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1. Uvod

Lidé chybuji. Lékati jsou lidé. Ergo 1€kati chybuji. A nékdy, ptestoze nechybuji, se mize
dlouhodobé nebo i trvale v souvislosti s poskytovanim zdravotnich sluzeb zdravotni stav
pacienta zhorsit. Mlize nastat vzacna komplikace vykonu nebo se projevit vedlejsi i€¢inek
schvaleného 1é¢iva. Kdo je odpovédny za nahradu skody, at’ uz finanéni nebo nefinanéni,
kterd mu takto vznikla? Nabizi se jednoducha odpovéd™- ten kdo nésledek zavinil. Lze vSak
vzdy jednoznacné zavinéni stanovit?

Ve vétsing zemi, véetn& Ceské republiky, jsou pacienti (ptipadné jejich zédkonni zastupci
nebo osoby blizké) odkazéani na civilni soudni spor o nahrad¢ Skody. Jednim z typickych
pozadavkll je prokdzani zavinéni (nedbalost nebo uUmysl) na strané poskytovatele
zdravotnickych sluzeb. To vSak muize byt pro Zalobce pomérné slozité z n€kolika divodi.
Pacient je v ur¢itém nevyhodném postaveni slabsi strany vici poskytovateli zdravotnich sluzeb
z diivodu informacni asymetrie a také dokumentacnich moznosti. Hlavnim zdrojem informaci
v piipadé¢ sporu byva zdravotnickd dokumentace, kterou ze zdkona vede poskytovatel
zdravotnich sluzeb.

Pacienti Casto nebyvaji ve sporech tispésni. Nizka uspésnost téchto sporti pak vede i k jejich
celkové nizkému poctu, kdy pacienti nemaji ani zajem jit do potencionalné dlouhého a drahého
soudniho sporu s nejistym vysledkem.

V severskych statech naproti tomu jiz né€kolik desitek let funguje zcela odlisny systém
odSkodiiovani. Tento systém nestoji na prokazovani zavinéni a ma formu spiSe
administrativniho procesu, kdy si pacient vznese narok a pokud splni urcité podminky (prokaze
souvislost s poskytovanim zdravotnich sluzeb), je mu statem (nebo nékterou z jeho slozek)
vyplaceno odskodnéni. Proces je tedy nejen vyznamné rychlejsi, levnéjsi, ale hlavné vstiicny
k pacientim.

Pti studiu zdravotnického prava a riznych zahrani¢nich modelt mé zaujal pravé dansky
systém odskodnéni. V této préci se budu struc¢né vénovat popisu danského zdravotniho systému
a nasledné podrobnéjSimi popisu danského systému pro odskodnéni- jeho vzniku, pravnimu
ramci, podminek pro odskodnéni, poctim piipadu a nakladiim celého systému. V diskuzi se
zamé&fim na vyhody a nevyhody. V zavéru se pak vénuji dal$im moznym souvisejicim otazkam,
kterym bych se v budoucnu rdda vénovala v podrobné&jsi a propracovanéjsi praci.

V praci byly sjednoceny vSechny ¢astky uvadéné v raznych zdrojich v riznych ménach na

danskou korunu (DKK) a zaroven je vzdy uvedena orientacni konverze do ¢eské mény.



2. Dansko a dansky zdravotni systém'

Dansko je ¢lenem Evropské Unie od roku 1973, neni soucdsti evropské ménové unie.
V roce 2020 mélo Déansko 5 820 000 obyvatel, z toho 20 % bylo star§ich nez 65 let. Stfedni
délka Zivota pii narozeni v Dansku je 81,6 let (CR 78,3 let, EU 80,6 let).

Danské zdravotnictvi je financovano pfevazné z dani a ma decentralizovanou strukturu.
Vlada stanovuje regulace, kontroly, prerozdéluje vybrané dan€. Zemé je rozdélena do 5 regionti
(krajt), které jsou zodpoveédné za samotné zajisténi poskytovani zdravotnich sluzeb. Jednotlivé
obce jsou pak zodpovédné za zajisténi rehabilitacni péce, domaci péce, dlouhodobé nésledné
péce a také za prevenci a propagaci zdravého zivotniho stylu.

Hruby doméci produkt byl 301 547 DKK (950 000 K¢) PPP na obyvatele. V roce 2019
Danko vydavalo 10 % HDP na zdravotnictvi, coz odpovidd evropskému priméru (9,9 %).
Celkov¢ vydaje na zdravotnictvi v roce 2021 byly 271 mld DKK (847 mld K¢). Od roku 2015
vydaje na zdravotnictvi rostou cca o 2 % ro¢né¢.

VSichni dansti obCané jsou automaticky zdravotné pojisténi. Financovani stoji pfevazné na
narodni dani a ¢aste¢né na lokdlnich danich placenych obcim. 84 % nakladi na zdravotnictvi
v roce 2019 bylo hrazeno z vetejnych zdrojii, 14 % pak byly pfimé platby pacienty (hlavné
doplatky na l€ky, dentdlni péci, dlouhodobou péci), zbytek jsou uhrady ze soukromého
zdravotniho ptipojisténi.

Dansko ma oproti EU nadprimérny pocet 1ékati i sester na pocet obyvatel (4,2/10000 resp.
10,1/1000 obyvatel). Dansko ma také primérné 2,6 1dzka/1000 obyvatel a primérna délka
hospitalizace je 5,7 dni, coz odpovida evropskému praméru. 94 % procent lazek je vlastnénych
regiony nebo obcemi, zbytek pfipadd na soukroma zdravotnickd zafizeni. Déansko jeden
z nejnizsich pocti kontaktd pacientli s Iékafem, primérné 4 navstévy na osobu za rok 2019,
evropsky pramér je 6,7. Navstévy u praktického 1ékate nebo hospitalizace nejsou zatizeny
zadnymi regula¢nimi doplatky ze strany pacienta.

