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Odbor vládní legislativy 

Č. j.: 102/08
V Praze dne 15. února 2008
Výtisk č.:

N á v r h

S t a n o v i s k o

Legislativní rady vlády k návrhu věcného záměru zákona o zdravotnické záchranné službě
___________________________________________________________________

I.

K celkovému zaměření návrhu


Předložený návrh věcného záměru zákona o zdravotnické záchranné službě        předpokládá nahrazení stávající právní úpravy zdravotnické záchranné služby, která podle předkladatele již nevyhovuje požadavkům na právní regulaci vztahů v oblasti poskytování odborné přednemocniční neodkladné zdravotní péče, a to z hlediska formy i obsahu. Zákon má zejména vymezit zdravotnickou záchrannou službu jako druh zdravotní služby, upravit podmínky pro poskytování této služby včetně zajištění její dostupnosti, základní organizaci zdravotnických zařízení poskytujících zdravotnickou záchrannou službu   a zvláštní oprávnění a povinnosti zdravotnických pracovníků při plnění úkolů zdravotnické záchranné služby. Připravovaný zákon má rovněž upravit podmínky financování zdravotnické záchranné služby a některé podmínky poskytování zdravotnické záchranné služby za mimořádných událostí a krizových stavů v rámci integrovaného záchranného systému. Připravovaná právní úprava zdravotnické záchranné služby navazuje na připravovanou právní úpravu poskytování zdravotních služeb a právní úpravu zdravotního pojištění.

Materiál předpokládá, že novelizace zákona bude financována z více zdrojů, kterými mají být: stát, kraj, provozovatel a fyzická osoba, které byla služba poskytnuta, zdravotní pojišťovny, evropské a ostatní instituce, přičemž celkové nároky na navýšení ze státního rozpočtu nepřevýší 0,9 miliardy Kč ročně. Podle předkladatele dojde ke zlepšení dostupnosti zdravotnické záchranné služby           pro obyvatelstvo a ke zvýšení ochrany obyvatelstva za mimořádných událostí            a krizových stavů; navrhovaná právní úprava nebude mít žádný dopad na životní prostředí.
II.

Vztah k právu ES/EU


Z návrhu věcného záměru zákona vyplývá, že připravovaným zákonem nebudou do právního řádu České republiky implementovány předpisy ES/EU a návrh není s právem ES/EU v rozporu.
III.

Způsob projednání návrhu
Návrh věcného záměru zákona byl projednán v připomínkovém řízení, jehož výsledky jsou uvedeny v předkládací zprávě a v části IV. předloženého materiálu; vyplývá z nich, že návrh je předložen s rozporem s Ministerstvem práce a sociálních věcí, které nesouhlasí s tím, aby poskytovatel zdravotnické záchranné služby jako zaměstnavatel byl povinen zaměstnávat osoby se zdravotním postižením podle zvláštního zákona jen v rozsahu odpovídajícím počtu zaměstnanců tohoto  zaměstnavatel,  nezařazených  do  výjezdových  skupin  poskytovatele zdravotnické záchranné služby. Tím by se pro poskytovatele zdravotnické záchranné služby zavedl odlišný systém od obecného pravidla stanoveného v § 81 zákona č. 435/2004 Sb., o zaměstnanosti, podle kterého je zaměstnavatel s více než 25 zaměstnanci v pracovním poměru povinen zaměstnávat osoby se zdravotním postižením ve výši povinného podílu těchto osob na celkovém počtu zaměstnanců zaměstnavatele, přičemž povinný podíl činí 4%. Předkladatel navrhuje, aby se povinný podíl 4 % počítal pouze z počtu zaměstnanců nezařazených do výjezdových skupin, jimiž jsou skupiny rychlé lékařské pomoci   a rychlé zdravotnické pomoci. Tento svůj požadavek odůvodňuje tím, že požadavky na zdravotní stav a fyzickou zdatnost zdravotnických pracovníků zařazených  do výjezdových skupin vyplývají z charakteru činnosti těchto výjezdových skupin. Podle předkladatele jsou tyto požadavky do určité míry srovnatelné s obdobnými požadavky kladenými na příslušníky bezpečnostních sborů – Policie České republiky a Hasičského záchranného sboru, jenž jsou rovněž složkami integrovaného záchranného systému, přičemž na zaměstnávání příslušníků bezpečnostních sborů se ustanovení § 81 zákona č. 435/2004 Sb. o zaměstnanosti, nevztahuje. 
Návrh věcného záměru zákona byl projednán  pracovními komisemi Legislativní rady vlády pro správní právo, pro finanční právo a pro soukromé právo. Legislativní radou vlády byl návrh věcného záměru zákona projednán na její schůzi dne  26. února 2008.

