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SOUHRN

Pfredmétem ¢lanku je problematika poskytovani zdravotnich sluzeb na dalku (telemediciny) a jejiho zakotveni v ¢eském prav-
nim fadu. V poslednich 2 letech je v pravnické i medicinské odborné vefejnosti vedena Ziva debata, zda je podle pravni Upravy
zakotvené v zakoné ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zédkon o zdravotnich sluzbach),
poskytovani zdravotnich sluzeb na délku v soucasné dobé vibec piipustné. Urcita ¢ast odborné verfejnosti se kloni k tomu, ze
ano a telemedicinu bézné praktikuje. My jsme v3ak nazoru, ze situace je slozitéjsi a sou¢asna pravni Uprava nedava dostatecny
prostor pro takovy postup. Proto je nezbytné, aby byla pfijata pravni Uprava, kterd tento moderni trend v mediciné legislativné
zakotvi a poskytne Iékafiim dostate¢nou oporu pro jejich praxi.

KLICOVA SLOVA
poskytovani zdravotnich sluzeb na dalku - telemedicina - zakon o zdravotnich sluzbach a podminkéch jejich poskytovani - nove-
lizace — prekazka - prilezitost

SUMMARY

Dolezal A, Dolezal T, Kopsa Tésinova J, Smrz |. Telemedicine and act on health services and conditions of their
provision

The article is aimed at remote provision of health services (telemedicine) and its reflection in the Czech legal system. In the last
two years, there has been a lively debate in the legal and medical professional community as to whether the remote provision of
health services is currently permissible under the legislation enshrined in Act No.372/2011 Coll.,, on Health Services and Conditions
of their Provision (Health Services Act). A certain part of the professional community believes that it is permissible and practices
telemedicine routinely. However, we are of the opinion that the situation is more complex and the current legislation does not give
sufficient background for its common practice. It is therefore necessary to adopt an amendment that will regulate this modern
trend in medicine and provide physicians with sufficient background for their practice.
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UVOD - NEZBYTNOST TELEMEDICINY sluzbu, nebo na jiném misté, kde je zdravotni sluzba
pacientovi ze strany lékare fyzicky poskytovdna mimo

V zZivoté kazdého z nas mohou snadno nastat situace, zdravotnického zafizeni (typicky v pfipadé zdravotnické

které vyzaduji poskytnuti zdravotnich sluzeb. Souc¢asné
pro ¢lovéka mize byt v takovém pripadé obtizné ci
témér vyloucené lékare a zdravotnické zafizeni osobné
navstivit. Shodné plati vice versa. Takovymi pfipady ne-
mame na mysli zdravotni sluzby poskytované napfiklad
ve vlastnim socidlnim prostfedi pacienta, tedy navstévni
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zachranné sluzby). Naopak poukazujeme na nedavna
fakticka omezeni pohybu vyvolana pandemii onemoc-
néni COVID-19 a na strach z ndkazy pfi kontaktu s jinym
¢lovékem, napfiklad pacientem v cekarné |ékare. Potieba
péce na dalku mize rovnéz vyvstat v pfipadé, kdy se
pacient z urcitych diivodl nemUze dostavit do ordinace
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Iékare a dojezdova vzdalenost do zdravotnického zafi-
zeni pfedstavuje obtizné prekonatelnou prekazku pro
poskytnuti zdravotni péce.

Telemedicina, neboli poskytovani zdravotni péce na
dalku, se nabizi jako nastroj pro prfekonani uvedenych
bariér v pfistupu ke zdravotnim sluzbam. Tim spise
s ohledem na Sirokou paletu technickych vymozenosti,
kterymi v dnesni dobé disponujeme. Do rozvoje tele-
mediciny se vkladaji velké nadéje, nékdy se hovofi o te-
lemediciné dokonce jako o Zivot ménici pfilezitosti (li-
fe-altering opportunity). Na druhé strané se s rozvojem
telemediciny poji i jista negativa a obavy. Kazdd mince
ma dveé strany.