Od roku 2003 je postupné zavadéna elektronizace a digitalizace zdravotnictvi, dnes maji
1¢kati 1 pacienti plny online zabezpeceny piistup ke svym zdravotnim zdznamm, zpravam

z hospitalizaci, laboratornim vysledkiim a receptiim pfes webovy portal Sundhed.dk. *

' OECD/European Observatory on Health Systems and Policies (2021), Denmark: Country Health Profile
2021[online]. OECD Publishing, Paris, 2021 [cit. 14.4.2023]. DOI: 10.1787/2dce8636-en

2 ¢Health in Denmark- Background [online]. Sundhed: ©2023 [cit. 14.4.2023]. Dostupné z:
https://www.sundhed.dk/borger/service/om-sundheddk/om-organisationen/ehealth-in-denmark/background/



https://doi.org/10.1787/2dce8636-en
https://www.sundhed.dk/borger/service/om-sundheddk/om-organisationen/ehealth-in-denmark/background/

Dansko se také opakované umistuje na piednich ptickach tzv. World Happiness Reportu,

ktery hodnoti riiznorodé aspekty Zivota.>

S HELLIWELL, JF a kol. World Happiness Report 2022. New York: Sustainable Development Solutions
Network, 2022. ISBN 978-1-7348080-2-5



3. Dansky systém pro odskodnéni pacientii

3.1. Vznik a vyvoj

Vefejné financovany systém pro odskodnéni bez prikazu zavinéni je v Dansku od roku
1992. Do t¢ doby se pacienti nebo jiné opravnéné osoby domahali ndhrady ujmy soudni cestou.
Néhrady skody se domohli pouze pokud byli schopni prokdzat zavinéni (byt nedbalostni) na
strané zdravotnika nebo poskytovatele zdravotnich sluzeb. Usp&snost téchto sport je viak
obecné nizkd.* Ve spole¢nosti vznikal tlak jak od pacientdl, tak samotnych lékail systém
zménit. Roli pravdépodobné hraly i medializované kauzy, kdy k odSkodnéni pacienta nedoslo,
piestoze z informaci uvefejnénych v mediich byl odekavan jiny vysledek.’

Podle 1daji danské Vzijemné pojistovny obci bylo v 80. letech primérné rocné
zaznamenano 38.000 nezddoucich udalosti v nemocnicich, z toho 22.000 mélo ptivod ve Spatné
nastaveném managementu a cca 9.000 bylo z nedbalosti. Pfesto pojistovny dostaly pouze 225
74dosti 0 odskodnéni a vyhovéno bylo zhruba v poloviné piipadil. *Priimérna kompenzace byla
tehdy cca 95 000 DKK (300.000 K¢). 7

Politické prostiedi nahravalo vytvofeni systému, ktery bude vice orientovany na pacienty.
Pro svijj systém se inspirovali podobnymi systémy v jinych severskych zemich (Svédsko,
Norsko, Finsko) a Novém Zélandu.

Piipravy na nové tpravé zacali v Dansku v roce 1986.% V roce 1992 byl Dénsku schvalen
Zakon o pojisténi pacientl ¢. 367 z 6.6.1991. Piivodné byly odskodiovany pouze poskozeni
zdravi v souvislosti se zdravotnimi sluzbami ve vefejnych zdravotnickych zafizenich.’ Od roku
1996 pak i1 posSkozeni zdravi v souvislosti se 1é¢ivymi ptipravky. Zakon pak byl zménén v roce
2007, 2011 a posledni aktualné platnd verze je zroku 2018- Zakon o pravu na stiznost a
odSkodnéni v souvislosti se zdravotnimi sluzbami €. 995 z 14.6.2018. Posledni zména pfinesla
hlavné posileni narokti pacientl s dusevnim onemocnénim.

Vroce 1992 podle prvni verze zdkona vznikla nezavisla Agentura pojisténi pacientl

(Patientforsikringen), pozdéji byla piejmenovana na (Déanskou) Agenturu pro odSkodnéni

4 ULRICH, Ann. An Evalution of the Danish No-Fault System for Compensating Medical Injuries. Annals of
Health Law. 1994, (3)1, str. 243

5 Viz tamtéz, str 247

% Viz tamtéz, str 248

7 Viz tamtéz, str 278

8 Viz tamtéz, str 248

? Viz tamtéz, str 243



pacientt (Patienterstatningen)'’(déle jen Agentura). Ukolem této Agentury je posuzovat

vznesené naroky. Jedna se o nezdvislou agenturu.

3.2. Podminky pro od$kodnéni

Pacient jiz nemusi prokazovat zavinéni, aby na odSkodnéni doséhl. Staci prokazat, ze Skoda,
kterou utrpél byla s vysokou pravdépodobnosti v souvislosti s poskytnutim zdravotnich sluzeb
anebo se jednalo o vedlejsi nezddouci Ucinek lé¢ivého piipravku (registrovaného nebo
podaného v ramci klinického hodnocent).

Odskodnéni je pfizndno, pokud Ujma vznikla podle nékterého z téchto pravidel nebo

podminek:

Pravidlo specialisty
Lze predpokléadat, ze specialista v daném oboru by ve stejném piipadé postupoval jinak pfi

vySetfovani, 1é¢bé apod. a Gjma by tak nevznikla.

Podminka selhani technického vybaveni
Ujma vznikla v diisledku selhéni nebo $patné funkce zdravotnického prostiedku nebo jiného

vybaveni pouzitého v pii vySetieni nebo 1é¢be.

Pravidlo spravedlnosti
Pokud lze na zéklad¢ nasledného hodnoceni ptipadu dovodit, Ze jma nemusela vzniknout,

pokud by byla uzita jina 1écebna technika nebo metoda, ktera by byla stejné ti¢inna.

Pravidlo neprimérenosti
Pokud Ujma vznikne v dasledku vysetfeni véetné diagnostiky nebo 1écby a Gjma je ve formée
oCekavat Ze by mél snaset. Do uvahy se bere celkovy stav pacienta, jeho onemocnéni a zasah

zplisobeny ijmou, jeji Cetnost resp. vzacnost vyskytu. !!

1" MACLEOD, S a HODGES, CIS. Redress Schemes for Personal Injuries. Oxford London: Hart Publishing an
imprint of Bloomsbury Publishing Plc ; Hart Publishing; 2017, str. 198

" Déansky Zakon o pravu na stiznost a odSkodné&ni v souvislosti se zdravotnimi sluzbami ¢. 995 z 14.6.2018 ve
znéni pozdéjsich predpist (Lov om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvasenet), § 20



Zvlast je pak upraveno odskodnéni ucastnikii klinického hodnoceni, zdravych
dobrovolnikii a darct krve.