IV.

Návrh změn

Legislativní rada vlády má k návrhu věcného záměru zákona o zdravotnické záchranné službě tyto připomínky:

K části C. Návrh věcného řešení

K bodu 2.5.1.


Pokud jde o popis činností, které zahrnuje přednemocniční neodkladná služba, není nezbytně nutné, aby zákon, zejména v případě písm. a), zacházel       do takových detailů, technické otázky je vhodnější upravit v prováděcím právním předpisu, při dodržení ústavních požadavků pro zmocnění k vydání takových předpisů.
K bodu 3.

Do návrhu zákona nezapracovávat, že poskytovatel zdravotnické záchranné služby poskytuje zdravotnickou záchrannou službu vlastním jménem a na vlastní odpovědnost; tato skutečnost vyplývá z právní subjektivity poskytovatele, který musí být právnickou osobou. V návrhu zákona naopak jednoznačně upravit tézi, že kraj v samostatné působnosti zajišťuje poskytování zdravotnické záchranné služby prostřednictvím jím založené nebo zřízené právnické osoby tak, aby si zachoval rozhodující vliv a pravomoci k zajištění úkolů pro něj vyplývajících z tohoto zákona, tzn. že musí být zřejmé, zda má jít o vliv a pravomoci v rámci oné právnické osoby a jakým způsobem má být zajištěn..
K bodu 4.4.

Z návrhu věcného řešení není zcela jasná odpovědnost související                  s provozováním letecké záchranné služby, tzn. za co všechno bude ještě odpovídat kraj, resp. právnická osoba krajem zřízená nebo založená jako poskytovatel zdravotnické záchranné služby a za co již bude odpovídat stát prostřednictvím Ministerstva zdravotnictví, a to jak pokud jde o faktické zajišťování této služby,       tak pokud jde o odpovědnost za případnou škodu vzniklou v souvislosti s touto činností; v návrhu zákona nutno tuto věc jednoznačně upravit.
K bodu 4.5. 

V tomto bodě se počítá se zřízením tzv. pracoviště krizové připravenosti, jemuž mají být zákonem svěřeny určité úkoly, resp. povinnosti  (např. zajišťovat prostředky pro ošetření nejméně jednoho sta postižených osob  pro úroveň kraje, zabezpečovat pomůcky a prostředky pro ochranu a průběžnou regeneraci sil členů výjezdových skupin zdravotnické záchranné služby, zabezpečovat komunikaci mezi pracovišti působícími v soustavě zdravotnické záchranné služby kraje a poskytovateli cílových zdravotních služeb a se složkami integrovaného záchranného systému). Vzhledem k tomu, že za zdravotnickou záchrannou službu bude odpovídat její poskytovatel, je nutno v návrhu zákona i jednotlivé úkoly  a povinnosti stanovit poskytovateli jako právnímu subjektu, nikoliv „pracovišti“, kde se bude jejich plnění fakticky zajišťovat; nelze proto v návrhu zákona stanovit, že činnost tohoto pracoviště je činností kraje v přenesené působnosti. Pokud by mělo jít  o přenesenou působnost kraje, muselo by jít o činnost vykonávanou na základě zákona některým z orgánů kraje, neboť krajské zřízení nepočítá s tím, že by přenesenou působnost kraje vykonávala krajem zřízená nebo založená právnická osoba, v daném případě poskytovatel zdravotnické záchranné služby. Bylo by proto možné stanovit, že daná činnost je nikoliv činností kraje v přenesené působnosti,  ale výkonem státní správy svěřené zákonem právnické osobě – poskytovateli zdravotnické záchranné služby (delegace státní správy na nestátní subjekty je poměrně obvyklou záležitostí, viz např. zdravotní pojišťovny).
Stejná připomínka se týká i  bodu 9.2.3. 
K bodu 5.1.

Konstrukce, podle níž za vybudování soustavy zdravotnické záchranné služby v rozsahu odpovídajícím Plánu plošného pokrytí území České republiky výjezdovými základnami zdravotnické záchranné služby odpovídají kraje, které za tím účelem prostřednictvím poskytovatele zdravotnické záchranné služby zřizují potřebný počet obligatorních pracovišť zařízení zdravotnické záchranné služby, je neúměrně složitá. V návrhu zákona nutno vycházet z toho, že kraje nebudou zřizovat pracoviště prostřednictvím poskytovatele, ta bude zřizovat sám poskytovatel jako právní subjekt krajem zřízený nebo založený. 

