A. Medicinské indikace (princip beneficience a non-maleficence)
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Jaky je pacienttiv medicinsky problém? Je tento problém akutni? Chronicky? Kriticky?
Reverzibilni? Urgentni? Terminalni?

Jaké jsou cile 1écby?

Za jakych okolnosti nejsou 1é¢ebné procedury indikovany?

Jaka je pravdépodobnost tispésnosti u riznych 1écebnych moznosti?

Jak muze pacient celkové profitovat z 1¢karské a oSetiovatelské péce a jak mu neskodit?

alita Zivota (princip beneficence, non-maleficence, respekt autonomie)
Jaké jsou vyhlidky, at’ uz s 1écbou nebo bez ni, pro navrat k normalnimu zivotu a s jakymi
fyzickymi, psychickymi a socidlnimi deficity se bude pacient potykat, i kdyz 1écba bude
uspeésna?
Na jakych zakladech lze posoudit, ze by urcitd kvalita Zivota nebyla zadouci pro pacienta,
ktery neni schopen sviij stav posoudit, ¢i ktery neni schopen se vyjadfit?
Existuji predsudky, které mohou ovlivnit posuzovatele pii hodnoceni kvality zivota
pacienta?
Jaké etické otazky vyvstavaji pfi posuzovani zvyseni ¢i zlepSeni kvality zivota pacienta?
Vede posouzeni kvality Zivota k néjakym otazkam tykajicich se zmény v lé¢ebnych planech,
jako napftiklad upusténi od zivot udrzujici 1é¢by?
Jaké jsou plany a diivody k tomu, aby se upustilo od zivot udrzujici 1écby?
Jaky je legalni a eticky status sebevrazdy?

C. Preference pacienta (princip respektu k autonomii)
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Byl pacient informovan o pfinosech a rizicich, porozumél témto informacim, dal
informovany souhlas?

Je pacient mentalné zplsobily a legalné kompetentni, anebo existuje doklad o jeho
nesveépravnosti?

JestliZe je mentalné zpisobily, jaké ma pacient preference ve vztahu ke své 16¢be?
Jestlize je mentalné nezpusobily, vyjadril pacient své preference diive?

Kdo je zakonnym zastupcem opravnénym ucinit rozhodnuti za nezptsobilého pacienta?
Je pacient neochotny nebo nezplisobily spolupracovat na 16€be? Jestlize ano, proc?

D. Sirsi kontext (princip spravedinosti)
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Existuji zde profesni, mezioborové nebo obchodni zajmy, které by mohly vyvolat stiety
zajmu pfi klinické 1écbé pacientti?

Existuji zde kromé klinickych 1ékait a pacientl jesté dalsi strany, napt. rodinni ptisluSnici,
ktefi maji zajem na klinickém rozhodovani?

Jaka jsou omezeni u pacientil vazanych mlc¢enlivosti pfi zachovani prav tietich stran?
Existuji zde financ¢ni faktory, které vytvareji konflikt zajmi pti klinickém rozhodovani?
Existuji zde problémy s ptidélovanim omezenych zdravotnickych zdrojt, které by mohly
ovlivnit klinické rozhodovani?

Existuji zde ndboZenské otazky, které by mohly ovlivnit klinické rozhodovéani?

Existuji zde pravni otazky, které by mohly ovlivnit klinické rozhodovani?

Existuji zde Gvahy tykajici se klinického vyzkumu a vzdélavani, které by mohly ovlivnit
klinické rozhodovani?

Existuji zde otdzky spojené s vefejnym zdravim a bezpecnosti, které ovliviiuji klinické
rozhodovani?

10. Existuji zde konflikty zajmii v rdmci instituci nebo organizaci (napt. nemocnic), které

mohou ovlivnit klinické rozhodovani a dobré Zivotni podminky pacienta?