Odskodnéni kryje veskerou 1écbu provedenou v Dansku zdravotnickym persondlem a
lI¢ky vydané v Dansku. Tyké se zdravotnich sluzeb poskytnutych v nemocnici, ambulantnim
specialistou, praktickym lékafem, v peCovatelském zatizeni nebo pii poskytovani domaci péce
bez ohledu na to, zda je poskytovatel vefejny nebo soukromy.'?

Veskery zdravotnicky personal, ktery zjisti, Ze doSlo pii poskytovani zdravotnich sluzeb
k 4jmé, ma zakonnou povinnost informovat pacienta, ze ma narok na odskodnéni a jak jej miize

uplatnit a s uplatnénim naroku mu pomoci.'?

3.3. Co se odSkodiiuje

K uplatnéni odskodnéni musela vzniknout poSkozeni zdravi, kterd mize mit rizné podoby
— opozdéné zahajeni 1éCby, Spatnad 1écba, neposkytnuté 1é€by, nevhodna 1écba, nespravna
diagnéza, komplikace po operaci nebo vysetieni. Odskodiiuji se také zdvazné a vzacné vedlejsi
ucinky lécivych ptipravki, a to vcetné¢ napi. zdvaznych vedlejSich ucinku hormonalni
kontracepce. !4

Kryta je i 1é¢ba mimo Dansko, pokud byla doporu¢ena v Dansku (a neni tam dostupna). '
Velmi podobny systém je nastaven i pro Gjmu vzniklou pfi poskytovani stomatologické péce,
ale je spravovan jinou Agenturou za trochu jinych podminek, avSak dle stejného zakona.

Bézné, Casté vedlejsi ucinky 1é¢ivych pripravki, které jsou prechodné, se neodskodnuji —

nenaplni kritérium neptfiméfenosti '® (napf. nevolnost, bolest hlavy, zaZivaci obtize apod.).

12 Patient leaflet- Did you get worse because of a treatment or medicine? [online]. Danish Patient Compensation
Association, ©2023. str 3 [cit. 14.4.2023]. Dostupné z: https://eng.patienterstatningen.dk/entitled-to-
compensation/leaflets

13 Dénsky Zakon o pravu na stiznost a odSkodné&ni v souvislosti se zdravotnimi sluzbami ¢. 995 z 14.6.2018 ve
znéni pozdéjsich predpist (Lov om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvasenet), § 23

14 Patient leaflet- Did you get worse because of a treatment or medicine? [online]. Danish Patient Compensation
Association, ©2023. str 7 [cit. 14.4.2023]. Dostupné z: https://eng.patienterstatningen.dk/entitled-to-
compensation/leaflets

15 Patient leaflet- Did you get worse because of a treatment or medicine? [online]. Danish Patient Compensation
Association, ©2023. str 11 [cit. 14.4.2023]. Dostupné z: https://eng.patienterstatningen.dk/entitled-to-
compensation/leaflets

16 Patient leaflet- Did you get worse because of a treatment or medicine? [online]. Danish Patient Compensation
Association, ©2023. str 7 [cit. 14.4.2023]. Dostupné z: https://eng.patienterstatningen.dk/entitled-to-
compensation/leaflets
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3.4. VySe odSkodnéni

Odskodnéni se pocitd dle Zakona o odpovédnosti za Skodu ¢. 1070 z 24.8.2018 a muze

zahrnova

t:l7, 18

Ztratu na vydélku v disledku Gjmy po dobu trvani pracovni neschopnosti — realna
ztrata/Skoda

Ztrata/zména moznosti vydé€lavat — pfi posouzeni mozného piijmu se bere do Gvahy
vzdélani, schopnosti, moznosti rekvalifikace konkrétni posuzované osoby. Pokles
pracovni schopnosti se posuzuje v %, pokud je pokles mensi nez 15 %, odSkodnéni
nenalezi. OdSkodnéni se vypocita jako rocni piijem vyndsobeny poklesem pracovni
schopnosti v % a nasledné vynasobeno 10. AvSak maximalni mozné odSkodnéni je
6.020.000 DKK (19.000.000 K¢). Zakon stanovuje dalsi podrobné podminky (vypocet
pro dosud nepracujici studenty, rizné vékové kategorie a jiné specidlni piipady)
Trvalé postizeni — kompenzace za trvalé fyzické a psychické obtize, proporcionalné
k mife postizeni, maximaln¢ 687.000 DKK (2.150.000 K¢), maximalni hranice se
snizuje s vys$sim vékem (vek v dobé (jmy 40-60 let — maximalni hranice snizena o 1 %
za kazdy rok véku, od 60—69 let snizeni o 2 % za kazdy rok, déle se redukce neuplatiiuje)
Bolest a utrpeni — za kazdy den maximalné 130 DKK (410 K¢), celkové v§ak maximalné
50.000 DKK (160.000 K¢) (odpovidéa 385 dniim maximéalni nédhrady)

Néklady spojené s 1écbou a jiné naklady — naklady nehrazené ze zdravotniho pojisténi
(napft. doplatky za 1¢ky, rehabilitaci apod.) v dusledku ujmy

V ptipad¢ umrti — ztrata zivitele rodiny je odSkodnéni 30 % z maximalniho odskodnéni
pacienta spocetného dle bodu 2 pro manzela/manzelku nebo partnera, minimalné vSak
644.000 DKK (2.000.000 K¢), pro poziistalé déti se pocita podle Zakona o vyziveé déti,

v pfipadé ztraty samozivitele se ¢astka dvojnasobi, a dale také naklady na pohieb

Castky zde uvedené vychézeji z posledniho znéni zakona z roku 2018 s tim, Ze kazdy rok

dochazi k valorizaci min o 2 % a piipadné vice dle aktualni situace, zvySeni je vydavano

zvlastnim zakonem.