V tomto bodě není zřejmé, co se rozumí tím, že se soustava zdravotnické záchranné služby stává součástí bezpečnostního systému České republiky dle platné Bezpečnostní strategie České republiky a jaké z toho plynou právní důsledky. Do návrhu zákona tuto tézi nezapracovávat.
K bodu 5.2

V tomto bodě je uvedeno, že síly a prostředky zdravotnické záchranné služby jsou rozmisťovány dle Plánu plošného pokrytí území České republiky výjezdovými základnami zdravotnické záchranné služby, který stanovuje na základě definovaných demografických, topografických a rizikových parametrů rozmístění výjezdových základen k zabezpečení určené oblasti způsobem stanoveným prováděcím právním předpisem vydaným ministerstvem – z toho vyplývá, že plán bude dokumentem nelegislativní povahy vydávaným na základě prováděcího předpisu ministerstva. V tomtéž bodě se však uvádí, že plán stanoví ministerstvo prováděcím právním předpisem a rovněž v bodě 9.1.4. se předpokládá, že ministerstvo upraví prováděcím právním předpisem mimo jiné i Plán plošného pokrytí území České republiky základnami zdravotnické záchranné služby (rozmístění výjezdových skupin na území jednotlivých krajů), což by znamenalo, že  samotný plán  by  měl  mít  formu právního 
předpisu. Obě ustanovení věcného záměru si tedy odporují a v návrhu zákona je proto třeba se přiklonit k jedné z těchto možností.


Dále se v tomto bodě předpokládá, že v případě, kdy kraj nezajistí soustavu zdravotnické záchranné služby minimálně v rozsahu stanoveném Plánem plošného pokrytí území České republiky základnami zdravotnické záchranné služby, bude ministerstvo oprávněno vymáhat naplnění tohoto Plánu uložením pokuty,                   a to i opakovaně. Předpokládané opakované ukládání pokuty za týž skutek je ale v rozporu s obecnou zásadou zákazu dvojího trestání za tutéž věc (ne bis in idem). Samotný princip ukládání pokut je v daném případě obtížně přijatelný sám o sobě, neboť by šlo o případ, kdy by byla ukládána sankce územnímu samosprávnému celku za to, že nevykonává samostatnou působnost, byť by šlo o povinnost něco v samostatné působnosti zajišťovat. Je otázkou, proč by vlastně mělo jít o samostatnou působnost,  za kterou odpovídá kraj jako právní subjekt, když stát potřebuje výkon této činnosti tímto způsobem vynucovat (tam, kde je intenzivní zájem státu na výkonu určité činnosti, by mělo jít o státní správu – viz např. činnost pracoviště krizové připravenosti). V návrhu zákona nutno tuto věc jednoznačně upravit.
K bodu 9.1.1.


Podle tohoto bodu má ministerstvo v rámci své působnosti v bezpečnostním systému státu organizovat a zabezpečovat plánování, přípravu a koordinaci zdravotnické záchranné služby v procesech krizového řízení; pokud má ale zajišťování zdravotnické záchranné služby spadat do samostatné působnosti krajů, nebude mít ministerstvo pro její plánování, přípravu a koordinaci v procesech krizového řízení prakticky žádné nástroje a může tuto činnost jen právně nezávazně metodicky usměrňovat. Rovněž tuto věc nutno v návrhu zákona dořešit.
V.

Závěr


Legislativní rada vlády doporučuje vládě  s c h v á l i t  návrh věcného záměru zákona o zdravotnické záchranné službě a přijmout k němu usnesení vlády a v něm stanovit:

„V l á d a

I.  s c h v a l u j e  věcný záměr zákona o zdravotnické záchranné službě;

II.  u k l á d á   ministru zdravotnictví zpracovat a vládě  do   31. května 2008 předložit  návrh zákona  o zdravotnické záchranné službě   ve smyslu bodu I tohoto usnesení s tím, že do tohoto návrhu budou zapracovány připomínky uvedené ve stanovisku Legislativní rady vlády a připomínky ze schůze vlády.“

Ředitel odboru: JUDr. PhDr. Petr Mlsna, Ph.D.
Zpracoval: Mgr. Zdeněk Hübner