Predmétem naseho zajmu v ramci tohoto prispévku
neni rozebirat jednotlivé klady nebo zapory teleme-
diciny, nybrz nahlédnout, jak na telemedicinu reaguje
Ceské pravo. Konkrétné se budeme zabyvat zakladni
a vlastné vychozi otdzkou, zda je aktualné poskytovani
zdravotnich sluzeb na dalku podle zdkona o zdravot-
nich sluzbach vibec pfipustné.

Ma-li dojit k rozvoji telemedicinské praxe, coz podpo-
ruje napfiklad Vieobecna zdravotni pojistovna Ceské
republiky (1), je tfeba, aby byla pravni Uprava nejen pro
poskytovatele zdravotnich sluzeb, ale také pro samot-
né pacienty srozumitelnd, jasna, predvidatelna a v dU-
sledku také vyvazend. Nedostatecnd pravni Uprava di
dokonce jeji absence mlize na strané poskytovatell
zdravotnich sluzeb vyvolavat jednak otazku, zda jsou
vlbec opravnéni zdravotni sluzby na dalku poskytovat,
a jednak rovnéz obavy, které souviseji s pfipadnymi od-
povédnostnimi dlisledky provozovani telemediciny.

V souvislosti s pandemii COVID-19 se ukazalo, Ze po-
tfeba telemediciny je jak na strané pacientd, tak Iékar
enormni, ovsem pravni Uprava za dennimi potrebami
vyrazné pokulhava. Bézné dochézelo k tomu, Ze tele-
medicinské sluzby byly pacientlim poskytovany, aniz
se kdokoliv nad zakonnosti tohoto konani zamyslel. Vy-
jimecna situace vybizela k nestandardnim postuptdm.
Po odeznéni pandemie COVID-19 se v praxi ukazalo,
ze poskytovani telemedicinskych sluzeb je vyhodné
a jejich poskytovani se stalo béznym. Je ale za stavajici
pravni Upravy jejich poskytovani viibec legalni?

TELEMEDICINA

Telemedicina je soucasti Sirsi oblasti tzv. telematiky ve
zdravotnictvi, kterou vystihuje uzivani informacnich
a telekomunikacnich technologii pfi poskytovani zdra-
votnich sluzeb (2, s. 675). Setkat se Ize v této souvislosti
také s oznacenim eHealth. Konkrétné na telemedicinu
muzeme nahlizet jako na souhrnné oznaceni pro r(izné
koncepce (zplsoby) poskytovani zdravotnich sluzeb,
jejichz spole¢nym jmenovatelem je, Ze jsou pacientim
poskytovany na dalku (nebo s ¢asovym odstupem), a to
pfi uziti informacnich a komunikacni technologii (3).

V Ceské republice se mizeme setkat napfiklad s na-
sledujici definici telemediciny: ,Telemedicina (TM),

nékdy téz distancni medicina, je poskytovdni (provozovd-
ni) zdravotnich sluzeb na ddlku, tedy bez pfimého ,fyzické-
ho” kontaktu jejich aktér( (nejéastéji lékare/zdravotnika
s pacientem)”, pficemz autofi této definice dale rozlisuji
urcité druhy telemedicinskych sluzeb: telemedicinskou
konzultaci, telemonitoring a telekonzilium (4).

V dalsim textu se zaméfime na problematiku tele-
konzultaci jako poskytovani zdravotni péce distan¢ni
formou nahrazujici, resp. dopliujici v ur¢itém rozsahu
Jtradi¢ni” prezenéni poskytovani zdravotni péce ve
zdravotnickych zafizenich a telekonzilii jako konzulta-
cemi dvou a vice zdravotnickych pracovnikll na dalku.
Stranou ponechame relativné samostatnou a specific-
kou problematiku zdravotnickych prostfedkd umozrnu-
jicich monitoring pacienta (napf. jeho Zivotnich funkci)
na dalku (telemonitoring). Cilem je tudiz zjistit, zda vU-
bec a pfipadné jak aktudIni pravni Uprava reaguje na
telekonzultace a telekonzilia a pfipadné navrhnout dal-
Si postup (de lege ferenda).

TELEKONZULTACE A TELEKONZILIUM VE SVETLE
ZAKONA O ZDRAVOTNICH SLUZBACH

Nahlédneme-li do zdkona o zdravotnich sluzbéch,
zjistime, Ze obecnou pravni Upravu poskytovani zdra-
votnich sluzeb na déalku neobsahuje. Stejné tak ale
nenalezneme vyslovny zakaz provozovani telemediciny,
coz je dulezité s ohledem na uUstavni princip, ze kazdy
muze ¢init vse, co neni zakonem zakazano (tzv. zdsada
legalni licence).

