provadét vykon navstévni sluzby.

Na zakladé tretiho zakonného divodu pak muze poskytovatel zdravotnich sluzeb odmitnout prijmout
do pécée kazdého pacienta, ktery neni pojisténcem zdravotni pojistovny, se kterou ma uzavienu
smlouvu podle zakona o vefejném zdravotnim pojisténi.

Tohoto prava vsak neni opravnén vyuZit, pokud se jedna o pojisténce z jinych statll Evropské unie,
Evropského hospodafského prostoru, Svycarské konfederace, &i ze statl, se kterymi md Ceskd
republika uzavienu smlouvu o socidlnim zabezpeceni, zahrnujici ve vécném rozsahu naroky na
zdravotni péci.

Zakonna omezeni kontraktacni povinnost spocivaji nejen vtom, Ze zdkon znd situace, kdy je
poskytovatel zdravotnich sluzeb oprdvnén pres existenci zminéné povinnosti neuzavfit s pacientem,
ktery takovy zajem projevuje, smlouvu o poskytovani zdravotni péce, ale i vtom, Ze zdkon zna
dlvody, pro které Ize dfive sjednanou smlouvu o poskytovani zdravotni péce zrusit.

Zakonnych davodi tzv. ukonceni péce je pét. Prvnim je ptipad, kdy poskytovatel zdravotnich sluzeb
prokazatelné predd pacienta s jeho souhlasem do péce jiného poskytovatele. Mam vsak za to, Ze se
ve skutecnosti nejednd o jednostranné vypovézeni smlouvy a tedy omezeni kontraktacni povinnosti.
Soudim, Ze se jedna o zruSeni smlouvy o poskytovani zdravotni péce dohodou. Kdyby s tim pacient
nesouhlasil, tak by kontraktaéni povinnost nedovolovala poskytovateli zdravotnich sluzeb smlouvu
jednostranné zrusit.

Druhym zdkonnym dlvodem, pro ktery muZe poskytovatel zdravotnich sluzeb ukondit pédi
0 pacienta, je pominuti dlivodd pro poskytovani zdravotnich sluzeb. Tento divod se dle slov zdkona
nevztahuje na péci poskytovanou registrujicimi poskytovateli. Lze jej tedy uplatnit tam, kde pacient
meél urcity zdravotni problém, pro jehoz feSeni ucinil poskytovatel zdravotnich sluzeb vSe, co mohl, a
jiz zadnou jeho dalsi sluzbu pacient nepotifebuje. V takové situaci tak jiz netfeba, aby tento
poskytovatel zdravotnich sluzeb poskytoval pacientovi jakoukoli dalsi zdravotni péci.

| tento pfipad se tak nejevi jako jednostranné rozvazani smluvniho vztahu ze strany poskytovatele
zdravotnich sluzeb. Smlouva mnohem spiSe zanika v dlsledku splnéni zavazku poskytovatele vici
pacientovi.

V poradi tfetim je pripad, kdy pacient vyslovi nesouhlas s poskytovdanim veskerych zdravotnich
sluzeb. Cokoli je pacientovi poskytovatelem navrhovano, pacient odmita. Je tak ziejmé, Ze smlouvu
nelze naplnit, pokud potencialni pfijemce sluzby vSechna navrZena plnéni vetuje. Je vSak otazka, jak
se pozna, Ze tento stav nastal.

Jednodussi to bude o neregistrujiciho poskytovatele. Pfichazi-li k nému pacient s jednim urcitym
problémem a nasledné odmitne veskeré navriené alternativy fesSeni tohoto problému, pak je to
jasné.

Jak to vSak bude v pfipadé registrujiciho poskytovatele? K nému chodi pacient v pribéhu casu
s rliznymi zdravotnimi problémy. Staci, aby pacient odmitl nabizena ,feseni” zvladnuti rymy? Nebo
musi pacient odmitat veskeré navriené zdravotni sluzby po urcité obdobi? O tom zdkon nehovofi a
tak se obavam, Ze bude obtizné tento dlvod realizovat v pfipadé registrujicich poskytovatell
zdravotnich sluzeb.