17 Patient leaflet- Did you get worse because of a treatment or medicine? [online]. Danish Patient Compensation
Association, ©2023. str 10 [cit. 14.4.2023]. Dostupné z: https://eng.patienterstatningen.dk/entitled-to-
compensation/leaflets

18 Dansky Zakon o odpovédnosti za $kodu €. 1070 z 24.8.2018 ve znéni pozd&jsich piedpist
(Erstatningsansvarsloven), §§ 1-15
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Pokud je odskodnéni pfiznano je automaticky odectena spoluicast ve vysi 8305 DKK (cca
26 000 K¢&). Toto je ¢astka pro rok 2023, kazdy se rok méni.'® Odskodnéni miize byt pomérné
snizeno, pokud pacient ke vzniku Gjmy piispél imysln& nebo hrubou nedbalosti.?’

Odskodnéni se pak vyplaci jako jedna souhrnna ¢astka, vyjimecné po Castech, pokud je

Piipadné naklady k uplatnéni naroku se neproplaceji > (ale v zasadé by zadné vyznamné
naklady pacient mit nem¢l).

Narok na odskodnéni musi byt uplatnén do 3 let, kdy se pacient dozvédél, ze mohlo dojit

k 4jmé. K promlceni dojde také po 10 letech od doby 1é¢by, podéani 1éku nebo onemocnéni.

3.5. Proces zadosti a odSkodnéni

Zadost o odikodnéni se podava Agentuie. Zadost miize pacient podat online v dansting,
pfipadné postou zaslat vyplnény formulaf v anglicting. Cely proces je velmi jednoduchy a
navodny, ocekava se, ze bézny pacient je zvladne sam, bez pomoci advokata nebo jiného
odbornika. Pokud k uplatnéni naroku vyuzije placené sluzby, hradi si je pacient sam (asi 10%
74dost je podano za pomoci advokata). Podani zadosti neni nijak zpoplatnéno. Zadost miize za
pacienta podat i zdravotnické zafizeni nebo zdravotnik (takto je podano 15 % zadosti*®). 95%
podanti je elektronicky a 98% komunikace na venek je elektronicky.?*

V zadosti pacient kromé identifikace svymi slovy popise ujmu, kterou utrpél, kdy a kde
k udalosti doslo, pribé¢h nasledné 1écby, kontakt na praktického lékaie a dale nckteré
ekonomické ukazatele (zda je o osobu pracujici, jaké odSkodnéni bude chtit uplatnit, jiz vzniklé
naklady apod.). K zadosti se neptipojuji zddné odborné nebo jiné zpravy, jde pouze o vyjadreni
pacienta.

Pokud pacient zaddost vyplni online (preferovany a doporu¢ovany zptisob), ma pak moznost

sledovat zpracovani zadosti online. Pokud je v jeho ptipadu né&jaky posun (napt. do spisu byla

19 Patient leaflet- Did you get worse because of a treatment or medicine? [online]. Danish Patient Compensation
Association, ©2023. str 10 [cit. 14.4.2023]. Dostupné z: https://eng.patienterstatningen.dk/entitled-to-
compensation/leaflets

20 Déansky Zakon o odpovédnosti za Skodu ¢. 1070 z 24.8.2018 ve znéni pozdé&jsich predpisi
(Erstatningsansvarsloven), § 25

ZIMACLEOQD, S a HODGES, CIJS. Redress Schemes for Personal Injuries. Oxford London: Hart Publishing an
imprint of Bloomsbury Publishing Plc ; Hart Publishing; 2017, str 200

22 Viz tamtéz, str. 200

23 MELLO, MM a KACHALIA, A a STUDDERT, DM. Administrative compensation for medical injuries:
lessons from three foreign systems. Issue Brief (Commonw Fund). 2011 Jul, (14):1-18. str 5

2 Vyroéni zprava Agentury pro odikodnéni pacienti 2021, Arsrapport Patienterstatningen [online].
Patienterstatningen ©2021. str 12 [cit. 14.4.2023]. Dostupné z: https://patienterstatningen.dk/om-os/tal-og-
statistik
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zalozeny nové dokumenty), dostane pacient automaticky emailem upozornéni a muze
k materialu pfipojit sviij komentdi. Po zavedeni tohoto systému se vyrazné snizil pocet
telefonatti a dotazli na stav zadosti.?

Po podani Zadosti si Agentura sama vyzada potiebné kopie zdravotnické dokumentace
z ptislusnych zdravotnickych zafizeni. Tento proces vétSinou trva 3,5 mésice. Po kompletaci
dokumentace je ptipadu pfifazen jeden odpoveédny pracovnik. Ten posoudi, zda narok spliuje
podminky pro odSkodnéni.

Pfi posouzeni spolupracuje s jednim nebo i1 vice 1ékafi z relevantnich oborti (vétsi cast
posuzujicich 1ékaiti je pfimo zaméstnana Agenturou na plny uvazek, ¢ast naddle pracuje na
CasteCny uvazek v klinické praxi) a pravnimi experty. Ve specifickych ptfipadech je mozné
pfibrat externiho odbornika. Tento systém zarucuje vysokou odbornost pfi posuzovani
nérokii.*°

Posuzuje se pouze pisemnd (piipadné obrazovd) dokumentace a podani, neprobiha ustni
jednani.

Nésledné je vydano rozhodnuti. Zhruba ve 25 % je ve prospéch pacienta. At uz je
rozhodnuti ve prospéch nebo neprospéch pacienta vzdy obsahuje detailni zdiivodnéni v rozsahu
3-4 stran proc¢ narok (ne)byl uznan.

Pokud je narok uznan, nasleduje vypocet odSkodnéni, pro které si Agentura opatiuje dalsi
dokumenty (napf. informace o ptijmech, délce pracovni neschopnosti, aktualni pokles pracovni
schopnosti apod.). Po vycisleni odskodnéni je rozhodnuti o vysi odskodnéni zaslano pacientovi
a platci odskodnéni. Agentura pfimo platby neprovadi.

Odskodnéni je nakonec vyplaceno zfizovatelem daného poskytovatele zdravotnich sluzeb.
Tedy regionem (jmy vzniklé ve vetejnych nemocnicich, praktickych Iékatti, ambulantnich
specialistll), obci (jmy vzniklé pfi rehabilitaci, domaci péci, v nasledné péci), ptipadné
soukromou pojistovnou, pokud doslo k 4jme v soukromém zafizeni (mimo systém vetejného
zdravotniho pojisténi). Pokud jde o Gjmu v souvislosti s 1é¢ivym pripravkem vcetné vakcin,
vyplaci odskodnéni Ministerstvo vnitra a zdravotnictvi. OdSkodnéni jmy vzniklé ve vézeni a
armadnich zdravotnickych zatizenich je vypldcena Ministerstvem obrany.