Pro posouzeni pfipustnosti poskytovat zdravotni
sluzby na dalku je klicové ustanoveni § 11 odst. 5 za-
kona o zdravotnich sluzbach. Podle prvni véty tohoto
ustanoveni plati, Ze zdravotni sluzby mohou byt posky-
tovany pouze ve zdravotnickych zafizenich v mistech
uvedenych v opravnéni k poskytovani zdravotnich slu-
Zeb (pokud neni stanoveno jinak - viz dale). Dlvodem
toho pfistupu je podle zédkonodarce zajisténi bezpec-
nosti a kvality poskytovanych zdravotnich sluzeb. Sou-
¢asné se tim cili na potirani pfipad( tzv. potulné praxe
(5, s. 43). Potulnou praxi rovnéz zapovida Eticky kodex
Ceské lékarské komory (viz § 2 odst. 12).

Zaroven zminované ustanoveni § 11 odst. 5 zdkona
o zdravotnich sluzbach zakotvuje vyjimky z povinnosti
poskytovat zdravotni sluzby pouze ve zdravotnickych
zafizenich. Jde primarné pfipady, kdy charakter posky-
tovanych zdravotnich sluzeb neumoZziuje zdravotni
sluZzby poskytovat ve zdravotnickém zafizeni. Typicky
jde o zdravotni péci poskytovanou ve vlastnim social-
nim prostfedi pacienta, o zdravotnickou dopravni
sluzbu ¢i pfednemocni¢ni neodkladnou péci poskyto-
vanou v ramci zdravotnické zachranné sluzby.

Co Ize z uvedenych pravidel pro moznost provozo-
vani telemediciny prozatim vyvodit?

Domnivdme se, ze plvodnim zdmérem zdkonodarce
bylo, aby lékafi pfi poskytovani zdravotnich sluzeb pa-
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cientdim byli,usazeni” na urcitém misté (mistech) a aby
tyto sluzby primarné poskytovali ve zdravotnickych
zafizenich, kterd umoznuji zajistit jejich bezpecnost
a nalezitou kvalitu. Pokud se vsak pacient nachazi v ta-
kové Zivotni situaci, Ze neni s to zdravotnické zafizeni
navstivit, pak s ohledem na charakter poskytovanych
zdravotnich sluzeb zdkon jejich poskytovani ve zdra-
votnickych zafizenich nevyzaduje. Zdkonoddarce patrné
pfi tvorbé téchto pravidel nepfedpokladal, Ze by se pfi
poskytovani zdravotnich sluzeb mohli I1ékaf a pacient
fyzicky nachazet na odlisnych mistech.

Jak bylo uvedeno shora, nastala v letech 2020-2021
potfeba poskytovani zdravotnich sluzeb na dalku
a bylo ziejmé, ze tehdejsi znéni zadkona o zdravotnich
sluzbach bez jasné zminky o telemediciné a s velmi ku-
sou Upravou konzulta¢nich sluzeb pravni jistotu posky-
tovani telemedicinskych sluzeb nedava.

Zménilo se néco po novele zakona o zdravotnich
sluzbach z roku 2022?

Na tuto situaci reagoval zdkonodarce novelou zako-
na o zdravotnich sluzbach, kdy od 1. ledna 2022 bylo
zménéno ustanoveni § 11 odst. 5 vtom smyslu, Ze i tzv.
konzulta¢ni sluzby je mozné poskytovat mimo zdravot-
nické zafizeni, a to prostrednictvim dalkového pristupu,
ve vlastnim socidlnim prostredi pacienta nebo v jiném
misté jeho aktualniho vyskytu (6).

Na prvni pohled by se mohlo zdat, Ze zdkonodarce
provozovani telemediciny (telekonzultace a telekonzilia
jako sluzby zdravotni) novelou obecné a vyslovné umoz-
nil. Tento nazor zastavaji i néktefi pravnici (7), a proto
v medicinské odborné verejnosti patrné zavladl nazor,
Ze poskytovani telemedicinskych sluzeb neni nutné déle
na zadkonné urovni regulovat. Opak je ale pravdou!

