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Zápis z Mezirezortní pracovní skupiny k výkonu rozsudku V proti ČR 

13. 05. 2025 

Účastníci: 

pplk. Mgr. David Bareš (Policejní prezidium, dále jen PP), Alena Fikejzová (MZD), plk. Mgr. 

Kateřina Hlaváčová, Ph.D. (PP), plk. Mgr. Bc. Radek Karlík (PP), Mgr. Miroslav Kršiak (MZD), Mgr. 

Veronika Kudějová (MZD), JUDr. Jana Martinková, Ph.D., LL.M. (Ministerstvo spravedlnosti), 

Ing. Mgr. Venuše Škampová (MZD), Mgr. Marie Kmecová, Ph.D. ( host Veřejný ochránce práv), 

MUDr. Petr Šilhán, Ph.D. (Psychiatrická společnost ČLS JEP), Mgr. Jan Hudač (Asociace 

nemocnic ČR) on-line, plk. Mgr. Jiří Stejskal (PP) on-line, Mgr. Ivana Svobodová (MZD), Bc. Eva 

Halbichová Svačinková, DiS. (MZD, host), Mgr. Zlata van Beek (Pacientská rada, host).  

Omluveni:  

Mgr. Tomáš Petr, Ph.D. (Česká asociace sester), MUDr. Tomáš Gottvald, MHA (Asociace českých 

a moravských nemocnic) Jitka Kolmanová (Pacientská rada), JUDr. Vladimír Janoušek Pysk, 

LL.M. (MSp), Mgr. Jaroslav Pekara, Ph.D. (Asociace zdravotnických záchranných služeb). 

 

Program jednání: 

1. Úvod a zahájení jednání 

2. Porušení povinné mlčenlivosti zdravotnických pracovníků 

3. Metodika pro koordinaci postupu policie a zdravotníků  

4. Shrnutí závěrů a další postup 

 

 

Tabulka úkolů: 

Č. 
úkolu 

Ze kdy: Kdo: Úkol: Termín: Splněno: 

4. 13.3.2025 Policie Zdravotnická mlčenlivost (nesoulad 
zákona), zajistí stanovisko Odboru 
bezpečnostní politiky (OBP) MV 

17.04.2025 ano 

5. 
13. 5.2025 

Členové 
PS 

Zaslání podkladů k chybějícím bodům v 
metodice  

31. 5. 2025 
 

6. 
13. 5.2025 MZD 

Zapracování připomínek a rozeslání 
finální verze 

15. 6. 2025 
 

7. 
13. 5. 2025 MZD 

Předložení metodiky na poradu vedení 
MZD 

30. 6. 2025 
 

8. 
13.5. 2025 MZD 

Následné rozeslání materiálu na 
meziresortní připomínkové řízení  

září 2025 
 

 

1. Úvod a zahájení jednání 

- Představení programu jednání se zaměřením na aktuální stav metodického materiálu, finalizaci 

jeho konečné podoby a předběžné nastínění časového harmonogramu v rámci obligatorního a 

meziresortního schvalovacího procesu. Důležitým bodem jednání bylo shrnutí dosavadních 
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kroků a výkladů k problematice „Porušení povinné mlčenlivosti zdravotnických pracovníků“ a 

následné hlasování členů o přijetí usnesení k tomuto tématu. 

- Navržený program byl schválen. V danou chvíli bylo na jednání přítomno 12 členů z toho 2 

členové on-line a Mezirezortní pracovní skupina tak byla usnášeníschopná.  

 

2. Porušení povinné mlčenlivosti zdravotnických pracovníků 

- Zástupce odboru OZP prezentuje časovou osu vývoje výkladových stanovisek ze strany 

Ministerstva vnitra a Ministerstva zdravotnictví. Podrobnější shrnutí bylo členům rozesláno v 

týdnu před jednáním, aby se s ním mohli detailněji seznámit – viz přiložený odkaz 

20250513_Material_MPS_V-CR_Povinna_mlcenlivost_Shrnutí_OZP_mirek.docx 

- Členové skupiny se shodují, že nejednoznačnost výkladového stanoviska zásadně ovlivňuje 

efektivitu zásahu všech zúčastněných složek. Bez jasně vymezených kompetencí hrozí chyby, 

které mohou negativně ovlivnit výsledek zásahu. V této souvislosti je zdůrazněna potřeba 

uplatnění principu proporcionality při tvorbě metodického materiálu. 

- Diskuze se zaměřovala na výklad § 18 zákona o Policii ČR, který ukládá povinnost poskytnout 

pomoc, pokud tomu nebrání zákonná povinnost mlčenlivosti nebo jiná zákonná povinnost. 

Právní odbor MZD interpretuje pojem „nemusí“ jako „nesmí“, což vytváří překážku pro sdílení 

nezbytných informací mezi zdravotníky a policií. 

- OZP interpretuje výkladové stanovisko tak, že sdílení informací o zdravotním stavu pacienta je 

možné, pokud je zachován princip proporcionality. V rámci metodiky je však nezbytné jasně 

definovat, za jakých podmínek a v jakém rozsahu může policista tyto informace požadovat, a 

zároveň stanovit, v jaké míře a formě je může zdravotník sdílet. 

- Na základě výše definovaných skutečností se členové Mezirezortní pracovní skupiny shodli na 

formulaci níže uvedeného návrhu usnesení. 