Ptipad je pak uzavien.

25 MACLEOD, S a HODGES, CJS. Redress Schemes for Personal Injuries. Oxford London: Hart Publishing an
imprint of Bloomsbury Publishing Plc ; Hart Publishing; 2017, str 200
26 Viz tamtéz, str. 199
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Pokud by odskodnéni nebylo vyplaceno pfislusnym platcem do 5 tydnii od rozhodnuti
nabihaji tiroky podle zvlastniho zakona. %’

Agentura rozliSuje dobu pro rozhodnuti o zadosti (rozhodovaci doba) a zvlast dobu, po
kterou trva stanovit vysi odskodnéni po pfiznani naroku (doba vypoctu). V roce 2015 byla
rozhodovaci doba primérmé 200 dnt s tim, Ze postupné dochdzi ke zlepSovani a zrychleni
vyfizeni zadosti (v roce 2008 to bylo priimérné 288 dni).”® Nyni ma Agentura nastaveny cil
dobu zkratit na 180 dni, ale s ohledem na fluktuaci v poc¢tu zadosti v poslednich letech se tento

cil prozatim nedafi dosdhnout. Doba vypoctu se také pohybuje okolo 210-220 dni v poslednich

letech s tim, Ze cil je dosahnout priimérné doby 200 dni.?’

3.6. Odvolani

Pokud nékterd ze stran (pacient nebo i poskytovatel zdravotnich sluzeb) nejsou
s rozhodnutim Agentura pro odskodnéni pacientli spokojeni, mohou se odvolat. Odvoléni je
mozné podat proti rozhodnuti o naroku nebo pak i po vycisleni odskodnéni (jiz jen proti vysi
odskodnéni). V obou ptipadech je lhita pro podani odvolani 30 dni od doruceni prislusného
rozhodnuti. Lhiitu lze v odivodnénych ptipadech prominout. Odvolani ma suspenzivni
cinek. >

Odvolani se podava opét prevazné elektronicky k Odvolaci komisi pro odskodnovani
pacientl (Ankenavnet for Patienterstatningen/Appeals Board for Patient Compensation), ktera
spadd pod Radu pro stiznosti pacientli (Styrelsen for Patientklager/ The Board for Patient
Complaints). Rada pro stiznosti pacientli spadd pod Ministerstvo vnitra a zdravotnictvi a
vyfizuje riiznorodé¢ stiznosti pacientll — na poruseni pacientskych prav, postup pti 1é¢bé apod.,
je zodpovédna i za disciplindrni fizeni se zdravotnickym pracovnikem v piipadé pochybeni.
Odvolaci komise pro odskodnovani pacienti ma pomérné velké mnozstvi ¢lend, ktefi jsou
rozdéleni do 10 oddéleni, z nichz kazdé ma 10 ¢lent — piedseda (vétSinou soudce, jmenovan
Ministerstvem zdravotnictvi), 2 odbornici za Danskou zdravotnickou organizaci, zastupce za

regiony, zastupce za obce, zastupce pojistoven, zastupce za advokatni komoru, zastupce za

7 Dansky Zakon o pravu na stiznost a odskodnéni v souvislosti se zdravotnimi sluzbami &. 995 z 14.6.2018 ve
znéni pozdéjsich predpist (Lov om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvesenet), § 24c

28 MACLEOD, S a HODGES, CJS. Redress Schemes for Personal Injuries. Oxford London: Hart Publishing an
imprint of Bloomsbury Publishing Plc ; Hart Publishing; 2017, str 200

22 Vyroéni zpriva Agentury pro odskodnéni pacientti 2021, Arsrapport Patienterstatningen [online].
Patienterstatningen ©2021. str 10-11 [cit. 14.4.2023]. Dostupné z: https://patienterstatningen.dk/om-os/tal-og-
statistik

30 Dansky Zakon o pravu na stiznost a odskodnéni v souvislosti se zdravotnimi sluzbami &. 995 z 14.6.2018 ve
znéni pozdéjsich predpist (Lov om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvasenet), § 58b
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Danskou spotiebitelskou radu, zastupce z Danské organizace zdravotné postizenych, zastupce
za pacientské organizace. Osoby jsou do Odvolaci komise jmenovani na 4 roky.’!' Kazdé
oddgleni zased4 primérné 1x za mésic.>
Pokud je odvolani podano véas jsou vyzadany dokumenty od Agentura pro odskodnéni.
Ten, kdo podava odvolani mé moznost predlozit jakékoliv nové nebo dodate¢né dokumenty
relevantni k posouzeni piipadu. Po kompletaci dokumentace ptipad projde interni lékaft
specialista, ktery napiSe svoje vyjadieni pro komisi (posudek). Rozhodnuti je pak hlasovano na
zasedani Odvolaci komise, které je nevetejné. Pro schvaleni je nutna prostd vétSina hlast.
Odvolaci komise miize
e potvrdit rozhodnuti Agentura pro odskodnéni, nebo
e zcelanebo ¢astecné zmenit rozhodnuti Agentura pro odskodnéni (napft. zvysit ale i snizit
castku odskodnéni), nebo
e vratit ptipad Agentute pro odskodnéni, tzn. musi znovu ptipad ptehodnotit od zacatku,
Rozhodnuti v¢etné zdivodnéni, pro¢ bylo takto rozhodnuto je zaslano dotéenym strandm
do jednoho tydne. Odvolatel si pak mlze vyzadat kopii interniho posudku.

Primérna doba vytizeni odvoleni je zhruba 6 mésicti.

3.7. Soudni prezkum

Pokud nékterd ze stran neni nadéle spokojena s vysledkem, je mozné rozhodnuti Odvolaci

komise napadnout Zalobou u soudu do 6 mésicti od doruceni.