Novela upravujici poskytovani konzulta¢nich slu-
zeb ve vztahu k telemediciné pfilis neptinesla. Zakon
o zdravotnich sluzbach totiz vymezuje nejen, co se
rozumi zdravotnimi sluzbami, zdravotni péci, ale také
vyslovné, co jsou to konzultaéni sluzby:

Vycet Cinnosti, které spadaji pod zdravotni sluzby, je
uveden v ustanoveni § 2 odst. 2 a 3 zdkona o zdravot-
nich sluzbach. Mimo jiné se jimi rozumi poskytovani
zdravotni péce a rovnéz konzultacni sluzby.

Zdravotni péce je zkracené vymezena jako soubor
¢innosti a opatieni provadénych u fyzickych osob za
ucelem:

1. pfedchazeni, odhaleni a odstranéni nemoci, vady nebo
zdravotniho stavu

2. udrzeni, obnoveni nebo zlepseni zdravotniho a funk¢-
niho stavu

3. udrzeni a prodlouzeni zivota a zmirnéni utrpeni

4. pomoci pfi reprodukci a porodu

5. posuzovani zdravotniho stavu

Stejné tak jako preventivni, diagnostické, 1é¢ebné, |é-

Cebné rehabilitacni, osetfovatelské nebo jiné zdravotni
vykony provadéné za uc¢elem uvedenym vyse v bodech
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1 az 5 (viz ustanoveni § 2 odst. 4 zékona o zdravotnich
sluzbach).

A konecné konzultaéni sluzby jsou definovény svym
Ucelem, ktery spociva v posouzeni individudlniho |é-
¢ebného postupu, popfipadé navrzeni jeho zmény
nebo doplnéni, a v dalsi konzultaci podporujici rozho-
dovani pacienta ve véci poskytnuti zdravotnich sluzeb
provadéné dalSim poskytovatelem zdravotnich sluzeb
nebo zdravotnickym pracovnikem, kterého si pacient
zvolil (viz ustanoveni § 2 odst. 2 pism. b) zakona o zdra-
votnich sluzbach).

Pro¢ nelze v ramci konzulta¢nich sluzeb obecné po-
skytovat zdravotni péci?

Srovname-li definici zdravotni péce a konzultac¢nich
sluzeb, zjistime, Ze se jednd o vzajemné odlisné ¢innosti.

Zdravotni péce je zdkladnim ¢lankem poskytovani
zdravotnich sluzeb (5, s. 11), jedna se fundamental-
ni ¢innosti, které zdravotni¢ti pracovnici v ramci péce
o zdravi vykonavaji. Jinymi slovy a zcela obecné, zdra-
votni péci je to, co si Ize bézné vybavit, hovofime-li
o praci lékaru pii péci o zdravi svych pacientd.

Oproti tomu zaméfeni konzultacnich sluzeb je od-
lisné a o poznani uzsi. U¢elem konzultagnich sluzeb je
zjednodusené posoudit individudIni Ié¢ebny postup ¢i
konzultace podporujici rozhodovani pacienta pfi po-
skytnuti zdravotnich sluzeb provadéné dalSim lékarem.
Konzultac¢ni sluzby primarné realizuji pravo pacienta na
tzv. druhy nazor (second opinion), nejsou tedy zamé-
feny na samotné poskytovani zdravotni péce ve vyse
uvedeném smyslu (8, bod 46).

Shriime tedy, Ze pfedmétna novela zékona o zdra-
votnich sluzbach k 1. lednu 2022 vyslovné umoznila
poskytovat na dalku mimo zdravotnické zafizeni pouze
konzulta¢ni sluzby, avsak nikoliv rovnéz zdravotni péci.

Z toho plyne, Ze telemedicinské sluzby ve formé tele-
konzultaci stale vyslovné umoznény nejsou. Co se tyce
telekonzilii jako zdravotnich sluzeb, plati totéz, ledaze
je Ize s ohledem na jejich charakter podfadit pod kon-
zultacni sluzby.