Na tento pfipad lze dle mého soudu pohliZzet jako na jednostranné zruseni smlouvy o poskytovani
zdravotni péce. Avsak mam za to, Ze nikoli ze strany poskytovatele zdravotnich sluZeb, nybri ze
strany pacienta. Pacient poptaval na pocatku obecné zdravotni sluzby. Poskytovatel mu nabidl
konkrétni plnéni. To vSak pacient odmitl. Disledkem tohoto jednani pacienta by pak mélo byt zruseni
smluvniho vztahu. Jak jsem vsak jiz uvedl, ma to sva problémova mista.



Ctvrty a paty diivod podle ustanoveni § 48 odst. 2 zdkona o zdravotnich sluzbach pak Ize povaZovat
za dUvody, pro které je poskytovatel zdravotnich sluzeb opravnén jednostranné zrusit smlouvu o
poskytovani zdravotni péce.

Ctvrty zakonny dlvod ve skutecnosti obsahuje dva alternativni diivody pro ukonéeni péce
o pacienta. Prvnim je, Ze pacient zavaznym zplsobem omezuje prava ostatnich pacientl, imysiné a
soustavné nedodrZuje navrzeny individudlni lé¢ebny postup, pokud s poskytovanim zdravotnich
sluzeb vyslovil souhlas. Druhy je vymezen slovy, Ze se pacient nefidi vnitfnim fadem. Zavérecnou
vétu, Ze vSak nesmi jit o pripady, kdy by takovéto chovani bylo zplsobeno zdravotnim stavem
pacienta, je tfeba podle mého minéni vztahnout k obéma témto divodim.

Posledni dlvod vymezeny v zakoné se pak do jisté miry blizi tomu tfetimu. Pé¢i o pacienta lze
ukoncit, jestlize ten prestal poskytovat soucinnost nezbytnou pro dalSi poskytovani zdravotnich
sluZeb. Tento ddvod vsak nelze uplatnit, jestlize neposkytovani soucinnosti souvisi se zdravotnim
stavem pacienta.

Zakon v zapéti po vymezeni uvedenych dlvodl dodava, ve kterych pripadech nelze tyto ddvody
realizovat.

Poskytovatel zdravotnich tak nesmi odmitnout pfijeti pacienta do péce nebo ukoncit péci o néj
z poslednich dvou shora vymezenych divodd, jedna-li se o pacienta, kterému je tfeba poskytnout
neodkladnou péci, jde-li o porod nebo jde o zdravotni sluzby, které jsou nezbytné z hlediska ochrany
verejného zdravi nebo ochrany zdravi pfi préci, ddle jde-li o krizové situace nebo vykon ochranného
|é€eni natizeného soudem.

Poskytovatelé zdravotnich sluzeb také nesmi odmitnout pfijeti pacienta do péce v pripadé pacienta,
u kterého doslo k preruseni poskytovani zdravotni péce ze strany Veézeniské sluzby
z ddvodu ukonceni nebo preruseni vykonu vazby, trestu odnéti svobody nebo umisténi
v Ustavu pro vykon zabezpecovaci detence, pokud se jedna o zajiSténi navaznosti pfi poskytovani
zdravotnich sluzeb zapocaté v pribéhu vykonu vazby nebo trestu odnéti svobody nebo umisténi v
Ustavu pro vykon zabezpecovaci detence.

Stejné tak nesmi poskytovatelé zdravotnich sluzeb odmitnout pfijmout do péce pacienta, ktery je
toho ¢asu ve vykonu vazby, vykonu trestu odnéti svobody nebo je umistén v Ustavu pro vykon
zabezpecovaci detence, jde-li o zdravotni sluzby, které Vézeriskd sluzba neposkytuje, a to po
predchozi domluvé s Vézeriskou sluzbou.

K tomu Ize pak doplnit, Ze paty odstavec § 48 zdkona o zdravotnich sluzbach obsahuje ujisténi, Ze je
to samotny poskytovatel zdravotnich sluzeb a nikdo jiny, kdo posuzuje divody odmitnuti pfijeti
pacienta do péce nebo ukonceni péce.

Z dikce zdkona pak Ize dovozovat, Ze takové zruseni smlouvy netfeba provadét pisemné a Ze jeho
ucinky nastavaji okamzité. Co se vsak jevi jako problematické, je predevsim skutecnost, Ze zdkon o
zdravotnich sluzbach ani nevyZzaduje, aby pravni Ukon, kterym poskytovatel rusi smluvni vztah, dosel
do sféry pacienta tedy, aby s nim byl pacient sezndmen, resp. mél moznost se s nim seznamit.