3! Dansky Zakon o pravu na stiznost a odskodnéni v souvislosti se zdravotnimi sluzbami &. 995 z 14.6.2018 ve
znéni pozdéjsich predpist (Lov om klage- og erstatningsadgang inden for sundhedsvasenet), § 58a

32 Vyroéni zprava Odvolaci komisi pro od$kodiiovani pacientti, Arsberetning 2021 [online]. Patienterstatningen.
Ankenavnet for Patienterstatningen ©2021. str 5 [cit. 14.4.2023]. Dostupné z: https://stpk.dk/om-

os/publikationer/
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4. Pocty zadosti a jejich uspéSnost
4.1. Agentura pro odSkodnéni

V roce 2021 obdrzela Agentura 12 404 zadosti o odSkodnéni, z toho 1632 v souvislosti
s 1é¢ivymi ptipravky (8 %). Mezi lety 2020-2022 dochazelo k vyraznéjsi fluktuaci poctu zadosti
s ohledem na pandemii coronaviru (zpo€atku zpomaleni podavani zddosti — méné kontaktii se
zdravotnickym systémem, nésledné naopak vyrazny nartst, ¢aste¢né v souvislosti s ockovanim
proti covid-19). Obecné lze vSak fici, Ze pocet zaddosti ma dlouhodobé lehce stoupajici trend
s nartistem cca o 2 % rocné. Za rok 2021 bylo rozhodnuto 10 887 ptipadd (naroki), o 6,5 %
vice nez vroce 2020. Zaroven bylo rozhodnuto o ¢éastce odSkodnéni u 5 882 piipada.
Odskodnéni bylo v poslednich 4 letech ptiznano cca v 25 % ptipadech (pted rokem 2010 bylo
kladnych rozhodnuti okolo 30 %). Dle vyro¢ni zpravy se Agentura nedomniva, Ze by doslo ke
zméné v pristupu nebo hodnoceni piipadd, ale s ohledem na zmény v zédkoné prichazi do uvahy
vice situaci, kdy pacienti o odSkodnéni zkouseji zadat. Celkové priznané odskodnéni za
posledni 3 roky meziro¢né stoupa o 10-13 %, v roce 2021 bylo pfiznano odSkodnéni ve vysi
702 mil DKK (2,2 mld K¢), z toho dlouhodobé¢ cca 5 % predstavuji odSkodnéni v souvislosti
s 1é¢ivymi piipravky véetné vakcin.*?

Z vedenych dat by vyplyvalo, ze v roce 2021 byla primérné pfiznané odskodnéni ve vysi
119 500 DKK (375 000 K¢) (celkové priznané odSkodnéni/pocet rozhodnuti o odskodnéni).
Samotna Agentura na svych strankdch priimér, median, nebo tieba nejvyssi pfiznané ¢astky
neuvadi.

4.2. Odvolaci komise pro odSkodnéni pacienti

V posledni letech bylo ro¢né podéano cca 3000 odvolani ro¢né€, ztoho jen cca 6 %
k rozhodnutim v souvislosti s [é¢ivymi piipravky. 65% odvolani sméfuje proti rozhodnuti o
naroku, cca 11 % proti vysi odskodnéni.>* Ve 12-15 % (360-450 piipadfl) je rozhodnuti
Agentura pro odskodnéni zménéno. *

V roce 2021 bylo nasledné podéano 162 zalob z celkem 2861 rozhodnutych piipadd v tomto

roce. K lednu 2022 bylo otevieno celkem cca 559 soudnich ptipadii proti rozhodnuti Odvolaci

33 Vyroéni zpriva Agentury pro odskodnéni pacienti 2021, Arsrapport Patienterstatningen [online].
Patienterstatningen ©2021. str 10-11 [cit. 14.4.2023]. Dostupné z: https://patienterstatningen.dk/om-os/tal-og-
statistik

3* Vyroéni zprava Odvolaci komisi pro odskodiiovani pacientti, Arsberetning 2021 [online]. Patienterstatningen.
Ankenavnet for Patienterstatningen ©2021. str 7[cit. 14.4.2023]. Dostupné z: https://stpk.dk/om-
os/publikationer/

35 MACLEOD, S a HODGES, CJS. Redress Schemes for Personal Injuries. Oxford London: Hart Publishing an
imprint of Bloomsbury Publishing Plc ; Hart Publishing; 2017, str 200
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komise za posledni roky. V pribéhu roku 2021 bylo ukonceno 152 soudnich tizeni, s tim, ze
rozsudkem bylo skoneno 52 piipadl, zbytek byl ukoncen bez verdiktu (vétSinou zaloba
staZzena Zalobcem pro nepravdépodobny uspéch, vysi ndklada aj). Z 52 rozhodnutych piipadi
bylo v 5 ptipadech rozhodnuto v neprospéch Odvolaci komise, vSechna ostatni rozsudky
potvrdily rozhodnuti komise.*® Z téchto vysledki Ize usuzovat, Ze systém je pomérné dobie
nastaveny a v naprostém minimu piipadi dochéazi k rozhodnuti v neprospéch pacienta, které by

pak bylo zménéno v soudnim fizeni.

3¢ Vyroéni zprava Odvolaci komisi pro odskodiiovani pacientti, Arsberetning 2021 [online]. Patienterstatningen.
Ankenavnet for Patienterstatningen ©2021. str 15-16 [cit. 14.4.2023]. Dostupné z: https://stpk.dk/om-

os/publikationer/
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5. Naklady a financovani systému odSkodnéni

Roc¢ni rozpocet Agentura se kazdy rok zvysuje, v roce 2021 byl 156 mil DKK (0,5mld
K¢).’” S tim, Ze se jednd pouze o provoz Agentury — tedy pievazné persondlni naklady na
pracovniky zpracovavajici zadosti, lékate a dal$i odborniky posuzujici zadosti. Samotné
odskodnéni je vyplaceno zfizovatelem daného zdravotnického =zatizeni (pfipadné
ministerstvem) jak je uvedeno vySe a neni tedy soucasti rozpoctu Agentura. Pokud secteme
naklady na provoz Agentura v roce 2021 (156 mil DKK) a odskodnéni pfiznané ve stejném
roce (702 mil DKK), jsou celkové naklady tohoto systému 858 mil DKK (2,5 mld K¢), s tim,
ze naklady na zpracovani zadosti o odskodnéni dosahuji cca 18 % celkovych nakladu.