Jsou zdravotni sluzby ve formé telekonzultaci a te-
lekonzilii za stavajici Gpravy obecné zapovézeny?
Jiz vy3e jsme zminili velmi vyznamnou zasadu, Ze kazdy
maze Cinit vSe, co neni zakonem zakazano. UvaZovat pak
v této souvislosti mizeme i nad takovym vykladem poza-
davku na poskytovani zdravotnich sluzeb ve zdravotnickych
zafizenich, ze obecné Ize tyto sluzby poskytovat prostted-
nictvim prostfedk(l komunikace na dalku, pokud bychom
povazovali podminku poskytovani zdravotnich sluzeb ve
zdravotnickém zafizeni za spInénou tim, Ze se zde nachazi
alespon jeden z relevantnich aktér( (Iékaf, pacient), lhostej-
no kde se soucasné vyskytuje ten druhy. Zakon vyslovné
nefikd, Ze se oba aktéfi museji pfi poskytovani zdravotnich
sluzeb nachazet pfimo ve zdravotnickém zafizeni.
Takovy vyklad pravdépodobné zastava také Mi-
nisterstvo zdravotnictvi CR, jelikoz jeho vyhlaska
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¢. 134/1998 Sb., kterou se vydava seznam zdravotnich
vykon( s bodovymi hodnotami, ve znéni pozdéjsich
predpisl, obsahuje vykon ¢. 09513 s nazvem Telefonic-
kd konzultace osetfujiciho lékare pacientem. Timto vy-
konem se podle vyhlasky vykazuje takova telefonicka
konzultace, kterd souvisi s prevenci, dispenzarizaci, dia-
gnostikou nebo lécbou. Je tedy zjevné, Ze vyhlaska po-
¢ita s tim, ze 1ékar jiz za soucasné pravni Upravy miize
poskytovat urcitou zdravotni péci na dalku prostied-
nictvim telefonu. Pro pofadek dodejme, Ze podle popi-
su tohoto vykonu zjevné nepujde o sluzby konzultacni.

Tato interpretace moznosti poskytovani telemedicin-
skych sluzeb ve zdravotnickych zafizenich je jisté moz-
na, na druhé strané by pak ponékud naprazdno vysla
jiz zminénd novela zdkona o zdravotnich sluzbach za-
kotvujici vyslovné moznost poskytovat konzultacni
sluzby na dalku mimo zdravotnické zafizeni.

Mozna ale zakonodarce zamyslel provedenou nove-
lizaci umoznit mimo prostory zdravotnickych zafizeni
poskytovat pouze konzultac¢ni sluzby s tim, Ze ostatni
zdravotni sluzby musi byt stéle poskytovany ve zdra-
votnickych zafizenich. Jinymi slovy, zakonodarce se-
trvale vyzaduje, aby byly zdravotni sluzby zasadné
poskytovany za fyzické pfitomnosti Iékare i pacienta
ve zdravotnickém zafizeni, a Ze konzultacni sluzby je
mozné s ohledem na jejich charakter poskytovat dis-
tanéné.

Dodejme, Ze pfipusténi moznosti poskytovat zdra-
votni sluzby zcela mimo zdravotnicka zafizeni by
mohlo vzbuzovat pochyby co do zajisténi bezpeénosti
a kvality poskytovanych zdravotnich sluzeb, nemluvé
0 nabouravani zakazu potulné praxe.

Vzhledem k tomu, Ze se nam divodovou zpravu
k predmétné novele pro ucely zjisténi zdméru zakono-
dérce nepodafilo dohledat, je jakdkoliv argumentace
umyslem zadkonodarce problematicka.

Z uvedenych divodu jsme presvédceni, ze z aktual-
ni dikce relevantnich ustanoveni zakona o zdravotnich
sluZzbach neni jednoznaéné ziejmé, zda Ize za soucasné
pravni Upravy obecné zdravotni sluzby na dalku posky-
tovat.

Nutnost zmény!

Vyse v textu jsme zminili, Ze je mozny i takovy vyklad
dosavadnich pravnich pravidel, ktery by telemedicinu
obecné pfipustil, nicméné se nedomnivame, ze je to
s ohledem na princip pravni jistoty a pfedvidatelnosti
prava pro jeho adresaty (Iékafe i pacienty) zcela dosta-
tecné.