V ptipadech, kdy se rusi smluvni vztah konsensualné, splnénim zdvazku ¢i odmitnutim nabizeného
plnéni ze strany pacienta, nevidim Zadny problém. Mam za to, Ze obé strany smluvni vztahu maji
vSechny relevantni informace.

V pfipadé jednostranného zruseni ze strany poskytovatele tato pravni konstrukce na prvni pohled
nepUsobi optimalné. Jedna se o urcity druh vypovédi bez vypovédni lhity s icinky ex nunc a to
k terminu, kdy se tak poskytovatel zdravotnich sluzeb rozhodl. Velmi nezvykle neni tfeba samotnou
vypoveéd pacientovi dorucit.

Zakon vsak stanovi poskytovateli zdravotnich sluzeb povinnost pro pfipady odmitnuti pfijeti do péce
a ukonceni péce z poslednich dvou dlvodi (tedy v pfipadech jednostranného zruseni smlouvy ze
strany poskytovatele) vydat pacientovi pisemnou zpravu, ve které je uveden dlivod odmitnuti uzavrit
smluvni vztah, resp. divod ukonceni smluvniho vztahu. Tento institut se jevi jako pouha notifikace
drivéjsiho pravniho ukonu, pficemz termin jejiho provedeni, popfipadé jeji provedeni vibec zdanlivé
nemaiji vliv na vypovéd smlouvy. Mam vsak za to, Ze by se na doruceni takové zpravy mélo hledét tak,
jako by se jednalo o doruceni samotné vypovédi smlouvy. Opacné pojeti by bylo v rozporu
s obecnymi principy nejen civilniho prava, ale i pravniho statu.



Zakon také znd moznost odmitnout provedeni urcitého zdravotniho vykonu, byt by pacient jinak dale
zGstaval v péci poskytovatele zdravotnich sluzeb. Tato moznost se uvadi v posledni vété § 50 odst. 2
zakona o zdravotnich sluzbach.

Podle citovaného ustanoveni zakona mize poskytovatel zdravotnich sluZzeb odmitnout poskytnuti
zdravotnich sluzeb pacientovi v pfipadé, Zze by jejich poskytnuti odporovalo jeho svédomi nebo
nabozenskému vyznani.

S touto vyhradou svédomi ¢i naboZenského vyznani je vSak svazana povinnost zajistit pacientovi
jiného poskytovatele, ktery mu zdravotni sluzby poskytne, pokud vsak pacient zajisténi jiného
poskytovatele neodmitne.

Tento ddvod odmitnuti poskytnuti zdravotnich sluZeb vSak nelze realizovat, pokud by odmitnutim
doslo k ohrozeni Zivota pacienta nebo k vainému ohroZeni jeho zdravi a poskytovatel by nebyl
schopen v adekvatnim case zajistit poskytnuti zdravotnich sluzeb jinym poskytovatelem.

| vtomto pfipadé je poskytovateli uloZena povinnost vydat pacientovi pisemnou zpravu,
ve které je uveden dlvod odmitnuti péce.

Tento pfipad je tak odliSny od téch dfive uvedenych nejen vzhledem k podstaté dlivodu neposkytnuti
zdravotnich sluZzeb. Nejednd se totiz nutné o odmitnuti k pfijeti pacienta do péce, ani o ukonceni
péce o pacienta. Je to mnohem spiSe urcité ad hoc odmitnuti poskytnuti konkrétni zdravotni sluzby
s tim, Ze ostatni zdravotni sluzby bude poskytovatel pacientovi poskytovat.

Nicméné v nékterych pripadech, napfiklad tehdy vyhleda-li pacientka poskytovatele vyluéné za
ucelem provedeni umélého ukonceni téhotenstvi, a ten to z dlivodu rozporu se svym svédomim nebo
naboZzenskym vyznanim odmitne, plijde o stejné dopady jako v pfipadé odmitnuti prijeti do péce
podle § 48 odst. 1 zakona o zdravotnich sluzbach, avsak s vyjimkou povinnosti zajistit jiného, k dané
zdravotni sluzbé ochotného poskytovatele.

Referencni seznam
Svestka, J., Dvordka, J. akol., Ob&anské pravo hmotné,Praha: Wolters Kluwer Ceska republika, 2009

www.zdravotnickepravo.info

zakon ¢.372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach


file:///C:/Documents%20and%20Settings/Policar/Plocha/Notebook%202/www.zdravotnickepravo.info