Rozpocet Agentury je opé€t financovan samotnymi zfizovateli zdravotnickych zatizeni- tzn.
ze za kazdou zadost o odSkodnéni, kterou Agentura zpracuje, ti€tuje pevnou Castku zfizovateli
(region, obec, Ministerstvo, pojistovny u zcela soukromych poskytovateli). V roce 2021 to
bylo cca 8.690 DKK (27.000 K¢) za zpracovani, s tim, ze se plati zvlast’ za rozhodnuti o naroku
a pak piipadné zv1ast za vypodet odskodnéni.*® Za jeden pfiznany piipad jsou tak naklady na
jeho zpracovani cca 17.380 DKK (54.000 K¢).

Vzhledem k tomu, Ze samotna Agentura nevyplaci odSkodnéni, je jeji provoz financovan
jednotlivymi platci. Tzn. Ze Gfad ptipadné pojistovna plati Agentuie za kazdy posouzeny piipad
a v ptipad¢ ptriznani ndroku nasledné vyplaci i odskodnéni.

Jednotlivi platci odSkodnéni si musi vytvafet samostatnou kapitolu ve svych rozpoctech pro
vyplatu odskodnéni a také Uhradu za hodnoceni provedené Agenturou. Tyto vydaje z
jejich rozpoctu prirozené vytvareji tlak, aby se zvlasté regiony a obce aktivné podilely na
zlepsovani kvality zdravotni péce a tim limitovali dopady na svoje rozpocty.

Regiony a obce mohou uzaviit pro tuto oblast pojisténi, ale obecn¢ se tak nedéje. Soukroma
zdravotnickd zafizeni (bez smlouvy se zdravotni pojiStovnou) musi mit uzaviit specialni
pojistku.

Agentura ma i pfijem za vypocet odSkodnéni obéti nasilnych trestnych cinti, které
vypracovava pro Radu pro odSkodnéni (Erstatningsnavnet) pii Ministerstvu spravedlnosti.

V roce 2021 ¢&inil pifjem z této Einnosti 2,6 mil DKK (8,2 mil K¢&).*

37 Vyroéni zpriva Agentury pro odskodnéni pacienti 2021, Arsrapport Patienterstatningen [online].
Patienterstatningen ©2021. str 10-11 [cit. 14.4.2023]. Dostupné z: https://patienterstatningen.dk/om-os/tal-og-
statistik

38 Viz tamtéz, str 12

3 Viz tamtéz, str 19
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Rozpocet nebo naklady na Odvolaci komisi pro odSkodnéni se nepodatilo dohledat, jedna
se o organizaci v gesci Ministerstva vnitra a zdravotnictvi, lze tedy pfedpokladat, ze bude

financovana z rozpoc¢tu Ministerstva.
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6. Diskuze

6.1. Vyhody systému

Zména systému od soudniho feSeni k systému odSkodnéni bez zavinéni bylo politickym
krokem stojicim na n¢kolika zasadnich divodech:

e Prokazéani zavinéni (byt nedbalostniho) je pro Zalobce Casto velmi teézké.

e To vede kodSkodnéni pouze malého mnozstvi poskozenych pacientii, cela fada

poskozenych pacientli na spravedlivé odSkodnéni proto nedosahne.

e Pro fadu pacientll je predstava dlouhého a potencionalné¢ finan¢né nakladniho soudniho
fizeni s nejistym vysledkem sama od sebe odrazujici. Zvlasté v situaci, pokud se
v disledku poskozeni zdravi potykaji sjinymi vyzvami a vétSinou potiebuji vice
dopomoci nez diive. Podani zadosti je jednoduché, nevyzaduje odborné medicinské ani
pravni znalosti. Naopak i1 zdravotnicky personal méa povinnost pacientovi pomoci pii
uplatnéni jeho prav.

e Prokazovéni zavinéni a soudni spor s poskytovatelem zdravotnich sluzeb a jeho 1¢kati
vytvaii prostiedi sporu mezi zdravotniky a pacienty, ale také mlize vést ke sporim mezi
riznymi poskytovateli.

Obava z mozného soudniho sporu také nevytvari prostor pro otevienou diskusi o 1€katskych
chybach. To vede jednak ztrat¢ moznosti se z chyb poucit, zménit nékterd napf. systémova
nastaveni apod. a zlepsit tak bezpecnost pacientii. A také muze vést 1ékafe k objednavani
dalSich vySetfeni, doporuceni a dalSich sluzeb ptedev§im za Gcelem sniZeni své odpovédnosti.
Takova defenzivni medicina nadile zvySuje celkové naklady na zdravotni pé&i*® a zvysuje
rizika poskozeni pacienta jak s nadmérnou zatézi vySetienimi tak moznou tzv. over-diganosis
a naslednou over-treatment s rizika s nimi spojenymi.*!

Vyzkumy ukazuji, ze zména systému od odSkodnéni pifi prokdzani zavinéni k vice
administrativnimu systému bez zavinéni neni jen zménou pravniho ramce, jak je odSkodnéni
feSeno, ale dochazi i ke zméné postaveni stran- z typického kontradiktorniho soudniho fizeni
postaveni zalobce-zalovany k vlidng&j$imu Fizeni spravniho typu.*’ ZkuSenosti se systémy

odSkodnéni bez zavinéni v§ak ukazuji, Ze mnohem lépe vytvareji prostiedi pro zlepSeni kvality

OMELLO, MM a KACHALIA, A a STUDDERT, DM. Administrative compensation for medical injuries:
lessons from three foreign systems. Issue Brief (Commonw Fund). 2011 Jul, (14):1-18.

41 BOVIBERG, RR a kol. Administrative Performance of No-Fault Compensation for Medical Injury. Law and
Contemporary Problems, 1997 (60):71-116, str 71

42 MACLEOD, S a HODGES, CIS. Redress Schemes for Personal Injuries. Oxford London: Hart Publishing an
imprint of Bloomsbury Publishing Plc ; Hart Publishing; 2017, str 4
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zdravotnich sluzeb a zejména bezpecnosti pacientd.*> Ze ziskanych dat jsou vytvafena
doporuceni a zmény vedouci k systémovym zlepSenim.