V kazdém pfipadé Ize zdkonodarci doporucit, aby pfi
nejblizsi pfilezitosti zdkon o zdravotnich sluzbach no-
velizoval a aby se explicitné vyjadfil, zda provozovani
telemediciny umoziuje, nebo nikoliv. Nejen s ohledem
na technologicky pokrok, ale tedy také pro zvyseni
pravni jistoty a pfedvidatelnosti prava.

Pritom se v zakladu podle naseho ndzoru nemusi jed-
nat o novelu nijak rozsahlou. Této skute¢nosti si je vé-

domo i Ministerstvo zdravotnictvi CR, které predlozilo
relativné jednoduchy navrh, jehoz cilem je zejména le-
galizovat poskytovani telemedicinskych sluzeb. Navrh
nového § 10a zékona o zdravotnich sluzbach upravuji-
ciho telemedicinské zdravotni sluzby zni:

»(1) Zdravotni sluzby mohou byt poskytovdny na ddlku
za pouziti telekomunikacnich a informacnich technologif
(ddle jen ,telemedicinské zdravotni sluzby”) jen za pod-
minek stanovenych zdkonem, a to pouze tehdy, jsou-li
splnény technické poZadavky na kvalitu a bezpecnost
komunikace. Provddéci prdvni predpis stanovi podrobné
podminky poskytovdni telemedicinskych zdravotnich slu-
Zeb vcetné technickych poZadavka na kvalitu a bezpec-
nost komunikace.

(2) Telemedicinské zdravotni sluzby Ize poskytovat
i mimo zdravotnické zarizeni, pokud

a) jejich poskytovdni bez ucasti pacienta spocivd pouze
v pouZiti telekomunikacnich a informacnich technologir,
pripadné i za pomoci vzddleného pfistupu, nebo

b) jejich poskytovdni spocivd pouze v tom, Ze jsou vzdd-
lené nebo za pomoci zdravotnického prostiedku ziskdny
udaje o zdravotnim stavu pacienta nebo dalsi vyznamné
Udaje souvisejici s jeho zdravotnim stavem a tyto infor-
mace jsou automaticky zasildny poskytovateli.”

My se domnivame, ze text novely zékona o zdravot-
nich sluzbach obecné pfipoustéjici distanéni poskyto-
a znit nasledovné:

JZdravotni sluzby mohou byt rovnéZ poskytovdny pro-
stfednictvim prostfedkt umoznujicich komunikaci na
ddlku pacientovi, ktery se nachdzi mimo zdravotnické za-
fizeni, pokud je takovy postup z odborného medicinského
hlediska odtvodnitelny, budou-li zdravotni sluzby poskyt-
nuty na ndlezité odborné trovni a vyslovi-li s tim pacient
informovany souhlas.”

Vyhoda ndmi navrzeného textu je zjevnda - jde
o stru¢ny text resici stavajici nejasnou situaci a soucas-
né ponechava nalezity prostor pro lékaiské profesni
organizace, aby poskytovani takovych sluzeb pfipadné
z odborného hlediska upravily prostfednictvim clinical
guidelines. Inspirovat se Ize napfiklad v sousednim Né-
mecku, kde pravo zareagovalo na technologicky roz-
voj a nastup telemediciny velmi jednoduse - zménou
jednoho ustanoveni Vzorového profesniho fadu pro
lékarky a lékare pUsobici v Némecku (9), konkrétné § 7
odst. 4, doslo k otevieni cesty pro vylu¢né poskytovani
zdravotnich sluzeb na délku.

Jsme presvédceni, ze pfilis rozsahld definice vyme-
zujici telemedicinské sluzby by byla ve svém dlsledku
kontraproduktivni a neumoziiovala by pruzné reagovat
na stale se rozvijejici technologické moznosti. Podle na-
Seho nazoru by to mél byt primarné lékafrsky stav, ktery
urci, zda vibec a pfipadné jakym zplsobem mohou byt
zodborného medicinského hlediska zdravotni sluzby na
dalku poskytovany (viz slova,... pokud je takovy postup

Prakticky Iékar 2023, ro¢. 103, ¢. 2



zodborného medicinského hlediska odtvodnitelny ..."). To
neni Ukolem pravnikd, coz by méla reflektovat i dikce
zdkona. Lékarské postupy, jak Ize poskytovat zdravot-
ni péci na dalku, mohou byt typicky upraveny v clinical
guidelines, nebot se v zdsadé jednd o odbornou otazku
medicinskou a nikoliv pravni, coz koneckoncll ukazuji
i jiz vytvorené doporucené postupy (4, 10).