Návrh usnesení k otázce porušení povinné mlčenlivosti zdravotnických pracovníků: „Mezirezortní 

pracovní skupina k výkonu rozsudku V proti České republice na svém jednání dne 13. května 2025 

formuluje svoje stanovisko následovně: 

I. Mezirezortní pracovní skupina schvaluje stanovisko, že na základě § 18 zákona o Policii České 

republiky nelze za porušení povinné mlčenlivosti zdravotnických pracovníků v souladu s § 51 odst. 

2 písm. c) zákona o zdravotních službách považovat sdílení informací o zdravotním stavu pacientů 

s příslušníky bezpečnostních složek, pakliže se jedná o plnění úkolů Policie České republiky dle § 2 a 

§ 10 zákona o Policii České republiky a zároveň je takový zásah do soukromí pacienta přiměřený 

okolnostem na základě § 11 zákona o Policii České republiky. Zdravotničtí pracovníci budou při 

sdělování údajů chráněných povinnou mlčenlivostí v nezbytném rozsahu jednat v krajní nouzi a 

v souladu s obecným principem prevence dle § 2900 občanského zákoníku. Dodržení nadepsaných 

podmínek, zejména podmínky přiměřenosti takového zásahu je jednak úkolem příslušníků Policie 

České republiky (tj. policista se nesmí dožadovat údajů chráněných mlčenlivostí v excesivním 

rozsahu) i zdravotníků (zdravotník by se měl zdržet sdělování údajů v nikoli nezbytném rozsahu); za 

případný excesivní zásah do povinné mlčenlivosti může být pak odpovědný dle okolností konkrétního 

případu jak policista, tak zdravotník, případně oba. 

II. Mezirezortní pracovní skupina pověřuje MZD/odbor zdravotní péče stanovisko podle bodu I. 

přiměřeně zapracovat do návrhu metodického pokynu pro koordinovaný postup zdravotnických 

https://kcict.sharepoint.com/:w:/s/MPSVprotiR/EVyof6k2FvpNmywps0jwGogBv9DgiRc56iLjteO2vKAmdQ?e=Z91N1X
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pracovníků a policistů při zásahu u pacienta s nezvladatelnou agresí, včetně zpracování testu 

proporcionality v souladu s judikaturou Ústavního soudu.“ 

Počet členů PS s hlasovacím právem k datu hlasování: 17 

Počet členů PS, kteří hlasovali: 12 

Výsledek hlasování: 

PRO/SOUHLASÍM: 11 

PROTI/NESOUHLASÍM: 1 

ZDRŽEL(A) se: 0 

Usnesení bylo přijato. 

 

3. Metodika pro koordinaci postupu policie a zdravotníků  

Hlavní sdělení a shrnutí diskutovaného 

- Metodika nemá být návodem „krok za krokem 

o Je třeba se vyhnout příliš konkrétním pokynům (např. koho chytit za ruku a kdy), 

protože situace nelze plně naplánovat. 

o Metodika by měla být rámcová, doporučující, s důrazem na vzájemné pochopení rolí 

a odpovědností. 

- Zaměření na výměnu informací 

o Klíčové je, aby zdravotníci sdělili, co potřebují, např. aplikovat injekci nebo přesun 

pacienta 

o Policisté se rozhodují na místě – potřebují kvalitní informace, ne pokyny 

- Role a chování zdravotníků a policistů 

o Zdravotníci v krizové situaci nemusí být schopni aktivně komunikovat – metodika by s 

tím měla počítat 

o Policisté jednají podle své pravomoci, metodika jim nemůže ukládat povinnost 

vyčkávat 

o Spolupráce stojí na vzájemném pochopení kompetencí a cílů – ochrana zdraví, života 

a bezpečnosti 

- Simulace a instruktážní materiály 

o Podpora vzniku výukových videí a simulací reálných situací, které zachytí autentické 

reakce zdravotníků a policistů 

o Inspirace z bohnického simulačního centra a norských postupů 

- Poučení z případu Bohnice 

o Důležité je, aby osoba na místě uvedla, zda je přítomen lékař, nebo že je na cestě 
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o Ošetřovatelé nemají zasahovat, pokud nejsou policisty vyzváni 

- Zohlednění běžné praxe (např. příjem agresivního pacienta) 

o I když se metodika zaměřuje na výjimečné situace, měly by být zohledněny i běžné 

situace – např. příjem pacienta omezeného na svobodě, doprovázeného policií 

o Potřeba jasnějšího definovaného postupu předání pacienta mezi policií, záchrankou, 

zdravotnickým zařízením a jeho ostrahou 

- Za Policejní prezidium vznikají doplňující edukační aktivity mimo tvorbu této Metodiky, které 

budou sloužit pro výuku policistů. Tyto aktivity mají za cíl přiblížit specifika práce s 

psychiatrickými pacienty a zdůrazňuje nutnost volby vhodného přístupu (ne vždy silového). 

4. Shrnutí závěrů a další postup 

• Pokračují práce na zapracování připomínek a konkretizaci typových situací. 

• Jednání budou pokračovat distančně dle potřeb formou mini pracovních týmů  za účelem 

rozpracování typových situací v širší spolupráci (ZZS, nemocnice, Policie ČR, MZD) 

• Následně půjde materiál do Připomínkového řízení, členové budou osloveni k doplnění 

seznamu aktuálních připomínkových míst za Policii, Ministerstvo spravedlnosti 

• Ze strany MZD bude zajištěno rozeslání aktualizované verze v polovině června 2025. 

• Předložení na poradu vedení MZD plánováno na konec června 2025. 

 

 

Další setkání: plánované  orientačně v září 2025 

 