Velkou vyhodou centralizovaného systému hléseni tohoto typu nezadoucich udalosti ve
zdravotnictvi je vznik unikatnich databazi a moznost s nimi dal pracovat. Pfimo v Agentuie
pracuji  vyzkumnici, ktefi data ziskand za poslednich 30 let analyzuji. K
anonymizovanym datim mohou také ziskat pfistup externi akademicti vyzkumnici. Mohu tak
pozorovat rizné trendy, regionalni odchylky od primeéru, 1épe nachdzet systémové chyby pii
opakovanych pochybenich. Zdravotnicka zafizeni dostavaji zpétnou vazbu, jak si vedou
v porovnani s poskytovateli v regionu i celondrodné.

Data naptiklad ukazala, Ze mensi nemocnice maji astéji vice zadvaznych komplikacich pfi
porodu v porovndni s vétSimi zafizenimi, coz bylo pfisuzovano celkové vice dostupnym
zdrojiim (vice persondlu) a vétsi expertize ve vétsSich nemocnicich. Byl vytvoren vzdélavaci
projekt Bezpecny porod (Sikre Foedsler) zaméfeny na feSeni komplikaci u porodu a jejich
pfedchazeni. VSechny porodni asistentky a porodnici museli povinné absolvovat vzdélavaci
modul v letech 2012-2014. V nasledujicich letech byl pozorovan ubytek zadosti o odSkodnéni
v souvislosti s porodem.**

Nenasla jsem zdroje, které by naznaCovaly, Ze by v zemich, kde obdobné systémy funguji

byly tendence nebo celospolecenska diskuze vratit se k tradi¢nimu systému.

6.2. Nevyhody systému

Nevytvaii se tim naopak prostedi, kde zdravotniklim na kvalité¢ poskytovanych sluzeb
nezalezi, protoze pacient pak miize ptipadné dostat odskodnéni? To, ze odskodnéni je feSeno
administrativnim procesem, neznamend, ze nemuze paralelné¢ bézet disciplindrni fizeni
(pfipadné trestni stihani, pokud by jednani zdravotnika naplnilo skutkovou podstatu trestné¢ho
¢inu). Disciplinarni fizeni spadd v Dansku do kompetence Radu pro stiznosti pacientil
(Styrelsen for Patientklager/ The Board for Patient Complaints) pod Ministerstvem
zdravotnictvi. Je dilezité, Ze je oddélené fizeni o odSkodnéni a fizeni disciplinarni, protoze
kazdé sleduje jiny cil. Se zhruba 30 % Zadosti o odSkodnéni je podan i1 podnét pro disciplinarni

fizeni.*> A jak ukazuji zkuSenosti, systém vytvaii mnohem vhodné&jsi prostiedi pro otevienou

4 MACLEOD, S a HODGES, CIS. Redress Schemes for Personal Injuries. Oxford London: Hart Publishing an
imprint of Bloomsbury Publishing Plc ; Hart Publishing; 2017, str 198

4 MACLEOD, S a HODGES, CIS. Redress Schemes for Personal Injuries. Oxford London: Hart Publishing an
imprint of Bloomsbury Publishing Plc ; Hart Publishing; 2017, str 211

4 BJORSLEV N a kol. Complications and patient-injury after ankle fracture surgery—A closed claim analysis
with data from the Patient Compensation Association in Denmark. Injury. 2018 (49):430-6, str. 431
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komunikaci o chybach pfi poskytovani zdravotnich sluzeb, a to je naopak zakladni kdmen pro
zlepsovani kvality zdravotnich sluzeb jak je uvedeno vyse.

Jedna z ndmitek, ze takovy systém neni tieba je, Ze se de facto jedna o dal$i formu pojiSteni.
Po podrobnéj$im sezndmeni s celym systémem vcetné jeho financovani si myslim, Ze to neni
vhodné ptirovnani. Nedochazi zde totiz k typickému chovani pojistnika — tedy odvodu plateb
pojistného do néjakého uctu, ze kterého by nasledné odskodnéni byla hrazena pii materializaci
pojistnych podminek (s vyjimkou zcela soukromych poskytovatelli zdravotnich sluzeb, kteti
ale tvoti okrajovy segment poskytovani zdravotnich sluzeb). Cely systém je financovany z dani
a lokalnich dani, jak je popsano vyse. Je samoziejme otazka, zda a o kolik by tyto dan¢ mohly
byt nizsi, pokud by tento systém odskodnéni neexistoval.

DalSim typickym protiargumentem je, ze by se jednd o dalsi slozku jiz tak pomérné
rozvinutého systému socialniho zabezpeceni, ve kterém ma v pacient v zasad¢ 1é¢bu hrazenou
ze zdravotniho pojisténi, je feSena invalidita, pfipadné rizné specifické ptispévky (na péci,
pomiicky apod.). UGelem systému pro odskodnéni ujmy neni tyto systémy nahradit, ale
komplexné fesit situaci, kdy pacientovi vznikne Gjma a s ni spojend nejen materialni Skoda ale
1 nematerialni Ujma, a to bez ohledu, zda §lo o zavinéni nebo souhru nestastnych nahod u

konkrétniho ptipadu.
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7. Zavér

V této praci jsem se zaméfila na pomérné podrobny popis danského systému pro
odskodnovani pacientli. Spatfuji v ném oproti tradi¢nimu soudnimu feSeni ¢etné vyhody. A to
nejen pro pacienty, ktefi ve vetsi mife a Castéji dosdhnou na odSkodnéni, ale i pro samotné
zdravotniky. Systém je koncipovan tak, aby zdravotnicky personal nebyl spiSe motivovan
chyby pfi poskytovani zdravotnich sluzeb zatajovat, ale naopak nejen odskodnit konkrétniho
pacienta, ale umoznit se z téchto chyb do budoucna i poucit a to nejen na daném pracovisti, ale
napfi¢ celym zdravotnim systémem.

Réda bych se tomuto tématu vénovala dale i v diplomové praci. Chtéla bych praci rozsifit i
o pohled samotnych zdravotnikl a provést srovnani jak legislativni rdimec odSkodiiovani pisobi
na lékate v riiznych systémech. Tedy zkusit porovnat vniméni lékaiti v Ceské republice a
Dansku a dopad na jejich kazdodenni klinickou praxi. Také bych se chtéla podrobnéji vénovat
ivaham o moZnostech implementace podobného systému v Ceské republice- mozné piekazky,

finan¢ni dopady aj.
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