ZAVER

Poskytovani zdravotnich sluZzeb na dalku je nezbytnou
soucasti moderniho zpUsobu poskytovani zdravotnich
sluZeb a jejich nastup je neodvratny. Pro jejich poskyto-
vani je ale nezbytny jasné vymezeny pravni ramec. Zakon
o zdravotnich sluzbach obecné podminky poskytovani
zdravotnich sluZzeb na dalku vyslovné neobsahuje s tim,
ze z dikce jeho relevantnich ustanoveni neni jedno-
znacné ziejmé, zda je telemedicina obecné pfipustna,
nebo nikoliv. Na tom nic nezménila ani novela tohoto
zakona ucinna od 1. ledna 2022 umoznujici poskytovat
konzulta¢ni sluzby (druhy nazor, second opinion) mimo
zdravotnické zafizeni.

Jsme tedy presvédceni, Ze stavajici znéni zdkona
o zdravotnich sluzbach pravni jistotu pro poskytovani
telemedicinskych sluzeb neposkytuje a Ze je takovy po-
stup za stavajiciho znéni krajné problematicky, z urcité-
ho Uhlu pohledu dokonce i protipravni.

Zakonodarce by mél urychlené stavajici nejistotu od-
stranit a explicitné se vyjadrit, zda provozovani telemedici-
ny umoznuje, nebo nikoliv. Pfi védomi pravni nejistoty, ve
které se v soucasné dobé poskytovani telemedicinskych
sluzeb nachazi, by lékafsky stav mél zaujmout jasnou po-
zici a zakonodarce motivovat k urychlené novelizaci.

V ¢lanku jsme navrhli mozné znéni novely s tim, Ze
by se mohlo jednat o pomérné jednoduchou a kratkou
novelizaci, ktera by pfispéla pravni jistoté adresatu této
normy. Navrh Ministerstva zdravotnictvi CR je také re-
lativné strucny, a tedy akceptovatelny. Problematické
mUze viak byt omezovani poskytovani telemedicin-
skych sluzeb dal$imi podminkami zakotvenymi v pro-
vadécich pravnich predpisech, jak ministerstvo pred-
poklada. Jakoukoliv podrobnéjsi Upravu odbornych
podminek poskytovani telemedicinskych sluzeb pfimo
v zdkoné je nutné odmitnout.

Jsme presvédceni, Ze blizsi vymezeni poskytovani te-
lemedicinskych sluzeb a jejich pfipustnosti by méli pro-
vadét sami zdravotnicti pracovnici, ktefi z medicinského
pohledu rozhodnou, zda viibec a pfipadné jakym zpUso-
bem mohou byt vtomto ohledu zdravotni sluzby na dal-
ku poskytovany. Nejde o otazku v plsobnosti pravnikd.
Lékarské postupy, jak Ize poskytovat zdravotni péci na
dalku, mohou byt upraveny v clinical guidelines, které se
jiz dnes v Ceské republice zacinaji vyskytovat.
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7 RUZNYCH OBORU

Vysvétlivky

Zdkon o zdravotnich sluzbdch

Zakon ¢.372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbich a podmin-
kach jejich poskytovani (zakon o zdravotnich sluzbach),
ve znéni pozdéjsich predpisu.

Vyhldska

Vyhlaska Ministerstva zdravotnictvi CR € 134/1998 Sb.,
kterou se vydava seznam zdravotnich vykon( s bodovy-
mi hodnotami, ve znéni pozdéjsich predpisu.

Prace vznikla v rdmci projektu NPO,N4arodni institut pro
vyzkum socioekonomickych dopad( nemoci a systémo-

vych rizik,” ¢. LX22NPO5101, financovaného Evropskou
unii — Next Generation EU (MSMT, NPO: EXCELES)“.

Konflikt zajma: zadny.
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